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DR. CAMILO CALLEJA

El ser humano padece siempre una enfermedad 
autógena general, perteneciente á uno de Joa dos géne­
ros de discrasias propiamente dichas. Efectivamente, 
jamás falta una de estas dos alteraciones del metabo­
lismo; en unos, las pérdidas son menores de lo que de­
bieran ser, y en los otros, al contrario, las pérdidas son 
mayores que los ingresos. A los que verifican la desasi- 
milacióü retardadamente, se les denomina arírífícos, y 
á los que consumen aceleradamente, siendo, por lo 
tanto, ia antítesis de los artríticos, les daremos el nom­
bre de autopreiüicos, que signifioa estados anémicoau- 
tógenoaubconsuntivoB, 6 en otros términos, auioanemias 
consuntivas.

Ambos estados mencionados han de ser el objeto 
de la futura orasiología positiva, esto ee, de la que ha 
de considerar la crasis ó constitución como un estado 
siempre morboso.

Pero hemos de advertir, que si bien este estado 
puede ser de los dos géneros antitéticos mencionados, 
cada uno de estos dos géneros comprende distintas 
variedades, por lo cual, para expresarnos con propie­

dad, hemos de nombrar los términos correspondientes 
en plural y no en singular como suele hacerse. Por 
esta razón diremos los artritismos y no el artritismo, las 
anemias y no la anemia, y en consonancia diremos 
también las auíopretisis.

De lo dicho se infiere que los artritismos puros son 
enfermedades autógenas en las que la desasimilación ó 
catabolismo es insuficiente ó está retardado (acatabolls- 
mo autógeno) con la consiguiente retención de produc­
tos excretorios, entre los cuales el más comiin, y por 
tanto el que se califica de caraoteristico, aunque no 
es el único, es el ácido úrico. Pero hay que fijarse 
bien, en que el origen de los verdaderos artritismos es 
puramente autógeno, es decir, producido solamente, 
por desproporciones de loa principios constitutivos 
esenciales que existen siempre en los principales órga­
nos de todas las personas, especialmente de las proteí­
nas del ser humano, sin intromisión alguna de causas 
extrañas, ni participación de organopatlas acauaales ó 
postcausales.

Ahora bien; el tratamiento primordial de los artrl-' 
ticos debiendo ser protocausal, es decir, el correspon­
diente á sus causas primitivas, ha de ser también autó­
geno; no habiendo otras diferencias entre las propias 
causas de las verdaderas discrasias y sus remedios pri­
mordiales ó protopáticos, que las deferencias do canti-. 
dad; los mismos factores son protocausantes cuando
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aumentan las desproporciones y loa miamos actúan 
oomo remedioB cuando diaminuyen las desproporciones 
en que se hallen loa principios constitutiyos máa esen­
ciales, que son especialmente las proteínas disemina­
das por todos loa organismos humanos. Los remedios 
primordiales ó protopáticos do las ^scrasias son los 
miamos que comprende la medicación eucrásica, la 
cual debiera eer aplicada univerealmente; esto es, siem­
pre á todas las personas en todos loa momentos de la 
vida. En una palabra, es la parte de la terapéutica que 
hemos denominado aiterapia, en otras publicaciones 
anteriores. Loa remedios universales componen un 
pentálogo; pero los cinco géneros pueden reducirse 
á dos grupos para recordarles máa fácilmente, á sa­
ber: medios vitales y ocupaciones personales. Loa 
medios vitales son los alimentos y loe tres ambientes 
esenciales para la vida son: atmósfera, sol y agua. 
En suma: resultan cinco géneros de remedios univer- 
sales:

1) Alimentos; 2) Atmósfera; 3) Sol; 4) Agua, y 5) 
Ocupaciones.

Pero estos remedios únicamente han de ser consi­
derados aquí como eucrásicos, es decir, cuando actúan 
en pro de la constitución 6 crasis.

Nótese reiteradamente que no han de interferir 
como agentes patógenos en loe artritiamos ni tampoco 
como remedios protocausales cosas extrañas á la orga­
nización ó constitución normal de la naturaleza huma­
na, como son loa venenos y loa gérmenes infeccioso?. 
El’ por qué de este aserto lo expondremos máa ade­
lante.

El tratamiento primordial ó protocausal de loe ar- 
trilicos ha de llevarse á cabo cumpliendo rigurosamen­
te las cuatro condiciones siguientes:

1) Inocuidad (nihil nocere);
2) Integridad (plenus);
3) Prontitud (cito), y
4) Exactitud (quantum).

Es aconsejable que se repitan estas cuatro condi­
ciones muchas veces para fijarlas en la memoria.

1) Inocuidad-, 2) Integridad; 3) Prontitud, y 4) 
Exactitud.

En latín; 1) Nihil nocere; 2) Pí«w«s; 3) dito, y 4) 
Quantum.

í.* condición del tratamiento: inocuidad.—Lo prime­
ro para que el tratamiento primordial de los artríticos 
resulte tan segura como sea posible es inocuidad (pri- 
mum noi nocere). Pero á consecuencia de un error etio- 
lógico muy corriente, suelen faltar casi todos los prác­
ticos á esta condición.

Consiste este error en confundir los efectos morbo­
sos (síntomas, lesiones y productos morbosos) con las 
causas primitivas ó protocausas de los artritiemos. Es, 
efectivamente, cosa muy común suponer que la super­
abundancia del ácido úrico en el cuerpo humano sea 
la causa primitiva del artritiamo, cuando en realidad 
es un producto del mal que puede servir como sínto­
ma, pero nada más. En consonancia con este erró­
neo concepto está la mala práctica muy corriente de 
tratar á los artríticos, ora sea primordialmente, ora sea

únicamente, prescribiéndoles medicamentos para re­
ducir el ácido úrico, disolviéndole y eliminándole; 
pero siendo estos medicamentos substancias extrañas 
á la organización ó constitución dei cuerpo humano, 
no pueden ejercer acción modificadora del metabolis­
mo más que dañando ó lesionando las células de 
nuestro organismo. No por esto hemos de abolir en 
absoluto la prescripción de medicamentos antiúricos, 
pero deberá circunscribirse bu" uso á combatir efectos 
morbosos, siendo, por lo tanto, tratamientos secun­
darios que están contraindicados regularmente, estan­
do indicados solamente cuando hayamos de prescindir 
de BU acción nociva, ya por tenerles que usar poco 
tiempo para calmar sufrimientos pasajeros, ya por ser 
incurables los sujetos sometidos al tratamiento, ya 
también cuando sea urgente atenuar un síntoma pe­
ligroso. Es decir, se usarán cuando no importa tanto 
el daño como el beneficio que reporten, aunque sea 
paliativo nada más. Lo dicho del ácido úrico es aplica­
ble á los demás tratamientos secundarios.

Este punto será dilucidado en otros artículos, cuan­
do tratemos de las afecciones secundarias ó deuteropa­
tías de loa artríticos. También se puede perjudicar 
por exageraciones en la aplicación de loa remedios 
protocausales, pero esto corresponde á la poaologla 
(4 .̂  condición del tratamiento).

2 .* condición del tratamiento primordial de los artríti­
cos: Integridad ('Píctiími; .—Quiere esto decir que el plan 
sea completo, comprendiendo todos los remedios co­
rrespondientes á las cinco indicaciones que componen 
el pentálogo universa! de la medicación eucrásica, ain 
omitir ni descuidar ninguno de ellos. La falta de inte­
gridad en loa planes terapéuticos, es la natural conse­
cuencia de un defecto de la inteligencia que es muy 
eomúu: la parcialidad. Esto se explica bien, porque 
siendo imperfecta la naturaleza viviente, la mayor im­
perfección ha de recaer en la actividad más sublime 
del ser humano.

La parcialidad en el tratamiento primordial de los 
artritismos llega muchas veces hasta la simplicidad 
sistemática. Así sucede que muchos de los que prescri­
ben tratamiento protocausal se conforman con atender 
á uno solo de los factores, ya sea la alimentación, ya 
la aireación, ó mejor dicho, la climación, ya la hidrote­
rapia, ya la gimnasia...

El plan ha de ser completo, eompreOdiendo ios 
cinco géneros de remedios que componen el pentálogo 
de la medicación eucrásica, ó sea la medicación uni­
versal, la que se ha de prescribir siempre; en una pala­
bra; la aiterapia.

1) Alimentos.— 2) Atmósfera.— 3) Sol.—4) Agua. 
—5) Género de vida.

En nomenclatura griega los términos de este pen­
tálogo son:

1) Sitoterapia ó dietoterapia. lUsando estos remedios
2) Aeroterapia ó climoterapia.^ como eucrásicos.ósea
3) Helioterapía ó radioterapia.
4) Hidroterapia autocatártica,.

y
6) Ponoterapia autónoma.

del modo más favora­
ble para beneficiar la 
constitución ó crasis.
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3.a condición del iraíamiento primrdial de los arlrí- 
iicos: Prontitud (cito).—Esta oondicióa ea general & 
toda la terapéutica, puesto que mientras más pronto 
ae aplique el remedio, mejores resultados obtendremos 
en iguales circunstancias ó en casos análogos. En los 
artriticos hay más motivos para insistir en esta reco' 
luendación, porque los artriticos, sobre todo los jóve­
nes de tipo pletórico, son considerados ordinariamente 
muy sanos y basta suelen decir de ellos las gentes que 
tienen exceso de salud. Por esto en los artriticos jamás 
se comienza á tiempo el tratamiento, siempre se tarda 
en empezar, y cuando se atiende á sus afecciones se­
cundarias ó deuteropatías, vuelven á'oaer en el abando­
no tan pronto como ceden las manifestaciones más 
ostensibles. Para tratar á loa artríticos con la debida 
prontitud, hay que penetrarse bien de que la eucrasia 
es realmente un ideal, que las personas que se consi­
deran sanas son realmente discrásioas, y que por esto 
mismo la salud es un ideal. Debemos , por consiguien­
te, corregir este error idealista de imaginarse que exis­
te el estado sano en realidad y de suponer que están 
en mayoría las personas ganas y  que los enfermos 
están en minoría.

Además, hay que corregir dos errores etiológloos 
que vienen á ser como corolarios del idealismo antes 
mencionado, y son considerar la constitución y la pre­
disposición como si fuesen causas predisponentes de 
las enfermedades. Ya hemos dicho que una constitu­
ción perfectamente buena en absoluto no existe en 
realidad; que la eucrasia es un ideal. Y  ahora afirma­
remos lo mismo de las predisposiciones, pues son es­
tados morbosos en realidad. La diferencia entre los 
estados predisponentes cuando se consideran sanos, ea 
solamente de grado oon lo que convencionalmente se 
llama enfermedad.

Sin embargo, no se conseguirla nunca que el vulgo 
acepte la realidad de designar á sanos y á enfermos 
con la misma denominación. Esto me ha hecho pen­
car que ae califiquen de subenfermos á los que sienten 
gran bienestar y manifiestan al observador las altera­
ciones morbosas en grado mínimo. Por igual razón 
denominaremos subartrlticos á los artríticos aparente­
mente sanos.

4.» condición del tratamiento primordial de los ar- 
iriticos es la exacUbid en la dosificación (el quantum) ó 
sea la posologla. Lo más difícil de cumplir en el trata­
miento eocrásico, lo mismo cuando se emplea como 
reconstituyente de los anémicos, que cuando se pres­
cribe para los artríticos ea calcular las dosis de cada 
uno de los parciales de la medicación euorásioa, -no ya 
con exactitud, ni siquiera oon aproximación para pro­
ceder á Un tanteo. Esta dificultad es debida á no po­
derse establecer jamás completamente el diagnóstico 
6 la constitución ó crasis por su complejidad, por la 

insuficiencia de la técnica para adquirir con precisión- 
08 datos necesarios para reconocer las alteraciones 
e metabolismo y por tener que fiarse de ios in­

exactos relatos que hacen siempre los sujetos interro­
gados sobre los antecedentes etiológiooe y patoorónicos 
(curso, intensidad y duración de los cambios).

Los datos preciaos en posologla para calcular las . 
dosis de loa remedios que’ se han de prescribir á lol. 
artríticos han de ser la edad, el sexo y la constítucióp^^ 
pero no basta con decir que la constitución es buenad" t ' - 
mala, ni con fijar la desproporción entre el peso y la,'. '• 
talla del cuerpo. Son indispensables los análisis de la ' 
sangre y de la orina, los datos oalorimétrioos deduol- 
dos del análisis del aire inspirado y espirado, la den­
sidad del cuerpo, la morfología con las principales 
dimensiones que nos han de dar idea de las despro­
porciones en que se hallen la sangre, el aparato loco­
motor y el tejido adiposo, así como también las demás 
condiciones en que se verifique el metabolismo, sin 
olvidar loa datos etiológlcoa para comprobar la veloci­
dad con que se verifican las transformaciones del me­
tabolismo vital,

Pero confesaremos sin ambajes ni rodeos que la 
calorimetría para averiguar el «metabolismo basal» no 
es todavía muy exacta y que el interrogatorio sobre los 
antecedentes que solamente pueden conocerse por re­
ferencia, asi como la interpretación de lo que digan 
loa interesados, exigen una gran pericia.

En suma, el examen médico necesario para estâ  
bleoer un diagnóstico completo de la constitución en 
cada caso es extraordinariamente escabroso y los datos 
que suministra este examen no sirven más que para 
prescribir un plan de tanteo, más ó menos aproximado 
al definitivo según las condiciones del práctico.

Aumentan las dificultades posológicas con la parti­
cipación que pueda tener en el cálculo de las dosis la 
idiocrañs y las idiosincrasias, designando con estos 
nombres la participación patológica del estado general 
con natural, acausal ó postcausal del individuo, y esto 
aumenta loa escollos, porque ea imposible precisar en 
dicho estado las particularidades de cada caso, ni se 
conocen cuáles son las alteraciones químicas y estruc­
turales que las determinan.

Para mostrar las grandes dificultades que se nos 
presentan al querer conocer las particularidades poso- 
lógicas del tratamiento primordial de los artríticos 
basta con iniciar el modo en que hemos de reconocer 
las principales diferencias para diagnosticar cada su­
jeto artrítico después de haberle clasificado como taí 
por exclusión de las demás enfermedades.

Primeramente veremos si el artritismo es produci­
do directamente por retardo de la desasimilación ó sea 
por acatabolismo prim itivo, ó  ei el retardo de la des- 
asimilaoión ea ia consecuencia de un exceso de asimi­
lación, com o sucede en los pletóricos, ó  también ai el 
artritismo tiene el doble origen, ea decir, retardo pri­
m itivo de la desasimilación y  retardo consecutivo á un 
exceso de asimilación.

En cada una de estas tres variedades rriorfopatogé- 
nicae la posologla es diferente para cada uno de loa re­
medios del pentálogo eucrásico; así al tratar á un pie- 
tórioo hay que reducir más la alimentación que cuando 
ae trate á un acatabólico de origen primitivo; éste debe 
cuidar más de la ventilación, soleación é hidroterapia 
que el pletórico, y éste ha de hacer menos ejercicio 
muscular, sobre todo ei es de tipo atlético.

^7.

Ayuntamiento de Madrid



ál8 I L  B I«L «  M ID IQ »

Bn segando lugar, hay que diatinguir la participa­
ción autopática de la idiopátion en cada forma de 
arlritiamo, y en caao de predominar lo autopático, ave­
riguar la relativa proporción de laa protocansaa actuan­
tes. Después hay que averiguar en la historia del mal 
el curao, la duración y la intensidad de las alteraciones, 
porque ha de reforsarse el tratamiento, tanto más 
cuanto mayores aean dichas oircunatanoias patooró- 
nicaa.

Para exponer detalladamente^la poaologia del tra­
tamiento primordial de los artriticos se necesitarla es­
cribir un libro, y  con lo dicho es suficiente para dar 
una idea com o corresponde á un artículo de revista.

Resumiendo: las indicaciones del tratamiento pri­
mordial de los arlríticos son las universales con sus 
correspondientes remedios indicados, lo cual no ofrece 
dificultad alguna, pues solamente exige tener siempre 
en 1a memoria el pentálogo de la medicación eucrá- 
sioa y cuidar de aplicarlo en todos los casos; pero la 
dosificación de dichos remedios ha de calcularse indi­
vidualmente, para lo cual hay que establecer el diag­
nóstico completo de la constitución ó  crasis, cosa difi­
cilísima por todos conceptos, porque ha de compren­
der las particularidades etiológicas, patogénicas y  pa- 
toorónicBS de cada caso, además de su Idioerasis y 
BUS idloslnoraeias, sobre todo laa alimenticias.

En fin, estando realmente enfermos ó, por lo menos, 
BUbenfermoB todos los organismos (aunque los más se 
consideren sanos), hemos proclamado la universalidad 

' de la medicina.

P A R A L I S I S  R E F L E J A S " ’
VOB BL

DR. VALLE ALDABALDE
Aeadímleo.

El día 6 de Noviembre de 1924 ful llamado en 
consulta, para dar mi opinión acerca de la naturaleza 
de la afección, y de su mejor tratamiento, que padecía 
una mujer, la cual se veía afectada de una dolencia de 
diagnóstico un tanto dudoso y que, d la vez, no obede­
cía al tratamiento que se venía empleando.

Me encontré con una mujer de cincuenta y tres 
años, soltera, de buena salud habitual y de tipo' más 
bien de persona robusta. Hacía pocos días que, según 
BU relato, confirmado por las personas de su familia, 
se había sentido acometida de pronto y sin causa algu­
na ostensible, de un dolor abdominal intenso y difuso, 
aunque acentuándose algo más en el lado izquierdo y 
un tanto profundamente. Este dolor iba acompañado 
de pérdida de apetito y de intolerancia gástrica que 
á menudo llegaba hasta el vómito, con el que fueron 
expulsados al principio los alimentos existentes, á la 
sazón, en el estómago y, más adelante, los jugos en él

(1) Com aniM oión leida en la B eel Aeadenük Maoional de M e; 
dioioa el 97 de Febrero de 1B96.

segregados, no obstante haberse purgado á la enfer­
ma con resultado bien evidente y ostensible.

Pero lo que más alarmó á la paciente, á su familia 
y al mismo médico, fué el hecho de que, al muy poco 
tiempo, 86 complicó este estado con una paresia, casi 
parálisis, de las extremidades inferiores, á la que iba 
asociado adormecimiento y pérdida de sensibilidad en 
las mismas, á la vez que se hacía con alguna dificultad 
la micción, aunque no basta el extremo de haberse he­
cho necesario el cateterismo.

A todo esto, nada de fiebre en todo el curso de la 
enfermedad, nada anormal en la orina y tampoco nada 
de antecedentes histéricos, ni de estigmas ó manifesta­
ciones morbosas qne indujeran á sospechar pudiese 
tratarse de un oaso de semejante naturaleza.

Sospechando el médico de cabecera que estaba en 
presencia de una complicación medular, ó si menos 
meníngea, y sin dejar de seguir empleando para aliviar 
los dolores abdominales los calmantes, principalmente 
el pantopón en forma hipodérmioa, resolvió aplicar 
unos cuantos botones de fuego á la región dorsolumbsi 
del espinazo, con el propósito de influir favorablemen­
te en la complicación medular ó meníngea,

Con este procedimiento y acaso á consecuencia de 
él, ea lo cierto que los fenómenos de parálisis sensitiva 
y motora de las extremidades inferiores y las sensacio­
nes anormales qne las acompañaban, hablan disminui­
do considerablemente cuando yo vi á la enferma en 
consulta. Mas, como á la par que la paraplejia, si bien 
atenuada, continuaran con gran intensidad los dolores 
abdominales y los vómitos y no viendo muy clara la 
relación que pudiera existir entre la afección abdomi­
nal y el síndrome parapléjioo, es por lo que el médico 
de cabecera, de acuerdo con la familia y también con 
un distinguido dermatólogo que, como pariente próxi­
mo de la enferma, también la veía, resolvieron llamar­
me en consulta para que diera mi modesto parecer. 
Después de enterarme de todos los antecedentes refe­
ridos, procedí al reconocimiento de la paciente, no en­
contrando, en realidad, nada nuevo respecto á lo que 
la interesada y el médico me hablan relatado. El dolor 
del vientre, que seguía siendo muy intenso, se bada 
sentir, sobre todo, hacia el vacio izquierdo y se exacer­
baba en alto grado con la palpación, aun practicando 
esta exploración con meticulosidad, por lo que, de lo­
calizar eu asiento en alguna parte, me hube de inclinar 
desde luego, á la idea de algo renal y, concretando noás, 
al diagnóstico de un cólico nefrítico. IjOs vómitos con­
tinuaban presentándose tan pronto como la enferma 
ingería cualquier alimento ó bebida. En cambio, U 
motilidad, la sensibilidad y los reflejos eran ya norma­
les en las extremidades inferiores y también, según 
manifestación de la propia interesada, en lo que se re­
fería á los síntomas puramente subjetivos. Asimismo 
orinaba mejor, aunque todavía con alguna dificultad.

Me hallaba, por lo tanto, en presencia de uno da 
esos casos, que no es raro observar en la práctica, en 
los que, como diagnóstico previo 6  provisional, no cabe 
seguir otro camino que el de establecer alguno quei 
siendo el más probable, pueda servir de base para el
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tratamiento de tal suerte que si dicho diagnóstico re­
sulta exacto, sea el más indicado, pero que aun en el 
caso contrario no pueda perjudicar al enfermo.

Asi que, juzgando el caso como de cólico nefrítico 
con parálisis refleja por é! provocado, de las extremi­
dades inferiores, de origen medular pero que habla 
desaparecido casi totalmente, pues sólo restaba algo de 
trastorno en la micción, opiné que estaba indicada la 
administración de un baño general caliente de quince 
á veinte minutos de duración, con el doble objeto de 
calmar el dolor y el espasmo uretérico que yo creía ser 
su causa. A la vez aconsejé que se diese como alimento 
leche con agua de Mondáriz á cucharaditas y con cor­
tos intervalos y que, como era natural, ee continuase 
con las inyecciones y con el veramón que se venía 
dando, además, en los últimos días, caso de que asi lo 
exigiese la intensidad del dolor.

E¡ efecto del baño fué sorprendente, casi mágico, 
pues con él se calmó de tal manera el dolor, que sólo 
uno ó dos días hubo necesidad de continuar con los 
calmantes y aun asi á dosis menores y con más largos 
intervalos. Al poco tiempo cesaron igualmente los vó­
mitos, de suerte que el' día 8, ó sea á los dos de cele­
brada la consulta, la enferma se sentía mucho mejor y 
ya podía tomar la leche á vasitos; el 1 0  se habla aumen­
tado la alimentación en cantidad y calidad sin incon­
veniente alguno, no siendo ya necesarios los calmantes, 
y el 13 la enferma ya no lo era, pues se habla levanta­
do y hacia su vida ordinaria, con las limitaciones pu­
ramente obligadas por su estado de debilidad y por su 
temor á que el mal repitiera.

A todo esto en la orina no habla aparecido nada 
anormal y, en particular, nada de cálculos ni de areni­
llas, y la compresión, no la simple palpación del vacio 
izquierdo, tampoco provocaba, no ya dolor, mas ni si­
quiera la menor molestia.

Esto no obstante, indiqué á la interesada que, por 
lo menos durante un par de semanas, continuara exa­
minando siempre la orina, pues yo he tenido un caso 
que me ha tocado muy de cerca en el que no fué me- 
uor el plazo que se tomó el cálculo para salir al exte­
rior, á contar desde la fecha del cólico nefrítico reapeo 
tivo; aconsejando, además, que se hiciera una radio­
grafía del riñón izquierdo por si en él existieran cál- 
culue, como yo aún eeguia sospechando, examen que, 
en efecto, ee llevó á cabo, no encontrándose tampoco en 
dicha radiografía, que, pasado algún tiempo, tuve oca 
Bión de examinar, la menor sombra qúe hiciese presu­
mir la existencia del cálculo ó cálculos, quedando con 
silo el diagnóstico de cólico nefrítico, si no desechado 
por completo, por lo menos sumamente dudoso.

Por todo lo que llevo referido bien se ve que el caso 
no tiene nada de vulgar y que se presta, por más de un 
molivo, á hacer sobre él algunas coneideraciones.

Que en la cavidad abdominal ocurrió algo más que 
nn cólico intestinal vulgar es de todo punto indudable. 
La persistencia de los vómitos, no obstante la comple­
ta evacuación del vientre por medio del purgante y de 
la dieta absoluta en los primeros días de la enfermedad; 
ia intensidad'y rebeldía de los dolores, á pesar del uso

insistente de calmantes enérgicos, la misma falta de 
fiebre, y, sobre todo, los fenómenos de paresia de las 
extremidades inferiores acompañada de trastornos de la 
sensibilidad y de perturbaciones en la micción, consti­
tuyen un conjunto ó cuadro clínico demostrativo de 
haberse tratado de algo más que de un cólico vulgar 
por muy agudo é intenso que éste se pudiera suponer.

Desechando este diagnóstico y habida consideración 
á que la intensidad del dolor se marcaba más hacia un 
lado, el izquierdo del abdomen, y hacia la región renal, 
me parecía lo más natural pensar, como ya he manifes­
tado, en un cólico nefrítico y, como consecuencia de él, 
en una paraplejia refleja, de las que se refiere haberse 
observado alguna que otra vez como consecutivas á 
afecciones de visceras abdominales.

Y como quiera que el dolor del cólico uefriticú es 
principal, si no exclusivamente producido por espasmo 
del uréter y los baños calieutes generales un tanto lar­
gos sabemos que sou un medio de acreditada eficacia 
en muchos casos de esta naturaleza, de aquí que sur­
giera en mi ánimo la idea de aconsejarlos en el presen­
te caso con el éxito rápido y brillante que he consigna­
do al referir su historia.

No parece, en efecto, que tenga aplicación á este 
caso, al interpretar dicho feliz resultado del baño ca­
liente, la conocida reserva con honores de objeción del 
«post hoc ergo propter hoc», ya que es lo cierto que lo 
que no se había conseguido con calmantes enérgicos 
bien acreditados como tales é insistentemente adminis­
trados, se logró como por ensalmo con el baño calien­
te. De suerte que, por lo menos, en la terapéutica ee 
acertó indiscutiblemente. Por el contrario, el estudio re­
trospectivo de este caso obliga, tanto al médico práctico 
como al investigador científico, á hacerse en el oaso 
presente las tres preguntas siguientes: Es la primera 
cuál ha venido á ser en fio de cuentas la afección dolo- 
rosa que ha tenido nuestra enferma. La segunda, si se 
debe admitir que ha existido relación entre dicha do- 
IStioia y loa fenómenos de parálisis motora y sensitiva 
de las extremidades inferiores y de trastornos de la 
micción. La tercera pregunta ee refiere, por último, en 
el caso de admitir dicha relación, á discutir por virtud 
de qué mecanismo la afección doloroea intraabdominal 
pudo haber dado origen á loa fenómenos nerviosos tan­
tas veces mencionados.

Respecto á la primera pregunta, no tengo reparo 
alguno en confesar, que por mucho que he reflexiona­
do acerca de la eintomatologla y curso del caso y des­
pués de haberlo estudiado lo mejor que me ha sido 
posible, no me atrevo á asegurar cuál haya sido la 
afección intraabdominal que ha padecido la enferma. 
Pues si no ha sido ni un cólico intestinal ni un cólico 
nefrítico, tampoco he encontrado motivos suficientes 
para pensar en una afección pancreática, biliar, ni de 
loe órganos genitales internos. Y, por otra parte, el éxi­
to innegable del baño caliente hace pensar más que en 
nada, en algo eepaemódico doloroso que, de no tratarse 
de un cólico nefrítico, no acierto dónde localizar.

Por lo que se refiere á la segunda pregunta, ó sea á 
si se debe admitir relación entre la afección aguda in-
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traabdominal y la paraplejia, la hiatoria del oaeo noB da 
á conocer que ha sido tan marcada la Bucesión crono­
lógica de ambas manifestacionea patológicas, tanto en 
au aparición como en b u  desaparición, que parece vio­
lento deaechar dicha relación, por lo que ee debe admi­
tir sin género de duda.

En cambio, cuanto á la tercera pregunta, ó sea al 
mecanismo por virtud del cual la afección intraabdomi- 
nal pudo haber dado origen é. los fenómenos nerviosos, 
ya se hace preciso proceder con un poco de deteni­
miento, pues al tratar de resolver este problema, veni­
mos á tocar la tan debatida oueatión de laa llamadas 
paráliBÍB reflejas.

Sabido es que muchas de las paráliais que ee hablan 
calificado de reflejas, como consecutivas á afecciones 
del intestino, de los riñones ó del útero, se ha visto 
después, gracias á un estudio anatomopatológico más 
concienzudo y, sobre lodo, al examen microacópico, que 
no son otra cosa que neuritis y, en algunos casos, hasta 
meningitis ó mielitis cuyo punto de partida habla sido 
el proceso visceral.

Con todo, además de esta clase de parálisis, que 
como se ve nada tienen de reflejas, se sabe de otros 
casos, más parecidos al nuestro por lo súbito de au apa­
rición y  lo rápido también da su desaparición, en loa 
cuales no cabe pensar en la tranamisión de un proceso 
inflamatorio y  si bien en un fenómeno de shock, bien 
en trastornos de naturaleza anémica ó, por el contrario, 
hiperémioa, como parece haber sido lo más probable 
en el caso presente, ya que la aplicación de botones de 
fuego á la zona correspondiente al abultamiento lum­
bar de la medula espinal parece haber ejercido favora­
ble influencia en los fenómenos anormales, tanto mo­
tores como sensitivos.

Séame permitido para mayor ilustración de esta cla­
se de hechos, y  más principalmente para su mejor inter­
pretación, traer á cuento los experimentos practicados 
por Lawison (1). Este autor observó, en efecto, que sa­
cando un riñón en perros ó en conejos, á través de he­
rida practicada con este objeto, y  comprimiendo la vis­
cera entre los dedos, se producía una parálisis comple­
ta de las dos extremidades posteriores y que se extin­
guía la excitabilidad refleja, persistiendo generalmen­
te esto último un poco más que la duración de la pre­
sión. Con la contusión del útero también se provoca en 
las conejas la parálisis completa de las extremidades 
posteriores, y  asimismo se logró igual resultado con­
tundiendo fuertemente un asa intestinal de 4 centí­
metros de largo ó bien la vejiga urinaria, previamente 
vaciada. La paraplejia cesaba siempre repentinamente 
y, después de la muerte, aparecían completamente in­
tactos los centros nerviosos.

Leyden (2) en su monografía sobre las parálisis re­

(1) TJebar H em m ug der Th a tig k e lt d «r  rootoriíchen Nerveno«n 
tren dnroh EeiattOg ieDaibleii Nerven. D a b .  u n d .  U t i c h .  A r c k . ,  1860,

Heft. a p . 8 66-2 0 6 ..
Coléooión 4® monoffr®£ía8 cliníeas pubUoadfti 1» rtireo* 

ci6n de E .  Volknuuin. Tr*dooei6n direot» del alemán, por D . E e  
in6n V e re l»  de U  Igleei*. Santiago, IbBl, « e d i e i n a  /alerarr, 1 .»  ae- 
rie, página, 08 y  ngaientei.

flejas, de donde tomo estos datos, á pesar de que pone 
en duda que se puedan establecer analogías entre los 
resultados de estos experimentos y  los casos clínicos de 
parálisis reflejas, por lo menos de muchos de ellos, no 
niega que dichos experimentos inducen mucho á creer 
en la posibilidad de la existencia de una parálisis refle­
ja en determinados casos y de que dan una explicación 
fisiológica experimental de los mismos. Y  añade que 
en efecto, ee dan casos de parálisis de las extremidades 
abdominales que aparecen repentinamente y  desapare­
cen después de haber durado un corto tiempo, como 
sucede, por ejemplo, á consecuencia de fuertes diarreas 
y  de cólicos. Estos casos, continúa el autor, podrían 
explicarse muy probablemente por verdaderas parálisis 
reflejas, pero carecemos, dice, de observaciones preei- 
sae con respecto á los mismos en que estén consigna­
dos el principio, síntomas y  curso de la dolencia.

Ahora bien: precisamente por tal penuria de casos 
de esta naturaleza, publicados al menos en la literatu­
ra que yo he podido revisar, y no sólo de la época un 
tanto remota á que se refiere Leyden, sino posterior­
mente á ella, es por lo que he juzgado conveniente y 
oportuno dar noticia del caso actual, pues aun recono­
ciendo que la observación no ha podido ser todo la 
completa que yo hubiese querido y que serla de de­
sear, es si lo suficiente para que se pueda afirmar qne 
en una enferma atacada de un dolor Intraabdominal 
intenso y  persistente sobrevino una parálisis sensitivi 
y motora de las extremidades inferiores, que desapa* 
reoló al desaparecer también la afección abdominal 
dolorosa. E. Remak, en el articulo que figura bajo sn 
firma en el Diccionario enciclopédico de Eulenhurg, 
bajo el título de cParálisis eepinaU, habla también 
de las parálisis reflejas, haciendo constar que han aido 
Stanley y  Graves los primeros que han hecho mérito, 
dándoles el nombre de parálisis simpáticas, de laa pa- 
raplejias, generalmente graves, que, sin hallazgos ana­
tómicos que las expliquen, sobrevienen á veces á con­
secuencia de afecciones de otros órganos, y especia- 
mente del intestino, de las viae urinarias y  de la
matriz. _ „

Dando por exactas estas observaciones, Brown Se- 
quard supuso que se trataba de un espasmo vascular 
de la medula, producido por la irritación periférica que 
parte del órgano enfermo, y, en cambio. Jaccoud opi­
naba que esta irritación determina un agotamiento de 
los centros nerviosos situados en la medula, dando asi 
origen á una parálisis neurolitica.

Mas, una vez demostrado que en la mayoría de 
estas pretendidas parálisis reflejas, lejos de tratarJe 
de una afección puramente funcional, se ha compro­
bado la existencia de una base anatómica, neuiítioa. 
paquimeningitica ó mielltica, opina Remak que sólo 
debe reservarse la denominación de parálisis reflejes 
á aquellas formas raras que sobrevienen á continua- 
ción de una enfermedad periférica y que se manibee- 
tan como pataplejias y paraparesias puramente fnn- 
oionales, sin alteración bien marcada de la sensiDi 
dad, con temblor, y que ee caracterizan «J® 
pronto después de combatido el padecimiento fuuua
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mental (Charcot, Vulpian). Caracteres que sólo en par­
te coinciden con los de nuestro caso, pues en él no ha 
habido temblor, y, en cambio, se han presentado tras­
tornos sensitivos y de la micción. Añade el autor que 
de todos ios casos que se han referido como pertene­
cientes á este grupo, los que más corresponden á las 
condiciones de una verdadera parálisis refleja son las 
paraparesiae de las extremidades inferiores que se ob­
servan accidentalmente en los casos de fimosis y que 
suelen ceder después de la operación (Hunt, Sayre). 
Bato por lo que as refiere al grupo de parálisis reflejas 
relacionadas con afecoiones.del aparato urinario.

El segundo grupo lo constituirían las procedentes 
de irritaciones de la mucosa del conducto intestinal, 
tal vez algunas de las parálisis dentarias y, muy espe­
cialmente, las consecutivas á la disentería, al uso do 
los purgantes drásticos, á las diarreas tenaces y á la 
belmintiasis particularmente en los niños.

El tercer grupo comprendería las parálisis que se 
presentan á consecuencia de enfermedades de la ma­
triz y cuya patogenia puede ser muy distinta, siendo 
en ocasiones muy difícil, si no imposible, su distinción 
de las parálisis histéricas.

Por último, cuenta Remak también entre las pará­
lisis reflejas á aquellas que aparecen á consecuencia 
de lesiones traumáticas, en puntos que no han sido 
afectados al parecer por el traumatismo, siendo ejem­
plo de ello los casos tan raros como interesantes que 
refieren Mitchel, Keen y Morehouse, en los que, des­
pués de una herida por arma de fuego, se manifes­
taron parálisis en partes distintas y no relacionadas 
con el miembro herido. Son parálisis que, de ordi­
nario, mejoran con rapidez mediante un tratamiento 
oportuno, perteneciendo también á esta clase de pa­
rálisis reflejas aquellas en las que, como complica­
ción de una afección articular aguda, se presenta una 
parálisis transitoria y rápida del miembro correspon­
diente.

Este último grupo de parálisis tiene cierta seme­
janza, como pronto vamos á ver, con una especie par­
ticular de parálisis reflejas que se han observado y 
dado á conocer en la última guerra.

Mas antes de dedicar nuestra atención á estas pará­
lisis, no quiero dejar de insistir en la posibilidad, á 
que ya antes he hecho alusión, de que algunas de 
estas parálisis puedan ser no propiamente reflejas, 
sino histéricas ó, por mejor decir, psíquicas. Entre las 
histéricas acaso deban figurar bastantes de las relacio­
nadas con afecciones ó intervenciones en loa órganos 
genitales femeninos. Tal parece haber sido el caso que 
tefiere Echevarría (Ámeric. Med. Times, 1863). Se trata­
ba de una mujer afectada de inversión uterina y de 
ólceras del cuello que sometió á la acción de una co­
rriente débil, colocando uno de los polos en la elnfisis 
del pubis y el otro en el cuello del útero. Muy pronto 
se presentaron violentos dolores y temblores en las 
piernas que se paralizaron por completo durante cua­
tro horas, no desapareciendo del todo los síntomas de 
parálisis hasta catorce horas después. Semejante á este 
caso es otro de Nonat, en el que hubo pérdida de co­

nocimiento y paraplejia á consecuencia de una caute­
rización del cuello.

En cambio, más semejante á nuestro caso que álos 
dos que acabo de referir es el que cita Rosenthal (1), 
de una joven de veintitrés años que tenia hacía tres 
semanas una paresia de las piernas á consecuencia de 
dolores y de calambres abdominales; al desaparecer loa 
dolores continuaba la dificultad de los movimientos 
aun fuera de la cama. El autor encontró, por medio del 
tacto, un alfiler profundamente introducido en la vagi­
na, y loa dolores y la paresia desaparecieron rápidamen­
te en cuanto extrajo el cuerpo extraño, que la joven 
confesó haber introducido por consejo de una amiga 
para que fluyeran más abundantemente las reglas.

Finalmente, y como ya he indicado anteriormente, 
se han venido á estudiar, con ocasión de la gran gue­
rra, ciertas parálisis reflejas que difieren un tanto de las 
que hasta ahora han sido objeto de nuestra atención.

Los primeros autores que han dado á conocer esta 
clase de parálisis han sido Babinaki y Froment (2), 
quienes las han calificado de «fisiopátioas» ó funciona­
les, pero no en el sentido de ser como las histórioas de 
origen psicogénico. Algunas veces se combinan ó aso­
cian con las parálisis de naturaleza histérica, pero 
cuando tal sucede, el elemento histérico se puede ha­
cer desaparecer por medio de la sugestión, pero la atro­
fia muscular refleja puede persistir meses y hasta años.

Según Purves Stewart (3) estas parálisis se han ob 
servado á consecuencia de traumatismos de los miem­
bros, especialmente en la guerra, pero también en 
tiempo de paz. Se trata más bien de una paresia, la 
intensidad y extensión de la cual no guardan relación 
con ia gravedad del traumatismo, y que suele ser más 
marcada en la periferia del miembro. Sobreviene con 
más frecuencia,.no inmediatamente, sino algunas se­
manas después del accidente y puede persistir semanas 
6  meses. La parálisis, que va acompañada, á veces, de 
algo de dolor, tan pronto es espástioa como flácida, ó 
bien unos músculos se encuentran hipertónicos mien­
tras otros están atónicos. Generalmente existe atrofia 
en grado ligero y leve aumento ó, por el contrario, dis­
minución de la excitabilidad farádica.

El miembro afectado ó parte de él, tienen, por lo 
regular, una temperatura más baja que el sano y, si 
bien la presión sistólioa es igual en ambos, la amplitud 
de la oscilación está muy disminuida en el miembro 
paralizado, cuyos músculos y troncos nerviosos son 
hiperexcitables á la percusión, hallándose igualmente 
exagerados los reflejos profundos.

Son parálisis accesibles á la influencia de la suges­
tión, y, en general, de la psicoterapia, y que al fin tien­
den á curarse espontáneamente. A veces se combinan 
con contracturas ó con parálisis históricas; mas, como 
ya hemos dicho antes, cuando tal acontece, así como 
el elemento histérico puede ser removido mediante la

(l) Tratado ollnieo de U( enfermededse del liitema nervietoi 
por M. Soeenthol, yenión eipaflola do Bamóa Serret y Comin, 1878, 

(a) Babinaki y rroment, Rnae nturolofiqae, 191*, p 976 y  1918. 
p. 410.

(s) The QlagnoBie of nerrona dietagee, London, 1930.
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Bugeetión, la atrofia muaoular persiste en ocasiones, 
meses y  basta años.

Bien se echa de ver, por la sucinta descripción que 
acabo de transcribir, que no tienen estas parálisis gran 
semejanza, ni por su etiología, ni por su sintomatolo- 
gía, con las paraplejias y paraparesias consecutivas á 
afecciones de las visceras abdominales á que me vengo 
refiriendo en el curso de este trabajo y con motivo de 
un caso de esta última categoría.

En resumen, las parálisis reflejas del tipo observa­
do en la enferma que ha dado motivo para esta comu­
nicación, están bastante bien definidas por loa caracte­
res siguientes:

1.® Su punto de partida es una afección de alguna 
de las visceras abdominales y, preferentemente, del 
riñón, del intestino, ó de la matriz, ó á una interven­
ción practicada en dichos órganos.

2.0 Esta afección es dolorosa, de carácter agudo y 
curable, ó bien, si se ha tratado de una intervención 
terapéutica, ésta ha sido pasajera.

3.0 La parálisis se presenta en forma de paraplejia, 
más ó menos completa, principalmente motora, pero 
que puede ser, además, sensitiva y  hasta ir acompaña­
da de trastornos de la micción.

4 .® Desaparecida la afección provocadora, se cura 
también la parálisis refleja á que ha dado origen, sin 
necesidad de intervención alguna, ó todo lo más es fa­
vorecida dicha curación con alguna revulsión á la re­
gión correspondiente de la columna vertebral.

LA LUCHA ANTITUBERCULOSA EN ESPAÑA
DR. RAMÓN VILLEGAS BERMÓDEZ DE CASTRO

CÓMO DBBB SBB
Eo la lucha antitubercDlosa no caben téiminoe medioa: ó 

ee hace ó deja de haceree. No son poeibtes intentos parcia­
les, porqne llevan por adelantado el Iracaao. Es como li en 
ana guerra qne trajera nn enemigo poderoao á nneatro pele 
millonea de aoldadoa agnerridoa, qniaiéramoa oponerlee laa 
eacobaa de nneatroa barrendero! ó loa lablea oxidadoa de la 
gnardia mnoicipali.eaboa barrendero! y eatoa gaardiaa aerlan 
arrolladoe iriemiaiblemente y, lo qne ei peor, lo aerlan con 
homillación y con vilipendio para toda Eapafia. Máe deco- 
roao Berta abrir al enemigo laa frontera!, ai no noa conaide- 
rábamoa con alientos para hacerle frente hasta tiianfar ó 
hasta morir. El eatoiciamo puede ser nna virtad; el qniero y 
no pnedo ee siempre nna vergüenza. No hay desdoro en aer 
pobre; querer aparentar riqueza sin tenerla, ea ridicniez y 
necedad.

Si Eapafia es pobre, tan pobre qne no pnede atender al 
cnidado de la aalod de ana habitantea porque otros cnidadoa 
máe inmediatoa lo impidan,dígase con gallardía ó dadiqnémo- 
noa á llorar nneatra impotencia esperando tiempoe mejores. 
Algún día llegará en el qne se considere la defensa de la ealnd 
como el primero de los deberes del Estado. Eaperemoa. Y  ai 
eae día no llega nunca, será que Eapafia perdió definitiva, 
mente el pniao y qne el colapeo advertido por Silvela hace 
tantos afios, al prolongarse de un modo indefinido, ae con­

virtió ya en una realidad de muerte. Y , en este caao, la de- 
fenea de la ealnd carecería de todo interés.

La Incha antitubercnloea pnede hacerse ó eludirse. Lo 
que DO está justificado de ningún modo ea la ficción de nng 
incha cnando todo lo qne ae realiza es completamente inútil, 
Y  ana de dos: ó los directores técnicoa saben qne esta lucha 
68 inútil, 6 lo ignoran. En el primer caao nos eité permitido 
dudar de au buena fe; en el aegnndo, podemos certificar lu 
ignorancia. En cualquiera de loa dos caaoe debemos recn- 
aarlOB.

Qne la lucha anUtabercuioaa actual es completamente 
inútil noa lo dice, en primer lugar, el resultado obtenido en 
eatoa diez afioa qne viene realizándose, y en cuyo espacio, 
lejos de diaminnir, ha aumentado la iubereulotia en Eapafia. 
En segundo logar, nos lo dice el sentido común, porqne la 
tnbercnlosia no podía diminuir, dadoa loa medioa y loa aiate- 
moa mpleadoa.

En Eapafia exiaten unoa 500.000 tabercnloaoa. Una déci­
ma parte de éatoa, por lo menoe, aon enfermos avanzados, 
tísicos incurablea (todos ios afios se mueren 50.000 tnberca- 
toeoe). Para atender á éstoe se necesitarían sanatorios en 
número enficiente para contener 50.000 camas. A razón de 
SOO camas cada sanatorio, serían preoiaos 250 sanatoriot. 
Precisos ó indispensables. Porqne á estos tísicos es necesario 
aislarles, ya qne son contagiosos y, al encontrarse en libet' 
tad, van difundiendo loe gérmenes de sn dolencia por todas 
partes. Eatoa 250 aanstorioa son indispensables, y deben 
reservarse de un modo excluaivo para los enfermos más gra­
ves. Es nn absnrdo, un criterio disparatado y sin jastiSca- 
ción de ninguna clase, qne los pocos sanatorios que tenemos 
sean reservados para aquellos eofermos de fácil onración 
por otros procedimientos. Oreo haber demostrado saficiente- 
mente esta opinión mía en uno de mis artículos anterioras.

Sapongamoa construidos y en funcionamiento estos 250 
sanatorios (antea de lo cual no debe kacerae nada) y noa ec- 
contraremos con qne loe 50.000 tnberculosoe qne los ocupan 
(en an gran mayoría obreros pobres), tienen familia, hijos, 
esposa, qne vivían de sn jornal cuando estaban sanos y qne, 
al ser recogidos piadosamente por la Sociedad, dejan com­
pletamente abandonados á tos suyos. Sus hijos—hijos de 
tuberculoso incurable—eou candidatos inmiuentee á la tn- 
berculosis; la miseria en que quedan, hará en ellos aún más 
fácil el desarrollo de la tisis qne aceso esté ya iuonbanda en 
BUS pulmones; la pobre mujer que ha saftido el contagio 
directo y prolongado del enfermo se verá obligadaá trebejar 
rudamente y á snfrir privaciones excepciouales...

Resulta evidente la necesidad de completar la buene 
acción de aislar al tnbercaloio y procurar su cara en lo pa­
sible con la eynda ó sn desamparada familia. Este ea el ee- 
gundo reaultado inmediato que debemoa resolver.

Para establecer un cálculo razonable de la cuantía á qne 
debe ascender este socorro, ee hará de manera que, siendo 
suficiente, no resulte excesivo. Yo creo que ei socorro á li 
familia del tuberculoso asilado debe corresponder á la mitad 
del jornal medio del obrero enfermo antes de quedar inútil 
para el trabajo. Claro es que de aquí deben deducirse caen- 
toa posean fortuna suficiente y que no vivieran de sn trabejo-

Después de eatistecho este segando objetivo inmediato, 
viene le protección prolongada á loa hijos de toa íubercitlomi 
incurables, los cuales, por haber convivido íntimameote coa 
el enfermo, por las predisposiciones innegabiea de herencia.
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resaltan candidatos inminentes á la tabercnlosie. Todos es* 
tos hijos de los tísicos asilados deben tener an incnestionable 
derecho de preferencia para ocnpar las plazas en cuantas 
¡Dstitaciones de profilaxia existan ó pnedan crearse. Y  creo 
qne éstas debían ser, por lo menos, en número suficiente 
para conlener á todos los hijos de los tnbercalosos inenrabies 
ó fallecidos. La eficacia de esta obra compensaría, con mn- 
cho exceso, al sacrificio económico que pudiera representar 
por el momento.

Resuelto el tercer objetivoi es preciso acometer el de la 
curación de los tuberculosos curables. Este problema debe ser 
el último por resaltar el más fácil y por no ser argente como 
lo son los tres anteriores. Su eficacia es además más remota. 
Poede acometerse al mismo tiempo que loe otros, pues no 
son incompatibles, pero tenemos que reconocer que su im­
portancia es secundaria. Oon esto no quiero decir que no 
tenga importancia, pues la tiene grandísima, sino que la de 
los otros objetivos es enormemente major y absolutamente 
inaplazable. Unos inocentes dispensarios (en los qne no se 
dispensa nada), unos pobres sanatorios para enfermos fácil­
mente curables, pueden dar al Real Patronato la ilusión de 
que se lucha contra la toberculoeis por poco dinero; pero el 
poco dinero que cuestan estos inocentes dispensarios pea- 
tos pobres sanatorios es una dilapidación costosa, ya que 
para nada sirven, estando como están organizados, y sólo 
podrán conseguir engafiarnos á noeotros miamos, tal como 
el avestrnz qne, á la vista de un peligro, esconde la cabeza 
debajo del ala, creyendo aaí conjurarlo. Nosotros no qnere- 
ffloi imitar al avestroz en nada, sino acometer los peligros 
cnando se presenten, con el ánimo proporcionado á su in 
tensidad y sin querer hacernos ilusiones fáciles.

Los dispensarios actuales no son soficientee ni en canti­
dad, ni en calidad (y aqní, como en todos mis trabajos, quie­
ro qne no se vea el más insignificante menosprecio para las 
personas, aunque sea mucho el que siento por la organiza­
ción qne juzgo equivocada). Tres únicos dispensarios en 
Madrid me parecen mny pocos. Los sesenta médicos aetna- 
les me parecen demasiadoe. Claro está qne trabajan gratni- 
tamente, pero yo estoy convencido de qne todo lo gratuito 
es lo más caro. ¿Con qué derecho se le va á exigir á este nu­
meroso cuerpo de médicoe voluntarios y gratnitos ninguna 
labor seria, ordenada y científica, si todo cnanto hacen lo 
regalan generosa y espontáneamente? Protesto una vez más 
de qne la lacha antituberculosa eea una campafia pordio­
sera.

Eo Madrid deberían crearse diez dispensarios antituber- 
cuIoBoe—uno por cada distrito—y proporcionalmente en to­
das las provincias de España, con un personal suficiente, 
pero qne de ningún modo eea exceeivo: nn director, un en­
cargado del laboratorio, otro de rayos X , dos profesores de 
consulta, tres enfermeras visitadoras, dos enfermeras de 
consalta (encargadas de la limpieza y pequeña administra- 
cién del dispensario), Todo este personal deberá ser cuida­
dosamente elegido, pero es preciso qne eea retribuido tam­
bién.

La simple ennmeración de estas necesidades puede en- 
gerir y sugerirá seguramente, á los espíritus apocados, la 
dada de en posibilidad. Pedimos muchos mayores gastos y 
protestamos de los actuales ingresos, protestamos de la cues­
tación pordiosera de la Fiesta de la Flor y reconocemos que 
el Estado es pobre para poder subvenir á las necesidades de

la salud pública. Sin embargo, estamos convencidos de que 
la lucha antituberculosa puede establecerse con decoro, am­
pliamente, científicamente, á base de crear el seguro obliga­
torio contra la tnbercnlosis.

Para esto es preciso, sin embargo:
Que exista, una orientación científica que inspire 

confianza.
3.° Qne se haga nn estadio actuarial que determine finan­

cieramente el asunto.
3.° Que todo cnanto se haga eea diametralmente distinto 

á lo que ahora se hace.

INSTITUTO DE MEDICINA PRACTICA
Sesién dsl día S6 de Enero de 19!8.

Hechos fundamentales sobre Basedow. Histoblologia 
de la tiroides.

8r. Marafión.—Empieza el conferenciante exponiendo el 
desarrollo del órgano tiroides en la escala animal, así en las 
dos familias de ios ciclostomos (mixinoldes, petromisontes) es 
cuando se esboza por vez primera un contenido coloideo en 
los tubos tiroideos y se borra la comunicación con la cavi­
dad taringobrauquial que se enenentra en el Anpbiosns 
(del orden de los leptocardios), con su tiroidee ventral, en 
nn animal cuyo sistema nervioso simpático no se halla aún 
desarrollado, lo que vendría á destruir la hipótesis de qne la 
glámlnla endocrina eea nn órgano intermediario entre el 
cerebro y medula y sistema nervioso de la vida vegetativa.

Pasa después á ocuparse del desarrollo en el hombre, ó 
sea la ontogenia en la que la glándula está formada á ex­
pensas de la cavidad bucotaiíngea primitiva y su mecanis­
mo es el siguiente: un brote epitelial se hunde en el meso- 
dermo; á su vez se ahueca y se transforma en un tnbo que 
se comunica con el foramen coecnm de la lengua; en cnanto 
á su composición histológica, hace notar qne el tiroides se 
halla formado por infinidad de lobnlilloe huecos contenien­
do en BU interior el prodneto de secreción de la glándula con 
sus particularidades físicas y tintóreas para la eosina; cada 
lobulillo está revestido, en general, por una sola capa de 
células cilindricas y á su vez los lobnlilios están separados 
entre sí, por tejido conjuntivo, capilares y vasos linfáticos.

Matsunaga es quien ba estudiado á fondo la irrigación 
linfática, valiéndose de la solución acuosa de azul de Prusia- 
Las preparaciones histológicas del conferenciante, de glán­
dulas mixedematosas, coocnerdan valiéndose de otra técni­
ca con las de Matsunaga.

Por lo que se refiere á la substancia coloide manifiesta 
que es el producto de secreción de la glándula y representa la 
evolución final de ciertas granulaciones intracelulares que 
se colorean bien por el triócido de Ebriieb; rechaza la hipó­
tesis de Xrause da que la substancia coloidea cuando llega 
á una máxima tensión revienta ei folíenlo y pasa asi á loe 
espacios linfáticos interlobulillares, por estar desprovista de 
comprobación histológica y experimental; á continuación 
detalla que el lobulillo tiroideo mide de 50 á 100 micrones 
pero, sin embargo, loa hay de mayor tamaño y esta tenden­
cia á aumentar es el primer paso hacia el bocio por insnfi- 
ciencia glandnlar, es decir, por falta de salida de la suba- 
tancia coloidea y aumento consiguiente de los lobnlilios.

Describe nna preparación de glándula atrófica en donde 
se aprecia un evidente predominio del tejido conjantivo con 
zonas muy compactas y con grao abundancia de pequefioa 
vasos sanguíneos y linfáticos, oon escasos nidos ó acúmnloa
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de epitelio macieo, aaipicando alganaa zonas de magma con- 
iantÍTo; loe nidos epiteliales no son haecos como en la glán- 
dnla normal y no se balh; nno solo contenido de sabstancia 
coloidea; on fenómeno importante es la gran infiltración lin- 
focitaria en algnnas zonas cnyo papel es el de destructor de 
las célalas epUeliales; por este hallazgo histológico de la 
glándula del mixedematoso, dedúcese qoe la substancia CO' 
loidea contiene el elemento noble qoe á en pobreza en epi­
telio une BU escasa vitalidad-

Cuando deja de fnncionar una parte de la glándula mo­
tivada por cboIbs que nos escapan en sn esencia, el epitelio 
solicitado por una cansa desconocida qne se debe á la insa- 
ficiencia de prodocción de la hormona tiroides, empieza á 
proliferar y lo hace en el sentido de la evolnción fisiológica 
ó benigna; signiendo las leyes fisiológicas estas célalas de 
nneva formación se van acumulando en la tiroides, la glán- 
dala hiperplásica en la especie humana se baila aumentada 
de volumen en todas sus partea, al tacto es blanda, conduce 
bien el latido arterial auscultando con el estetóscopo en su 
superficie; este dato tiene grao valor pata el diagnóstico de 
ciertas formas de Baeedow (hiperplasia difusa blanda).

En otros sitios de la glándula que se hace patológica 
hallamos la proliferación epitelial no tendiendo á reprodncir 
el lobnlillo tiroideo, sino á un mosaico celular muy denso 
en células, tal ee el llamado adenoma tiroideo; esta densidad 
celular confiere á la glándala ana dureza caracterletica no 
elástica: estas dos formas de proliferación celular qne con­
duce una parte ó toda la glándula hacia el tipo hiperplásico 
difuso ó el tipo adenomatoBO con caracteres biatopatológieos 
qne hallamos constantemente en la inmensa mayoría de 
glándolas basedowianas y en otroa combinada esta biper- 
plasia con los islotes degenerativos, es decir, con el quiste 
coloideo; aaí lo deduce el conferenciante de su vastísima 
colección patológica tanto macro como microscópica-

A estas modalidades fundamentales ag^suma: 1.*, la ex­
cesiva formación de capilares BBOgalneos;'2.o, la formación 
de nódnlOB linfocitarios- Expone que la riqueza capilar san­
guínea pndiera depender de la necesidad de apniar el orga­
nismo el paso lo máe completo á la circnlación general de 
loa escasos productos coloides qne forma nna glándula insu­
ficiente en su textura fiaiológica; sefiala en sn apoyo el he­
cho observado por el privat docente Kutscha en el hospital 
Keunklrchon, de Viene, y comunicado por el autor al confe­
renciante, de nn caso curioso de trasplantación de tiroides 
en el másenlo recto de un cretinOi Y  si bien el acto qniiár- 
gico de la trasplantación se efectúa ain incidentes y el cre­
tinismo cura, no obstante, el trasplantado se hace vascular 
y  el cretino cniado se hace basedowlano curando a! extir­
parle su porción injertada qne, examinada histológicamente, 
ofrece nna textura exclusivamente vascular.

La conferencia finaliza con la proyección de numerosos 
cortes histológicos, objeto de la disertación.

Sesión del día i  de Febrero de 1829, bajo la Freeídenoia del doctor 
Dnrán Ariom.

Estudio patogénico y de slntomatologia de las afeccio­
nes de corazón, para explicar el modo como se compen­
san los pacientes afectos de congenltallsmo cardiaco.

El Dr. Leiva expone la slgniente historia clínica; P. O., 
de cuarenta afios, t,67 de talla, 69 kilogramos; ocho hijoa 
sanos, erisipela á la edad de diez afios, hace ocho meses que 
empezó á sufrir vértigos, zumbidos de oídos; se observan 
latidos arteriales en el cuello; por radioscopia en posición

frontal existe aumento del área cardíaca derecha y dilata­
ción de la arteria pulmonar é hipertrofia ventricnlar derecha; 
á la auBcnltación soplo sistólico en el foco de la arteria pul­
monar que se percibe igualmente en la aorta, eatableciendo 
la diferenciación posteriormente por el examen radioecópico 
y electrocardiográflco; 15 Mx. y 8 mm. electrocardiográfica- 
mente se encuentra el eje eléctrico tendiendo á la vertical á 
consecuencia de predominio del corazón derecho, ligera 
cianosis, los vértigos son atribuidos al síndrome de Meniere 
independiente del estado cardíaco (Dr- Botey). Diagnóstico: 
Eatenoiis de la pulmonar congéoita; á contiunación se ex­
tiende en el diagnóstico diferencial de los procesos de con- 
genitalismo cardíaco por lo que se refiere á sn lintomatolo' 
gla, capitulo bastante rico en la actualidad pero de árdno 
diagnóstico mochas veces en vida por la íntima relación ó 
combinación de varios entre si ó por coexistir varios á la 
vez.

Se ocupó de la fenomenología de la comunicación inter- 
auricnlar, de la interventricular enferma (Roger), estrechez 
de la arteria pnlmonar; estreches trieuspidiana; persietencla 
del canal arterial; estrechez de la aorta en en origen; estre­
chez congéoita del itsmo de la aorta; anomalías de posición 
del corazón, ectopia y dextrocardia, estndiando el pronós­
tico y la limitada terapéutica.

Br. Alibeich.—Presenta el eigniente enfeimo: R- 6 ., va­
rón, diez y seia afios, de nacionalidad servia, estudiante, sin 
antecedentes individuales interesantes, aquejó hace algún 
tiempo ahogo, cianosis y disnea; en la fecha del examen ma- 
nifleeta cianosis más pronunciada con las venas del cuello sn- 
mamente ingurgitadas; la particularidad de las moleatias qne 
satre el paciente es el anmento de la cianosis á la menor fa­
tiga á igual qne la sensación de frió intenso en las partss 
descubiertas; dedos en pelillo de tambor.

A la pantalla radioscópica ee encuentra hipertrofia ven 
tricnlar derecha y arteria pulmonar pulsátil; á la aasculta- 
ción se encuentra nn soplo inbeneo en la región mesocardla 
ca qne se extiende á la pnlmonar; 12 Mx. y 8 mm. la prueba 
de Mackenzie negativa; la corva electrocardiográfica denota 
nn marcado predominio del corazón derecho.

Diagnóstico; Enfermedad de Roger y estenosis de la pnl- 
monar, ambas congéoitas.

A continuación se ocupa de la etiología de estas malfor­
maciones del corazón, en donde la lúes ee encuentra eu si 
mayor núaoero de veces; en otras, algún trauma dorante el 
periodo de geetaciÓD; pero qoe eetoe casos coexisten coo 
otras anomalías; hace un estudio mny minucioso de la pato­
genia, exponiendo las doe teorías qne gozan del favor de los 
médicos; la endocarditis fetal, sostenida por loe autores mo­
dernos, y la embriológica ó teratológica, por no haber segui­
do el proceso sn deearrollo normal, sostenida ya por Qintisi 
y otros, y ampliada modernamente por loe eetudios de em­
briogenia y ontogenia iniciados por Metkel y continnadoe 
por el iinstre Keitb, con la importancia dada al bnlbus coi- 
dis, el eclecticismo que parece reflejar la moderna clínica al 
frente de la cual Laubty y Pezzi son los más entusiastas re- 
preientantes; se ocupa de los factores de descompensación 
de estas lesiones, y leflala en particular el crecimiento y la 
pubertad; embarazo, lae enfermedades, y en especial las qna 
producen endocarditis, que auman el proceso lesiona! al 
piimitivo, anmentando la sobrecarga al elemento noble del 
órgano, la célala mnscular cardíaca.

Dr. Kadal.—Hace un estadio muy detallado, de la dren- 
lación retiniana de estos enfermos, edema papilar,etc-; baca 
hincapié en el tratamiento de tonificar el miocardio y com* 
batir la viscosidad.

Dr. Darán Arrom. — Ss ocupa de la cuestión bajo lo<
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0ÍKaieDtM aspectos: la presencia de cianosis y  la aasencia 
de soplos con alteraciones roentgeDoscópicas de anrícala, 
afirmando la enfermedad congénita por persistencia del aga* 
jaro de Botal; si al propio tiempo existen soplos y alteracio* 
nes roentgenoacópicas de otra índole, el diagnóstico dificil 
y ann imposible.

Las demás enfermedades tienen ana siotomatologla bas­
tante precisa en lo qne se refiere á las formas compatibles 
con la Tida.

Dedicó gran extensión ai análisis de las lesiones congé- 
nitas con repercnsión derecha ó isqnlerda, Tallándose para 
ello de estadios radiográficos y electrocardiográflcos, en la 
cnsstión de la patogenia; insistió en la cuestión de la sífilis 
hereditaria, y, por último, explicó sa concepto original de 
la eomptntaoián de e»tos paoienteM en la cianosis, por interve- 
nir machos factores extraoardlacos (mednla ósea, sangre, 
órganos hematopoyéticos); indicó la gran cantidad de glóbu­
los rojos (poliglobulia á hiperglobnlia) que presentan estos 
enfermos, con el gran anmento de viscosidad, y sentó la 
conelnsión de qne la gran hipertrofia del ventrículo derecho 
7 la ausencia de un proceso infeccioso endomiocardio en la 
constituolón de estos morbosismoe, es la qae da la rasón de 
la supervivencia durante decenios de estos enfermos.

Bibllografia.

E l  p ó r c b f s ,

Adiciones 3£ora, Madrid, acaba de publicar el primer nú­
mero de (Opúsculos de Obstetricia y Ginecología», publica­
ción monográfica mensual, dedicado á El EórcepS'Susma- 
niobnu atípicas y sus modelos mát recientes y notables, por 
el Dr. Mateo Carreras, El libro, que forma un volumen de 
unas 100 páginas y 47 figuras, contiene cuanto puede inte­
resar al médico general y al especialista, con relación á las 
innovaciones técnicas relativas al fórceps y á en nao. En esta 
monografía, cayo brillante texto va acompafiado de tan nu­
merosas y acertadas ilustraciones, que basen de su examen 
nna centivadora obra, tan amena y práctica, como de inte­
resante y útil aplicación, el autor, qne ee un experto nota­
ble en la materia, ha siutetisado habílísimamente cnanto de 
nuevo se ba eecrito con referencia á tan útil inetrumento 
médico.

P e rió d ico s  m édicos.TEÍIAPEÜTICA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Empleo práctico de los diuréticos en las enferme­
dades del rlftón. por el Dr. C. R. Se hlayer. — Procede el 
autor á exponer las indícacionej de los diuréticos en los di 
ferentea periodos de las enfermedades del rifión, exponien­
do luego cuáles de los diuréticos son loe mée convenientes 
®n el caso estudiado. En la nef.itia aguda, conocida general­
mente por glomórulonefritis por ser el glomórulo la parte 
mis afecta, es donde se euele abusar más del empleo de los 
diuréticos, con nn reeultado deplorable. Porque precisamente 
«qui no ea indiferente el empleo intempestivo de un diuré­
tico, especialmente ai se trata de uno del grupo de las puri- 
“ as, la capacidad de eliminación del rifión es peor, después
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de ia administración del diurético, y la hematnria qne iba 
cediendo se recrudece. En el período oligúrico de eata glo- 
mernlonefritis aguda es cuando menos indicados se encuen­
tran loa diuréticos, el aumento de la secreción de la orina 
sólo se puede conseguir por medio del tratamiento dietéti­
co, la redacción de la ingestión del agua y la de las subs­
tancias sólidas, régimen que Volhaid ba vulgarizado lle­
vándole basta el extremo de la enra de hambre y sed. Otros 
recursos diuréticos de gran poder en este período consisten 
en una sangría ó en un purgante drástico qne no sea dema­
siado enérgico. Cuando en el período agudo del proceso 
ee forman edemas intensos que aparecen de nna manera 
brusca, hay otro procedimiento importantísimo de comba­
tirlos que consiste en el estimulo del corazón, por medio de 
la digital ó del estrofanto. Aun así puede no iniciarse la 
diuresis, y sin embargo, no será conveniente aplicar los 
diuréticos usuales. El cloruro de calcio ha dado buenos re­
sultados en estos casos extremos, si bien de nna manera 
inconstante. Se dará á la dosis de 10 á 16 gramos al día 
en solución al 16-20 por 100. El régimen será mientras 
tanto declorurado y seco, resultando muy adecuado el de 
arroz y grasa También se pueda suprimir la alimentación 
ó reducirla á dichas substancias muy secas y administrar 
per vía intravenosa suero glucosado al 60 por 100 de 200 á 
300 c. c. al día. Están contraindicadoe como diuréticos el 
agua, la urea, las purinas y  tos metales pesados como el 
Hg (novasurol). Pasado el periodo de la ol'gnria se presenta 
con frecuencia en los casos graves el de la sendooormaln- 
ria con gran tendencia á recaer en la oliguria. Entonces con - 
viene limitar la ingestión del liquido y rara vez se necesita­
rá más, pero si es muy marcada la tendencia á la oUgaila 
se dará cloruro de calcio, ee dará agua y orea. La adminis­
tración del agua no debe consistir ennn golpe de arietecomo 
aconseja Volbsrd, ó sea en dar de nna ves litro y  medio, 
sino en aumentar progresivamente la dosis administrada. 
Si la diuresis no se produce, conviene suspender la admi­
nistración del agua. En este período ya no se ocasiona per­
juicio con la administración dei agua. La urea no se dará á 
dosis menores de 30 gramos á tomar por la mafiana con 
café enfriado por el hielo. Se repetirá la dosis dos ó tres 
días seguidos. Sí no da resultado se suspende ó ee introduce 
una pausa de dos dias. Eu el período de la poliuria que si­
gue, no hay por qué dar diuréticos; si se quiere acelerar 
aun más la eliminación de los edemas, ee dará medio litro 
de agua,

En las nefritis crónicas, la administración repetida de 
diuréticos en cuanto disminuye un poco la cantidad de ori­
na ó la de substancias sólidas eliminadas, no tiene razón de 
ser. En cambio en los períodos fluales, cuando ya hay defi­
ciencia de la concentración, se plantea la indicación de las 
purinas que hacen eliminar más sai y urea que agua, pero 
precisamente en estos casos es más conveniente ei diurético 
fisiológico ó sea el agua, que se dará siempre que la capaci­
dad de eliminación del rifión para ella esa conveniente y  la 
fuerza del corazón se encuentre intacta. Pero ei la capacidad 
de eliminación del agua está perturbada, ee recurrirá á los 
demás diuréticos, tanto los del grupo de las purinas como las 
infusiones diuréticas. Los metales pesados están contrain­
dicados, la tiroidina es inútil. Para la aplicación de todos 
estos diuréticos no hay que olvidar: 1 . ' Empleo intermiten - 
te con uno á doe días de intervalo; 2." Cambio ó alternancia 
frecuente del medicamento; 3.° Comenzar con dosis peque­
ñas de un diurético débil; 4.® Combinar la medicación con 
un régimoD diurético. Como quiera qne se trata de una en­
fermedad en la que el empleo de ios diuréticos ee ha de pro­
longar mucho tiempo, ee indispensable atenderá estas con-
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dtciones para que no se agote pronto el efecto de la medi­
cación.

La nefroeie ee comporta en eete asunto como otro grupo 
de enfennedadee que el autor denomina seudonefrosis y  
que por BU cuadro clínico y  por loe grandes edemas seme­
jan á la nefrosis en absoluto, pero que más adelante se ma­
nifiestan como glomernlonefritis de marcha más lenta. En 
uno y  otro proceso la deficiencia de la dlnresia depende de 
los factores extrarrenalea y  la administración de substan­
cias que estimulan el rifión tiene que ser forzosamente in­
útil. Los diuréticos indicados en este caso son, ante todo, la 
nrea, luego el cloruro de calcio y  la tiroidina.

Pricticamente, se procede á administrar un régimen de­
clorurado y dar al día 16 á 30 gramos de urea, de la forma 
ya descrita. Si en el plazo de tres á cinco días no se produce 
el efecto, se da cloruro de calcio en solución al 20 por 100 
á la dosis de 15 é 20 gramos. El autor no ha podido obser­
var personalmente ningún caso de resultado favorable por 
la acción de la tiroidina; pero es indudable que casos de 
estos se han descrito aunque no sean muy corrientes. No 
hay que temer, desde luego, efectos nocivos de la tiroidina 
en estos enfermos que resisten hasta 30 centigramos diarios 
y  más sin inconveniente. Oon frecuencia, si loe edemas son 
muy abundantes, eetos remedios no ee muestran eficaces 
baeta que por medio de una incisión en el dorso del pie se 
ha Iniciado la evacuación de loe edemas. Antes de decidirse 
á esto es conveniente intentar los resultados de un cambio 
total de la reacción de la orina. Salvo en el caso del empleo 
del novasurol, siempre que se provoca una diuresis abun- 
dante por medio de un medicamento, la reacción de la orina 
se hace alcalina. La adminietración de una solución de car­
bonato sódico al 5 P«,100 por vía intravenosa es suficiente 
para provocar una ánresia. Por el régimen también se con­
sigue una alcalinidad marcada de la orina, por ejemplo, 
por medio de las patatas, frutas, legumbres y ensaladas. 
Este cambio brusco de reacción de la orina de la Acida 
á la alcalina 6 al revés, es conveniente para preparar la 
acción de las substancias diuréticas, si bien no siempre se 
muestra eflca*. El efecto diurético que presentan A veces las 
infecciones secundarias en estos enfermos no se ha aprov^ 
chado en abeolnto, y esto ee comprende, porque ni la protei-
noterapia ni la administración de bacterias muertas tienen 
un efecto semejante.

Las retracciones renales consecutivas A la arterioesclero- 
sis no requieren tratamiento por los diuréticos mientras se 
encuentran en los períodos primeros, por lo menos no lo 
requieren por lo que al estado funcional del rifión se refiere; 
pero por el funcionamiento de dlros órganos, como el cora­
zón, la aorta, y  por la posibilidad de la coexistencia de tras- 
tornos cerebrales, sí puede ser necesario el empleo de los 
dinréticoe. En los casos avanzadoe, ee puede decir de este 
proceso lo mismo que de la glomerulonefritie crónica en loe 
periodos avanzados; pero con la diferencia de que en la es- 
cleroeia ee suele conservar hasta el final de la enfermedad la 
capacidad de eliminación de! agua, de manera que se puede 
hacer uro de esta substancia como diurético, bien asociada 
A otros diuréticos, bien sin ellos. Cuando en un enfermo de 
eete proceso se presentan indicios de uremia, es convenien­
te la administración de grandes cantidades de agua, aunque 
con ello se provoquen edemas, siempre que e¡ corazón esté 
en condiciones de soportar esta sobrecarga de agua. Por tal 
motivo, eerA conveniente también administrar estrofaniina 
ó digital cuando se vaya A dar el agua, lo cual no solamente 
tiene un efecto profiláctico áe la falta de orina, sino que con 
frecuencia colabora al aumento de la diuresis. No es preciso 
que la alimentación colabore A la acción diurética como su­

cede en otros proceeos, A no ser que el corazón requiera 
precauciones dietéticas especiales. No existiendo además 
estado inflamatorio del rifión hay libertad para el empleo de 
loe diuréticos irritautes, no solamente los del grupo de las 
purinaa. A  pesar de que ee suele encontrar retención de 
urea, la administración de esta substancia ha dado al autor 
y A otros autores buenos resultados, peto no la han emplea­
do sino con intermitencias y A dosis do 16 A 20 gramoe en el 
día. Las infusiones diuréticas se encuentran muy indicadaa; 
las sales mercuriales, de efectos sorprendentes en los pri­
meros períodos de la esclerosis maligna, dan resultados 
buenos en los períodos avanzados; pero su empleo es un 
riesgo importante, si bien no tan grave como creyó el autor 
en un principio. Sin embargo, el empleo do estas sales 
no da resultado favorable sino cuando se trata de hacer 
desaparecer al mismo tiempo qna insuficiencia cardíaca. 
Cuando no hay insuficiencia cardiaca suele haber poliuria 
y no estén indicados loa diuréticos; sí se quiere aumen­
tar la eliminación de substancias sólidas hay que tenor en 
cuenta que el novasurol y el salirgan no aumentan más que 
el cloruro de sodio, al revés de lo que sucede con las pu-
rmas.

En las esclerosis benignas, el rifión no se encuentra casi 
nunca alterado hasta el punto de requerir empleo de diuré­
ticos. 8i se presentan ollguria y  edemas es por insuficiencia 
cardíaca, que eerA la que haya que tratar, no hay peligro de 
uremia. Para remediar la insaflciencia cardíaca y aumentar 
el riego del cerebro y vasos coronarios estén indicados los 
tónicos cardíacos y loa diuréticos putínicoa, No es preciso 
administrar estes substancias con intermitencias ni alterar­
las. Como efecto secundario ee suele observar una transfor­
mación de la ollguria. A la que tieneo alguna tendencia estos 
enfermos, en poliuria, que desaparece ai suspender el em 
pleo del medicamento.— ('i>ie Tkerapie der Gegenwart, Mar­
zo 1026.) ClRUtilA

EN LENGUA ESPAÑOLA

1. Fractura de la base del cráneo, hemlplejia y afa­
sia. Curación, por D. José Casanellas Ibars.—El nifio 
A. P., do cinco afios de edad, ingresó en la clínica el 24 do 
Agosto de 1926.

Este mismo día, bsllAndose en la calle del Marqués del 
Duero, fué atrapado por la rueda de un automóvil y arras­
trado un trecho, quedando so cabeza debajo de la rueda de­
lantera. A ! sacarle de debajo de ésta tenía una abundante 
hemorragia por el oído.

.Examen cHmíco.—El nifio se encuentra en un estado de 
conmoción cerebral con equimosis conjuntivopalpebral y 
estrabismo interno, con erosiones en diversas partes del 
cuerpo, principalmente en la región témporo-parietal i* 
quierda, ó sea en el sitio en que recibió el golpe al chocar 
la cabeza contra el suelo. Impulsada por la rueda del auto­
móvil, do leré la presión en esta región y hemiplejía ciel 
lado derecho, principalmente del miembro superior junto 
con afasia, Los reñej>.s estén abolidos.

En vista de loe antecedentes expuestos, el Dr. Martínez 
Vargas hizo la punción lumbar, saliendo un líquido céfalo- 
rraquídeo hemorrégico, por lo cual nuestro profesor hizo el 
diagnóstico de fractura de baee de crAneo del departameti'.o 
medio del lado izquierdo, paralelo al eje del pefiasec; loe 
síntomas nerviosos que presentaba hicieron suponer or.a 
hemorragia, probablemente de la meníngea medía, cuyo 
coAgulo comprimía el pie de la tercera cirounvoluciíu froo' 
tal de Broca, centro del lenguaje articulado, parlo de la sí-
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guoda frontal y  la parte media de la ciroanvolncíón frontal 
aacendente, centro motor del miembro superior y parte del 
inferior.

Inmediatamente ee le inyectó un centímetro cúbico de 
Bolución de adrenalina al milésimo en el espacio aubarac- 
noideoy dos centímétros cúbicos por vía hipodórmicaj ee le 
prescribió un purgante y  se le mantuvo en la mayor quietud 
y silencio. Dieta bldrlca.

8e le curaron convenientemente laa lesiones cutáneas.
El segundo día ee repitieron las inyecciones de solución 

de adrenalina por vía intrarraquídea y  subcutánea.
El cuarto día se comenzó la administración de caldos.
El quinto se le dispuso la siguiente poción;

loduro de potasio.................
Acido fosfórico medicinal..
Agua......................................
Jarabe simple......................

1 gramo.
SO centigramos. 

100 gramos.
30 —

(Para tomar tres cucharadas grandes al día, con el ali­
mento.)

Pasadas dos semanas y media el nifio ha mejorado bas­
tante, mueve perfectamente el miembro inferior, con algo 
de dificultad el superior, y empieza á contestar, insistiendo 
un poco, palabras monosilábicas, Al terminar el mes de 
Septiembre salió el niño de la clínica curado de sus lesiones, 
son los movimientos del brazo normales y la palabra recu­
perada, (La Medicina de los Niños, Enero de 1026,)

EN LENGUA EXTRANJERA

2. La anestesia rectal con el éter, por RIbIneau.—El
procedimiento fué ensayado ya en 1847. es decir, cinco años 
después de las primeras aplicaciones del éter i  la anestesia 
general; primeramente se empleó en estado líquido y  des­
pués en forma de vapores. Se abandonó porque el éter puro 
provocaba rectltls y  ulceraciones, y  sns vaporea dieron lo- 
gM á algunos casos de muerte por perforación del intestino 
distendido. La anestesia rectal no ha podido entrar en la 
práctica basta que se ha incorporado el éter al aceite, ate­
nuando así sus efectos irritantes y  reduciendo el volumen 
de la masa líquida á inyectar.

Desde luego, en las operaciones sobre la cara, cuello y 
cráneo, resulta cómodo para el cirujano no tener sus pioxi- 
midades inmediatas las manos de un anestesista, la masca 
tilla ó las compresas, y  relegar al otro polo del enfermo esta 
ayuda embarazosa con sn material. La anestesia rectal pue­
de ser graduada, lo mismo que la anestesia inhalatoria, por 
medio de un dispositivo que permite aumentar ó disminuir 
la cantidad de éter intrarrectal; una dosis de 20 c. c. de éter 
poco más ó menos se traduce por un sueño más ó menos 
profundo y la transición es lenta. Este es uno de los incon­
venientes del método, su lentitud; siendo preciso esperar 
media hora por lo menos psra comenzar á operar. Asimismo 
el despertar una hora ó más. Otro inconveniente más serio 
ea que el éter por el recto no procura constantemente una 
relajación absoluta, sino que algunos enfermos reaccionan 
wte el bisturí por movimientos y quejidos que hacen nece 
serio aumentar la dosia de lavativa, aunque en tales casos 
será preferible recurrir á un procedimiento mixto, es decir, 

oontinoar la anestesia con el éter en inhalación y aún me­
jor con el cloroformo.

Cenia lavativa de éter no se observan cólicos, ni tras- 
rnos intestinales, ni vómitos. Este procedimiento se baila 

contraindicado: en todas las operaciones en que hay que 
manipular sobre el intestino grueso, en laa laparotomías é 
■n etvenciones sobre el hígado; en los niños que se acomo­

dan muy bien á la inhalación, en loe viejos. Tampoco hay 
por qué emplear el éter en las operaciones de corta duración 
ó en las que se puede utilizar eficazmente la anestesia local 
ó regional. Por el contrario, la anestesia rectal se halla indi­
cada en las operaciones de larga duración (sobre el sistema 
nervioso central, por ejemplo, á condición de que el esfínter 
sea continente), en las intervenciones sobre la cabeza y el 
cuello y  sobre los órganos torácicos cuando el éter en inha­
laciones ee haya prohibido. En fin, se baila indicada también 
la anestesia rectal cuando se carece de un ayudante apro­
piado, puesto que la administración de una lavativa de éter 
puede confiársele á cualquiera. Este último detalle enseña 
que el procedimiento en cuestión puede prestar servicios 
incomparables á un médico aislado llamado á reducir una 
luxación, á amputar un miembro, etc. Para el enfermo es la 
anestesia menos desagradable, menos impresionante y me­
nos peUgrosa aplicada conforme á la técnica que indica el 
autor, el cual no aspira, ni mucho menos, á destronar la 
anestesia por inhalación, ni la anestesia raquídea, ni Ja anes­
tesia regional ó local. Cada una de ellas tiene sus indicacio- 
nes especiales.—CLe Progrés Médical, núm, 49, 80 de No­
viembre de 1925).—T, R. Y,

SIPILI06RAPU
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Un nuevo síndrome glandular de origen probable­
mente sifllitlco hereditario: la azoospermia con Inte­
gridad de los caracteres sexuales secundarlos, por
C. Simún.—El autor ha tenido ocasión de observar dos ca- 
sos de azoospermia sin lesiones genitales clínicamente 
apreciables y sin modificación de loa caracteres sexuales 
securidarioa. Ninguno de los dos enfermos, personas serias 
ó instruidas, recordaba haber tenido nunca nada que se pa­
reciese á un chancro. Ni el uno ni el otro presentaban tam­
poco los estigmas habituales de la sífilis hereditaria; no 
obstante lo cual fué puesta de nanifiesto en ambos esta 
enfermedad: en el primero, por la acción del tratamiento 
y la reactivación de la reacción de Hecht; en el segundo, por 
antecedentes paternos,

Se trataba, pues, de dos casos de infección de origen he­
reditario.

Laa rebuscas bibliográficas de casos análogos llevadas á 
cabo por el autor han resultado infructuosas. Milian ba re­
latado después un caso parecido en un individuo que pade- 
día sífilis adquirida.-y Queyrat, otros tres casos que atribu 
yó á una intoxicación anterior por gasee de combate. Pero, 
en general, nadie habla de supresión de la función secreto­
ria externa del testículo sin lesiones groseras del órgano. En 
loa dos enfermos del autor, la supresión absoluta del fun­
cionamiento de la glándula genital externa no se acompaña­
ba de ningún cambio en los caracteres seznales secundarios: 
voz, pelos pnbianoB, faciales y axilares, desarrollo de loe ór­
ganos genitales y del esqueleto, etc. Eran infecundos, pero 
no impotentes. Es preciso, pues, suponer: ó que el proceso 
patológico ba afectado solamente á la glándula exocrina, 
respetando la glándula endocrina, bajo cuya dependenciase 
hallan los caracteres sexuales secundarios; ó que el proceso 
patológico afectando por igual á las dos glándulas, ha so­
brevenido tardíamente, cuando ya loa caracteres secundarios 
se bailaban muy desarrollados. Parece más verosímil la 
primera hipótesis. En efecto, cuando la glándula genital 
maseniina es suprimida totalmente en el adulto, ora por 
castración, ora patológicamente, los caracteres sexuales se­
cundarios, aun cuando no sufran un trastorno tan profundo
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como coaudo la  Bapresión ha ten ido logar en la  ^
ño r eso deian de presentar aigunas m odificaciones ligeras,

L p e r im e n ta l, qno ambas gWndnlas ^

=£5 = S ::^ í= S H

“ r ; i ‘  d “ :

tiem bre de 1936.)'-T. K . Y .

hará anestesia de la dlcera con nn alfiler, recnbierto de ana 
peqnefia cantidad de algodón empapado en tintura de yodo 
ó en la mezcla de;

OFTAIiMOLOStÍA 
EN LENGUá EXTRANJERA

nna solución isotómca con 8

r .to .
pado en la solución muy caliente de.

Oxiclanuro de mercurio.............. 0,30 gramos.
Agua destilada hervida.

Yodoiormo finamente porfiri-
zado........ ................. . n

Solfato neutro de atropina.. .  •
Azul de metileno químicamente ^ _

P“ ^°.................................................10 -Vaselina neutra.

Sulfato de cinc................................  ̂gramos.
Agua destilada hervida.................  10 —

La canterización Ignea es preferible en loe sujetos muy 
atacados con la punta fina del galvanocauterio. Si la cosa 
aumenta, inyección subconjnntival de cianuro de mercuno 
después de anestesiar con la cocaína. En este caso lo me]ot 
es mandar al enfermo á qne le vea un especialista. Este de- 
beré ser también en todo caso el qne debe practicar la eva­
cuación del púa. por medio de nna punción de la córnea.
(Journal des Praticiens, ndm. 44, 31 de Octubre de 1926).
T. R. Y.

HIGIENE
EN LENGUA EXTRANJERA

1 . El chocolate, por J. M ln et.-L os análisie químicos 
llevados á cabo sobre chocolates de distintas marcas ponen 
de manifiesto la presencia constante de teobromina (dinréti 
co y  cardlotónico que eiiate en el chocolate en la propor­
ción de 1.38 á 1,93 por 100). de materlae albuminosas («/, de! 
peso de la almendra de cacao) y de substancias grasas, mez­
cla de estearina y de oleína,

El chocolate es un alimento completo y muy nutritivo, 
puesto que 100 gramos producen 606 calorías. Es además 
un alimento económico comparado con otros. Se halla com 
traindicado el chocolate por razón de en riqueza en osalatos 
en los artríticos, reumatismo crónico, insuficiencias hepéfi- 
cas é hiperclorhidria. En todos los demás casos puede ds^ 
empefiar el papel de tónico nervioso y general, de alimento 
de ahorro, de analéptico. Su digestión es á 
Pata los estómagos débiles será mejor prepararle con agua 
6 tomarle crudo. A  todas estas cualidades une el chocolate
la de poder servir de vehículo á toda una
mentes: hierro, liquen de Islandia. 
amargos, vermífugos, purgantes, ipeca, etc.
PraHdens, nóm. 622, 15 de Enero de 1926.)-T . R. Y.

pomada:

FARMACOLOGIA 
EN LENGUA EXTRANJERA

, ,  5 .  fó  s r »  ae ..cbe  a . » ! » * »  -»«"■ ■ ■ »

r J r f n t L r . .  « t . .p a « 6n, c »  . .  i .™ * -  a .

1 . Aislamiento d e  una substancia
fosforada y  extremadamente activa por "«¿«0 «leja
autollslB prolongada de los órganos y  .‘*®‘ ®
do. por Dayon y V la l . -8egán han comunicado ^
res á la Academia de Ciencias, de París, en a e
de Febrero último, han conseguido aislar de 1°® teP^°
Bubetancia anticoagolante no fosforada
un gramo. *« « íro . de impedir totalmente la 
más de tres litros de sangreT de retardar sensib 
coagulación de 10 litros de este líquido. _

Para esto loe autores someten los tejidos ^««0 
tiemno prolongado á la autoHsis, en la eetofa, en prea
de cloroformo, y después precipitan el filtrado P”
á 96°. El cuerpo así obtenido es ácido, poco solu
agua destilada y totalmente soluble en las
u L . de donde le precipita el alcohol ácido. Dicha «ub ^
no contiene fósforo, pero es azoada y  no reduce dir ^
te el licor de Fehling. (La Fresse Medtcale, núm. 1 . 
Marzo de 1926.)
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■ L  BIGL9 M BDiao 4'27LA MORTALIDAD EN ESPAÑA
FOB ML

O,

DR. T). FRAN CISCO CRIADO Y  A G U ILA R
Académico de ¡a B*al de HedioÍDs.

No me ocapo de la varioloidea porque no es una enfer­
medad especial, sino una forma atenuada de la viruela, 
debido á circunstancias que no creo nfceaario indicar; así 
ee que el cuadro clínico es análogo, pero leve; pródromos 
ligeros, erupción discreta, coexistencia frecuente de pápulas, 
vesículas 7 pústulas en una misma región, rápida deseca* 
eión de las pústulas y falta de fiebre secundaria. Ea una 

I miniatara de la viruela,, pero es virnela; si las vesículas 
I alcauzaseu bastante d.sarrollo, se traneformarfan en póa 
I tulae.

Expondré mi tratamiento en dos palabras:
El médico debe de dar salida á la serosidad de las vesi- 

I colas ana vez desarrolladas completamente, en tres ó cuatro I eesioues, con intervalos de uua á otra sesión de algunas 
I horas, valiéndose de unas tijeras curvas por su plano, con 
lias qne se escinde el vérticg de cada una de las vesículas 
l(Dna persona medianamente habilidosa de la familia paede 
jencargarae de realizarlo, después qne se lo haya visto hacer 
jal médico en unas cuantas vesículas), lavando la región se 
IgDidameiite, primero con la solución de sublimado, y á 
■coatinaación con la boricada, dejando así las vesículas va- 
Iclss y desinfectadas, y cubriendo después la región con una 
|naps de algodón hidrófilo.

Como en los nifios pequelioa es imposible, por su iuquie- 
ttad, el empleo de las tijeras, se empleará una torunda de 
jalgodón impregnada en la solución de sublimado, con la que 
Ibs frotarán suavemente las vesículas, para destruirlas, lo 
Due se consigue muy fácilmente, porque la epidermis es 
en esta edad muy tenue, y sin ocasionar ningún dolor, por 
nae esta cubierta cutánea está desprovista de nervios, y 
orqiie como no se ha producido supuración, no hay proce 

to ioflamatorio en la piel, y, por lo tanto, no ofrece ésta 
fino la seusibilidad normal, la cual no se afecta doloroea 
rente por semejantes frotaciones.

La punción con uua aguja no la aconsejo, porque no pro­
face un desagüe tan fácil y completo, ni el lavado puede 
íetsrger satisfactoriamente el disco de piel en que descansa 
fada vesícula, por lo cual sería muy deficiente su resultado.

Eu los ojos debe el médico practicar también con las ti 
jeras la abertura de las vesículas que eu ellos se formen, y 
bvarlos después abundauteineute con la solución boricads; y 
I no fuera posible con las tijeras, con uua lanceta, rodean- 

lo previamente su hoja, ó la de las llamadas «plumas de 
¡scnDacíón», con una tira de aglutinante 6 de tafetán in- 
lée, de modo que forme éste bastante relieve y quede sólo 
pedio milímetro ó menos descubierta la punta; y  mejor se- 
1 mandar construir una lanceta cuya hoja tuviese esta 

feposición, ea decir, medio milímetro de punta cortante, y 
I resto, obtuso y grueso, verdadero tope, para qne no hu- 

í nesgo de que la punzo-incisión pasase de la pared 
titelial de la vesícula. Es esencial, es indispetuiable, el abrir 
jopííamenfe las vesiculas no sólo de los párpados, a»«o todas 

9̂ obo del ojo,y prineipalmente las de la cdnjca (repi- 
pndo loa lavados que sean necesarios en los días siguien- 
■> con la solución boricada), pues es la manera de evitar 

r* “ '̂ ‘̂ 'íenfes desastres que tantas veces han ocurrido, como 
I Mfi'íeijn los ÍTidividuos que kan quedado tuertos ó ciegos á 

tfcuencia de la viruela. Pudiera ocurrir que por tratarse

^**•8 el número anterior.

de un nifio peqiioflo, y como tal muy inquieto, no se pn<iie- 
ra em[)eer ningún instrumento, en cuyo caso se podría 
apelar á un palillo de dientes, envolviendo su extremi­
dad gruesa con un poro de algodón, y é te con gasa, ambos 
asópticns, y con esta peqnefia brla romper, rasgar las vesí­
culas, mediante suaves frotaciones practicadas sobre cada 
nna de ellas. iVb se debe en ningiin caso dejar que las vesictt- 
las evolucionen á la purulencia

Terminado el desagüe de todae las vesículas, éstas se 
secan, desaparece inmediatamente la fiebre y ha concluido 
la enfermedad, si es que la intensidad del snantema ú otra 
circunstancia cualquiera, que no suele oeurrir, no producen 
algunos aintoma-í.

1̂ 0 quedan eicatrices.
Como mi tratamiento se dirige exclusivamente ai exau 

lema, claro es qne no tiene aplicación en aquellos casos, 
txcepeionalisimos, en que ¡a hipertoxidad 6 malignidad ea 
desde el principio tan intensa, qne mata al snjeío sin ini 
ciarse apenas la erupción.

Mi tratamiento ha recibido la sanción de la experiencia, 
pues, aparte de los variolosos que yo traté personahiiente 
en la clínica de nifios de esta Facultad de Medicina, sé de 
varios médicos que lo ban practicado ton completo éxito 
debiendo de hacer mención especial de B. Enrique Jiménez 
de Arcárate, quien, por haber leído en los' Anales de esta 
Real Academia mi opinión respecto de la virnela, y haberle 
parecido acertada, empleómiir^tamientoenunainteneaepi­
demia de esta enfermedad que se desarrolló en Oaparroso 
(Navarra) el afio 1915; en 43 casos, de los cuales en 29 era la 
viruela confluente, y en dos de forma hemorrógica, sin que 
tnviera lugar ninguna deftmuión, y habiendo desaparecido 
la fiebre en todos los casos, después de practicada la evacua­
ción de las vesículas, y  no volvió á presentarse, cuyas gráficas 
térmicas me remitió y tuve el gusto de exhibir ante esta 
Real Academia; este compafiero, al hablar de tos resoltados 
que habla obtenido con mi tratamiento, dice: «sus sorpren­
dentes éxitos clínicos y estéticos»,

Debo de manifestar que el Sr. Jiménez de Azcárale pre­
sentó á la Real Academia de Medicina y Oirugía de B arcf 
lona, con motivo de esta epidemia, una Memoriaqnele pre­
mió con medalla de oro, y posteriormente eligió mi trata­
miento de la viruela como tema de la Memoria del doctora­
do en Medicina, que leyó y fné aprobada en sn reválida en 
la Facultad de Medicina de Madrid el 17 de Abril de 1921,

Aunque el número de varioJosoe ha disminuido en enor­
mes proporciones, todavía produce muchos fallecimientos 
esta enfermedad, como lo demuestran les dos telegramas de! 
periódico El Debate, que transcribo á conthinación:

El uno es del 11 de Abril de 1925.
(Epidemia de viruela en Calcuta*.
Calcuta, 10.—Se agrava la epidemia de virnela. En una 

semana ha habido 605 casos, de los cuales ban eido morta­
les 377.»

in.... NI (Estes admiraciones las pongo yo.)
Ante estas cifras de mortalidad, que ee pueden calificar 

de catastróficas, por lo casi completamente evitables, no 
puedo menos de exclamar; ¡qué dolor que mi tratamiento 
de la viruela no sea conocido por toda la clase médica mun­
dial, con el qne esta enfermedad es tan benigna ó más qne 
el earampidnl

El otro telegrama es del 2 de Mayo de 1925.
« Washington, I.—Desde el comienzo de eete afio se han 

registrado en esta capital 64 casos de viruela, de los cuales 
fueron seguidos de muerte 10.

»Con este motivo ban sido invitados a vacunarse inme­
diatamente todos los funcionarios públicos.
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*E1 presidente Coolidge ba aid» uno de los primeros en 
someterse á la disposición de las autoridades saoitariaB.o

¡Ed los Estados Unidos, sefi' res académicos, emporio de 
la Medicina!

Es explicable que sorprendan mis ideas respecto de esta 
enfermedad, ya que rectificsn fondan-entalmente lo admi* 
tido por la experiencia universal de todos los tiempos, lo 
que parece verdaderamente una extravagancia de mi pen­
samiento: mas, por justificada que sea esta sorpresa, no es 
menor la certeza de mi opinión, qoe estampo en este docu­
mento público y solemne, para que las generaciones de mé 
dicoB actuales y venideras puedan comprobarla y llevarla á 
la práctica, cumpliendo así un imperativo de mi conciencia.

Como no pienso volver á ocuparme de este asunto, con­
cluiré formulando mi opinión que ba sido confirmada en 
absoluto por loe hechos, en algunas conclusiones, para que 
conste de una manera clara y precisa después de mi muerte.

1 . a Con mi tratamiento de la viruela termina rápidamente 
la enfermedad, pnes no tienen lugar los innecesarios periodos 
(le supuración, desecación ni decrustación, reduciéndose, por lo 
tanto, su curso á lo verdaderamente natural, á muy pocos 
días.

2. * La mortalidad, en lenguaje clínico, es prácticarfiente 
nula.

3. » Se evitan por completo las cicatrices.

La fiebre tifoidea es endémica en innumerables locali­
dades. y BU cansa, bien conocida, así como loe modos de pe­
netración en el organismo humano.

La profilaxis debe ser motivo de preocupación constante 
de las autoridades y también de cuidado por parte del ve­
cindario, pues BU estudio cae de lleno en el campo de la H i­
giene pública y privada; es un problema, principalmente, de 
abastecimiento de agua potable de buenas condiciones y de 
impedir en contaminación con materias portadoras del ba­
cilo de Ebertb, aparte de otros cuidados referentes ó los 
distintos medios que sirven de vehículo al agente infectan­
te, medios sumamente variados, debiendo de mencionar en­
tre ellos el riego de las huertas con aguas residoarias, pnes, 
según parece, es uno de los orígenee de causalidad de la 
fiebre tifoidea.

Semejante problema hidrológico, aunque especial en 
cada localidad, ofrece líneas generales, cnyo extenso radio 
comprende diferentes comarcas, y que, estudiadas en este 
momento con relación á Madrid, permiten creer, ya que no 
afirmar, que la coutaminaoión de las aguas potables es la 
cansa más frecuente de la fiebre tifoidea, ¿Pero qué agua, la 
de Lozoya ó la de los viajes antiguos? Ni una ni otra forman 
por si el germen, sino que le reciben, y por coneiguiente, si 
se pudiese evitar eu acceso, nna y otra serían inocuas. Las 
aguas de rio tienen todas el común inconveniente de qne 
airven inevitablemente de receptáculo á la Inmensa excreta 
de las poblaciones, esto aparte de la fauna propia del rio, 
que la impntifica conatantemente, en su distribnción por las 
calles, ambas sufren las contingenciaFi de la rotura latente ú 
ostensible de la cafieiía.

Asanto es este qne no es posible dilucidar en pocas lí­
neas, y así me limitaré á decir que, en mi opinión, debería 
el Ayuntamiento de Madrid, previa comprobación de la pu­
reza del agua, en eu origen, de los antiguos viajes, estable­
cer el suministro de ésta por toda la ciudad, además de la 
del Lozoya, mediante tuberías de condiciones irreprocba- 
blee, pues este agua, aun siendo gorda, y precisamente por 
esta cualidad, es de utilidad innegable, porque las sales que 
contiene son favorables á la salud, y el agua de manantial,

cuando es pura, es de una superioridad evidente y absolaU 
sobre la de los ríos. La resolución de este problema hidrolé. 
gico deberla colocarle el Municipio en la primera lineado 
sus preocupaciones.

La vacuna antitifódica es un buen recurso profiláctico, 
aunque temporal, en determinadas circunstancias, pero no 
puede realizar por sí solo la profilaxis general y permauen 
te de esta enfermedad.

La gripe es tal vez la enfermedad que toma más fácil 
mente la furnia pandémica y con rapidez verdaderamente 
excepcional, es decir, qne se propaga extensiva y cronoló­
gicamente con velocidad vertiginosa, lo cual parece demos­
trar la gran difusibilidad de su causa, que seguramente ea 
microbiana, dada su indiscutible contagiosidad.

Sobre dos temas importantee discurriré bievleimameiite:
BU eattsa y su s  dominios clinieos.

Respecte de la causa, podemos, no afirmar, pero sí eu- 
poner, que está representada por el bacilo de Pfeitfer;íea 
todos los casos?, en todos, si hubiéramos de inspirar nnet- 
tros juicios en los principios inconmovibles de la doctrina; 
mas serla si la doctrina nos presentase á  la gripe como udí 
enfermedad sui generis, de fondo constantemente idéntico, 
pues á igualdad de síntomas en los diferentes individuos 
en quienes se desarrolla, correspondería, lógicamente pso- 
sondo, la misma causa. Pero entre la doctrina, cuyo arma­
zón tiene bastante de ideológico, y la clínica, con sus iusls- 
dibles objetividades, media una sombra difícilmente pene­
trable, que nos desorienta y  llena nuestro ánimo de dudu, 
y así nos explicamos las discrepancias de opinión respecto 
de la causa de la gripe, para todos microbiana, mas no pan 
todos constituida por ia misma especie de bacteria, puse nc 
ee encuentra siempre el Ffeiffer en la gripe, ya se trate de 
BU forma esporádica, endémica ó epidémica, y en cambio,es 
le halla á veces en otros estados morbosos.

Semejante inseguridad respecto de la causa es, á mi jui­
cio, debida á la misma inseguridad que reina relativameule 
á las uaracterlsticas aemióticas de la gripe, á lo que aoUi 
he denominado sus dominios clínicoa, porque mal podsmoi 
aquilatar rigurosamente la causa si los efectos no sos ins­
cientemente expresivos.

Efectivamente; la gripe es polimorfa en su aparato sin­
tomático, y esta misma variabilidad la acopla sin violeont I 
á las lineas generales de otras enfermedades comunes, como I 
eon: fiebre sin gran justificación leaional, fenómenos ou-1 
vioBos, bronquitis, ueamonías, irastoruos gastrointestins-1 
les, etc.; y siendo esto asi, ocurre preguntar: ¿es que el I 
bacilo de Ffeiffer no ofrece realmente en su influenuiael 
sello de la especificidad, sino una acción genérica, comiu, 
mas ó menos análoga á la del estafilococo, estreptococo, st- 1 
cétera, y en su intervención no es sino uno de tantos fu I 
torea de la simbiosis que comprueba el laboratorio ouln 
investigaciones uiicrobianas? Mucho puede haber deoilá 
pues es indudable que á la gripe se la ha cargado en estos ii 
timos tiempos con la representación nosológica ilegitima'̂ ' 
algunos procesos cuya existencia ba obscurecido, como I 
muchos casos de las llamadas fiebres reumáticas, catarralsá | 
gástricas, y se la ba introducido en el campo patogénicodí 
las neumonías, concediéndole frecuentemente un predomi' I 
nio absoluto incompatible con loque la reflexión clbnt*| 
debe sugerirnos.

Suspendo estas consideraciones, manifestando qnet>l| 
vez lo máa característico de la acción patógena secoíg
rica del Ffeiffer sean loe fenómenos generales, fiebre, t 
res y sensación de abatimiento, qne sirven como defendí |
común á las alteraciones locales que determina.

(Se flontlnuoH.)

Ayuntamiento de Madrid



— XXXI -

<Dte:

il jnl- 
neoli 
aotei

gto 10) I 
srralê  |
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C O M P A Ñ I A  T R A S A T L A N T I C A
s  E  R  V  

L ínea á  C u b a -M é jic o ,
Servicio meogaal saliendo de Bilbao el día i6, de Santander 

el I9 i de Gijdn el 20, de CoruBa el 3 i para Habana y Vera- 
cmf. Salidaa de Veracrns el 16 y de Habana el 20 de cada 
mes, para CoroBa, Gijdn y Santander.

L ínea á  P u e rlo  RioO| Cubay 
V e n e a u e la -C a lo m b ia  y P a cifica .

Servicio mensual saliendo de Barcelona el din 10, de Va­
lencia el II, de Málaga el 13 y de Cádiz el 15, para Lag Palmas, 
Santa Cruz de Tenerife, Santa Cruz de la Palma, Puerto Rico 
Habana, La Guayra, Puerto Cabello, Curasao, Sabanilla, Colón,’ 
y por el Canal de Panamá para Guayaquil, Callao, Moliendo 
Arica, Iqoique, Antofagasta y Valparaíso.

L ínea b  FilipEnaa y p u erto a  de  
China y Japón.

Siete expediciones al afio saliendo loa buques de Corufia 
para Vigo, Lisboa, Cádiz, Cartagena, Valencia, Barcelona, 
Fort Said, Suez, Colombo, Singapore, Manila, Hong-Kong, 
Shanghai, Nagasaki, Kobe y Yokohama,

la leleiloa

C I 0 3  D I R E C T O S

L ínea á la  A rgen tin a.
Servicio mensual saliendo de Barcelona el día 4, de Málaga 

el 5 y de Cádiz el 7, para Santa Cruz de Tenerife, Montevideo 
y Buenos Ares.

Coincidiendo con la salida de dicho vapor, llega á Cádiz 
otro que sale de Bilbao y SanUnder el día último de cada mes 
de Corufia el día l,  de Villagarcía el 2 y de Vigo el 3, con 
pasaje y carga para la Argentina.

Línea á  N ew -Y o rk , Cuba y M é jic o .
Servicio mensual saliendo de Barcelona el día 25, de Va­

lencia el 26, de Málaga el 28 y de Cádiz el 30 para New-York, 
Habana y Veracrnz.

L ínea ó  F ern an d o  P óo.
Servicio mensual saliendo de Barcelona el día 15 para Va­

lencia, Alicante, Cádiz, Las Palmas, Santa Cruz de Tenerife, 
Santa Cruz de la Palma, demás escalas intermedias y Fernan­
do Póo.

Este servicio tiene enlace en Cádiz con otro vapor de la 
Compañía que admite carga y pasaje de los puertos del Norte 
y Noroeste de Espafia para todos los de escala de esta línea.

A V I S O S  i m p o r t a n t e si  íaznmas y en p.aaiea de id . ̂

le oom binados® .™  “ p r ^ o Ía U a tu e rte e , servidos por lineas regulares, que

j4ay*c4w M hm t-í^strt]íay“Nu¿^^ZeUnd?a.^l1S'llo‘ ‘’G4?°p^®ivannahjOliarleaton.Georgetown, Baltim ore Piladeiaa Boetoí Q n .K  °®bú, F o rt A rth u r  y  Vladivostoek.— New  O rlean s.B a-

.1 P aSioo, de Pm.mni á Sm. Francieoo dê ôrola. Jp^utMLXX'XraTs^Xel
M u í t ^ ^ r t ü e r e ^ . T e ^ t X S d ^ ^ d ? e ^ r b ! t í 5 T d ¿ l ^ o ’^ ^ “ v S ^  y  exhibición en Ultram ar de loeportadores. o u u jh io  y  ae la ooiooaolOn de los arlioulos, oaya venta oomoeueayo desean hacer los ex-

D. Felipe Silva.—Id. fin Septiembre 1926. 
D. Benito Serrate.—Id.
D. Cipriano Villalonga.—Id.
1). Paulino Santos,—Id. fin Agosto 1926. 
D, Agustín Valverde.—Id. fin Diciembre 

1926,
D. .Andrée Hernández.— Id. fin Junio 

1926.
D. Roberto Castro.—Id. fin Diciembre 

1926.
D. Antonio Fernández.—Id. fin Septiem 

bre 1926.
D, Alejandro Fignerola,—Id. fin Marzo

1926.
loBtituio Médico Valenciano.— Id. fin 

Diciembre 1926.
D. Patrocinio Martínez.—Id. fin Marzo

1927.
D, Heliodoro de Paz Porrero.—Id. fin 

Diciembre 1926.
D. José María Arnal.—Id. fin Dioiembie 

1926.
D. Antonino Rodríguez Eetalot.—Id, fin 

Diciembre 1926.

(8 >  o o D t i c a a r á . i-
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I  P E C H O  y V ÍA S  | 

___________________ I  RESPIRATORIAS |
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.............................. .............................. ............................. ..................iíii^H unÍm iínn»S^^H n

JARABE ARRANS
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: í  I * I R E > X O r v  ::
MJt-aOA. H.EOISTS.A.B.a.

Uedisamento antipalúdioo de resultados exeelantes, eompueato de elorhidrato de 
quinina, hierro, arsénico orgánieo, extraoto de qnina, praparado por J ,  A .  U u n i 
lia , farmacéutico. E n  eajas de cuarenta pildoras para ■ ■
de toda alase, 7  en ampollas para el palndismo rehel- C 3 llO II  aU I* 3 S  
de é  inveterado.

T J t ü N ’T A  K N  F A R M A C I A S  Y  Ü K O G U J U  U I  A S

Agente general: D. J UL I O  C A R R E Ñ O  R O L D A N
P l a s e x k o i a  ( d á c e r e s ) .

; - D
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Nú>9. 5 -7 7 8 E L  S I G L O  n E D I C O 8 1»28SEOOIÓN PBOFESIONAL
P R O O R A n A  P R O P B S I O N A L :

La funolón ganltarla ea funolán del Estado y su organismo debe depender de él hasta on su representaolón municipal. — Barantle 
nmadlata del pago de los titulares por el Estado.—Independencia y retribución de la fundón forense.—Dignificación profesional- 

—Unión y solidaridad de los médIoos.—FraternIdad, mutuo auxilio.—Seguros, previsión y socorros,

Sección profesional Boletín de la semana, por Deeio Cartan.~X OongreBo Intemaolonal do Proteooláa ila ln la n o ia  v 
á la Maternidad, por la dixluTa Ettsa Sorwno.-Oonyooatoria de opoeioioaea & plazas de personal faoultaüTo de Inatítntos provinolales de H Í- 
rien6,-Academ iaj, Sooiedadee y  Oonferenolae médloas, p w  d riM o l.-S tce lo » oflelal, Gobernaolia.-Presidsoola del C o n sto  de M inistro s.- 
di*” **^* '" d  * Estado sanitario da Madrid.-Orfioloas. -Vacantes,— Correspondencia.— Por las Olinloae de Europa.— Tertulia M¿<

Boletín de la semana.

Sobre el mismo tema.

Por imposiciones materiales del ajuste, no pudi­
mos en nuestro número anterior dar la debida ex­
tensión á una noticia que para nosotros tiene sin­
gular importancia. Nos referimos á la terminación 
de los ejercicios y á la provisión de la cátedra de 
Laringología, vacante en la Universidad de Madrid 
por defunción del Sr. Cisneros.

No siempre ha de ser de severidad y  desconten­
to el juicio que emitamos acerca de este asunto de 
las provisiones de cátedras, y  particularmente de 
loB resultados de la oposición. Lo ocurrido en el 
caso á que actualmente nos referimos no deja de 
ser aun en sus más pequeQos incidentes y  detalles 
digno de aplauso.

Anticipemos sobre todo nuestra sincera, cordial 
¿incondicional enhorabuena al Sr. D. Antonio Gar­
da Tapia, nuestro particular y  admirado amigo, á 
quien ha sido adjudicada la cátedra por unánime 
roto del Tribunal, ante un uumerosíárao público 
que recibió la emisióu de los votos con respetuosa 
ateneión, seguida de calurosos aplausos. Esto ya 
significa mucho.

Desde que la muerte de Cisneros produjo ia va­
cante se inició una discusión acerca de la manera 
de proveerla. Amigos oficiosos y  poco conocedores, 
ó por lo menos, nada respetuosos con la Ley de In s­
trucción Pública, quisieron que en este caso se apli­
case el procedimiento que esta misma vez reserva 

I para los casos de creación de asignaturas, fundáu- 
I doae ellos en la no discutida verdad, de que el re­

nombre y  la demostrada capacidad del Sr. Tapia 
1  bastaban para hacer innecesaria la oposición. Pero 
cate seQor, con una impareial elevación de espíritu 
quizá más difícil de tener que sus demás relevantes 
condiciones, cou ser ellas tan grandes, se negó re 

I sueltamente á la aceptación del procedimiento semi- 
burocrético y coadyuvó con su noble y decidida ae- 

j titud á que se eligiese el procedimiento abierto de 
[la oposición.

Sobre esto nada decimos; es de lo que por sí 
I mismo se alaba: n o  e s  m e n e s te r  a lo b a llo . Continúa, 
Ipues, nuestro aplauso.

Transcurrido el plazo fijado, acuden á la pales* 
tra con el Sr. Tapia otros dos opositores: el señor 
Olóriz, catedrático de Granada, y consagrado espe­
cialista de Laringología en aquella cultísima pobla­
ción, y  el Sr. Hinojal, que con repetidas oposicio­
nes y  con una actuación merecedora de universal 
aplauso, se ha labrado una reputación científica, 
por nadie discutida, al par que una clientela tan 
distinguida como numerosa, coutáudosele entre los 
más reputados médicos de las Beneficencias provin­
cial y  municipal de Madrid. Es decir, que otros dos 
insignes médicos, hombres de clínica, de teoría y 
de posición social consolidada, han participado del 
mismo elevado criterio que en el Sr. Tapia aplaude 
todo el mundo. Claro esté que nuestro aplauso no 
puede faltarles.

Era general opinión de los que han seguido con 
interés los ejercicios, y  aun del tribunal mismo, se­
gún creemos, que la verdadera justicia pedía tres 
Cátedras, una para cada opositor, y  que en esta lid 
no ha habido verdaderos vencidos, pues en la esti­
mación general han tenido los que como tal apare­
cen un auge de estimación que no dejaré de tener 
su recompensa y  que podría haberla tenido si se 
hubiera antea aceptado el procedimiento de provi­
sión en el turno de oposición por el que hace tanto 
tiempo venimos propugnando.

Con efecto, haciendo de exclusión todos los ejer­
cicios, los opositores que con aprobación unánime 
terminen el último deben quedar, por estos he­
chos, capacitados sin nueva oposición para obtener 
la Cátedra de la misma asignatura que vaya vacan­
do en el transcurso del tiempo y  que corresponda 
al indicado turno.

Es de creer que la enseñauza de lo abora ocu­
rrido, sumada á los no tau plausibles caeos de los 
empates anteriores de otras cátedras, iuñuyan en 
el ánimo del ministro de Instrucción Pública, para 
resolverle á una decisión fácil, justa y  exigida por 
tas necesidades de la Enseñauza.

Entretauto, insistimos en nuestro cordial pláce­
me al Sr. García Tapia, y  tauto como á él á la 
Facultad de Madrid por la valiosa adquisición que 
ha hecho llevaudo á su eeuo uua personalidad con­
sagrada de antemano por uua reputación laborío-
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Bamente labrada á través de una vida de modestia,
de positiva labor y de aplauso eu nuestro país y en
el extranjero. ^ . -m

D e c io  g a r l a n

X  Congreso Inlernncional de Protección ó Inlníoncln 
y  ó in Haternldnil

ro& LÁ

DOCTORA ELISA SORIANO

13. Orear el cuerpo de visiUdorae que se ocupen muy 
especialmente del amparo moral de la mujer qoe coucibró 
fuera de matrimonio, para sacarla del aielamieuto en qne se 
incuba el crimen del infanticidio.

14. El Congreso estima que el 06digo penal de loe diver­
sos palees puede contribuir 4 proteger á la embaraaada, el 
crease como figura de delito el abandono de la gestante por
e l h o m b r e  que la fecundó, y asimismo si no castigare á la
mujer que se hace abortar, cuando ella dennuciase á la per­
sona que realiease el aborto, siempre qne la madre no fuese 
la inductora.

15. Se impone educar ó la raojer 6 inetruirla en los pro­
blemas qne más puedan afectarla, el sexual y el materna!, 
y cómo debe ella comenzar rudimentariamente en la eacuela 
para alcanser el máximo desarrollo en la edad prematrimo­
nial. Que se cree como disciplina oficial y obligatoria, en las
Universidades y Eicnelas Normales de Maestras, la Pneri- 
cnltura, fondáudose, al efecto, las correspondientes cátedras 
con una completa ensefiacza.

16. Oonsigoir la protección de la mujer durante la ges­
tación. de modo qne la sociedad no distinga si es soltera ó 
casada, rica ó pobre, para que vea sólo á la madre y como á 
tal la considere fnera de todo prejoicio.

Se aprueba, además, para qne figuren á manera de con- 
clnsiones, que la secretarla se encargará de darles !a debii’ a 
forma, lo signiente:

L a  ceosura de las películas, poniéndose en vigor lo ac­
tualmente legielado y formando parte de la Junta fiscalUi - 
dora, médicos y maestros.

Protección al nifio contra loe accidentes (la mayor psrte 
de las veces evitables).

Empleo de la inmnniiación activa en la profi'axis dif­
térica.

Declaración oficial de loe estudios de los procedimientos 
de inmnnisación activa en las inetitnciones médico-benéfica».

Creación de escoelae para Dífios tracomatosos.
Ya empesada la sesión ee vió sgradablemente sorprendi­

da la Asamblea con la presencia del sefior ministro de la Go­
bernación, qne acompafiaJo del inspector general de Sani­
dad (8r. Mnrillo) y del Comité organizador, venia ^recoger 
personalmenie las concinslones del Congreso.

Se acuerda un voto de gracias á la Prensa, sobre todo á 
periódicos como El Sol (de Madrid), y el í^oftcíero Univer- 
soi.(de Barcelons), que han enviado un redactor especial ó las 
seaianee de este Cungreeo, dándose las gracias á toda la 
prensa, tanto diaria como profesional, pues ein su valiosa 
cooperación nada se hubiese consegnido.

Be acuerdan también, en medio de gran entusiasmo, vo 
tos de gracias al Gobierno, qne tan valiosa aynda ha presta­
do; á la Real AcAdeniia Nacional de Medicina, por la cesión 
del loca!; á loa Ayunlauii. n ot de Madrid y el Real Sitio de

11) Viais el número antepor-

San Loreoío, por la hospitalidad y agasajos con que han 
acogido á loa congresietaa.

Se hace pública la gratitud de eata Asamblea á 8. M. el 
Rey, por la cooperación personal prestada al realzar con su 
presencia la inauguración del Congreso, acogiendo á éste con 
el calor y el entnsiasmo qoe toda obra de cultura y Sanidad 
le merecen.

El señor ministro de la Gobernación da las gracias, pro­
mete acoger con cariCo las conclosiones, y asistir personal- 
mente al próximo Congreso, qne ha de celebrarse en Paila 
en 1928, y termina con las palabras de ritual, declarando 
clansntado el Congreso en nombre de 8. M.

Ya sólo falta dar uoa idea de las conferencias, festejos, 
visitas á los Centros puericoltores y hacer menciones de la 
labor meritísima y excepcional de la secretaría de este Con­
greso-

Loe festejoB han sido nn concierto por la Orquesta Sin­
fónica qne tan admirablemente dirige el maestro Atbós y 
qne tuvo lugar en el teatro de la Princesa el lunes 6 (segun­
do del Congreso). Ha tenido de notable ésta, como las demás 
fiestas de este Congreso, qoe cuidada y vigilada por el propio 
secretario del Congreso 8r. Velasco Pajarea la distribución 
de Isa localidades, no ha producido ésta ni la protesta más 
insignificante, cosa que deberían tomar como ejemplo cuan­
tos secretarios fueran de otros Congresos, en los que estas 
distribuciones solían producir las protestas más airadas por 
el favoritismo. La primera y segunda parte del concierto se 
dedicaron á música clásica, y la tercera, á música española, 
siendo aplaudidos con entusiasmo todos los números. Las 
señoras fueron obsequiadas con preciosos ramos de florea.

El segundo festejo, el de mayor éxito de organisacióii, 
el que mée complacidos dejó á todos los qne á él asistieron, 
fné la excursión al Real Sitio de San Lorenzo, que se efec­
tuó el miércoles, día 7 (cuarto día de Congreso).

Salieron los excursionistas en autobuses á las nueve de 
la mañana de la Cibeles.

La más correcta alegría y fraternidad reinó durante el 
viaje entre los españoles y extranjeros. Al llegar al Escorial 
el Ayuntamiento en masa esperaba á loa excnreionistas y 
les acompañaron en su visita al Real Palacio.

A la una y media so servía en el Hotel Reina Victoria 
espléndido almuerzo, al qne honró con eu presencia el al­
calde de aquel Real Sitio. A los postres se comunicó á los 
congresistas que el Ayuntamiento lea invitaba á un té qne 
se servirla en los jardines de la Casita del Príncipe.

Por Ib tarde visitaron el Monasterio con todo deteni­
miento y á las cinco y media en los autobuses se bajó á la 
Casita del Príncipe que en pequeños grupos fuó visitada 
con todo detenimiento y se sirvió el espléndido té con qce
el Ayuntamiento obsequiaba á los congresistas. El día por
no ser menos, se mostró espléndido, diáfano y hasta caloro­
so, permitiendo qne durante el viaje pudieran disfrutar de 
la vista de nuestra agreste sierra, tan varia y tan amada de 
los que por baberae acercado á ella han tenido ocasión de 
poder admirar sus grandes bellezas (que como pudorosa 
dama recata y reserva para aquéllos que saben amerla y 
admirarla). Lástima que la época no haya permitido hacer 
la excursión á la Granja que hubiese favorecido verla más 
de cerca.

El regreso se efectúa en la misma forma‘que la ida, lle­
gando á Madrid á las nueve de la noche.

Los extranjeros (no faltó ninguno á ia excursión) viníe 
ron encantados de ella y admirados de las riquezas que en­
cierra el Monasterio.

A las diess de la uonlie de este mismo (lia se celebró en 
el Ayuntamiento de Madrid la reíJepción con qne ésta obee-

Ayuntamiento de Madrid



>L SIOM HBDIOO tói
quió á toB cODgreaietBB. Hicieron los honores el señor alcalde 
acopipañsdo de algonos concejales, entre los qne recordamOB 
á la Vizoondeas de Llanteno, de radiante belleza y elegan 
cía, el Ci>nde de Ruidons (á qnien acompaña ea bellísima 
esposa), el Sr. García Loygorri y otroj, que con el eecretario 
del Ayuntamiento 8r. Roano se multiplicaron para atender 
á todos. Honraron el acto con su presencia los excelentísi- 
moB señoras ministros de Gobernación y de Instrucción 
Pública.

La banda municipal, instalada según costumbre en el 
patio de crietalee, interpretó eelecto programa que el públi­
co premió con entusiastas y justos aplausos.

Después, la selecta concurrencia íné obsequiada con es­
pléndido lunch; los invitados, entre loa que se encontraban 
todos los extranjeros á los que nuestro alcaide y ediles aten­
dieron y  Obsequiaron. La ñesta resultó espléndida; yo le en­
cuentro un pero, y es que la Banda municipal es demasiado 
para un local como el del patio de cristales del Ayuntamien 
to, y que.en algunos trozos el tímpano se lastima; resnlta- 
ria mejor (en cuanto á higiene auditiva) que tocase en local 
más amplio ó situada en el salón contiguo. Los extranjeros 
se quejaban de esto que estoy indicando por si el señor al­
calde lo considerase digno de tener en cuenta para cnando 
organice otros actos semejantes. Debo decir antes de termi 
nar lo que á este punto se refiere, que ha sido esta recep 
ción modelo de orden y de compostura durante todo el 
tiempo que á ella han concurrido, aparte las autoridades 
mencionadas, sólo los cougresislas, faltando en absoluto 
aquella multitud que todo lo invadía y perturbaba, y que 
era algo clásico en las recepciones de los Ayuntamientos 
del antiguo régimen; no he querido pasar por alto esto que 
enaltece á nuestro actual Ayuntamiento y á su digno presi­
dente. Y hemos ¡legado al fin: ea este el banquete de honor 
que tuvo lugar en el Palace Hotel la noche del día 8, ya 
clausurado el Congreso.

Ocupan la mesa presidencial con el Dr. Martínez Vargas, 
¡03 Dres. Galipuli (de Touloase) y señora, Oaronia (de Ro­
ma) y señora, Lssage y señora, Guerra y Estapé, Pouaa, Mu- 
tillo, Velasco Pajares y Bandelac de Pariente (médico de 
nuestra embajada en París); los demás puestos en número 
de unos 150, son ocupados por los congresistas españoles.

A la hora de loa brindis, el Dr. Martínez Vargas se des­
pide con sentidas frases de los congresistas (en español y 
en francés), alentado por el éxito del Congreso, que ha veni­
do á demostrar lo mucho y bueno que en España ss hace en 
favor del niño y que ha (permitido la convivencia de estos 
días para mejor conocerse mutuamente propios y extraños, 
á loa que España con su hidalguía y  caballerosidad acogió y 
obsequió con su proverbial esplendidez.

A continuación, hicieron uso de la palabra el Dr, Gali­
puli y el Dr. Caronia, que en nombre de los congresistas 
sxtraojeros dieron las gracias por la acogida que se Ies ha­
bía dispensado, y ambos se despidieron, no con el dolorofo 
adiós de los que no han de volverse á ver, sino por el con- 
trarin, segaros de que en el próximo Congreso de París, 
nuevamente unidos todos, se estrecharán los lazos de 
amistad y de bÍTn,atía que nacieron en una breve, pero inol­
vidable estancia en Madrid.

Por último, el Dr. Murillo habló en nombre del Sr. Mar­
tínez Anido (á quien sus deberes de gobernante le impiden 
asiaiir): felicita á lodos por el éxito de! Congreso, que una 
vez más permitió demojtrar cómo es España, la verdadera 
KapBfiB qne trabaja.

El Congreso terminó. Marcharon loe extranjeros á sus 
respeciivas patrias, después de haber pasado entre nosotros 
breves illas, Son hombres de ciencia, de trabajo; han visita­

do !o mucho de lo bueno que poseemos, pese á los eteruoa 
detractores de nuestra Patria. Cuando el tiempo pase, cuan- 
do'allá en sus casas, repuestos de las fatigas de tanto obse­
quio como en España recibieron, serán seguramente, dada 
sn hidalguía, loa primeros en enaltecer esta pobre España, 
á quien ens propios hijos se encargan de dilamar, con la 
calumnia algunas veces.

Había prometido dar cuenta de las visitas hechas á los 
centros benéficos; pero han sido tantos, que temo prolongar 
demasiado este trabajo tan monótono y  tan caneado, ya que 
le falta la ameoidad y la galanura de estilo que otro cual­
quiera que se hubiese encargado de él habría podido pro­
porcionar. Sólo me resta rogaros, queridos lectores, perdo­
néis el tiempo que os hice perder, uo pudiendo ofreceros á 
cambia más que la sinceridad absoluta con que estas líneas 
han reflejado lo que en el Congreso pasó en estos breves 
días que hemos permanecido unidos. Mi felicitación sincera 
y leal al Dr. Martínez Vargas que llevó la discusión todo lo 
bien qne humanamente era posible, ya que el deseo de todos 
de hablar, de intervenir, ó de dar cuenta de sus trabajos, 
tenían que ser contrarrestados por su enérgica, pero correc­
ta actitud.

A ! Dr. Velasco Pajares todo cuanto yo le pueda decir es 
poco comparado con lo que pensamos todos y cada uno de 
los congresistas, á los que cuidó (mejor diríamos mimó), día 
por día, para qne nada faltase, para que todos regresasen á 
BUS casas satisfechos; mejor qne todas ¡as palabras, le ha­
brá demostrado el agradecimiento y  el entusiasmo de todos 
el banquete que en su honor se celebró el jueves 29 de 
Abril en el Hotel Ritz, en el que más de 160 comensales se 
congregaron para honrarla y agasajarle.

Junto con él tomaron puesto en la mesa presidencial los 
Dres. Palanca, Soler, Pulido, Sarabia, Gascón y Marín, An­
tón y  Recasens.

Haciendo uso de la palabra el Dr. Caveng, qne con 
acento fogoso y elocuente hizo historia de ¡a génesis (labo­
riosa en extremo) del Congreso, en el que tantos egoísmos y 
malas voluntades se mostraron, y  que gracias á la tenacidad 
del Dr. Velasco Pajares, que puso su fe y  su energía en que 
el Congreso se realizase, pudo llegarse ai fin; dedica un re­
cuerdo á la mujer y á los hijos del Dr. Velasco, que tan 
activamente cooperaron con él en los trabajos del Congreso.

El Sr Antón (que representa al excelentíeimo señor al­
calde) disculpa la ausencia de éste, adhiriéndose en su 
nombre á este acto,

£1 Dr. Gascón y Marín, el ilustre jurisconsulto, habla á 
continuación, haciendo resaltar lo ingrato de la labor lleva­
da á cabo por Velasco Pajares, y en lo que ha demostrado 
lo que puede un hombre de energía y de buena fe; una 
labor como la por él realizada en un Congreso en el que, 
aotes de comenzar las sesiones, cada congresista tenía en 
so poder las ponencias y  comunicaciones, impresas íntegra­
mente; bueno será que se fijen en este detalle los secreta­
rios y presidentes de los Congresos celebrados desde hace 
unos años (salvo contadísimas y honrosas excepciones), que 
ni siquiera han impreso las actas.

El Dr. Espinosa da en nombre de la prensa diaria las 
gracias por las atenciones que la secretaría ba tenido con 
todos los diarios.

El Dr. Recasens enaltece á continuación la obra de pro­
teger al niño y á la madre, y pide ee atienda más á la pro­
tección intrauterina, defendiendo á la mujer soltera que solo 
por e) hecho de ser madre ya redimió so falta si es qne pudo 
haberla.

Acto seguido el Dr. Juarros, con su gracejo y  su ingenio, 
con elocuente frase recuerda los días de estudiante y con
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aguda gracia elogia al Dr. Velaeco, bu antiguo condÍBCípnlo.
Tras breves palabras del Dr. Sarcia Darán, ae levantad 

dar las gracias el homenajeado; rehúsa loa elogios, pues se* 
gÚD él, se limitó á cumplir nn deber que ae le impuso por 
Real orden, y  dice que si no desmayó muchas veces snte los 
obstáculos que ae le presentaban, fué porque hubiese sido 
un nefasto ejemplo para sus hijos al ver que renunciáis, y 
él cree que una de las misiones fundamentales de un padre 
es la de la labor educativa por el ejemplo. Da las gracias á 
todos y con el mayor entusiasmo nos separamos, esta vez 
de una manera definitiva, en cuanto al Congreso se refiere.

Eete último acto ha representado la misión de enaltecer 
el deber cnmplido á conciencia y ha demostrado cómo las 
colectividades pueden también en ocasiones mostrarse agrs. 
decidas.

[ODVDiatiiila de oposiciones d plazas de peisooal lacoltatlvo 
de iDstitntos provinciales de Híplene.

De conformidad con lo dispuesto en el art. 16 del Regla* 
mentó de Sanidad provincial y á lo solicitado por los señores 
presidentes de las respectivas Diputaciones provinciales, se 
anancian á oposición las signientes vacantes;

En Oádii: Una plaza de módico jefe de Análiaie clínicos 
y bacteriológicos y de vacunación, qne desempeñará las fun­
ciones ds subdiisotor, dotada con el sueldo ó gratificación de
6 .0 0 0  pesetas anuales*

Una plaza de módico auxiliar para los trabajos de anó- 
lieis clínicos y bacteriológicos y de vacunación, dotada con el 
sueldo ó.grabificBciÓD de 3.000 pesetas anuales.

Una plaza de médico jefe de loe seivicioe de Epidemio­
logía y desinfección, dotada con el sueldo ó gratificación de
3.000 pesetas anuales.

Los aspirantes á estas tres plazas no excederán de la 
edad de cincuenta años; el cargo será incompatible con el 
desempeño de otro análogo en iaboratorioe oficiales que no 
dependan de modo directo de la Facultad de Medicina; loe 
nombrados estarán obligados á desemptfiar )as funciones 
técnicas y buroeráticas que le les encómienden para el me­
jor desenvolvimiento del Instituto de Higiene, tales como
preparación de folletos, artículos sanitarios de piopagandi-, 
enrsoe, conferencias, preeapueetos, proyectos, etc., quedando 
obligado este personal á efectuar las salidas y permanecer 
en los pueblos de la provincia siempre que los asuntos del 
servicio lo requieran, no elendo excoeable en estos casos la 
alegación de desempeñar cualquier cargo del Estado, Pro­
vincia ó Manicipio, que de hecho prodasca incompatibilidad 
á estos efectos.

En Avila: Una plaza de médico bacteriólogo, dotada con 
el beber anual de 3.000 pesetas.

E q Orense: Una plaza de jete de la Sección de Epide­
miología y desinfección, dotada con la gratificación anual de
8 .0 0 0  pesetas.

En Oviedo; Una plaza de médico epidemiólogo, con el 
Boeido anual de S.fOO pesetas.

BKaLAMBNTO
Artículo I.o Para tomar parte en estas oposiciones se 

requiere ser español ó estar nacionalizado en España, care­
cer de antecedentes penales y poseer el título de licenciado 
6  doctor en Medicina, cuyos justífioantee acompañarán á la 
solicitud qne habrán de dirigir á esta Dirección general de 
Sanidad, abonando en el acto de so presentación 50 pesetas 
én concepto de derechos de oposición.

Art. 2.® El plazo para la presentación de instancias ter­

minará el día 25 de Mayo próximo, dando comienzo las 
opoBÍcionee el día 81 del mismo mes, á las cuatro de la tar­
de, en el Instituto Nacional de Higiene de Alfonso XIII.

Art. 3.® Loe ejercicios de estas oposiciones serán emi­
nentemente práctiooe y realizadoe en la cuantía, forma y 
tiempo qne el Tribunal acuerde, en relación con la impor­
tancia de las plazas y funciones que han de desempeñar, á 
cuyo efecto ios aspirantes batán constar en ene solicitudes^ 
de un modo concreto y por orden de preferencis, lae plazas 
ó plaza á que aspiran.

Art. 4-0 Reunido el Tribunal en el local, tíla y hora seña- 
ladoa en esta convocatoria, el secretario dará pública lectura 
de los nombres admitidos en la oposiciótí y piezas que re»- 
pectivamente soliciten, precediéndose acto continuo á un 
sorteo para determinar el orden en que han de actuar.

Art. 6.0 Al dia eiguiente, y cUedoe con veinticuatro horas 
de anticipación, actuarán loe opositores en el primer ejerci­
cio. Los no presentados sin previa juatificación serán ex- 
elnfdoa, y loa que joatifleasen enfermedad serán llBÍnadoe en 
segunda convocatoria, quedando igualmente excluidos ai no 
ae presentasen en este segundo llamamiento.

Art. 6.0 Terminadoa loe ejercicio», el Tribunal elevará á 
la Dirección general de Sanidad el expediente de todo lo 
actuado y la propueata de los opositores que deben ocupar 
las plazas objeto de la oposición, no pudiendo proponer 
mayor número de aquéllos que el de las plazas anunciadas 
en la convocatoria.

Art. 7.® El Tribunal lo compondrán loa señores siguien­
tes:

presidente, D. Euetsqnio González Mnfioz, inspector 
provincial de Sanidad de Cádiz; vocales: p . Pedro García- 
Dorado y Seitnllo, inspector provincial de Sanidad de Avila, 
y D. Jesús Jiménez García, ayudante de la Brigada Sanitaria 
central, qne actuará de aecretario.

Madrid, 28 de Abril de 1926.—El director general de 
Sanidad, F. Murülo. (Gaceta del 30 de Abril de 1926.)

Academias. Sociedades 9 Coalerenclas médicas.
26 de Abrí). Academia Médico Qdirúbgioa Española, 

presidida por el Dr, Marañón.
El Dr. Sicilia, bajo el enunciado <A!lerac¡onea de loe 

anexos en dermovenereopatíae*, hace una detenida exposi­
ción de la multiplicidad de enfermedades de la piel á que 
debe prertaree especial atención, porque en muchos casoi 
no son más qne las vocea de alarma que avisan la coexis­
tencia de enfermedades internas qne debsn investigarse con 
minucioso y extraordinario cuidado, porque de no hacerlo 
asi, ni puede llegerae á establecer un diagnóstico preciso, 
ni menoe estatuir á conciencia el tratamiento conveniente á 
trinnfar de inconcebible rebeldía; tazón por la que estima 
de importancia suma el señalar loa escolios con que los 
afectos citados tropiezan, ya que en ellos está ia clave de su 
favorable eolnción.

El Dr. Alcázar Palacios se ocupa de la «Inanllna en un 
caso de gestación en diabética con acidosis y cardiopatla», 
que muy de cerca le atañe y ha preocupado, por cuyo moti­
vo hace de él y Je sua incidenciae y dudas detenida histoii , 
enumerando que no habla padecido otras enfermedades que 
las propias de la infancia, que Iné púber á los once años, 
que contrajo matrimonio y al hacerse embarazada empezó 
á sufrir ataques de arritmia sin lesión apreciabla del cora­
zón, qne adelgazó rápidamente y que al sobrevenir el parto 
ee produjo una extensa rasgadura perineal, por ei Dr. ViUl 
AZB asistida por los medios convenientes y 40 c. c. de suero

Ayuntamiento de Madrid



líX. SIGLO HBDIOO íS s

antleatreptocócico, segaido de orieia lérice. Qne aeganda vez 
embelesada, díó á Inz alo novedad. Qae el tercer embarazo 
ee inició con deanatrición evidente ;  gincoanria, que euro-' 
nía DO era diabética, ;  qne el niflo nació bien en parto aaia- 
tido por el Br. Torre Blanco. Q ie por entonces mejoró nota­
blemente, pero que volvió la arritmia periódica, eztraaíatolea 
j  lipotimias, con tan alarmante inteoeidad en el coarto em* 
bm zo, que hubo de provocar coasaita, en qne unos se pro­
nunciaban por el vaciamiento, otros no; y  el Br. B anco 
Soler propone iosulioa, con la qne loe edemas maleolares 
foeroD desapareciendo, ganó en peso y  dió á Inz un feto qne 
BÓn vive. Después de todo esto, termina pregnntando: ¿La 
insulina faé la causa de su mejorfa y  de la facilidad del 
parto? El Dr. Blanco Soler abriga el convencimiento de qne 
tanto la acidosís como la diabetes fueron favorablemente 
influidas por la insulina ntilisada á la dosis de 40 anidadas, 
30 por la mafiana y  30 por la noche, y  qne el corazón, al dar 
é los casi reintegrado ó la normalidad, también debió set 
beneficiado por la insulina, por sn acción tónica sobre el 
cardio, motivos máa que enñcientes para convencerse de la 
necesidad de observar la glncoentia en las embarazadas. El 
Dr. Torre Blanco dice qne se opnso é la interrnpción del 
embarazo terminado, era de opinión ee practicara la opera­
ción cesárea previa raqniestenia, porqne loe fetos de diabé­
ticas son gigantes, pero da poca viabilidad. El Dr. Carrasco 
interviene para subrayar lo dicho acerca de la necesidad de 
investigar las cansas á qne obedece la taquicardia y sensa­
ción de angustia qne üespnés del parto mejoró. El doctor 
Carreras considera necesario investigar el corazón, porque 
las cosas cardiacas exigen frecuentes inveaUgaciones radios- 
cópicaa y la administración de la digitalina en su forma ció- 
sica. El Dr. Izquierdo dice que aquí ei mal estnvo en que 
no se trató oportuna la diabetes con la insalina, que tiene 
acción excitante sobre el vago. El Dr. Alcáaar agradece á 
todos su intervención y  rectifica brevemente.

El Dr. Qoyenes da á conocer un caso de «Oondroma de 
la columna vertebral», cnyai caracterieticas detalla, y para 
en mejor comprensión proyecta antes de ser operado, y <i 
poiteriori al natural presenta para que se aprecien las esca­
sas bneltas qne en en consecuencia quedan; extendiéndose á 
renglón seguido en consideracionea de orden general rela­
cionadas con estos casos, la rareza de sn aparición y las di 
ferenciae esenciales que entre él y otros tumores similares 
existen.

• •
Martes 27. Socisdad Española db H isibnb , prendida 

por el Dr. Mariscal.
El problema del consnmo de las carnes tubercnlosas re­

cibió un contundente golpe de manos del Dr. San Antonio, 
qne convenientemente pertrechado al efecto, fué piovieto 
de un pedazo de carne esterilizada, con la cual á la vista 
demostró el lamentable estado y deficientes condiciones ali- 
menticiaa en que aquella queda después de la esterilización.

Ej entasiaata aficionado al naturismo Sr. García Morcillo 
leyó anas cuartillae inspiradas en el tema «Mejoramiento 
de la vida por el naturismo», cuyas teorías, algunos jalean y 
á muy pocos convencen, y no paaó más.

Miércoles 28. Sociedad Gikecolóoioa EspaiRola, pre­
sidida por el Dr. Recasens.

Con la misma ó mayor animación qne en la anterior, y 
ton gran preponderancia representado e f  genero femenino, 
por las simpáticas y un poco soliviantadas comadronas, con­
tinuó la discusión del tema: «Qué debe entenderse por parto 
norma!, papel de la comadrona en la asistencia del parto»,

en el qne en primer término intervino el Dr. López Dóriga, 
manifestando: Que consideraba de necesidad absoluta elevar 
la cultura general de la comadrona, aumentando el tiempo 
de su instrucciÓD y las prácticas en Centros clínicos adecua­
dos; que la intervención del médico era precisa desde la 
gestación, para investigar el estado de la orina, probable 
coincidencia de Ja lúes y otras alteracioDes á qne en tiempo 
oportuno debía salirse ai pr^o, para remediarlas en lo posi­
ble; qne con gran interés y perseverancia venían loa tocólo­
gos mauicipales propugnando por la mejora de servicios, y 
por último, que no vela inconveniente qne las comadronas 
asistieran á los partos, siempre qne éstos fueran vigilados 
por los médicos. El Dr. Olivar Oobefia, también partidario 
de qne la ensefianza se modifique para ampliar loa horizon­
tes en que ta competencia de las comadronas puedan poner­
se á prueba, opina también qne la cnltnra de éstas se eleve 
para ponerse en condiciones de igualdad. El Dr. Recasens 
(D. Lnis) dice no ser cosa tan sencilla como parece la deli­
mitación del parto normal, porque, además del previo cono­
cimiento anatómico y fisiológico que á esta función concn- 
rren. hay qne tener muy en cuenta multitud de circunetan- 
cías, que tanto por parte de la madre como del feto, pueden 
inopinadamente presentarse, por lo cual cree qne sólo en las 
posiciones de vértice el parto puede considerarse normal, y 
no así las de cara, nalgas ó transversales, desde luego anor­
males y precisadas de la intervención del especialiste, por- 
qne para sn asistencia no sólo las comadronas no están 
capacitadas, sino que no lo están tampoco los médicos gene* 
rales por las deficiencias de qne estas disciplinas adolecen 
en nuestros Centros de enseñanza, y conclnye afirmando, 
que en tanto no baya maternidades en qne las clases pobres 
pnedan dar á luz, es absurdo pretender que las comadronas 
no asistan á los partos porqne al especialista no pneden 
pagarle, y no es cosa de dejar á nadie sin asistencia, pero 
siempre con la condioional de qne la comadrona, reconocien­
do sna deficieocies, no esté remisa á pedir la intervención 
del médico. El Dr. Haro encarece la conveniencia de qne las 
mujeres faltas de recaraos váyan á parir en la maternidad, 
en qne nada de lo necesario se echa de menos; alejándola 
eeí del peligro de la eepsia, compeñera inseparable de las 
viviendas insalubres y toda clase de deficiencias. Una vez 
máa da á conocer los esfuersos y gestiones que los tocólogos 
de la Beneficencia municipal con plansíble empeño vienen 
realizando en pro del mejoramiento de estos servicios en 
que de ninguna manera debiera faltar una consulta para 
embarazadas, y la dirección de todo parto por el tocólogo 
asistido de la comadrona, á quien no debía dispensarse de 
loa imprescindibles conocimientos de Auatomla, Fisiología, 
Patología, etc. El Dr. Recasens (D. Sebastián), á quien, según 
manifiesta, varias circnnatancias le obligan á ser breve y 
hablar antes de lo previsto, hace un paralelo entre la zafia 
comadre de antaño qne á darás penas sabia leer y escribir, 
recoger el niño, y algunas veces con IngereDcias intempes­
tivas ayadaile á salir, y la comadrona moderna, señora qne 
el no se presenta adornada de cuitara suficiente, no pasa. 
Dice qne no tiene éstas la cnipa de que las roben el dinero 
por prácticas qne no se las dan, ni de qne no se las ponga 
al nivel de la importante misión de recoger á las generacio­
nes venideras. Habla de la transformación del antiguo saca- 
muelas en odontólogo á qnien boy se exige el grado de 
bachiller y cursar Anatomía, Fisiología, etc., en la Facultad; 
y opina que la comadrona elevará sn condición el día en qne 
á imitación de éstos intensifique sus conocimientos científl-. 
eos, y por lo menos dos afios permanezca interna en las 
Maternidades, sucediendo asi la tntela de una dirección, á 
partir de ese momento innecesaria.
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El Dr, Gran, de Barcelona, que ba dado dos interesantes eonfe- 
renoias en la Paoultad de Medioina de Madrid, sobre la medición 
de longitud de onda de loa rayos X  por medio de laeapeotrogcafia.

e■ e
Sábado 1.® de Mayo. Kbal Academia Nacional db Mb- 

DiciNA, pieeidida por el Dr. Qonaálea Alvarea.
El Dr. Slocker aclara los pontos que el Dr. Pulido Mar­

tin estimó oeceaerio esclareciera al dlscntirae el tema del 
Dr. Pascual, eobre rDeetroccionee renalee eilencioeae».

£1 Dr. Barcones se engolfa en la lectora de unas cuarti­
llas de historia letrospectira en que calnrosamente aboga 
por el imperio de la clinica, ó en juicio hoy menoscabada 
por experimentadores exaltados que aspiran á anplantar ésta 
por el laboratorio, y cierra con los moderniatas extremados 
que en distintos aspectos y sobre todo en Oftalmología á 
nada menoe se atreven que á la autnra de la córnea. El doc­
tor Slocker lamenta la discordancia en que iae teoilae ex­
puestas se bailan con el inceeante progreso de loe tiempos; 
cree que en la Deontologla no pneden hallar disculpa seme­
jantes extra.vloB, y alnde á los Sres. Maestre y Márque* por 
si tienen á bien demostrárselo así el preopinante. El doctor 
Márqnea, que por llegar con algún retraso no ha podido ha­
cerse cargo de la totalidad de lo expuesto por el Dr. Barco­
nes, dice á éste que él practica la sutura de la córnea des­
pués de la extracción de la catarata en nn éO por 100 de 
CRBOS en qne aproximadamente la cree indicada, por estar 
persuadido de su conveniencia para evitar qne nada saiga 
de dentro y nada entre de fuera á infectar el ojo, y porque 
la técnica qne explica y detalla, nada tiene en sí de difícil 
y peligrosa, conclnyendo por manifestar qne él acepta lo 
bueno como tal cuando los hechos le demuestran qne lo es, 
y asi debe parecerles también á loa qne una vea la emplean 
porque después siguen practicándola, y que en casos tales 
ninguna parte toma el modernismo- El Dr. Barcones mani­
fiesta al rectificar que aolo ha aludido á los extremietas y 
ene procedimientos.

£1 Dr. Martin Galderin desarrolla el tema «Algunas cón- 
ilderacionea con motivo de 1^7 casos de estenosis laríngea 
post-sarampionosav, que ordinariamente dice aparece entre

el décimo y vigésimo día, coya más frecuente causa es la 
difteria, y cuyo más racional tratamiento estriba en las do­
sis masivas de suero y la aereación del enfermo, porque la 
intubación y la traqueotomia producen la bronconeomonia.

• «

Conferencias en la Mutualidad Obbbba db la  Oaba 
DEL PoBBLOi Por el orden en qne lae enntlieramoe tuvieron 
lugar: la del Dr. D- Angel Navarro Blasco, acerca de la «De­
fensa del individuo y de la Sociedad contra la tobercnlosie» 
que empezó aplaudiendo el interés y deseos de orientación 
demostrado por esta entidad verdaderamente estimulada 
por e) afán de elevar en todos órdenes en cultura.

Describe la tnberculoeis, formas que adopta, agente pro­
ductor de ella y medios de penetrar en el organismo y de- 
BBstroBos efectos qne en él cansa.

Afirma qne la tuberculosis no se hereda y puede evitar­
se separando al nifio de la madre á su nacimieuto; que el 
alcoholismo deprime lae energías y aminora las dtfensas 
contra la invasión; que la tubercnlosis no se contsgia tenien­
do la precaución de depositar el esputo eu un pañuelo ó en 
una escupidera y escaldando en agua hirviendo loa objetos 
y ropas interiores de eu nao.

Dice que la pavorosa mo rtandad anoal que en España 
acosa de 40 á 60.000 individuos, es debida al hacinamiento 
en que se vive, deplorable condición de las viviendas, mala 
alimentación y exceso de trabajo.

Relata las diflcoltadee, casi siempre invencibles, con que 
las clases humildes luchan para obtener el acceso á los sa­
natorios por no disponer de otros medios que su trabajo, y 
encarece la conveniencia de extremar, en su obsequio, la 
protección y asistencia esmerada, porque en ellas está la 
clave del éxito.

H abla de loe ensayos que se están realisando con la va­
cuna Oalm ete; de la necesidad de multiplicar loe sanatoiios 
para que á todos alcancen sna bentficios: de las escuelas al 
aire libre quc fortalezcan á la niñez, y de la precisión de 
hospitales pata los tubercnloios incurables, factores esencia­
les para luchar contra tan terrible enfermedad; concln­
yendo por asentar qne el problema de la tuberculosis en 
España queda sintetizado en la inolvidable frase de Coate: 
«Escuela y despensa.>

En el mismo Centro disertó el Dr. Blanco Soler con el 
tema «Concepto biológico de la varonilidad> que tan difícil 
es hoy—dice—definir, dadas lae caracterletioae de la actual 
Bocledad española, que el solo intento de hacerlo resultaría 
ana pedantería. Habla de la identidad ^orgánica del feto, 
cuyo eexo es difícil de precisar antes de la cuarta semana, 
dificultad que parece repetirse después, si no orgánica total­
mente, sí parcial y peieoiógicamenle en el individuo; y ejem­
plo de ello es el qne una niña y un nifio, antes de la puber­
tad, son casi idénticos, y exceptuando el sexo, vemos imbri­
cadas las tendencias y  aficiones á loa juegos, no apareciendo 
los caracteres que diferencian á los sexos hasta qne la ñifla 
siente la primera excitación y, con ella, una transformación 
en la esfera afectiva y  en la orgánica, sucediendo lo mismo 
á loa nifioa al sentir la llamada orgánica de la naturaleza, 
sensación que nunca hubieran llegado á experimentar por 
muy íntimas que fueran lae relaciones sociales entre si.

Tomando como fundamento las teorías de Marafión, ha­
bla de los caracteres sexuales primarios y secundarlos, tan­
to orgánicos como afectivos en la nifia y  de loa que el nifio 
observa al iniciaise la pubertad, período en el que la nifia 
se prepara para la maternidad, único fin de la mujer, y el 
niño para capacitarse y protegerla.

Considera absurdo y criminal el hominlsmo en ellas y el

Ayuntamiento de Madrid



ÍL  SIGLO HBDiOO Í 3 Í

feroiDÍBino en ellos, y  qae loa padrea y maestros son los lla­
mados á exaltar la masculinidad en los niños y la feminidad 
en las niñas con sanos consejos y orientaciones adecuadas.

8e ocupa de las monstruosidades que algunas veces apa­
recen en las inás avanzadas edades; temperamentos mascu­
linos con vetas femeninas, y  viceversa. Cita como caso típico 
de hermafrodismo psíquico á Federico II de Prueia y otros 
de precocidad sexual. Marca las esenciales diferencias entre 
el hombre que tiene más desarrollada la inteligencia, la vo­
luntad y la idea del deber, y la mujer que es más perspicaz, 
impresionable, dócil y  iradicionalista y en qne la materni­
dad exalta sensiblemente la caridad, la compasión y el 
amor á la humanidad sin saber por qué. El hombre para 
amarla inquiere el por qué.

Dice que ser Don Juan es el santo adorado por las que 
tienen pocos años y menos seso; que el tipo achulado re­
cuerda más á una odalisca que á un hombre perfecto; qne 
el que sale á la calle para que le miren, resulta ya de instin 
tos femeninos; que la coquetería es cosa ánica de la mujer, 
y qae el hombre perfumado, el chulo y el jovencito de 
gabán entallado no hacen sino invadir el campo femenino. 
Califica al Don Juan de atacado de narcisismo cobarda que 
debe sus conquistas á Oiutti y Doña Eligida, y concluye 
por sentar las siguientes conclusiones: Que el Don Juan es 
poco viril; que el hombre es uns cosa y  el macho otra; qae 
el verdadero hombre es el que trabaja, estudia, pone á con 
tribución su inteligencia, no es egoísta, respeta á la mujer, 
protege á los hijos, y espera la muerte sin rebeldías irracio­
nales. Los pueblos como el hombre, dice, aspiran á la eman­
cipación, á la libertad y á la elección popular total y armóni­
ca madure* de las colectividades hacia lo maecnlino.

El Dr. Mira, del Instituto de Orientación Profesional de 
Barcelona, dió en el Museo Pedasóoioo una conferencia 
con el tema; «La organización de la orientación profesional 
en España», acerca de la cual dice que en los siete años que 
cueula de fnnclonamiento el Inetituto, se han recogido ense- 
fianzas que no podrán menos de tenerse en cuenta cuando 
(e acometa con la debida amplitud su definitiva organiza­
ción.

Pasa revista á los sistemas puestos en práctica en la in ­
vestigación de vocaciones y aptitudes de la juventnd, y  de 
su estudio crítico comparativo saca la consecuencia de que 
ésta debe llevarse á cabo en colaboración por educadores y 
psieotécnicos orientadores, únicos capacitados por la cons­
tante observación del joven de saministrar los datos necesa 
lies á una acertada interpretación.

El mismo señor benefició con otra af Instituto de In- 
oBNiaEOB Civiles, bajo el enunciado «La fatiga en el tra­
bajo industrial», acerca de la cual manifestó que son mny 
complejos y variados los problemas^que la técnica del traba­
jo plantea en relación con el esfuerzo y la fatiga que ocasio­
na al obrero, y qne para pnotiislizarlos y resolverlos se han 
fealizado estudios qne loa dejan redneidos al mínimum.

Explica el alcance do las fatigae objetivas y subjetivas, 
y laa características que las diferencian y los motivos que 
las producen, con ejemplos prácticos con qne pueden apre­
ciarse,

Habla de la atención voluntaria ó monista y de la varia­
ble ó difusa en el trabajo industrial, y termina encareciendo 
la gran importancia de examinar la situación psicológica y 
fisiológica del obrero.

El Dr. Alfonso en el Centbo de Galicia disertó acerca 
de las «Orientaciones naturistas en Medicina», ditiendo que 
Ift terapéutica debia ser causal y finalista, atendiendo á la 
causa, finalidad y mecanismo, y teniendo en cuenta el adagio 
de que no hay enfermedades, sino enfermos.

Habló de la alimentación de los estados latentes de alga 
ñas enfermedades y de la desmineralización, haciendo ver 
que la causa es la modificación de humores por excesos ali­
menticios principalmente cómeos y que para su corrección 
8 0  necesita una sobriedad bien dirigida y el empleo de ali­
mentos mineralizadores, frotas, dnlces, verduras, pan negro 
y algunos otros de menos fundamento.

El Dr. Hidalgo dejó oír su voz en la Institijción de 
Amigos db  la Enseñanza, disertando sobre el tema «Im­
portancia de la higiene en la vida nacional en relación A la 
conservación de la raza», empezando por clasificar las en­
fermedades en evitables é inevitables. Habla de las prime­
ras, y entre ellas de la viruela y fiebre amarilla; de la resis­
tencia que se opone á la vacuna, á pesar de las prescripcio­
nes legales que á titulo preventivo pretenden imponerla, y 
de la rapidez con que en Cuba desapareció la fiebre amari­
lla una vez terminada nuestra dominación, resnltado á que 
no llegó España por falta de Gobiernos y  autoridades pre* 
risoras.

Para obviar estos inconvenientes aconseja educar á lae 
niñas en forma qne al ser madrea tengan un perfecto cono­
cimiento de los medios de evitar la enfermedad, porque así 
podrá nuestra patria llegar á tener una raza fuerte, sana y 
calta.

El Dr. Rodríguez Pinilla habló en el Colegio d e  Mé­
dicos de lae «Cortapisas que tiene en España la industria 
balnearia», A coya Asociación de propietarios dedica la con­
ferencia, que después de pensarlo mucho se decide á dar, 
porque alguien ha de tomar las iniciativas.

El conferenciante, tras de hacer resaltar la gran impor­
tancia que desde el punto de vista económico tienen las fuen­
tes minerales en España, y el enorme capital que anual­
mente ponen en movimiento los que á ellas concurren, se 
lamenta amargamente de la gian cantidad de'contribnciones, 
gabelas y vejámenes que el Estado y loe Municipios las im 
ponen, olvidando los beneficiosos efectos que su explotación 
reporta á la salud y haciendo punto menos que imposible 
su existencia.

Para que esta riqueza no desaparezca y para que estos 
veneros de salud subsistan, á juicio del Dr. Pinilla se hace 
necesario; aliviar los gravámenes qoe sobre los propietarios 
de fuentes minerales desproporcionadamente gravitan, y 
obtener de lae Compañías de ferrocarriles e! abaratamiento 
de productos que de ellas emanan y viajeros que á ellas 
concurren.

8EDISAL,

Sección oficial.

G O B E I R N A C I Ó M

limo. 8r: Vista la instancia elevada á este Ministerio 
por el señor presidente del Comité ejecutivo de Is Asamblea 
Nacional de Médicos titnlares Inspectores municipales de 
Sanidad;

Resultando que la citada Asamblea fuá convocada por la 
Oomisión que designó la que se reunió en Medina del Oam-
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po con el expresado fin en los días 19 y 20 de Febrero de 
192S:

Resultando que dicha Comisión hizo la oportuna convo­
catoria para la celebración en Madrid de la Asamblea Na­
cional de Médicos titulares Inspectores mimicipaleB de Sa­
nidad. acordando que por cada Colegio provincial ó su Sec­
ción de titulares se designase un vocal propietario y otro 
sapiente, como representantes de dichas entidades, nombra­
dos é BU vez por las respectivas Asociaciones distritales: 

Resaltando que el nombramiento de los representantes 
de las Secciones de titulares de los Colegios provinciales ó 
de estos miemos, donde aquéllas no estaban constituldasi 
designáronse los vocales propietarios y suplentes qne habían 
de ostentar bu representación en la Asamblea de referencia, 
expidiendo los documentos probatorios y los títulos de nom­
bramiento que acreditasen la representación otorgada: 

Resultando que de las cinco provincias no representadas 
ni adheridas enviaron directamente sus votos individuales 
algunos médicos titulares inspectores municipales de Sani­
dad (Cáceres, Castellón y Huelva):

Reeultando qne de acuerdo con la convocatoria tuvo lu­
gar en Madrid la Asamblea Nacional de Médicos titulares 
Inspectores municipales de Sanidad los días 2 2 , 33 y 24 de 
Marzo último, con asistencia de los vocales propietarios y 
suplentes qne concntrieron en representación de aquéllos: 

Resultando que la Asamblea, previa revisión y examen 
de las actas y  nombramientos otorgados, consideró legal­
mente adheridas y representadas las provincias de Álava, 
Albacete, Alicante, Almería, Ávila, Badajoz, Baleares, Bar­
celona, Burgos, Cádiz, Canarias, Ciudad Real, Córdoba, Co- 
ruBa, Cuenca, Gerona, Granada, Guadalajara, Guipúzcoa, 
Huesca, Jaén, León, Lérida, Logrofio, Lugo, Madrid, Melilla 
(Colegio), Navarra, Orense, Oviedo, Falencia, Pontevedra, 
Salamanca, Santander, Segovia, Soria, Tarragona, Teruel, 
Toledo. Valencia, Valladolid, Vizcaya, Zamora y Zaragoza;

Resultando qne las representaciones que ostentaban los 
delegados propietarios y suplentes de los Colegios de las 
provincias indicadas ó de sus Secciones de titularos fueron 
consecuencia de loa acueríbss tomados por dichas entidadee: 

Considerando que la Asamblea se constituyó y ha des­
arrollado su cometido con arreglo á las bases de la convoca­
toria y no 8 6  ha producido reclamación alguna contra nin 
guno de los actos celebrados:

Considerando que el pleno de la Asamblea acordó por 
unanimidad constituir la Asociación Nacional de Médicos 
titulares Inspectores municipales de Sanidad, según se aere- 
dita con las actas originales de la citada Asamblea:

Considerando que se halla debidamente acreditado qne 
ios votos emitidos por las provincias directamente represen­
tadas y las adheridas y los individoáles recibidos por la Co­
misión organizadora representan con exceso la adhesión de 
más de laa tres cuartas partes de los médicos titulares ins­
pectores municipales de Sanidad, según resulta del cómputo 
hecho con los datos qne figuran en el nomenclátor sanitario 
de Bspafia:

Considerando que con la celebración y acuerdos de la 
Asamblea Nacional de Médicos titulares Inspectores muni­
cipales de Sanidad se han cumplido laa condiciones que 
exige el art. 43 del Reglamento de Sanidad municipal para 
poder constituir la Asociación en las condiciones que aquél
determina, /  . .  ,

8 . M. el Rey (q. D. g.). de conformidad con lo informado
por la Dirección general de Sanidad, se ha servido disponer.

1  * Que se declare constituida la Asociación Nacional de 
Médicos titulares luspectores municipales de Sanidad.

2,0 Que por la Coroisión ejecutiva da la Asamblea para

la constitución de la Asociación de dicho nombre, y previas 
las consultas ó informaciones que considere necesarias, se 
redacte el Reglamento por el que ha de regirse, compren­
diendo los diferentes aspectos de su cometido, de conformi­
dad con las disposiciones pertinentes del Reglamento de 
Sanidad mnnicipal.

3 .” Que dicha Asociación se considere como un organis­
mo de cooperación y asistencia de la Dirección general dé 
Sanidad, en lo qne se refiere á !a organización del Cuerpo 
de Médicos titulares Inspectores municipales de Sanidad y 
desarrollo de los servicios sanicarlos municipales.

Para el cumplimiento y  desarrollo de la presente Real 
orden se dictarán por este Ministerio y por la Dirección ge­
neral de Sanidad laa disposiciones oportunas.

De Real orden lo comunico á V. I. para eu conocimiento 
y efectos oportunos. Dios guarde á V. I. machos años. Ma­
drid 29 de Abril de 1926.-iío»-íí»ez Aníiío.—Sefior director 
general de Sanidad.—ffiaceía del l.o de Mayo.)

Dirección general de Sanidad.
CIBOULAB

En la Gaceta del 31 de Marzo último ee inserta Real 
orden fecha 27 del mismo mea dando nueva redacción al 
art. 37 del Reglamento de las corridas de toros, novillos y 
becerros de 9 de Febrero de 1924, referente al servicio sani­
tario de la enfermería en las plazas de toros, y como á partir 
de dicha fecha se establece que serán visados y antorizadoa 
por el delegado de Sanidad loa nombramientos de médicos 
encargados del referido servicio,

Esta Dirección general se ha servido disponer se haga 
saber á los inspectores provinciales de Sanidad el deber de 
atenerse á la citada Real orden en cuanto se relaciona con 
el servicio indicado, debiendo respetarse loa nombramientos 
hechos hasta la fecha de la citada Soberana disposición por 
la Asociación Benéfica de Toreros.

Madrid, 20 de Abtil de 1926.—El director general de 
Sanidad, F. Murillo.- Seflorea inspectores provinciales de 
Sanidad.

PRESIDENCIA DEL CONSEJO DE M INISTROS

Art. 4.° En concepto de vocales y  dentro del expresado 
número, formarán parte de los referidos organismos el abo­
gado del Estado de mayor categoría en la provincia y  el Be- 
giatrador de la Propiedad más antiguo de la capital; pndien- 
do delegar su representación en los de la miama profesión 
que ejerzan igual cargo en las respectivas capitales. Para la 
Junta provincial de Madrid designarán los directores gene­
rales de lo Oontenoioso y de los Registros y  Notariado el 
abogado del Estado y  el Registrador de la Propiedad que 
hayan de formar parte de la misma.

Art. 5.0 Dentro del repetido número formarán parte de 
estas Juntas, en el aludido concepto de vocales, dos sofioras, 
que serán nombradas por el Ministerio de la Gobernación á 
propuesta en terna de laa respectivas Juntas provindales, 
entre personas de reconocido altruismo y probada vocación 
caritativa.

Art. 6,0 El cargo de vocal de las Juntas de Beneficencia 
será honorífico y gratuito. Son incompatibles los cargos de 
vocal en diferentes Juntas de Beneficencia, y los miemos y 
los de vocal de Junta de patronos, patrono, administrador,

(Ij T4m * * 1 númtro anterior.
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en ca rga d o , d ir e c to r  ó  rep resen ta n te  d e  F u n d a c io n e s  bené< 
ficas.

C u an do  n n  v o c a l  d e  la  J u n ta  p r o v in c ia l fu e s e  n o m b ra d o  
presid en te  d e l A y u n ta m ie n to  6  D ip u ta c ió n  p r o v iJ c ia l, d e ja ­
rá de  in te rv e n ir  en  lo s  a cu e rd o s  d e  la  J u n ta  b a sta  q u e  cese  
en estos  ca rg os .

A rt. 7.0 L a s  Ju n ta s p r o v in c ia le s  du rarán  o c h o  a fio s , re ­
n ován d ose  p o r  cu artas  partea  e n  ca d a  b ie n io .

L o s  v o c a le s  d e  estas  Ju n ta s s o n  ree le g ib le s  in d e fin id a - 
m ente. P ara  la re n o v a c ió n  se ten d rá  e n  cu en ta , a d em á s de  
los qu e  h ayan  cu m p lid o  su  c o m e t id o , la s  b a ja s  q u e  ex is ta n  
por d e fu n c ión , re n u n c ia  ó  o tr o  m o t iv o  cu a lqu iera , y  las r e ­
glas á qu e  h ay an  d e  su je ta rse  serán  d ic ta d a s  p o r  e l M in is ­
terio  de  la  G o b e rn a c ió n .

Art. 8.0 L o s  n o m b ra m ie n to s  d e  v o ca le s  d e  las J n n ta s  
prov incia les d e  B e n e fice n c ia  se  h arán  es ta  p r im era  v es  p o r  
el M in isterio  d e  la  G o b e rn a c ió n  á p rop u esta  d e  lo s  g o b e rn a ­
dores c iv ile s  d e  las p r o v in c ia s , e x c e p to  d o s  d e  su s  voca le s  
que serán  n o m b ra d o s  á  p r o p u e s ta  d e l o b is p o  d e  la  d ió ce s is . 
Para las re n o v a c io n e s  s o c e s iv a s , lo s  n o m b ra m ie n to s  se  lle ­
varán á  ca b o  p or  e l  m in is tr o , á  p r op u esta , e n  tern a , d e  lae 
respectivas J u n ta s , s a lv o  é n  e l  c a s o  d e  a fecta r  Ja v a ca n te  á 
alguno d e  lo s  d o s  v o c a le s  n o m b ra d o s  á  p r o p u e s ta  del o b is ­
po, en  c u y o  c a s o  co rre s p o n d e rá  á  é s te  p ro p o n e r  igu a lm en te  
la p rov is ión  d e  la  m ism a .

Art. 9.® S erá  p r e s id e n te  n a to  d e  las Ju n ta s  p rov in cia le s  
de B en eficen cia  e l g o b e r n a d o r  c iv i l  d e  la p r o v in c ia .

L as Jun tas d es ig n a rá n  d e  en tre  bus m ie m b r o s  u n o  q u e , 
con e i títu lo  d e  v icep re s id e n te , sea  su  p re s id e n te  h ab itu a l al 
em pesar e l e je r c ic io , e n  c a s o  d e  re n o v a c ió n  y  cu a n d o  p or  
una cau sa  a cc id en ta l ó  p e r m a n e n te  va ca ra  a q u e l cargo.

E l v ice p re s id e n te  ord en a rá  las c o n v o c a to t ia e  p ara  las 
sesiones, in v ita n d o  a l g o b e rn a d o r , c o m o  p r e s id e n te  n a to . Bi 
no ex ist iere  e l g o b e r n a d o r , p resid irá  e l v ice p re s id e n te ; en  
d efecto  d e  é s te , e l  v o c a l m ás a n t ig u o , y  s i  h u b ie r e  d o s  ó 
más de  la m ism a  an tig ü ed a d , e l d e  m a y or  ed a d .

Art. 10. L a s  Ju n ta s p r o v in c ia le s  d e  B e n e fice n c ia  e je r c e ­
rán, d en tro  d e  bus r e sp e c t iv a s  p r o v in c ia s , las fu n c io n e s  ai- 
gDisutes:

1-* Elevar al ministro de la Gobernación, por conducto 
de ios gobernadores, propuesta en terna de loe vocales que 
bajan de ser nombrados en las renovaciones bienales,

2. a P r o p o n e r  e l  s u e ld o  q u e  e l a d m in is tra d o r  p rov in c ia l 
ha de  p e r c ib ir  y  la  fianaa q u e  tien e  q u e  d e p o s ita r  p a ta  ei 
e jercicio  d e  s n  ca r g o , te n ie n d o  e n  cu en ta  la  im p o r ta n c ia  de  
los b ienes y  v a lo res  q u e  cu sto d ie .

3 . a Nombrar sus procuradores, notarios y  el personal su 
balterno que ha de tener á su servicio, dando cneuta al mi 
nistro de la Gobernación.

4. a E je rce r  et P a tr o n a ig o  y  a d m in is tra c ión  de  lae F un 
daciones q u e  s e  le s  e n co m ie n d e n , c o n  a rreg lo  á  lo  p r e v e n id o  
®n la facu lta d  9 .a  d e l a rt. 7 .°  d e  la  In s t r u c c ió n  pa ra  e l e je r ­
cicio  del P ro te cto ra d o  d e l G o b ie r n o  e n  la  B e n e fic e n c ia  p a r­
ticular d e  14 d e  M a rzo  d e  1899, c o n  to d o s  - l o s  d e r e ch o s  y  
obligaciones q u e  á  lo s  P a tron os  fu n c io n a le s  co rresp on d er ía .

Ese P a tron a zg o  s ó !o  p o d rá  ten er  ca rá cte r  c ircu n sta n cia l 
á in terin o, d e b ie n d o  e l m in is tr o  d e  la  G o b e rn a c ió n , d e n ­
tro del p lazo  m á s  b re v e  q u e  las c ircu n sta n cia s  perm itan , 
proveer á  la  re p re se n ta c ió n  d e fin itiv a  d e  la s  In st itu c io n e s  
benéficas h u ér fa n a s  d e  rep resen ta c ión , p a ra  q u e  ce s e  la  r e ­
presentación y  a d m in is tra c ió n  d e  la s  m ism a s p o r  p a rte  de  
las Jnntas.

6.0 E leva r al G o b ie rn o , p a ta  sU a p ro b a c ió n , lo s  R eg la - 
tnentoe esp ecia les  p o r  lo s  q u e  en  lo  s u c e s iv o  h a y a n  d e  re ­
girse d ich os e s ta b le c im ie n to s  b e n é fico s , h u érfa n os  d e  re p re ­
sentación.

6 . ® In fo rm a r  a l m in istro  d e  la  G o b e rn a c ió n , á  ta D ir e c ­
c ió n  g en era l d e l ra m o  y  á  lo s  g o b e rn a d o re s  d e  p r o v in c ia  en  
cu a n tas  o ca s io n e s  se  lo  o rd e n a re n , d e b ie n d o  ser  forzosa-1 
m en te  o íd a s  p o r  la D ire cc ió n  g en era l d e l ra m o  an tee  de  
a p robar:

l . °  L o s  p re su p u e s to s  y  las cu en ta s  d e  la s  Jun tas p roy in - 
d a le s  y  m u n ic ip a les  d e  B en e ficen cia , d e  la s  d e  p a tron os  y  
d e  loa a d m in is tra d ores  p r o v in c ia le s , m u n ic ip a les  y  p a rticu ­
lares.

3.0 L a s  fianzas d e  lo s  a d m in is tra d ores  p r o v in c ia le s  y  
m u n ic ip a les , a s í c o m o  su  ca n ce la c ió n  cu a n d o  p roced a ; y

8.0 L o a  e x p e d ie n te s  d e  In v estig a ción .
7 . a In fo r m a r  las cu en ta s  d e  BUS r e sp e c t iv o s  a d m in is tra ­

d ores  y -p a rt ico la re s .
8 . * P e d ir  in fo r m e s  s o b r e  lo s  asu n tos  q u e  le s  está n  c o n ­

fiados, y  re c la m a r  c o m o  d e  o fic io , c o n  las fo rm a lid a d e s  leg a ­
le s , d e  la s  N otaría s, R e g is tro s  d e  la P r o p ie d a d  y  d em á s o fi­
c in a s  y  a r c h iv o s  p ú b lic o s , te s t im o n io s  y  ce rt ifica c ion es  a a - 
to iiz a d a s  d e  lo s  d o c u m e n to s  q u e  ju z g u e n  n ecesa r io s  pa ra  
c o n o c e r  e l o r ig e n , naturaleza , p a tro n o s , a d m in istra d ores , 
o b je to , d o ta c ió n  y  v ic is itu d ee  de  las F u n d a c io n e s  en c la v a ­
d a s en  la  p r o v in c ia .

9. a V is ita r  io s  e s ta b le c im ie n to s  b e n é fico s  d e  la  p rov in cia .
10 . A v e r ig u a r  ei lo s  b ien es , v a lo re s  y  p a p e les  p erten e - 

' c ie n te s  á B e n e fice n c ia  e x is te n  in d e b id a m e n te  en  p o d e r  de
a lgu n a  p e r so n a  6 C o rp o ra c ió n ; s i lo s  q u e  e je r ce n  e l p a tr o ­
n a z g o  y  a d m in is tra c ió n  d e  las F u n d a c io n e s  tien en  ju s to  
títu lo  para  e llo  y  resp eta n  las p r e scr ip c io n e s  leg a les  y  de  
fo n d a c ió n , y  e i loa e n ca rg a d os  d e  crea r  y  m e jo ra r  a ign na  
In st itu c ió n  b e n é fica  cu m p le n  s o  co m e tid o  y  p a rtic ip a r  á  la 
a u tor id a d  co rre s p o n d ie n te  lo s  a b u s o s  q u e  ob se rv a re n , para  
BU re m e d io  p o r  m e d io  d e  o p o r tu n o s  e x p e d ie n te s  d e  suap en- 
s ió n  y  d e s t itu c ió n  d e  io s  p a tron os , a d m in is tra d ores  ó  e n c a r ­
g a d o s , y  p o r  loa d e m á s  re cu rso s  lega les .

R e s p e c to  á  lo s  b ie n e s  y  va lo res  p ro ce d e n te s  d e  b e n e fi­
ce n c ia  p a rticu la r y  a p lic a d o s  leg a lm en te  á  la p r o v in c ia l ó 
m u n ic ip a l, a verigu arán  si s e  c o n se r v a n  d eb id a m en te  y  s i  se  
em p lea n  en  lo s  o b je to s  d e  en In s t itu c ió n  c o n  las fo rm a lid a ­
d e s  c o n v e n ie n te s .

11. V e la r  p o r q u e  en  lo s  lit ig io s  q u e  a fe c ten  á  la  B e n e fi­
ce n c ia  se  a p ro v e ch e n  lo s  p la z os  y  re cn rso s  leg a les ; cu id a r 
d e  q u e  se  e v ite n  con tro v e re ia s  ju d ic ia le s , im p ro ce d e n te s  ú 
on erosa s , y  c o m p a re ce r  y  m ostra rse  parte , ai fu e r e  in d is p e n ­
sa b le . c o n  a u tor iza c ión  d e l m in is tro  d e  la G o b e rn a c ió n , en  
re p re se n ta c ió n  d e  loa in te reses  c o le c t iv o s  q u e  le  están  c o n ­
fiad os.

12. Ser p a rte  con  igu a l re p re se n ta c ió n , e n  lo s  autos 
d e  d e sv in cu la o ió n , res is tir la  c u a n d o  n o  p r o c e d a  c o n  a rreg lo  
á  la s  le y e s , y  p r o cn ra r  en to d o  ca so  e l re sp e to  á  la s  cargas 
b e n é fic a s  q u e  d e b a n  en bsistir .

13. T ra m ita r  lo s  e x p e d ie n te s  d e  in v es tig a c ió n , ro b u s te ­
c ié n d o lo s  c o n  cu a n tos  d o c u m e n to s  y  n o tic ia s  o b ra se n  en  lo s  
A r c h iv o s  d e  la Ju n ta  y  p u ed a n  ad q u ir ir , p a ra  e l m e jo r  e je r ­
c ic io  d e  la  a cc ió n  in v estig a d ora .

1 4 . P r o m o v e r  la s  o p e r a c io n e s  d e  liq u id a ción , e m is ió n  y  
en treg a  d e  lae in e cr ip c io n e e  in tra n e fer ib les  d e  D eu d a  p ú b li­
ca , p o r  e q u iv a len c ia  d e  b ie n e s  d esa m ortiza d os ; cu id a r  de 
q u e , u n a  v e z  rea lizad a  ésta , s e  a b o n e  lo  p r o ce d e n te  á cu e n ­
ta d e  lo e  in te reses  d e  Jas ¡n scrip cion eB  h asta  su  e m is ió n , y  
p ro cu ra r  el c o b r o  d e  loe  a trasos  q u e  la  B e n e fice n c ia  ten ga  
p o r  ren ta  d e  loa b ie n e s  ó  p o r  in te re se s  d e  las in sc r ip c io n e s .

16. A p lica r , d e  a cu e rd o  c o n  io s  g o b e rn a d o re s  c iv ile s  res ­
p e c t iv o s . las ca n tid a d e s  q n e  é s to s  re c ib a n  pa ra  la B en e fice n ­
cia , en  c u m p lim ie n to  d e  lo  p r e v e n id o  e n  e l a r t. 747 d e l C ó ­
d ig o  c iv il.

16. F o r m a r  c o n  lo s  p r e m io s  d e i P a tron a z g o  y  d e  a d m l-

IF' % , ^

Ayuntamiento de Madrid



4 sd It. ÉlCLtt H iD n »

n istra c ió n  d e  la s  r u n d a c io o e s  q u e  le s  c o n fie n , y  c o n  loa 
d em á s re cu rso s  q u e  esta  In s tru c c ió n  crea , u n  fo n d o , c u y a  
d is tr ib u c ió n  a n u a l p resu p u esta rá n , y  d e  cu y a  in v e rs ió n  d a ­
rán  a n u a lm en te  cu en ta .

P o r  d ic h o s  p r e m io s  de  P a tro n a sg o  y  a d m in istra ción  las 
Jun tas p e rc ib irá n  e l  10 p o r  100 s o b r e  lo s  in g re so s  d e  las 
r e s p e c t iv a s  F u n d a cion es .

17. D ictar  cu a n tas  d is p o s ic io n e s  cre a  c o n v e n ie n te s  r e s ­
p e c to  d e  lo s  l ib ro s  qu e  d e b e n  llev a r  su s  a d m in istra d ores , y  
eJ s is tem a  y  fo r m a  á q u e  h a n  d e  a d a p ta r la  co n ta b ilid a d  de  
lo s  fo n d o s  p r o p io s  d e  la s  Jun tas.

18 . R eg istra r  lo s  p r e su p u estos  y  cu en ta s  qu e  in fo rm e n  y 
re c ib a n  ap rob a d as , y  fo rm a r  la co n ta b ilid a d  p rov in cia !.

19. E le v a r  á  la  D ir e c c ió n  gen era l, al term in ar lo s  m eses 
d e s ig n a d o s  p a ra  in fo rm a r  lo s  p re sn p n e s to s  y  las cu en tas 
p a rticn la res , re la c io n e s  d e  lo s  rep resen ta n tes  qu e  h s n  c u m ­
p l id o  y  d e  lo e  q u e  h an  d e ja d o  d e  cu m p lir  e s ta  ob lig a c ió n .

20. F o r m a r u n a  es ta d fsU ca co m p le ta  d e  tod a s  las F u n d a  
c ie n e s  d e  B en e fice n c ia  en c la v a d a s  en  la  p rov in cia .

21 . Im p o n e r  las m u ltas  e n  q u e  in cu rr ie sen  lo s  r e p r e s e n ­
tan tes  le g ít im o s  d e  F u n d a c io n e s  o b lig a d o s  á  la  p resen ta ción  
d e  cu en ta s  y  p resu p u estos , p o r  la  fa lta  d e  cu m p lim ie n to  de  
e s ta  o b lig a c ió n  e n  lo s  p la z o s  p r e v e n id o s .

A rt . 11. L a s  J u n ta s  ce leb ra rá n  s u s  s e s io n e s  en  su s lo c a ­
le s  p r o p io s , cu a n d o  l o s  ten gan , y , en  su  d e fe c to , en  e l  G o b ie r  
n o  c iv i l  d e  la  p r o v in c ia . L o s  a cu e rd o s  q u e  tom en  la s  Jun tas 
ten d rán  ca rá cte r  e je c u t iv o , s in  q u e  sea  n e ce sa r io  pa ra  eu 
cu m p lim ie n to  e sp era r  h asta  la a p ro b a c ió n  d e l a cta  en  la 
se s ió n  s ig u ien te . L o s  q u e  s e  c o n s id e re n  p e r ju d ic a d o s  p or  
d ic h o s  a cu erd os  p od rá n , n o  ob s ta n te , a lzarse  d e  e llo s  en  el 
té r m in o  d e  o c h o  d ía s , a n te  la  J u n ta  S u p erior  de  B en e ficen cia .

A rt . 12. T e n d rá  e s ta  J u n ta  ca rá cte r  d e  S u p erio r  je rá r ­
q u ic o  d e  las p r o v in c ia le s  y  d e  las m u n ic ip a les  d o n d e  estén  
con st itu id a s , y  en  e s e  c o n c e p to , a d em á s d e  re v isa r  e n  a lzada 
lo s  a su n tos  d e  las J u n ta s  p ro v in c ia le s , le  co rre s p o n d e  v ig ila r  
y  fis ca liza r la  a ctu a c ió n  d e  lo s  re fe r id o s  o rg a n ism o s , p r o p o ­
n ie n d o  al m in is tr o  d e  la  G o b e rn a c ió n  la  a p lica c ió n  d e  las 
sa n c io n e s  en q u e , á  s u  ju ic io ,  h ay an  in cu rr id o .

A rt . 18. S erá  p resid id a  p o r  e l m in is tro  d e  la  G o b e rn a ­
c ió n , a ctu a n d o  d e  p re s id e n te  e l d ir e c to r  g en era l d e  A d m i 

n istración .
A rt . 14. Serán  v o c a le s  n a to s , a d em á s  d e l m in is tro  y  d i 

re cto r  g en era l m e n c io n a d o s , e l o b ie p o  d e  M a d r id -A lca lá , un 
m a g is tra d o  d e l T r ib u n a l S u p rem o de  J u s t ic ia ,  d es ig n a d o  
p o r  e l p re s id e n te  d e l m ia m o ; e l g o b e rn a d o r  c iv il, a lca ld e  y 
p re s id e n te  d e  la  D ip u ta c ió n  p r o v in c ia l d e  M ad r id , e l je fe  de  
la A s e s o r ía  ju r íd ica  y  e l d e  la  In sp e c c ió n  T é c n ic a  d e  B en efl 
c o n c ia  d e l M in is te r io  d e  la  G o b e rn a c ió n .

E l n ú m e ro  de  v o ca le s  e le c t iv o s  será  d e  d o c e ,  p o d ie n d o  
figurar en tre  e llo s  h asta  cu a tro  se fio ra s  q u e  reú n a n  las c o n ­
d ic io n e s  m e n c io n a d a s  a n te r io rm e n te  pa ra  fo rm a r  p a rte  de  
la s  J u n ta s  p r o v in c ia le s , s in  q u e  e l a v e c in d a m ie n to  e n  M a ­
d r id  sea  o b lig a to r io  m ás q u e  p ara  la  m ita d  de  la  J u n ta .

A r t . 15. O n c e  d e  d ic h o s  v o ca le s  e le c t iv o s  será n  n om b ra  
d o s  p o r  e l p re s id e n te  d e l C o n se jo  d e  M in is tro s  á  p rop u esta  
d e l m in is tro  d e  la  G o b e rn a c ió n , y  u n o  á p rop u esta  d e l ercce 
le n tis im o  se fio r  ca rd en a l p r im a d o .

A rt. 16. S erá  v o c a l s e cre ta r lo  d e  e s ta  J u n ta  e l je f e  d e  la 
S ecc ión  d e  B e n e fice n c ia  p a rt icu la r  d e l M in is te r io  d e  la  G o ­
b e rn a c ió n , s i cu en ta , p o r  lo  m en os , o c h o  aBoa d e  s e rv ic io s  
n o  in te rru m p id os  e n  la  m ism a , 6  fu n c io n a r io  d e  e lla  qu e  
reú n a  ig u a les  req u isitos .

A r t . 17. L a  J u n ta  S u p erior  d e  B en e fice n c ia  se  reu n irá  
en  p le n o  y  en  s e cc io n e s , y  el n ú m e ro  d e  éstas y  e l d e te rm i­
n ar io s  e lem en tos  c o m p o n e n te s  d e  ca d a  u n a , será  d e  la 
e x c lu s iv a  c o m p e te n c ia  d e  la  Ju n ta  en  p le n o , s ie n d o  s e cre ta ­

r i o  d e  ca d a  S ecc ión  un  je f e  d e  s e r v ic io  d e  la  In sp e cc ió n  
T é c n ic a  d e  B en e fice n c ia  ó  u n  fu n c io n a r io  d e  la  S e cc ió n  del 
ra m o , e sp e c ia liz a d o  e n  esta  m ateria .

A rt. 10. S o  reu n irá  en  p le n o  p o r  lo  m e n o s  u n a  v ez  al 
m es  y  cu a n d o  su  p res id en te  ó  v ice p re s id e n te  e s tim e  n ecesa ­
r io  con v oca r la , p o d ie n d o  h a c e r  e x c e p c ió n  e n  lo s  tre s  m eses 
d e  v e ra n o , s ie n d o  p r e c isa  para  a d op ta r a cu e rd o  en  prim era  
co n v o ca to r ia , la co n cu rr e n c ia  d e  la tercera  p a rte  d e l núm ero 
to ta l d e  BUS v oca les .

A rt . 19. C o rre sp o n d e  al p re s id e n te , y  e n  su  c a s o  al v ice­
p res id en te , señ a la r  loa  a su n tos  q n e  h an  d e  s e r  som e tid o s  á 
la  Ju n ta  S u p erior  en  p le n o  y  á  é s te  loe  q u e  h ay an  d e  serlo  
á  las S ecc ion es .

L e  co r r e s p o n d e  a s im ism o  d ir ig ir  la s  d ise n s io n e s  y  reso l­
ver c o n  v o to  d e  ca lid a d  loa ca sos  d e  em p a te .

(B« eoDtinnarA,)

Gaceta de la salud pública.

Eftndo annitario de Mndrld,
A ltu ra  b a r o m é tr ic a  m á x im a , 705,7; Id em  m ínim a, 694.0; 

ism p era tn ra  m á x im a , 1 6 ’ i5; Id em  m ín im a , 6 ’ ,0 ; v ia n to i do ­

m in an tes , O . IfO .
H a n  p r e d o m in a d o  en  lo s  ú lt im o s  d la e  la s  a n g in a s  ton si- 

la res  q u e , a u n q u e  b en ig n a s  e n  la  m a y o r ía  d e  lo s  ca sos , han 
d a d o  lu g a r s n  a lg u n os  á  a c c e s o s  f le g m o n o s o s  y  retrofarln - 
g e o s . T a m b ié n  h a n  s id o  fre cu en tes  la s  c in esa lg ia s  en  sns 
fo rm a s  d e  lu m b a g o  y  to r t ico lis . L a s  d erm a tos ie  artríticas, 
la s  h em icrá n ea s  y  las n eu ra lg ia s  in te rco s ta le s  ta m b ién  han 
s id o  n u m erosa s.

E n  lo s  n ifio s  d is m in u y e  e l sa ra m p ión , p ero  s e  presentan  
ta m b ién  a n g in a s  catarrales.

Crónicas.

E n h o n o r  d e  C a ]n l ,— E n  h o n o r  d e l sa b io  h is tó lo g o  Oajal 
l e  h a  ce le b ra d o  en  e l P a ra n in fo  d e  la U n iv ers id a d  de  G ra­
n ada u n a  velada.

H a b la ron  en  e lla  el p re s id e n te  d e l A te n e o  d e  A lum nos 
in tern os , loe  ca ted rá ticos  d e  la F a cn lta d  d e  M ed ic in a  e s c o ­
res  M ora  y  A m o r  y  R ic o ,  e l d e  la  d e  F a rm a cia , S r. Serrano 
L ó p e z  H e rm o s o , y  el re c to r  d e  la D n iv ere id a d , e l notable 
m é d ico  D . F erm ín  G a rrid o  Q uintana.

T o d o s  e llo s  e n sa iz sroa  la  o b r a  d e l g lo r io s o  investigador
h o m e n a je a d o , e s cu c h a n d o  m o c h o s  ap lau sos del s e le c to  p ú ­
b lic o  q u e  as istió  al a cto .

N o t ic ia s .— D a  p res id en te  del T r ib u n a l á  las C átedras de 
T era p éu tica  d e  B a rce lo n a  y Z a ra g o za  y  P a to log ía  d e  Oádis, 
b a  p resen ta d o  sn d im is ión  el se fio r  c o n d e  d e  G im en o .

— Segú n  DOS d icen  d e  T e r u e l, la J u n ta  d e  g o b ie rn o  d el Oo- 
leg io  O ficial d e  M é d ico s  d e  esta  p r o v in c ia , en  sesión  cele­
b ra d a  el d ía  2 6  d e l a ctu a l, a c o r d ó  im p o n e r  la m u lta  de  25 
p eseta s  ó  loe  co le g ia d o s  D . B en ito  C u a d rille ro  F ern án d ez y
D . A n to n io  F ern á n d ez  L o z a n o , c o n  re s id en c ia  en los pue­
b lo s  d e  B .trra cb in a  y  L a  P o r te lla d a , re sp ectiv a m en te , por 
DO re in teg rar  loa ce rt ifica d o s  d e  d e fu n c ió n  c o n  el se llo  del 
C o le g io  d e l P iín u íp e  d e  A stu ria s  para  H u é r fa n o s  de  M é­
d ic o s . .

— E l p r o fe s o r  D r . E d e n s  (an tes  en  e l S a n ator io  L n isen- 
h e im , St. B la s ien , d e sp u és  y  p or  c o r to  t ie m p o  en  e l Sanato 
r io  P a rq u e  d e  B a d  H o m b u rg ), s e  h a  e n ca rg a d o  d e  la d irec­
c ió n  m ó d ica  d e  lo s  S a n atorios  E b en h a u sen e . E l profesor 
D r . W e in b e r g  (ú lt im a m e n te  en  M a n n h e im , antes en  Ros-
tock), 86 b a  encargado junto con el Dr. Cahn-Bronner, de
lo s  Park  S an atorin m  B a d  H o m b u r g  v . d . H O be. E l profesor 
D r. E m il B u rgi (B ern a ), h a  to m a d o  á  su  ca rg o , ai la d o  del 
q u e  h asta  la f i c h a  h a  s id o  d ir e c to r  m é d ic o , D r, A m sler , la 
s e cc ió n  T e r a p é u t ic a  d e  io s  b a ln ea rio s  S cb in zn a ch .

— L a  Gaceta  del 5 d e l a ctu a l p u b lii a  e l cu estion a r io  de 
p reg u n ta s  p a ra  e l p r im er e je r c ic io  d e  las o p o s ic io n e s  á una 
p laza  d e  m ó d ico  d e  n ú m e ro  d e  la  B en e fice n c ia  gen era l, c o ­
rresp o n d ie n te  al p r im er  g ru p o ; ó  sea  al d e  eS erv ic ioe  de  ms-
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dicína generaU. SentimoB que por bu extensión no podamoB 
publicarlo.

L «  lu c h a  c o n t r a  la  t u b e r c u lo s i s .— E n  el R ea l D ispen *  
Bario A n titu b ercu loso  M a ría  C ristin a  se  b a  org a n iza d o  una 
sección  d e  e n fe rm era s  v is ita d ora s , llaoiB dae á  d a r  m a jo r  
eficacia  i  la  lu ch a  con tra  la tu b ercu los is .

P o r  las g es tion es  d e l d ire cto r  del D isp en sa r io , Sr. V e rd e s  
M on ten egro , J  del p r o fe s o r  del m ism o  D r . G a r d a  T r iv iR o  se  
bsD o fr e c id o  gnetosae á en ca rg a rse  d e  esta  im p ortan te  fu n ­
ción las en ferm era s  d e  Santa  Isa b e l d e  H u o g r la , qu e  han 
h echo BUS estu d ios  en la  e s cu e la  fu n d a d a  p o r  e l in o lv id a b le  
□laestro D . F e d e r ico  R u b io .

Estae en ferm era s  v is ita rá n  á lo s  en fe rm o s  en sus casas 
para en terarse  d e  eu e itaa ción  y  p od er  p r o v e e r  á las n e c e s i­
dades máa u rg en tes  q u e  lo s  a q u e jen . T a m b ién  se  e n ca rg a ­
rán de  anotar á  lo s  n iffo s  para  las co lon ia s  d e  m a r y  de  
montaOa, y  á  lo s  e n fe rm o s  m ism os , para  lo s  S an atorios  en 
cuanto sea  p os ib le .

E l  in d u d a b le  q u e  este  n u e v o  s e r v ic io  s ign ifica  un  gran  
progreBO en  la ó rg a n iza ción  de  loe D isp en sa r io s . L a s  en far- 
m eras en ca rga d a s  d e  esta m isión  son  las señ orita s  M aría  
Lacalle, Jua^ñoa B e a rd o , E n g ra cia  C orta , O arm en  V e len tln , 
M ercedes F e r o á o d e a , J o se fa  M a r ilu e i, D o lo re s  G on zá lez , 
Magdalena L óp ez , V ic to r in a  M artínez, M erced es  F ern á n d ez , 
Pilar F ern án d ez, A n a  M ufi z , A u re d a  A se n s ío , Isa b e l M o r­
cillo  y  S o led a d  R od r íg u ez .

F o r e n s ia s .— E n e l J u z g a d o  d e  p r im era  in sta n cia  de  L u g o  
i s  halla v a ca n te , p or  fa lle c im ien to  del q u e  la d eeem p efia b a , 
la plaza d e  m é d ico  fo re n s e  y  de  la P r is ión  p r ev en tiv a , de  
categoría  d e  té rm in o , q u e  d eb e  p ro v e e rse  p or  trastación , 
con form e á lo  p r e v e n id o  en  e l a r ticu lo  l . °  del R ea l d ecre to  
de ¡id de  J u lio  de  1915.

L os  Bolicitantee d ir ig irá n  sn s  in sta oc ia s  al p re s id e n te  de  
la A u d ien cia  territoria l d e  L a  O oru fia  harta  el 1 °  d e  M a y o . 
(Qactta d e l 4 d e  M a y o  d e  1926 )

— En e l J n z g a d o  d e  p r im era  in stancia  d e  B a rb a e tro e e  
baila va ca n te , p or  p r o m o c ió n  del qn e  la  d e sem p eñ a b a , la 
plaza de  m é d ico  fo re n se  y  de  la P r is ión  p rev en tiv a , d e  ca ­
tegoría d e  a ecen eo , qu e  d e b e  p ro v e e rse  p o r  tras la ción , c o n ­
form e á lo  p r e v e n id o  en  e l art. I . »  d e l R ea l d e c re to  d e  2 9  d e  
Jnlio de  1915.

L os  su lic ita n tes  d ir ig irá n  eos  in sta n cias  al p res id en te  de  
ia A u iiien cia  territoria l d e  Z a ra g oza , b a sta  e l 2 9  d e  M a y o . 
(Qacita d e l 3  d e  M a yo  d e  1926.)

— E n el Jazgad u  de p r im era  in sta n cia  d e  B o r ja  se baila  
vacante, p or  p r o m o c ió n  d e l q o a  la d eeem p efia b a , la  p laza  
de m é l ic o  fo ren a e  y  d e  la P risión  p r e v en tiv a , d e  ca tegoría  
de a ecen io , q n e  d e b e  p rov eeree  p or  con en rso  d e  m éritoe  en 
la categoría  in m ediata  in fe r io r , c o n fo r m e  á lo  p rev en id o  en 
el art. 8 .°  del R ea l d e c re to  d e  1 2  d e  A b r il d e  1915.

Laa eolio itan tes  d ir ig irán  ene in etaucias al p resid en te  de  
la A n d ien cia  territoria l d e  Z a ra g oza , h asta  el 29 de M a y o . 
{Gacela del 3  de  M a y o  d e  1926.)

— E n  el J u z g a d o  d e  p r im era  in stan cia  de  H n e te  se  b a ila  
vacante, p or  p r om oc ión  d e l q u e  la d esem p e fia b a , la p laza  
de m éd ico  fo re n se  y  d e  la P r is ión  p rev en tiv a , de  ca teg oría  
de entrada, q u e  d e b e  p rov eeree  p o r  tras la ción , c o n fo r m e  á 
lo p reven id o  en  el art. ].<* d e l R ea l d e c re to  d e  2 9  d e  J u lio  
de 1915.

L os so lic ita n tee  d ir ig irá n  su s in sta n cias  al p re s id e n te  de  
la A n d ien cia  territoria l d e  A lb a ce te , b a sta  el 19 d e  M a y o . 
{Gaceta del 3  d e  M a y o  d e  1926.)

D o c t o r e s  « h o n o r i s  c a u s a »  d e  la  U n iv e r s id a d  d e  P a r ia .
—H an e id o  c o n fe r id o s  loa títu ioe  d e  d octorea  «honoriB cau sa» 
de la U n iv ere id ad  d e  P a rís , á loa  p r o fe s o r e s  C h aga, de  R ío  
de Janeiro, y  M e d io , d e  B sto co lm o -

El d ip lom a  y  lae insigniaB d e  an  g ra d o , le s  será n  e n tr e ­
gadas á lo s  n u e v o s  d octorea  p róx im a m en te .

F e d e r a c ió n  d e  E m p le a d o s  y  O b r e r o s  d e l  A y u n ta ­
m ien to  d e  M a d r id .— E u O om ité  c e le b r a d o  p or  eata F e d e ra ­
ción el d ía  17 de  A b r il d e  1926, se a c o r d ó  p or  u n a n im id a d  
la con stitu ción  d e  la M otu a lid ad  M a n íc ip a l de  A sietenu ia  
M édíco F arin acéu tica  y  d e  E n terra m ien to , h a b ie n d o  s id o  d e ­
signada la s igu ien te  O om is ión  organ izadora :

JVendenfe, D . J o a n  C h ico te  M o re n o ; secretario, 8 r . V is c o ; 
"ocales, bree . H ern á n d ez , I r íg o y e n , T erce fin , V a len zu ela , 
U ístilio y  T a b a n era ; seerefario  habilitado, Sr. Y a g ü e .

H ab ien d o  in sta lado  su  d o m ic ilia  s o c ia l p rov is ion a l en  el 
local de  la F e d e ra c ió n , ca lle  d e  ban  B ern a rd o , n ú m , 2 ,  p r in ­
cipal.

E sta  O om is ión  b a  a cord a d o  con stitu ir  e l s e rv ic io  de  
asisten cia  m éd ica  en  la e ig o ie n te  fo rm a :

12 m éd icos  d e  zon a ; 2  c iro ja n o s ; 3 to c ó lo g o s ; 5  co m a d ro ­
n as y  10 especia listas.

C a rg o s  q u e  eerán  p ro v is to s  p o r  co n cu rso , cu y a s  bases, 
ae í c o m o  el T r ib u n a l ca lifica d or , serán  dad os á c o n o ce r  en 
la seg u n d a  q u in cen a  d e l m e e  d e  M a y o .

C o n fe r e n c ia  .s a n ita r ia  d e  P a r í s .— E n  C o n se jo  de  Mi 
nistroB q u e d ó  a co rd a d o  asistieran  á e lla  c o m o  d e leg a d os  los 
se fio res  m arqu és d e  F a u ra , co n se je r o  de  ia E m b a ja d a  eepa- 
fio ia  en P arís ; el d ire cto r  g en ere ] de  S a n id a d  D r. M u rillo , y 
loe  D re s . S res . A n g u e ra  y  B a n d e la c .

I n a u g u r a c ió n  d e  u n  L a b o r a t o r i o . - B l  m in istro  d e  la 
G o b e rn a c ió n  y  e l d ir e c to r  gen era l d e  S a n id a d , h on ra ron  con  
eu a s is ten c ia  la  in a u g u ra ción  d e l n u e v o  L a b o ra to r io  d e  M e ­
d ic in a  lega l d e l D r . M aestre , in sta la d o  en la F a cu lta d  de  
M ed ic in a .

E i V I  C o n g r e s o  f r a n c é s  d e  c u lt iv o  d e  la s  p la n ta s  m e ­
d ic in a le s . - E s t e  C on g reso , q u e  se  ver ifica rá  seg u ra m en te  
d e l 12 al 26 d e l p r ó x im o  J u n io , esta rá , s o b re  to d o , co n sa g ra ­
d o  á  lo s  cu lt iv o s  d e  la s  p la n ta s  m ed ic in a lea  d e  la  reg ión  
p a ris ién  y  co in c id ie n d o  c o n  la  A sa m b lea  p len a r ia  d e  loe 
p resid en tes  d e  lo s  C om ités  reg ion a les .

E n  e l p r o g ra m a  d e  e s te  C o n g re so  está n  in c lu id a s  v is i­
ta s  á  lo s  c u lt iv o s  d e  la  re g ió n  d e  P arís , R ib é co u r t , M iliy , 
e tcétera .

L a  C o m is a r ia  S a n i t a r i a . - Se reu n ió  e l p le n o  d e  la O:»- 
m isa ría  S an iteria  C e n tra l, b a ja  la  p ree id en cia  del d ire cto r  
g en era l d e  San idad-

F iló  a p rob a d o  p o r  u n a n im id a d  e l R e g la m e n to  qu e  h a  d e  
som eterse  á Is in sp e cc ió n  d e  las d ife ren tes  E m p resa s  y  M u ­
tu a lidad es. S e  d es ig n ó  ia p r im era  O om ieión  in sp ecto ra , q u e  
estará  fo rm a d a  p o r  los S rer. D . L u is  V illeg a s , D . C a rlos  M u- 
fio z  del P o r t illo  y  D . L u c io  M a rtín ez  G il.

In s t itu to  d e  o r ie n t a c ió n  p r o fe s i o n a l  d e  M a d r id .— C on 
fre cu e n c ia  se  d ir ig en  á  ee te  In st itu to  p erson a lid a d es  y  en ti­
dad es del e x tra n je ro  en  d em a n d a  d e  d a tos  s o b r e  lo s  e s ta b le ­
c im ie n to s  y  las person a s  qu e  se o cu p a n  d e  or ien ta ción  
p ro fe s ion a l y  sob ra  la la b or  q u e  ee  v ie n e  rea lizan d o  en  n u es­
tro  país.

E l lo e t itu to  tien e  n otic ia  de  d iv ersos  e n sa y os  y  tentati­
vas en d ife re n te s  p u n tos  d e  E spafia ; p e ro  para  p o d e r  a te n ­
d er  co n v e n ie n te m e n te  á las p e t ic io n e s  q u e  v ien en  d e  fuera , 
m u y  in teresan tes  p ara  p o n e r  en Ingar co rre s p o n d ie n te  el 
co n ce p to  de  n u estro  n iv e l cu ltu ra l en  el e x tra n je ro , so lic ita  
d e  tod as a q u é lla s  p erson a s  q u e  pu ed a n  aportar in fo rm a ción  
re la tiva  al d e se n v o lv im ie n to  d e  la o r ien ta ción  p ro fes ion a l 
en  E sp a fia  se  d ir ija n  a la  se cc ión  d e  O . P . d e l In stitu to  de  
R e e d u ca c ió n  P r o fe s io n a l, O a ra b a n cb e l B a jo , M ad r id , d o n d e  
serán  m u y  a g ra d ec id a s  las a p orta c ion es  d e  datos.

H o m e n a je  á j o r g e . — E l d o m in g o , d ía  9 de  lo e  co rr ien tes , 
á  las s ie te  y  m ed ia  d e  la ta rd e , se  ce leb ra rá  e l h o m e n a je  q n e  
loa a n tig u os  a lu m n os  in te rn os  d e l H o sp ita l C lín ico  d ed ica n  
é su  ord en a n za  J o rg e , d e sp u és  d e  tre in ta  a fios  d e  fie les  s e r ­
v ic ios ; ten ien d o  lu gar e l d escu b r im ie n to  d e  u n a  lá p id a  en el 
cu a rto  d e  in tern os.

D o s  b ie n  g a n a d o s  y  m e r e c id o s  a g a s a jo s .— E l de  qn e  
b a  s id o  o b je to  e l D r. V e la s c o  P a jarea  en e l h o te l R itz , el 28 
d e l p r ó x im o  p a sa d o  A b r il ,  c o re o  h o m e n a je  de  ad m ira ción  y 
carlfio  q u e  le  tr ibu tan  el G am ité  o rg a n iz a d o r  d e l X  C on g reso  
d e  P r o te cc ió n  á  la In fa n c ia  y  á la  M atern id ad , y  ene n om e- 
ro sos  a m ig os; y  el o to r g a d o  al D r . 0 .  A n to n io  T a p ia  en  el 
P a la ce  H o te l ,  e l 2  del co rr ie n te , p or  la b rilla n te  p lé y a d e  de  
p ro fe s io n a le s  y  n o  p r o fe s ion a les , qu e  á su a lred ed or  ee  a g iu - 
p a ron  á v id o s  d e  fe lic ita r le  p o r  e l a n á n im e  v o to  y  c la m o rcso  
é x ito  c o n  qu e  e l T r ib n o a l y  la o p in ió n  p ú b lica  B ancionaion  
la  a d ju d ica c ió n  d e  la cá ted ra  d e  O torrin o lariD g alog ía  á sus 
In d iscn tib lee  m éritoe  ren dida.

N e c r o lo g ía s .— E n  R e a s  h a  fa l le c id o  el v e tera n o  e x p r e -  
s id en te  del d ie trito , D . J osé  S ane G a rre te .

— Y  en  J ód a r , e l m é d ico  oon lieta , D . Juan  M artín  A l ­
g u a cil.

O tr a  l e p r o s e r ía  n a c io n a l  — H an  s id o  co n v o ca d a s  e i 
M álaga  tod a e  las D ip n tacion ea  am la lu zas con  o b je to  d e  ea- 
ta ü ia r  la c re a c ió n  d e  u n a  lep roser ía  n a c io n a ’.

C o n g r e s o s  e n  p e r s p e c t iv a .— D »l 15 al 18 de  M a yo  ten ­
d rá  lu gar eu  Salsaueaijgiore el X V I I  Congreso de la  Asocia-
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ción Ita lia na  de Hidrología, Climatología y  Terapia / ííica , 
coy oB  tem as eon ; l .o ,  la fan g otera p ia , a), iliitr ib n c ión  y  ca- 
ra cteH itica s  del fa p g o  m ed iciD al, p o n en te  p r o fe so r  R o d o l fo  
P in a li: b), lo d ic a c io n e s  d e  la  fan g otera p ia  en  las e n fe rm e d a ­
d e s  in tern as, p o n e n te  p r o fe so r  L n ig i D e v o to ; e), las aplica- 
c lo n e s  d e  la fan goterap ia , p o n en te  p r o fe so r  A n d rea  V ín a j;
2 .*, del p r o ce d im ie n to  h ig ién ico , esp ecia lm en te  á  ¡a  esta ción  
d e  cu ra , p on en tes  p r o fe so re s  G a rd en g ld  y  G a sp erin i.

—X I  Congreso Francés de M edicina legal, en P a rís  d e l 27 
ai 29 d e  M a y o , c o n  loa tem as: l.* , en  re la c ión  c o n  la M e d ic i­
n a  lega l <La d os is  del a lc -h o l  en  sangre pa ra  el d ia g n óstico  
d e  la e m b rieg n e*» , p on en te  V ie lle d e n t  (L ille ); 2.“ ,  en  rela ­
c ió n  con  la crim in a lid a d  «E l testim on io  del p s icó p a ta s , p o ­
n en te  K og u es  de  J u reac  (P a rís ); 3 .o. en  re la c ión  con  la pa to ­
log ía  traam ática  <La artritis traa m á tica  e x c ln ld a  la ta b er- 
cn lo sa » , p on en te  D e r v ie o t  (F aris)-

— Curso lie í>er/eccíona»iíen<o de enfermedades iubermlosas 
en Viena del 14 al 27 d e  J u n io , en  e l cu a l ee  tratará  >le la 
c lín ica , anatom ía  p a to lóg ica  y  terap éu tica  de la tu b ercn los is  
p n lm on a r y  de  iaa les ion es  tu b e tcn losa s  d e  la la rin ge , ó rg a ­
n os  gén iton rln ar ios , e tc ,, to d o  e ilo  c o n  e je r c ic io s  prácticos .

— JO á  14 d e  M a y o .— X X X I X  C on g reso  d e  la S oc ied a d  
fra n ce sa  de  O fta lm o log ía , en  P a rir , secre tar io  g e n era l, M. 
O o fr a y . 6,  a v en a s  de  la M otte -P icq u et, P arís.

— J a lio .— C on g reso  de  la A so c ia c ió n  fra n cesa  d e l c á n ce r , 
en  B rn te la s .

— 3  á  6 d e  A g o s to .— X I I  C on g reso  d e  F is io lo g ía , en  S to- 
k h o lm . D irig irse  al p r o fe s o r  E . Q ie y , 14, rn e  M on siau r-le - 
P r in ce , P arís.

— 2 á 7 d e  A g o s to .—X X X  C on g reso  d e  m é d ico s  a lien is ­
tas y  nenrólogOB de F ran cia  y  d a  lo s  p a íses  d e  len gua  
fr a n c e ia , « n  G in eb ra  y  L su ssa n e , secre tar io  g e n era l, M . R a - 
p o n d , m éd ico  d ire cto r  d e  la M a ieon  d e  S an té d e  M e le v o í -  
M on tb ey  (V a la ia ).

— 4 á  9  da O ctu b re .— X X X V  O on g reeo  d e  O irn gla , en  
P arís , secretar io  gen era l, M - A u v ra y , 50, r o e  P ierre -O h a rron , 
P arís . S ecreta rio  a d ju n to , M . L en orm a n t, 1 b is , ru é d e  B u e - 
Doe A ire s , P arís .

— 5 á 9  d e  O c tu b r e .—X X V I  C on g reso  fra n cé s  d e  U r o lo ­
g ía , en  P a r í ',  secre tar io  gen era l, M . Paeteau, 13, a v en u e  de  
Y llla rs , Paria.

— O ctu b re .— X I I I  C on g reso  annal d e  H ig ie n e . lo s t it iito  
P a ite n r , P a rís , secretar io  gen era l, M . D n ja rr ic  de  la R iv iére . 
In stlbnto P asteu r, 25 , rn e  D u d ot, P arís.

— T a m b ién  está  p r o y e c ta d o  ce leb ra r  en 1926 el I X  C o n ­
g reso  d e  m éd icos  d e  len gu a  fran cesa  d e  A m érica  d e l N orte, 
en  M on raa l; el C on g reso  n acion a l esp a fio l de  C ien cias  m é 

d ic e s , en  B n e n o i  A ire s , y  el V I  C on g reso  n acion a l d e  la 
ta b ercn loa is , en  L y on .

J u n ta  P r o v in c ia l  d e  B e n e f i c e n c ia .— S e ha con stitu id o  
la  Ju n ta  P ro v in c ia l d e  B en e ficen cia , p r es id id a  p o r  el g o b e r ­
n a d or .

H a b ló  e l 8 r. S em p rú n  e lo g ia n d o  ó  sus co la b o ra d o re e  en 
d ic h a  J a n te , e n ca re c ie n d o  su im p orta n cia .

A g ra d ec ie ron  la sa lu ta ción  loa Bree. S antfas, M arín  L á za ­
r o , T o r to ia  y  L ó p e z  L in a res , y  s e  e lig ie ron  las sigu ien tes  
C om ision es :

D e  D e re ch o : D . F e lip e  C lem en te  d e  D ie g o , D . R a fae l 
M a iln  L á z a r o , D . J esú s  M arafión  y  R n iz  Z o rr illa  y  don  
D ie g o  T ortosa .

D e  G o b ie rn o : D . F ra n c isco  G a rc ía  M olin a s , D . A lb e rto  
San tlas, D . D ie g o  T o r to ia , D , L u is  M a c-O roh on  y  A c e d o  R ico  
y  D . M anuel L ó p e z  L iu a res .

D e l A s ilo  y  H osp ita l del N ifio  Jesús: D oQ a B la n ca  de 
Ig u a l, v iz co n d e sa  d e  L la n ten o j d o fia  C arm en  F e r n s  d e  Zara- 
co n d e g u i, D . A lb e r to  B&ntías, D . F r a n c is co  G a rcía  M olin a s , 
D . E n r iq u e  Sufier O rd ó fiez , D. L a ia  A lo n s o  M u O oyerro  y  don  
D ieg o  T ortosa .

D e  S o corros : D . L u is  A lo n s o  M u D oyerro  y  D . D ie g o  Tur. 
tosa.

F in a lm en te  ee p r o ce d ió  á  e le g ir  v icep ree id en te  d e  la C o r ­
p o r a c ió n , s ie n d o  d es ig n a d o  p o r  n n a n im id a d  e l v o ca l D . JoBé 
Q ab ilán  y  D íaz.

L a  v a c u n a  a n t i t u b e r c u lo s a .— L a  c iu d a d  d e  L e e d s  será  
la p r im era  c io d a d  d e  In g la terra  q a e  a d op ta rá  d en tro  de  
p o c o  la vacu n a  a n tltn oercu losa  d e l p r o fe s o r  iC a lm ette  para 
el tratam ien to  d e  n ifios n ac id os  d e  p a d res  to b e rc n lo so s .

B a n q u e t e  p a r a  c e le b r a r  l a s  b o d a s  d e  p la t a  c o n  la  
M e d ic in a .— L o s  o ié d ico s  qu e  term in a ron  en carrera  en  M a ­
d r id  e l Bflo 1901, l e  reu n irán  el p r ó x im o  m ea d e  J u n io  en 
fra tern a l b a n q u ete . O n a n to i d eseen  a d h erirse  á ten  s im p á ­

t ico  a cto  d e b e n  e s c r ib ir  al D r. P u lid o  M a rtín , P a seo  de  R e ­
c o le to s , 14, 6 á  la re d a c c ió n  d e  e s te  p e r ió d ic o .

D is c u s ió n  d e  u n  p r o y e c t o  d e  l a  A s o c ia c i ó n  d e  E s ­
t u d io s  p e n i t e n c i a r l o s . - B a j o  la p ta e id en cia  d e  D . José 
F r a n co s  R o d r ig u e s  co n tin u ó  en  la E co n ó m ica  M a tr iten se  la 
d is cu s ió n  d e l p r o y e c to  d e  ley  d e  rep res ión  d e  la vagan cia  y 
la m e o d ic id a d , fo r m a d o  p or  la  A s o c ia c ió n  dd  E s ta d io s  P en i­
ten cia rios .

O b r a s  d e  o p o s i c 'o n e s  á  m é d ic o s .

L a  E  iitoria l C a m p os , M a y o r , 4, t ien e  las s ia u ia n tes  o b rts ; 
P ara  B an efieen cia  M u n ic ip a l d e  M a d r id , á 75 p eseta s; Fo­
ren ses , á 60 y  30 , segú n  au tor; H ig ie n e , á  25 ; M é d icos  E soo- 
la res , á  25 ; P r iiio n e e , á  60; San idad  A r m a d s , á  75 ; S u b d e le ­
g a d os  de  M a d ic in a , á  30 , y  en  p u b lica c ió n  M arin a  C ivil y 
E scu e la  d e  S an idad .

E x c ip ie n t e  I n e r t e .— L aa  m u je r e s , e n  gen era l, están 
p o c o  p ro v is ta s  de  aa b id u rla  y  está n  a u m erg id a e  en  la  vam-

(E l E v . del Buddha.')

H u m a g s o iB n , C n r d l o t o n i n . - A l  n ú m ero  p resen te  acom - 
pa fiam oa  d os  p r o sp e c to s  q u e  r o c o m e r d a m o s  su  lectu ra , y el 
p e d id o  d e  m u estra s á  la C asa H á lic a , d e  M álaga.

I n d i c a c io n e s  d e l  F ó r c e p s  y  T é c n i c a  o p e r a t o r ia  del 
m is m o ,  p or  el D r . P a u lin o  A . P ona. 69 p á g in a s , 18 figuras, 
U tilís im o . P r e c io , 4  p eseta s. P e d id o s  á  E l  S i g l o  M é d ic o .

V I N O  P I N E D O
B l l  u x o j o * *  ■ t « 5 n ± o o .

P a s e o s  d e  u n  s o l i t a r i o . - H o m b r e s  y  m u je r e s  d e  mi 
tie m p o . R e cu e rd o s  y  m em oria s  d e  C a rlos  M .*  O ortezo . P re­
c io  d e  lo s  d oe  to m o s  p u b lica d o s , 5  y  6  pesetas  ca d a  u no; para 
lo s  sa scr ip to re s  de  E l  Siglo Médico, 8 ,5 0  pesetea  lo s  dos 
to m o s . ________________________ _

P  A  L  M  I  D Jiménez.
f »  -̂ -a ir »  g  » -XX t  e  I  d  o  a  1.

E l S ig l o  M é d i c o .— P r e c io s  d e  su ecr ip e ión : A flo , 25 pe­
setas; 14 sem estre  y 8  tr im estre . P a ra  lo s  s o s c r ip lo r e s  ante­
r io res  á 1925, afio  2 0  p eseta s. P a g o  a d e la n ta d o .

S U L F O B A R I U M  (M arca y  nom bre registrados), 
SULFATO DB BARIO PARA RADIOSCOPIA 

U nico preparador en EspaCa: D O C T O R  G IR A L  
Catedrático y  A cadém ico.— A tocha. 35.— Teléf. M -3 3 .— Madrid. 

Form a em uUionable en frío ; í ,7 S  ptas. caja de  150 gramos.
Form a crem osa: 4,25 ptas. frasco de 250 gramos.

Acabas formas: A  granel p o r  k ilos. — M u é S lra S  g r a t u it a s .

S I L - A L
SILICATO DE A L U M IN IO  —

FISIO LÓ G ICAM EN TE PURO
Uboratorlo Gomlr, Valencia— J. Gavoso, Nadrlil. 

SOLUCION BENEDICTO
CREO 8O TALa i l o n r n  c l «  <>«■ <

P r e p a ra c ió n  la  m á s  r a c io n a l p a ra  c u ra r  la  tn b ercn los is .b roD - 
q n h is , ca ta rros  c r ó n ic o s ,  in fe c c io n e e  g r ip a les , e n fe rm M a d e i 
co n su n tiv a s , in a p e ten c ia , d e b ilid a d  g e n e ra l, p o s tra c ió n  ner­
v io sa , n eu ra sten ia , im p o te n c ia , e n fe r m e d a d e e  m en ta les , ce 
l i e s ,  ra q u it ism o , e s c r o fn lis m o , e tc .

F arm acia  del Dr. B en ed icto , S an  B ern ard o , 4 1 , MADWIP

Socesor de Bnriqne Teodoro.—Qlcrieta de 8t». M.* de le Oebsee,!

Ayuntamiento de Madrid



Re-

iBtáo
eani-

com - 
y  el

O

le  mi 
P re- 

¡p e ra
>e do*

BZ.

2B pe- 
ante-

>*).

ladtldi
not.

tas.

URO
adTlil.

T O
r A L
»,brM - 
edad ti 
6n nei- 
les, os

DHID

lal)«a*il

TER TU LIA M ÉDICA
h i s t o r i a . -  a r t e . -  C R I T I C A 8-v-i9as

Dn gmn médico slo lilolo de tal.
OAETA Á CÉ8AB JDABR08 (1_)

Q o ie r o  s a p o n e r  a h ora  q u e  e n  lu g a r  
d e  tr o ta r le  b la n d a m en te , h u b ie se n  usa  
d o  d e  v io le n o ia ,  v a lié n d o s e  d e  l o s  
m ie m o s  cu a d r ille r o s  q u e  tra ían  o rd e n  
d e  p ren d er le , y  n o  l o  in te n ta ro n , c o n ­
v e n c id o s  p o r  e l  C u ra , q u iz á s  c o n  a lg u ­
n o  d e  a q u e llo s  a rg u m e n to s  p o d e r o s o s  á 
q u eb ra n ta r  p eñ a s . P u e s  b ien , a i  en ten  
d er  n u e s tro  h é r o e  q u e  io s  m in ie tr iie s  
q u e  l e  e ch a b a n  la s  m a n o s  era n  d e  la  
b a n ta  H e rm a n d a d  V ie ja  d e  T o le d o , 
m o n ta d o  e n  c ó le ra  y  e n c e n d id o  d e  c o -  
ra je , s in  d u d a  á  lo e  ta le s , y  q u ié n  sabe  
61 Ig u a lm e n te  á  t o d o s  lo s  v e c in o s  de  
la  im p e r ia l d u d a d ,  c o m o  D . D ie g o  O r-

S U S T IT U T O S  e1 Í i™ Í 0n Í s
d e  t o d a  c la s e  n o  lo g r a n  a lc a n z a r  
á  n u e s t r o  p r e p a r a d o  o r i g i n a l-  I  ÜBOTROPINA S C H E B IN G

dóB ez d e  L a r a  á  lo s  za m ora n oa  qu e  
a c o g ie r o n  á P e lJ id o , h ab ría  lla m a d o  de  
fe m e n tid o s  y  tra id ores  y  re tá n d o le s  á 
e llo s  y  á  s u s  a b u e lo s , y  á  lo s  p a n es  c o n  
q u e . s e  a lim e n ta b a n  y  a l  a g u a  q u e  b e - 
b ian . P e o r  a d n  q u e , re p r im id a  p o r  e l 
p ron to  la  ira , y  a cu m u la d a  en  e l  se n o , 
al e s ta lla r  lu e g o  c o n  su  n a tu ra l v e h e ­
m en cia , le  h u b ie s e  a b a la n za d o  á  un  
p a r o x ism o  d e  ex a sp e ra o ió n  y  fu ro r , q u e  
con  lo  d i f í c i l  d e  a p la ca r , tra je ra  l o  p e r ­
n ic io s o  p a ra  e l cu r s o  y  té r m in o  d e  la  
vesania .

Ita  su a v id a d  y  te rn u ra  c o n  q u e  á  D o n  
Q u ijo te  a tra je ro n  s u s  a m ig o s  p a ra  qu e  
se a m a n a se  á  se g u ir le s , p a re c e n  v a c ia ­
das en  la  tu rq u e sa  d e  la  p r u d e n c ia  con  
<]ue, en  u n  e m p le o  se m e ja n te , h u b ie ra  
p r oced id o  to d o  a lie n is ta  p r á c t ico .

-En es ta  p r im e ra  te n ta t iv a  n o  h u b o

lo s  tres c o n s t itu y e r o n  u n a  e s p e c ie  de  
ju n t a  d e  fa m ilia , q u e  a c o r d é  e l  p la n  de  
c u r a c ió n  d e l a m ig o  e o m d n , 6 , á  lo  m e - 
npB, u n  m o d o  m ás e fica z  d e  traer le  á  su  
M s a  d e  n u e v o  y  o b lig a r le  b u en a m en te  
a  p e rm a n ecer  e n  e lla  la rg o  t ie m p o , s i  
c o m o  y a  l o  ten ía n  p o r  in e v ita b le , s e  le s  
d esg a rra b a  la  v e z  tercera  pa ra  v o lv e r  á 
la s  d esv en tu ra d a s  a v en ta ra s . H u b o  de  
a y u d a rles  C a rra sco  c o n  su  b o e n  e n te n ­
d im ie n to ; y  p o r  s u  ju v e n tu d , q u e  n o  te ­
m ía  la s  fa t ig a s , y  p o r  su  é u im o , q u e  n o  
« r e b a b a  e l  p e lig r o , fu ó ,  n a tu r a lm e n ­
te , e l b ra zo  d e r e c h o  d e  la  ju n ta , P o c a s  

s im p á tica s  c o n o  la  d e l B a ­
c h ille r : n in g u n a  m á s  in te resa n te  e n  e l 
c o n c e p to  d e  a m ig o  d e  D o n  Q u ijo te , p o r  
q u ie n  s a c r if ic ó  e l r e p o so  y  e x c u s o  la 
v id a . ^

A I  s e r  p r e se n ta d o  p o r  S a n ch o  a l H i -  
d a lg o , p á s o s e  d e  ro d illa s  y  d i jo :  Dente 
w e s ír a  grandeza ¡as manos, Señor D o n  
Q » y o le  de la Maticha: que p o r  el hdbilo 
de San  Pedro que visto, aunque no tengo 
otras órdenes que las cttíitro pHmeras 
que es vuestra merced uno de loa nuls 
g r a n ^  caballeros andantes que ha kabi- 
dOf « i  aun hábrd en toda la redondez de 
la tierra. N o  sé  s i  ta lea  p a la b ree  fa e t ó n  
d ic ta d a s  s im p le m e n te  p o r  la  ín d o le  m a- 
lio iu sa  d e l B a ch ille r , s o ca rrón  y  a m ig o  
d e  d on a ire s  y  bu r las , c o m o  m e  in c l in o  
a  c re e r lo ; s i  y a  en  e lla s  d esp u n ta b a  u n

sm o de iodos aquellos que le habían de 
mmester, para que los amparase y  soco­
rriese en sus desventuras.

D e s d e  e n to n ce s  y a  n o  d i jo  ra zón  e l 
B ach iU er, p o r  la  q u e  n o  se  tra s lu c ie se  
e l f in  á  q im  d erech a  y  d e c id id a m e n te  se  
e n ^ m in a b a  A  s u  c a s a  lle g ó  e l  A m a  
ap esa d u m b ra d a ; y ,  v ié n d o la  é l  q u e  se  
d e ja b a  c a e r  á  s u s  p ie s , trasu d a n d o  y  l le ­
n a  d e  c o n g o ja ,  e m p e z ó  u n  d iá lo g o  c h is ­
p e a n te  d e  g r a c ia  c o m o  p o c o s .

~ iQ i* é  es esto, señora Á m a f íQ u é  le ha 
acontecido, que le parece que se quiere 
arrancar el alma? ^

—N o  es nada, señor Sansón mío, sino 
que m  amo se sale; sálese, sin  duda.

—  X  ip o r dónde se sale, señora? (Básele  
roto alguna p a H e de su cuerpo?

P A I D O D I N A M O
el  m e j o r  t ó n i c o  i n f a n t i l

\ Y E R ]i

‘ ‘Solución ReichenijaGli’
(Bronquitis.)

K oo  V is lu m b res  d e  tr a ta m ie n to  m o ra l 
de la  m o n o m a n ía  p o r  e l  ju e g o  d e  loa 
sem ejantes, A q u é l  s e  e m p e z ó  á  praoti- 
OBT en  re g la  d e sp u és  q u e  e l C u ra  y  el 
^ a r b ^  ae ce rc io ra ro n  d e  q u e  e l  H id a l-  
gOi a l m es  d e  re s t itu id o  á  s u  oasa , d e s ­
cansado y  r e p u e s to  y a , es ta b a  ta n  lo c o  

le  d ie r o n  a lc a n c e  e n  la 
oiedad  d e  su  ca b a lle re s ca  p e n ite n c ia  v  
asi d e ja d ez  d e  z o a n tro p la . A  e llo s  se  

“g fe g ó  íSaosón U arrasoo, q u e  a ca b a b a  
® g ra n jea r  la  a m is ta d  d e l A n d a n te ; y

(t) Véa*e el ndniero anterior.

p r o p ó s ito , q u e  lu e g o  e o m u n io ó  c o n  su s  
co m p a ñ e r o s ; ó  a i re sp on d ía n  á in d ic a  
c lo n e s  v ^ a s  q u e  le  h u b ie s e n  h e c h o  en 
u n a  p r e v ia  é  ig n o ra d a  o o n fe re n o ia . P e r o  
lo  q u e  n o  d e ja  d u d a  aouroa  d e  e s te  p a r­
t icu la r  es , q u e  d e c la rá n d o les  D o n  Q ui- 
j_ote BU in te n to  d e  h a c e r  d e  a llí  á  cu a tro  
d ía s  o tr a  sa lid a , C a rra sco  l e  c o n te s tó  
g « e  era  s ií p a rs ce r  que fuese a l reino de 
Aragón, y  d ía  ciudad de Zaragoza, adon­
de se habían de hacer unas solemnísimas 

ju sta s p o r  la fiesta de San  Jorge, en las 
cuales podría ganar fama sobre todos loa 
caballeros aragoneses, que seria ganarla  
sobre lodos los del mundo; p o r q u e  a l h a ­
b la r  así, m e t ie n d o  e l a c ic a te  á  la  v a n i­
d a d  d e l A n d a n te , m o s tró  o b e d e c e r  á  un  
p la n  c o n c e b id o  d e  a n tem a n o , cu y a s  p e ­
lig r o sa s  c o n se c u e n c ia s  trataba  d e  p r e ­
v e n ir  m o d e ra n d o  e l  a rro ja m ie n to  d e l 
c o n s t o  c o n  la s  r e fle x io n e s  d e  la  p m -  
d en o ia . E n  p ru eb a  d e  lo  c u a l, a c to  c o n ­
t in u o  alabóle ser honradísima y  valentísi^ 
« ifl sii deíflrm tHacíón, y  advirtióle que an 
dwtsese líiífg atentado en aeometer los p eli­
gros, d causa de que su vida no era suya,

—N o se sale sino p o r  la puerta de su 
iom ra/quiero decir, señor Bachiller de 
mt anima, que quiere salir otra vez (que 
con esfa  s e r o 'la  tercera), d buscar p o r  ese ■ 
mundo lo que él llama aventuras; que yo 
no puedo entender cómo les da ese nom 
ore...

—B n  efecto, señora A m a, (no hay otra 
cosa, nt ha sucedido otro desmán alguno, 
« í w  e l que ae teme que quiere hacer el se 
ñor D o n  Quijote?

— N o , señor
. ^ e s  no tenga pena, sino váyase en 

hora buena d  si* casa, y  téngame lidere.za 
do de almorzar alguna cosa caliente, y  de 
camino yaya rezando la oración de Santa 
Ápoloniaf 8i C8 que la sabe- que yo iré luc 
go allá, y  verá maravillas.

--¡C u ita d a  de m il (L a  oración de San  
ta Apolonia dice vuesa merced que rece? 
E se  fuera s i mi amo lo hubiera de las 
muelas: pero no; lo ha sido de los cascos.

— Yo sé lo quedigo, señora A m a : váya- . 
se y  no se ponga d  disputar conmigo, pues 
sabe que soy Bachiller por Salamanca, que 
no hay más que bachülear.

Gadol Gastel u p iS lit.,
T u b e rcu lo s is  p u lm on a r y  q u irú rg ica s , 
g a n g lio s , f ís tu la s , d é c im a s  re b e ld e a í 

lin fa tism o , e s cro fu iis m o  in fa n til.

S i esta  fre scu ra  p u s o  en  c o n fu s ió n  y  
d e sa lien to  á la  b u en a  A m a , e s tu p e fa cta  
y  le la  d e b ió  d e  d e ja r la  e l  e n fá t ic o  sa lu d o  
c o n  q u e  d e sp u és  s a z o n ó  C a rra sco  e l 
abrazo  q u e  d ió  á  D o n  Q u ijo te :

—¡O h  flor d éla  andante ciAallería! ¡Oh  
luz resplandeciente de las armas! ¡O k ho­
nor y  espejo de la nación española! ¡Plega  
(í D io s  Todopoderoso, donde más larga­
mente se contiene, que la persona y  persa 
nos que pusieren impedimento y  estorba- 
ren tu tercer salida, ¡[ue no la hallen en el
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laberinto de sus deseos, n i jam ás se les 
cumpla lo que más deseareni

Y , c o m o  e i esta  re tu m b a n te  h u m ora d a  
n o  ba sta se , a ñ a d ió  c o n  n o  m e n o s  v a n a  
V  r id ic u la  a n tü o cu e n c ia ;

__B ie n  puede, señora A m a, _wo rezar
más la  oradón de Santa Apolonia; que yo 
sé que es deícnni»iaciií» precisa de las es­
feras que el setwr D o n  Quijote vuelva a
ejecutar sus aiitiguos y  nuevos pensamien­
tos; V yo encargaría mucho mi concienina, 
sitio instigase y  persuadiese d  esfecaoo- 
llero que no tenga más tiempo encogida y  
detenida la fuerza de su valeroso brazo y  
la bondad de sm ánimo tiaieaíisimo, por- 
Que defrauda con s «  tardanza el derecno 
de los tuertos, el amparo de los huérfanos, 
la honra de las doncellas, el favor dé las 
viudas y  el arrimo de las casadas, y  otras 
cosas deste jaez, que tocan, a ia ^ n , d-epen 
den y  son anejas á la Orden de la 
Hería Andante. E a , señor D o n  Quijote 
mío, hermoso y  bravo, antes hoy que ma-

T E R T U L I A  M E D I C A

n ara  la  r e a liz n c ió n  d e l u lte r io r  d e s ig n io , 
q u e  e s  ir  e n  d em a n d a  d e l A n d a n te  para  
tra e r le  & u n  la n oe  fo r z o s o , c o m o  s e  trae  
e l to ro  & la  su erte  fin a l d e  la  lid ia . M ete  
fu e g o  i  loa  d e s e o s  q u e  a l C a b a lle io  
a g ita n  d e  a v en tu ra s  y  g lo r io s o s  h e ch o s , 
lev a n ta  s u  n o m b r e  y  fa m a  a l  q u in to  
c ie lo ,  y  d é ja le  en trev er  u n a  m u y  o p o r ­
tu n a  o c a s ió n  p ara  so b re sa lir  en tre  lo s  
m á s  fa m o s o s  d e l m u n d o . T a n to  s a le  en  
t o d o  e s to  e l  p r o p ó s ito  d e  p o n e r  lo s  s e ­
m e ja n tes  e n  ju e g o ,  q u e  á  q u ie n  a s i n o

Sífilis n i M i i m i

REOLIS Plliií U íll«EflTítlÚ!l DE «IlíOS 
POR EL BieERDIt

L oB  fr a sc o s  b ib e r o n e s  d e b e n  esta r en  
s it io  fr e s c o  p ara  q n e  n o  se  a lte re  la  
le ch e .

A n te s  d e  d esta p a r e l  b ib e r ó n , d_ebe s u ­
m erg irse  en  a g u a  te m p la d a  ^baño m a- 
r  la ) d u ra n te  u n o s  m inutos-, p o r q u e  la  
le ch e  t ib ia  la  d ig ie r e  m e jo r  e l  n iñ o , q u e  
c u a n d o  e s tá  fría .

S ó lo  h a  d e  a b r irse  e l  b ib e r ó n  a l t ie m ­
p o  d e  ir  á  d á rse le  a l n iñ o , e n  c u y o  m o ­
m e n to  se  s u s t itu y e  e l ta p ó n  p o r  e l p e ­
z ó n  d e  g o m a .

Para Ui ,
E s U f l lo c o o la s  d e  t o d a s  c la s e s ,

forinouloí, ántrsx, srnpcíone» de primavera 
y T«rano

B A R D A N O L

ñaña se ponga vuesa merced y  su gran 
rocín en cam ino: y  st alguna cosa 
para ponerlo en ejecución, aquí estoy j / o  
■oara suplirla con mi persona y  hacienda,
«  si /Mere necesidad servir a su  m a ^ ifi-  
cenda de escudero, lo tendré a felicísima
ventura. , , -n „_

T res  d ía s  d esp u és , a l a n o c h e ce r , D o n  
Q u i jo te  y  S a n ch o  se  p u s ie ro n  e n  ca m i 

• n o  d e l T o b o s o , s in  q u e  lo s  v iese_n ad ie  
m á s  q u e  C a rra sco , q u e  le s  a co m p a ñ ó  m e  
d ía  le g u a  d e l lu g a r ; y  s e  d e s p id ie ro n  
a b ra za n d o  e l  B a c h ille r  a l A n d a n te , y  su - 
p ü cá n d ü le  le  a v isa se  d e  s u  b u e n a  o  m ala  
su erte , pa ra  a leg ra rse  c o n  la  u n a  6  e n ­
tr is te ce rse  c o n  la otra .

A lea jacta esl h u b ie ra  e x c la m a d o , al 
v e r lo s  p a rtir , u n  e ru d ito  q u e  e s tu v ie se  
a l  ta n to  d e l e n re d o . D o n  Q u i jo te  p e e a o »  
e l  R u b íc ó n ,  a lle n d e  e l c u a l  h a b ía  d e  h a ­
lla r  s n o e s iv a m e n te  Is  m á s  l is o n je r a  v e n  
to r a , BU m a y o r  v ic to r ia , la  m á s  n eg ra  
d e sg r a c ia , y ,  en  ju s ta  c o m p e n s a c ió n  de  
e lla  y  p r e m io  d e  su s  v ir tu d e s , e l  m a y o r  
t í i n w o ,  la  m a y o r  f e l ic id a d  q u e  ca b la  en
la  tierra . ^

E l  p la n  e s  b ie n  m an ifaesto , y  e s tá  y a

' ^ ' a ñ t í p h l o g i s t i n e
Calor hómedo, do aplieaolón ftoU, cómoda 

y limpia. „ ,,
Produce hiperamla, miü|a la inflamación

Baprüns el doi07«

l o  v e a  p a re ce rá  q u e  en  e l  d e  la  j o o n r a  
p u e d e  d a r  C a rrra soo  q u in c e  y  fa l ta  a 
D o n  Q u i jo te .  Q u e  e s  n n  m é t o d o  c u r a t i ­
v o  é s te  a p lic a b le  á p o c o s  casoa ,_y en  
to d o s  n o  y a  p e lig r o s o s , s in o  a m a g a ­
d o ... iV a y a ! ¿q u ié n  lo  dudaV, e s  h erir  
p o r  lo s  f i lo s , c o r r ie n d o  e l  a lb o r  d e  qu e  
resu lte  in sa n a b le  ó  m o r ta l la  h erida . 
P o r  e s to  lo  h e  c a lif ic a d o  d e  h e r o iw .  
iP u n ib le  a u d a c ia  e l u sa r lo  s m  g ra n  d is  
o e m im ie u to  y  ca u te la ! S u s  in c o n v e n ie n ­
te s , n o  o b s ta n te , s e  con tra p esa n  c o n  su s 
v e n ta ja s , q u e  ta l v e z  s o n  su p e r io re s  a 
la s  d e  o tr o s  m é to d o s , y  lo s  re su lta d os , 
ra ros , p o r te n to s o s , fu e r a  d e  to d a  fu n d a ­
d a  esperan za .

P r o n t o  s a le  a l  e n c u e n tr o  d e  D o n  Q u i­
j o t e  e l C abaU ero d e l B o s q u e  ó  d e  lo s  
E sp e jo s , y  p o r  p r im e r  sa lu d o  le  t ir a  d o s  
e s to ca d a s  q u e  e i .  c o m o  s o n  m o r a le s ,

M á s  d e  o n c e  m il m é d ic o s  re ce ta n  y  to­
m a n  e l lo s  ó  su s  fa m ilia s  el

e l i x i r  c a l l o l

en  v ía s  d e  e je c u c ió n : tr a ta m ie n to  del 
sem e ja n te  p o r  e l  se m e ja n te ; d e  la  c a b a ­
l le r ía  p o r  la  ca b a lle r ia ; ta n  g e n u in o  y  
d ir e c to , q u e  t ie n e  c ie r ta  a p a r ie n c ia  d e l
c o n o c id o  p r o ce d im ie n to  d eprofH ac^iso-
pática. E l f in  in m e d ia to , c o m o  se  h a  de 
c la ra d o  otras  v e c e s , e s  r e d u c ir  á  D o n  
Q u i jo te  á q u e  se  e s té  q u ie to  y  s o s e g a d o  
en  s u  ca sa  d o s  ó  m ás a ñ os , m  c u y o  t ie m ­
p o  p o d rá  ser  q u e  se  le  o lv id e n  s u s  v a n i­
d a d e s . ó  s e  h a lle  a lg ú n  r e m e ih o  á  la 
d o le n c ia  q u e  le  ia t ig a . A c o r d a d o  e n  la  
c o n s u lta  d e l C u ra , e l  B a rb e ro  y  e l  B a ­
c h ille r , é s te  to m a  s o b r e  s í  e l lle v a r lo  á  
e fe c to ,  y  en  v e z  d e  a tra n ca r  la s  p u e r t a  
d e  la  lo c u r a  p o r  d o n d e  a m a g a b a  sa lir  
D o n  Q u ijo te , á b ra se las  d e  p a r  e n  par, y
e m p ú ja le  pa ra  6 c h a r le fu e r a ,p i im e r p a s o

fu e ra n  d e  e sp a d a  d e  h o ja  y  p u n ta , b a s ­
taran  á  h a c e r le  e x h a la r  p o r  la s  h erid a s  
e l  p o s tre r  a lie n to : g o lp e s  ce r te ro s  á  su  
h o n ra  y  á  la  fa m a  d e  la  s e ñ o ra  d e  su  
a lm a ; á  d o s  id e a s  c u lm in a n te s  d e  la  v i ­
d r io sa  y  le v a n t is c a  m o n o m a n ía . C a en . 
ta le  q u e  e l d e s t in o  ó , p o r  m e jo r  d e c ir , 
la  e le c c ió n  le  tra jo  á  e n a m ora rse  d e  la 
s in  p a r  C a s ild ea  d e  V a n d a lia , q u ie n  h a  
p a g a d o  lo s  b t e n o s  p en sa m ie n to s  y  c o ­
m e d id o s  d e s e o s  q u e  le  a n im a n  c o n  o c u ­
p a r le  e n  m u c h o s  y  d iv e rs o s  p e lig r o s , y , 
últimamente, me ha mandado qM« oiscm 
rra  p o r  todas las provincias de España  
y  haga confesar á todos los andantes ca­
balleros que p o r  ella vagaren, que ella 
sola es la  más aventajada en hermosura 
de cuantas hoy viven, y  que soy el 
valiente y  el más enamorado cmaUero del

' orbe, en cuya demanda he andado y a  la
mayor parte dc E spaña, y  en ella he ven­
cido «iitcáos caballeros que se han atrevi­
do d contradecirme; pero de lo gue yo 
más me precio y  ufano es de haber vencí 
do en singular batalla d aquel tan famoso 
caballero, D o n  Quijote de la M ancha, y  
héchole confesar que es más hermosa mi

HIPOFOSFITOS SALUD
g r a n  r e c o n s t i t u y e n t e

N o  se  d ará  n in g ú n  b ib e r ó n  s in  e x a ­
m in a r  e l  e s ta d o  d e  la  le o h e  y  a i ^ t a  se  
h a  c u a ja d o , t ie n e  o lo r  ó  sa b o r  á c id o , h ay  
q u e  d e se ch a r la  p o r  a lterad a , p u e s  a j se  
u t iliz a  en  ta l e sta d o , p u e d e  h a c e r  d a ñ o .

D u r a n te  to d o  e l  t ie m p o  q u e  ta rd e  el 
n iñ o  en  to m a r  la  le ch e , la  p e r so n a  q u e  
c u id e  d e  é l e s  la  e n ca rg a d a  d e  ten er  en 
su s  m a n o s  e l  b ib e r ó n , n o  d e b ié n d o le  
a b a n d o n a r  a l n iñ o  pa ra  q u e  é s te  ju e g u e  
c o a  é l ;  a s í s e  e v it a  e l  c o n ta c t o  d e l 
p e z ó n  d e  g o m a , c o n  la s  rop a s  ó  c o n  oh 
je t o s  m a n ch a d o s  q u e  p u e d a n  e n s u c ia r ­
le , y  e s to  p r o d u c ir ía  m a le s  e n  la  b o ca  
d e l  p e q u e ñ o  ú  o tra s  e n fe rm e d a d e s  g ra -
v e s . «

C o n v ie n e  q u e  e l n in o  t o m e  m u y  d e s ­
p a c io  e l  b ib e r ó n , ta rd a n d o  d e  d ie z  á 
q u in c e  m in u to s  en  c o n s u m ir  su  c o n t e ­
n id o  pa ra  d ig e r ir  m ás fá c ilm e n te  l a

S i é l n iñ o  d e ja ra  a lg u n a  c a n t id a d  de  
le c h e  e n  e l  b ib e r ó n , n o  d e b e  u tiliza rse , 
p u e s  c o n  la  s a liv a  y  e l  c o n ta c to  del^aire 
ae a lte ra  y  p e i ju d ic a . _

la m e d ia ta m e n té  q u e  te r m in a  e l  n in o  
d e  lo m a r  e l  b ib e r ó n  h a y  q u e  d e socu p a r  
e l  fra a c o , y  la v a r le  c o n  a g u a  d e  ja b ó n , 
c o lo c á n d o le  en  s e g u id a  en  la  e e s tita  de 
a la m b re . S ep a ra n d o  e l  p e z ó n  d e  g o m a

Calcinhemol Alcuberro.
P o d e r o s o  a n t ia n é m ic o . 

A l é a l a ,  8 8 .  -  M a d r i d .

Leche vegetal
d e  fru ta s.

C o m o  a lim e n to  ú n ico  p a ra  m a n ten er  
a s é p t ico  e l tu b o  in tes tin a l y  su stitu ir  á 

la  le ch e  e n  las e n fe rm e d a d e s .

Casildea que su D ulcinea, y  en sólo este 
vencimiento hago cuenta que he vencido á 
todos los coiiaíí<5í-o« del Jimníio.

(Oontinnaria)

se  v u e lv e  d e l re v é s , y  la v á n d o le  c u id a ­
d o s a m e n te  ae d e ja  e n  a g u a  h erv ida ,
h a s ta  l a  h ora  d e  d a r  e l  s ig n ie a te

'^ ^ A n n qu e l lo r e  e l n iñ o  antea  d e l  tiem po 
m a rc a d o  p o r a  d a rle  a lim e n to , a u n o a  se 
a cu d irá  a l b ib e r ó n  p a ra  ca lla r le , bús- 
q u eae  e l  m o t iv o  d e l l la n to  e n  a  m olestia  
q u e  loa  p a ñ a les  s u c io s ,  p o r  la s  d e p o s r  
o ion ea , p u e d a n  o ca s io n a r le  6  en  otra 
ca u sa  pa ra  p o n e r  eu  r e m e d io ; p o ro  ja ­
m á s  d e b e  a ch a ca rse  á  fa lta  d e  a im ento.

E s  in d is p e n s a b le  p ara  v ig i la r  la  crian  
za  d e l n iñ o , p esa r le  to d a s  las Bemanas. 
N o dejéis, por tanto, de presentarle el día
s e ñ a la d o  p a r a  s u  peso . \  „i?io

T a n  p r o n to  o o m o  o b s e rv é is  en  e i n m o  
a lg u n a  a lte ra c ió n  e n  su  sa lu d , ®
Ift C o n su lta  en  b u sca  d e l re m e d io , que 
s i  fu e ra  in fu n d a d a  v u e s tra  obaervacióa , 
a l l í  te n d ré is  la  s e g u r id a d  d e  saberlo .

SIGUE A LA PAGINA XXVI
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Consaita médico-quirúr^ca p ara menores 
de quince años.

E n eata p ñ ro o ra  e ta p a  eataba lim ita -  
i da la  C on au lta  & r e c ib ir  á  loa  n iñ oe  

enferm os d e  fa m ilia a  p o b re s , p r o p o r c io -  
Dándoles g ra tu ita m e n te  l o s  m e d ica , 
m entes y  lo s  m e d i o  d e  c o r a  d e  lo s  

I afectos q u irá rg ico a , y  c o in c id ie n d o  c o n  
' algunas fe s t iv id a d e s  se  h a c ia  u n  rep ar 

to de ropas y  b o n o s  d e  a lim e n to s .
L a  crea ción  d e  e s ta  C o n su lta  fu é  de 

in iciativa p a rt icn la i; n n a  ilu s tre  y  esri- 
ts t iv sd a m a , la  E z e m a . Sra. D .a  J o s e fa  
Collado y  R a n e r o , m a rq u esa  d e  R e v illa  
d e la C a á a d a , d e jó  a l m o r ir  cu a n t io so s  
bienes para  loa  p o b r e s , y  s n s  te s ta m e n ta ­
rios, in terp reta n d o  la  v o lu n ta d  d e  la  f in a ­
da con stru y eron  e l  h e rm o s o  e d if ic io  q u e  
aislado d e  t o d o  o tr o  y  c ir c u n d a d o  de  
pequefios ja r d in e s  e z ia te  en  la  p la z a  de  
Cristino M a rtes  y  ca lle  d e l D u q u e  d e

ü ñ í c í f M r  Neurastenia.
Usuna. E s te  e d if ic io  f u é  d o n a d o  a l  E z -  
calentísim o A y u n ta m ie n to  c o n  la  con  
dición  eecritora ria  d e  q n e  se  d estin a se  
ezcluBÍvam ente á  la  im p la n ta c ió n  de  
servicios in h eren tes  d e  la  C a sa  de  
Socorro d e l d is tr ito  d e  P a la c io  y  al 
sosten im iento d e  u n a  C o n su lta  e sp e c ia l 
y gratuita pa ra  n iñ o s  p o b r e s  d e  to d o s  
los d istritos d e  la  C orte .

E n  15 de  J u lio  d e  1893 s e  h iz o  ca rg o  
de d ich o  in m u e b le  e l  E z c e le n t ls im o  
Sr. D . S a n tia g o  A n g u lo ,  en  rep resen ta ­
ción  de la  V i l la  d e  M a d r id , c o m o  p r e ­
sidente d e l E z e m o . A y u n ta m ie n to , h a ­
ciendo en trega  d e l le g a d o  lo s  testa m en ­
tarios d e  la  E x orn a . S ra  M a rq u esa  de 
H evilla d e  la C a ñ a d a , E xorn o , s e ñ o r  d on  
A nton io P i id a  S á n ch e z , p r e s id e n te  de 
Sala del S u p rem o, y  e l E z e m o . s e ñ o r  d o n  
Enrique d e  Z ib u r u  y  H errera  D á v ila , 
marqués d e  R e v íl la  d e  la  C añ ad a .

In stalada la  C o n su lta  c o n  in d e p e n ­
dencia c o m p le ta  d e  lo s  s e r v ic io s  d e  la  
Casa de  S o co rr o , s e  v e n ia  p resta n d o  en  
ella asisten cia  á  io s  n iñ o s ,  s in  e x ig ir  
otro req u isito  p a ra  su  a ce n c ió u , q u e  la 
presentación, d e  la  h o ja  d e  d e r e c h o  de  
asistencia, e x p e d id a  e n  la  C a sa  d e  S o

Jarabe Bebé. -  Tetradínam o. • Septi* 
cemiol. -  Purgantil (Jarabe de Frutas).
Véase a n u n c io , p á g in a  X X .

P a ra  l a s  o p e r a c io n e s  d e  u rg e n c ia  
e x is t ía  u n a  sa lita  ó  e n fe rm e r ía  c o n  
o c h o  ca m a s  c u n a s , c u y o  s e r v ic io  fn é  
in a u g u ra d o  e l  d ía  10 d e  E n e r o  d e l 
a ñ o  1900, h o n ra n d o  e l  a c to  3 .  M . la 
R e in a  C ristin a .

(Oontinuará.)

M E  D I V O R C I E  d e  la  P e  y  la  S a b id a  
r ía ; a r r o jé  d e  m i b o g a r  á la  e s té r il R a z ó n  
é  h ic e  d e  la  b i ja  fa v o r ita  d e  la  v id a  m i 
n u e v a  esp osa .

Omab-al Khayyam .

¿ L O  Q Ü E  Y O  P R E F IE R O ?  U n  s u e ­
ñ o  q u e  p u e d a  rea lizarse ... y  q n e  n o  se 
rea lice .

F . J . O.

LailolMa: lEtonstilnple iiilaBlil.LA MEDICINA Y  EL ARTE
BL KlfiO DE VALI.SCAS 

E l cu a d ro  d e  V e lá z q u e z  e s  n n a  m a g ­
n íf ic a  ic o n o g r a f ía  c l ín ic a  d e  u n  c a s o  de  
m ix e d e m a . E l  n iñ o  d e  V a lle c a s  en tra  
d en tro  d e  la  p a to lo g ía  d e  la s  s e c r e c io ­
n e s  in te rn a s  y  es , n o  c a b e  d n d a  a lg u n a , 
ó , m e jo r  d ic h o , fn é  u n  in sn fio ie n te  t ir o i­
d e o , u n  h ip o t ir o id e o . L e y e n d o  la  d e s ­
c r ip c ió n  q u e  d e  e s to s  ca s o s  h a c e  e l 
p r o fe s o r  N o b e c o n r t , v e m o s  q n e  e n c a ­
j a  en  e l  t ip o  q u e  in m o rta liz ó  V e lá zq n ez  
c o m o  s i, e fe c t iv a m e n te , á  é l  s e  re fir iese  
la  re la c ió n  d e s cr ip tiv a .

S e  r e c o n o c e  d e sd e  e l  p r im er  g o lp e  de  
v is t a  su  h á b ito  g e n era l, e l  a s p e c to  d e

TRES AÑOS INSEPULTO
E l d ia r io  d e  T o le d o  MI Castellano, re ­

la ta  e l  s ig u ie n te  ca so :
E n  B ra ila  (R u m a n ia ), h ab la  n n a  an­

c ia n a , E le n a  J a n esen , d e  se ten ta  a ñ o s  
d e  ed a d , q u e  fu é  o b lig a d a  á  in g r e s a r  en  
n a  a s ile . E n  la  h u m ild e  h a b ita c ió n  de  
la  v ie ja  h a b la  u n  b a ú l q n e  c o n te n ía  el 
ca d á v e r  d e  u n a  cr ia tu ra  p e r fe cta m e n te  
in ta cto .

S e g ú n  la  n a r ra c ió n  d e  la  v ie ja , ese  
c a d á v e r  era  d e  u n  n ie to  s u y o , h i jo  d e  su  
M a ris , q u e  p o r  la  m u e rte  d e  s u  h i jo  
c o m e n z ó  á  d a r  señ a les  d e  e n a je n a c ió n  
m en ta l. P a sa d o s  a lg u n o s  m ese s  la  p o b r e

P o d e r o s o  le c o n s t ítu y e iite :
B I Q P L A S T I I I  A S E R O N O

Kelatox: Sedante atóxico.
s u s  te g n m e n to s , su  m o r fo lo g ia ,  su s  tras 
to r n o s  in te le c tu a le s  s o n  c a r a c t e r ís t i ­
c o s , s o n  p e q u e ñ o s  y  g ru e s o s . L o s  te ­
g u m e n to s  s o n  e sp esos , ¡u ñ itr a d o s , c o m o  
e d e m a tiz a d o s ; p e r o  n o  se  tra ta  d e  e d e ­
m a , p o r q u e  e l  d e d o  n o  d e ja  d ep res ión  
n in g u n a . L a  p ie l es d e  u n a  p a lid e z  c é ­
rea . L a  ca ra  e s  d e  lu n a  lle n a ; lo e  ra sgos , 
g ro s e ro s , d e s p r o v is to s  d e  to d a  e x p r s  
s ió n . L o a  la b io s , g ru e s o s ; la  b o ca , en ­
treab ierta . E l  m e n tó n , p e q u e ñ o ; lo s  p á r­
p a d os , h in c h a d o s ; la s  o re ja s , g ru esa s. 
E l  cu e llo , c o r t o ;  e l  t ó r a x , v o lu m in o s o
tara  la  ta lla ; e l  a b d o m e n , a b u lta d o , y  

Ds m ie m b r o s , co r to s .
A s i  d e s c r ib e  e l i lu s tr e  p ed ia tra  e l  t ip o  

d e l in su fic ie n te  t ir o id e o  in te n s o , cu a l

m a d re  tn v o  u n  s u e ñ o  e n  e l  cu a l u n a  v i­
s ió n  e x tra ñ a  la  o rd e n a b a  q u e  fu e ra  á 
d esen terra r  e l  c a d á v e r  d e l b i j o ,  p u es  al 
c a b o  d e  c u a tr o  a ñ o s , é s te  es ta b a  reser­
v a d o  p ara  g ra n d es  cusas.

L a  a n c ia n a  a g r e g ó  q u e  d ia r ia m en te  
8U M a r ia s e  o cu p a b a  d e l cu e rp o  d e l h i jo ,  
la v á n d o le , d e s in fe c tá n d o le  y  p e r fu m á n ­
d o le  c o m o  a i e s tu v ie s e  v iv o ,  y  d esp u és  
le  v o lv ía  á  c o lo c a r  e n  e l  b a ú l.

E s to , d o  d ía . D e  n o c h e  ib a  á  b u s c a r le  
y  le  c o lo c a b a  en  s u  m ism o  le c h o , e ch á n ­
d o le  á  s u  la d o  y  p e r m a n e c íe u d o  a s i v a ­
r ia s  h o ra s . E s to  d u r ó  m á s  d e  u n  a ñ o . A l  
c a b o  d e  e s te  t ie m p o  la  h i ja  m u r ió , v ié n ­
d o s e  e lla  o b lig a d a  á  p ro m e te r  q u e  oo n - 
t in n a r la  o c u p á n d o s e  d e l c a d á v e r  d e l h i jo  
h asta  e l f ia  d e l t ie m p o  m a rc a d o . Y  la  
v ie ja  c o m e n z ó  s u  p rom esa , h a b ie n d o

H E M O R R A G IA S  L o  m ás ra d ica l pa ra  
c o m b a t ir la s :

Z  1 M  E  M  A

t v i

corro de  la  d e m a r c a c ió n  corieapond ietn - 
te al d o m ic ilio  d e l e n fe rm o , d o c u m e n to  
acreditativo d e l e s ta d o  d e  p o b re z a  q n e  
como en to d o s  loa  s e r v ic io s  d e l C u erp o  
general de  la  B e n e fice n c ia , p re c isa n  lo s  
enferm os para  q u e  lo s  m é d ic o s  pu ed an  
entregarles la  re ce ta  q n e  d a  d e r e c h o  á 
recoger en  la  o f ic in a  d e  fa rm a cia , s in  
estipendio a lg u n o , l a  m e d ic in a  p res  
cripta.

Cada n iñ o  te n ía  s u  h o ja  c l ín ic a  c o n  
el n úm ero d e  o r d e n  d e  in s c r ip c ió n , d a ­
los de  f ilia c ión , a n te ce d e n te s  m m ilia re s  
ó in d iv id oa les , e s ta d o  a ctu a l, p r in c ip io  y  
corso de  la  e n fe rm e d a d , d ia g n ó s tic o , 
tratamiento, d ia r io  d e  o b s e r v a c io n e s  y  
com entario c lín ic o .

(0 Véase el número anterior.

a q u e l e x t r a ñ o  b a ú l re c o r r id o  v a rÍM  c iu ­
d a d e s  d e  R u m a n ia , s in  q u e  n a d ie  s o s ­
p e c h a s e  d e  s u  lú g u b r e  c o n te n id o , q u e  en 

- - -  é l  c o n tin u a r ía  s i  la  v ie ja  n o  h u b ie ra

Urosolvina: eficaz antliirico. '  A s í  e l  c a d á v e r  d e  la  cr ia tu ra  p erm a -
____________  ■ n e o ió  tre s  a ñ o s  in s e p u lto  en  ca sa  d e  la

fa m ilia .
L o  q n e  lo e  m é d ic o s  n o  s a b e n  e x p lic a r  

e s  c ó m o  e l  c a d á v e r  p a d o  ser  c o n se r v a d o  
d u ra n te  ta n to  t íe m p e  en  u n  es ta d o  de  
p e r fe c ta  co n s e r v a c ió n ; h asta  e l  o n d e a d o  
d e l c a b e llo  c o n se r v a b a . Y  n o  m en os  
m iste r iu so  es p a ra  la  p o l i c ía  la  c la n d e s ­
tin a  su b s tr a c c ió n  d e l ca d á v e r , e n  n n a  
n o c h e  y  p o r  n n a  m u jer .

s i  tu v ie ra  d e la n te  e i  l ie n z o  d e  n u estro  
g ra n  p in to r . S i l o  c o n te m p la m o s  u n  m o ­
m e n to  y  o b s e r v a m o s  la  e x p r e s ió n  d e  su  
oars , q u iz á  p o d a m o s  a v a n z a r  o n  p o c o  
m á s  en  e l  d ia g n ó s t ic o  y  v e a m o s  e n  él, 
n o  e l  id io ta  c o m p le to , a l  q u e  R o e s c h  
lla m a  e l  h o m b re  p la n ta , s in o  e l d e  o n  
g ra d o  u n  p o c o  m á s  a te n u a d o  q u e  e l 
m is m o  a u to r  b a u t iz ó  c o n  e l  n o m b re  de 
h o m b r e  a n im a l.

E l  n i ñ o  d e  V a lle c a s  se g u ra m e n te  
m o s tra b a  a lg u n a  v e z  c ie r to  d e s te llo  de  
in te l ig e n c ia  y  a fe c t iv id a d , m a n ife s ta n ­
d o  e l  a g ra d o  ó  r e p u g n a n c ia  á  la  v ista  
d e  lo s  o b je to s , e x p re s a n d o  las sen sa o io  
n e s  d e  h a m b re  y  sed . ¿ N o  v e is  en  su  
e x p r e s ió n  a lg o  d e  l o  q u e  d ic e  N o b e ­
c o n r t , d e  q u e  es su  ca rá cte r , e n  gen era l, 
m u y  d u lc e  y  s u  ap a tía  le  h a c e  p e r m a ­
n e ce r  in m ó v il  la r g o  rato?

(D e  E sp a ñ a  Médica.)

E N L A S M A N I F E S T A C I O N E S  c ie n ­
t í fic a s  b u lle  p e r so n a l n u m e ro so , r e s p e c ­
to  al q u e  m e  o c u r r e  u n a  c o m p a ra c ió n  
n o  sé  s í  b ien  p a re ja . E s e lla  c o n  la  g e n te  
d e  sociedad , a s i  m a l lla m a d a  p o r  su  h á ­
b ito  d e  c o n c u r r e n c ia  á lu g a res  d e  f ie s ta  
y  e x h ib ic ió n . E n  la  c r ó n ic a  d e  u n o s  y  
o t r o s  co n c u r s o s  fig u r a u  en  la rg a  lis ta  
n o m b re s  q u e , p u e s to s  á  c o n t in u a c ió n  de  
la s  g ra n d eza s , lo s  d ip lo m á t ic o s  y  lo s  
r a n c io s  a r is tó cra ta s , a p a re ce n  c o m o  su s

Ayuntamiento de Madrid



T E R T U L I A  M E D I C A

Ig u a les  a u te  la  illeU n cióu  d e  lo a  á u iu b  
n o s  y  s o la m e n te  s o n  e n  v e r d a d  d is t in ­
g u id o s  en  lo s  g ra n d es  h o te le s , y  en  lo s  
c in e m a tó g r a fo s  á  la  m od a . F . Ji C.

E L .  B O R R A C H O

E l  d e m o n io  se  p r esen tó  u n  d ía  d  u n  
b o m h r e , b a jo  la  fo r m a  m á s  a terrad ora , 
y  le  d ijo :

— T ú  v a s  á m o r ir , m a s  y o  p u e d o  p e r ­
d o n a rte  la  v id a  c o n  u n a  d e  la s  tre s  c o n ­
d ic io n e s  s ig u ie n te s : m a ta r  á  tu  p a d re , 
p e g a r  á  tu  h erm a n a , e m b ria g a r te .

— ¿Q u é  h a cer?— p ie n sa  e s te  h o m b re :

CARABAÑA; el mejor poriaile.
— ¿ d a r  m u erte  é  q u ie n  m e  h a  d a d o  la 
v id a ? , e s to  e s  im p o s ib le ; ¿m altra tar  6. 
m i h erm a n a ? , ea a fr e n to so ; y o  b eb eré  
v in o , m e  em b ria g a ré .

Y  b e b ió  v in o ; m a s  d e sp u és  d o  e m ­
b r ia g a d o , m a ltr a tó  á  su  h erm a n a  y  m a tó  
á BU pad re.

E L  D E R E C H O  p r iv a d o  su b a is te , p o r  
d e c ir lo  a s i, á  la  s o m b ra  d e l d e r e ch o  p ú ­
b l ic o ,  p u es  e s  la  le y  q u ie n  r e s p o n d e  d e l 
c iu d a d a n o  y  e l  m a g is tra d o  q u ie n  r e s ­
p o n d e  d e  la  le y .

Bacon.

Lfl envenenniioni A. Scíerrl.
E n  P a r le , a n te  la  A u d ie n c ia  d e l G a rd , 

h a  c o m e n z a d o  la  v is t a  d e l p r o c e s o  in s ­
t r u id o  c o n t r a  la  e n fe rm a  A n to n ie ta  
S c ie r r i, lla m a d a  « L a  e n v e n e n a d o ra  d e  
S o in t-G ille a » . S e  la  a cu sa  c o m o  a u tora  
d e  s e is  a ses in a tos , a u n q u e  e lla  s ó lo  c o n  
fie sa  tres.

A  ñ n e s  d e  1924  o c u r r ie r o n  en  S a in t 
G ilíe s  v ó r io s  fa l le c im ie n to s . E l  11 d »  
D ic ie m b r e  m u rió  u n a  co s tu rera , la  s e ­
ñ o r ita  M a ría  D o n a rá ; e l d ía  d e  N o c h e ­
b u e n a  ex p ira b a n  en e l in te r v a lo  d e  po  
c a s  h ora s  lo s  e s p o s o s  L a  G h a p e lle , q u e  
h a b la n  a lq u ila d o  u n a  h a b ita c ió n  á A n -

encuuLrado la s  h u e lla s  d e l v e n e n o  a c u ­
sa d o r , h iz o  e n érg ica s  p r o te s to s  d e  in o ­
c e n c ia . T a n  s ó lo  c o n fe s ó  q u e  h a b ía  te ­
n id o  in te n c ió n  d e  en v e n e n a r  a l a tó o r  
G o u a n t , a n c ia n o  d e  o c h e n ta  a ñ o s ; p ero  
n o  p u d o  h a c e r lo  p o r q u e  fu é  d e te n id a  
tres  d ia s  a n tes  d e l q u e  h a b ía  ñ ja d o  
p ora  h a c e r  to m a r  á  s u  v ic t im a  u n a  
fu e r te  d o s is  d e  p ir a líó n , c o m p u e s to  de

EilreiiiBalOiPtlioÉaCaitlaSaitez.
a rs é n ic o  m n y  v io le n to  q u e  se  u sa  en 
v it ic u ltu r a .

A l  m is m o  t ie m p o  q u e  c o n fe s a b a  su s  
or in len es , A n to n ie ta  a c u s ó  é  u n a  m e r­
cera , R  -sa lla  G iré , q u e  fu é  q u ie n  le  in ­
d ic ó  e l tra ta m ien to  q u e  p o d ia  em p lea r  
para «cu id a ra  ó  su s e n fe rm o s : n n a  c u ­
ch a ra d a  d e  p ir a líó n  e n  la  tisa n a . D e te ­
n id a  la  s e ñ o ra  G iré , fn é  p u e s ta  e n  líb e r  
ta d  p o r  n o  re su lta r  ca rg o s  c o n tra  ella .

E n to n c e s  la m e n tó  A n to n ie ta  n o  h a  
b er  n e g a d o  ser  a u tora  d e  lo s  c r ím e n e s  
d e  q u e  se  le  a cu sa b a , p e r o  y a  e ra  tard e . 
S u s  d e c la r a c io n e s  h a b ía n  s id o  te r m i­
n a n tes , y  lo s  m ó d ic o s  fo r e n s e s  h a b la n  
e n c o n tr a d o  e n  la s  v is ce ra s  d e  Iss  v ic t i ­
m a s  h u e lla s  c la ra s  d e l v e n e n o  q u e  A n -  
to n ie ta  d i jo  h a b er  em p lea d o .

U n a  c o s a  h a y  o b s cu ra  e n  e s te  p r o c e so : 
e l m ó v i l  d e l c r im e n . C ie rto  q u e  cu a n d o  
A n to n ie ta  e u v e n e n ó  á  s n  a m a n te  R o s -  
s ig o o l ,  s e  a p o d e ró  d e  s u s  a h orros , q n e  
a scen d ía n  ó, u n os  3 0 0  fra n co s , P e r o  ¿y  
la s  o tra s  v ic t im a s ?  U n a  d e  e lla s , la s e  
ñ o r ita  M a rt in , v iv ía  d e  u n a  lim o sn a  
m en su a l q u e  le  p a sa b a  la  B e n e fic e n c ia  
p ú b lica .

E l a b o g a d o  Si‘. H e im , d e fe n s o r  d e  la 
p r ocesa d a , h a  p e d id o  in d u lg e n c ia  para  
s u  d e fe n d id a , qu e  es u n a  p o b r e  lo c a , u n  
ser  a n orm al.

D e sp u é s  de v e in te  m in u to s  d e  de lih e-

Inapeteotla. Aaeaila, Delilidad.
VINO MADARIA6A,  tónico • fosfatado.

“ M A L T O P O L ”
Extraeto de m elta en polvo ; oontiene d iu -  

tkea 7  v item in si en  form a concentrada. 
M . F . B e r lo w itz .— A la m ed a , 14, M a d r id .

to n ie ta  S c ie r r i . E l  18 d e  M a rzo  d e  1925 
fa l le c ió  E n r iq u e  R o s s ig n o l ,  e l  a m a n te  
d e  A n to n ie ta ; s e is  sem a n a s  d e sp u és  d e ­
ja b a  d e  e x is t ir  la  se ñ o r ita  M a rtin , y  e l 
9 d e  A b r i l  la  señ ora  G ou a n t.

A  to d o s  e llo s  loa  h a b ía  a s is t id o  A n to -  
n ie ta  d u ra n te  la  e n fe rm ed a d .

T o d o  S a in t-G U les  a cu sa b a  k  la  e n fe r ­
m era.

E l  1 0  d e  A b r i l  fu é  d e te n id a  y  c o n d u  
c id a  é  la  cá r c e l d e  N im e s . C o n fe s ó  tres 
a a es in a tos : e l  d e  lo s  esp oa  -s L a  C h a - 
p e l le  y  e l  d e  s u  a m a n te  R o s s ig n o l .  N o  
s e  m o s tr ó  a rrep en tid a  d e  su s  or im en es , 
y  d ió  a l ju e z  d e ta lle s  h o rr ip ila n te s  de  
la  m a n era  c o m o  lo s  c o m e t ió ; p e r o  cu a n ­
d o  se  le  a c u só  d e  la  m u erte  d e  la s  sen o  
r ita s  D o u a r d  y  M a rtin  y  d e  la  señ ora  
G o u a rt , en  c u y o s  ca d á v eres  se  h a b ía n

p erp etu a s  s im u la n  e n  la  c ú s p id e  turban, 
te  d e  ca lifa , c o lo s a l, in d ig n e , en sim is­
m a d o  e n  la  etern a  c o n te m p la c ió n  de  un 
r e in o  q u e  t ie n e  e n  ca d a  p ie d ra  in desci­
fra b le s  je r o g llñ o o B , q u e  s o n  c o m o  pe- 
ren n es  e v o c a c io n e s  a garon as.

P e f ia g o lo s a  t ie n e  u n  m a g n ífic o  pres­
t ig io  m ile n a r io , a n cestra l, y  n n  nom bre 
s o n o r o , d e  c a d e n c ia  p o é t ic a , c o m o  fin  de 
u n a  o r ie n ta l e s tro fa :

^ P e ñ a g o lo s a , P eu a g o loa a !,..>  
u a a n d o  D .  J a im e , e l  R e y  d e  A ragón , 

d ió  v is ta  a l  r e in o  v a le n c ia n o  desd e  la 
c u m b r e  d e P e ñ a g o Io s a  p u d o  q u e d a r  m a 
ra v illa d o .

A l  fre n te , e l  m a r; T a le n c ia ,  á  sus 
p la n ta s , y  e n  u n a  p e r sp e c t iv a  rem otís i­
m a , C ata lu ñ a ...

J a m á s  c a u d il lo  a lg u n o  p u d o  en vane­
ce rse , ca ra  a l t r iu n fo , d e  h a b e r  s id o  sus

ra c ió n , e l  J u r a d o  h a  p r o n u n c ia d o  v e r e ­
d ic to  d e  c u lp a b ilid a d , s in  c ir c u n s ta n c ia s  
a ten u a n tes , y ,  e n  c o n s e c u e n c ia , A n t o ­
n ie ta  S c ie r r i  h a  s id o  c o n d e n a d a  a la 
p en a  d e  m u erte

L a  p r o ce sa d a  h a  e s cu c h a d o  la  le c tu ra  
d e  la  se n te n c ia  c o m p le ta m e n te  im p a  
s ib le .

E l m é d ico  a c o n se ja  á  lo e  p rop ie ta r io s  j  
a g r icu lto re s , e l a b o n o  d e  lae  tierras con

de Chile.
te n ta d o  p o r  ta n  in e ig n e  p ed esta l. La 
fig u r a  g a lla r d a  d e l R e y  con qu istad or 
p u d o  g ob ern a r , d e sd e  e l  a lt ís im o  trono 
d e  P e ñ a g o lo a a , to d a s  la s  in m e n sa s  tie­
rras  c o n q u is ta d a s . E l  b la n c o  c o r c e l  del 
b ra v o  c a u d il lo  a ra g o n é s  p u d o  sentirse 
a ca r ic ia d o  p o r  e l  h a la g o  d e  n o  prestigio 
s ó lo  c o m p a r a b le  a l d e  « B u c é fa lo s , er­
g u id o  s o b r e  e se  o b s e r v a to r io  n atural qne 
B a rth ou  C arreree  h a  a ce r ta d o  á  procla­
m a r « s e is  v o c e s  m ás a lto  q u e  la  Torro 
E L ffel, d e  P aría».

D e s d e  la  fo r ta lez a  in e x p u g n a b le  qae 
e s  P e ñ a g o lo a a  a lca n z a  n u estra  v is ta s  
d e s cu b r ir , e n  la  b ru m o s a  le ja n ía , e l ba­
lu a r te  de  la  t e n a c id a d  d e  u n  P a p a  Lnaa, 
tr o n o  d e  u n a  tiara  q u e  p r o m o v ie ra  nn 
c is m a , c a s t i l lo  r o q u e ro , s o b r e  e l  mar 
c o lg a d o , im p e r tu rb a b le , im p o s ib le , ante 
e l b á rb a ro  e m p u je  d e  la s  m a rea s  encres­
p a d o s ...

¡P e n íe c o la , r o c a  y s ím b o lo , evocación , 
h is to r ia , en  cu y a s  esca rp a d u ra s  h a  ten­
d id o  la  u rd im b r e  y  h a  tra z a d o  la  trama 
n o v e le s ca  la  so b e ra n a  in sp ira c ió n  de 
B la s c o  Ib á ñ e z , q u e  u n  d ia  añorase  la 
g ra n d eza  in c o m p a r a b le  d e  estas  piedras

Yoduros Boro
TOcan lodlStnO. 'FAbriOBoión nosional.

N A D A  L L E G A  á  ser  ta n  sem e ja n te  
a l  h o m b r e  p r im it iv o  c o m o  e l  h o m b re  
B u p erc iv iliza d o , n i  ta n  c a p a z  p a r a  la  
b a rb a r ie  c o m o  e l  h o m b r e  c iv i l iz a d o  á 
m ed ia s .

F . J .  C .

Por los cnminos del mundo.
EN PBflA<IOI.OBA, BL QIOANTB DEL BEINO 

DE VALENCIA
T e n e m o s  á  n u ts t r o s  p ie s  la s  agu as 

a zu la d a s  m ed ite rrá n ea s  y  e s ta m o s  á 
1 ,8 0 0  m e tr o s  s o b r e  e l  n iv e l  d e l m or . H e  
m o s  e s ca la d o  la  cu m b re  d e  P e ñ a g o lo s a , 
e l g ig a n te  d e l v a le n c ia n o  r e in o , a ta la y a  
m s g n iü c a , s o b e rb ia , in co m p a ra b le .

D o m in a d o r , s o b r e  'la  in m e n sa  v eg a  
le v a n tin a , d ijé ra se  q u e  P e ñ a g o lo a a  es 
n u e s tro  E v e r e s t  g ig a n te . L o s  n iev es

d e sd e  e l  a p a c ib le  p a ra íso  d e  la  policro­
m a d a  y  se ren a  C o s ta  A z u l .

¡P e ñ a g o lo s a ! E l s o l  q u ie re  rendirte el 
s o b e r b io  h o m e n a je  d e s ú s  p r im e ro s  croe, 
y  p o r  eso , a l  n a c e r  e n tre  lo s  o la s , dore 
tu s  c u m b re s , y  e n to n c e s  tu s  n ieves  nu- 
len ar ia s , m a g n iü c o  tu rb a n te  d e  colosal 
ca lifa , ir ra d ia n  s u b lim e s  e n  lo s  cam­
b ia n tes  n a ca ra d o s  d e  u n  p r o d ig io  de lat 
y  d e  co lo r ...

Vicente Rodríobz de Muetieded.
Feüagolosa (Castellón;, Abril de 1SS6.
(D e la  Foí._)

T O D O  lo  q n e  e x is te  estaba  y a  marca­
d o  en  la  ta b la  d e  la  C rea c ión . In fa lib le ­
m e n te  y  s in  c u id a d o  la  p lu m a  escribe 
s o b r e  e l  b ie n  y  e l  m a l; d e sd e  e l primef 
d ía , la  p lu m a  e s c r ib ió  lo  q u e  sucedería. 
N i  n u estro  d o lo r  n i  n u estra s  angustias 
p o d r á n  a u m en ta r  u n a  le tra  n i  borrai 
u n a  pa la b ra .

Omau al-Khayyam.

Ayuntamiento de Madrid
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Anémies
D U " D r-

/

H ém o rrag íes

SUERO HEliPrOlETICD ERESCO dbCAOALIO

Í ^ J ero tera p ú i a p ec^ co  
¿ y  A N E M I A S  ( C a m o t )

< k l S u e r x > c ¿ e & < d ^ :  
H E M O R R A G I A S  ( P F W m l l )  

C U R A C I O N E S  (R P r^ jf .1

Comprimidos {  anemias
d e s a n g r e  h e m o p o í e l i c a  ^  C O N V A L E C E N C I A S

total
TUBERCULO SA,etc

T í21 R U E  d'AUMALE.PARIS

Ayuntamiento de Madrid
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La OBESIDAD se combate eficaz­

mente y sin peligro para ei organismo con la

DELGADOSE PESGUI
Oomposioión nueva, sin yodo ni derivados 

del }odo, ni tiroidina.

D» «tila en lodai lai iusnai faimaolai j dtognaiUa- 

M M itfa i j  io llttof *  to» Stt*. Médico*'

l

l a b o r a t o r io  p b s q ü i 
Alameda, 17.-SAN SEBASTIÁN(Golpúzooa).

C I C A - S É P T I C O
l i r a s

(Bomn-tBsiiia keitiliinai»
toD ceiaina.)

D e  seguros resu lu dos en 
Qaemsdurss, heridas, grietas

d e l o i  pech os, sahahones ulcerados, / qq ge
rd n cd o s  abiertos. Su c ó m od a y  sencilla apUcació ^
p e g a e  apósito i  U  s c p e r f i - c r u e n U  y  calma
« ! o .  dolores), á la par que su rapidez en curar, consü 

tuye agradable sorpresa á lo s  pacientes.

Venta: Madrid, E . D nrin ,
oalé, e-, G a i ^  AUato. ^  dt L. L ir u . Villadiego,m a o iu  de Burgos y  prortnolaa y  la u o __________

R E V O L U C l O l i
EN terapéutica

_________

/ -
a n t i b y x i n a  a l e x

POR LAS CLINICAS
D B

E U R O P A
(FORM ULARIO C R ITIC O )

Tomos publicadosi

1. «. A, 7 ptae. (2 .*  e d ic ié n ).

2 . ”, B,  C (a g o ta d o  y  en
 ̂ re im p re s ió n .)

3. ” . D , E , 8  p ta s . (2 .*  e d i ­
c ió n .)

4 .», F, G, H, T.60 p tas . 

6.», 1, J ,  K ,  L .  7 ,60  ptas.

6 .°, M, N (en  im p res ión .)

E l n ú m e ro  d e  p á g in a s  d e  ca d a  to m o  e s  v a r ia b le  entre 

400 y  800.
N n e stro  Formnlaiio C r it ic o  t ie n e  ca d a  d ia  m a y o r  lepn - 

ta c ió n  e n tre  lo s  m é d ic o s , c o n s id e r á n d o s e  c o m o  e l  m e jo r  de 

lo s  h asta  a h o r a  p a b líca d o s .
LOS to m o s  s u ce s iv o s , e n  cu y a  c o n fe c c ió n  tra b a ja n  v a n o , 

re d a c to re s  q u e  c o n o c e n  y  h a b la n  to d o s  lo s  id io m a s  y  d is p c  

n en  d e  l ib ro s  d e  to d a s  la s  n a c io n e s  pa ra  lle v a r  á  la  petíec- 

e ió n  n u e s tr o  F O R M U L A E I O .s e  p u b l io »  p o n  en tregas de

o c h o  p á g in a s  e n c u a d e m a b le s  e n  n u estra  im p orta n te  Revista

El Siqlo MídicO.

í V A C A N T E S

LuB BBñcreB médicuB que

© T T O  S T B E I T B E R G E R
3 3 5  Apartado de Correos 3 d o .

b a e o e l o n á

a., pitido, * de 1.  »pM  y d:  d. I. . . . .o *  d,
b a d illo .

OOMPOSIOIÓN
...............................................  0.16 * r .
B le n d a  d e  B e lv la .. • • 0.16
Guayacol..................... 0,06
Oxigeno......................  0,01 o. c.
B ic lp l s « ‘ - ......................... o . . . p . r a * e . c ,

D . . l r w e  P «  » " » > " • “  ' »
EnU flrlpe se obtienen verdaderos milagros, 

¡«•••tras a  la d a is  luédlea sa *1
la b o r a to r io  lEFE L. -  B o « a ,  9 . -  MADRID J

--sSiSr-s3.600 p o r  ca p itu lar  e  ig u »

„  u  á  10 k iló m e tro s  d e  la  ca b e »

a / p ^ d ^ r d S  - i c - p i t . . .  K . » c , d p  -  p . d . . » .  

A lcafiia .

Bora,

„  d e  L a s  C a b eza s  d e  S an  J u an .

;OoBtlnú» iO l* páí'“ * ^

! í
AS

ÍOB

Ayuntamiento de Madrid
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r£4.001 EXTRACTO i 
2  NORMAL de I

Iranulos oe Catillon
STROPHANTUS 0,00i EXTRACTO | 

NORMAL

£  Con estot grénulos se han heoho las obras discutidas §n la Academia dt Medicina, París 1889. 
^proban gue Z64 producen proata dlareala, reaniman el ooraaoa debilitado, disipan^
J aSISTOLÍA, DISPNEA, OPRESION, EDEMA, Leaione, NITRALES,S

Cardiopatíaa do loa N IÑ O S  y  A JT C IA JfO S , etc. 9
Bfaeto iDmediato. —  U to  cootloao alo iDcoDTeolaata o l  latolerancla. z

O-OM» H Í l T Í n n ? í l 7 Í Í n T 3  C R ISTA tTÓ N 'eO t.LC O R A IO «3>i C A T I L L O N  C U l k ^ A i M Ü a M A A l S  a» excelencia S
NO DIURÉTICO. — TOLERANCIA INDEFINIDA

Muchos Strophantus son inertes] las tinturas son infieles; exigir it flrm» Catulon, 
Premio de la Aoadeiola de Hedlolna de Parle, per “ Strapbantoa y  StropbeatiBe*,

M I Medalla de Oro, 1800. Perla. 3. Bral* Salnl-Harlbi |

Taljle tas  i, C a tillo n
lODO-THYROIDINE

OBSSIDiD, «/X£0ewi,W£flP£nSM0, PAMBA, t«.

PEPTONA CATILLON
Es POLVO, SUPERIOR, PURO, INATERASLE
Aum ento de loa Enfermoa ^ e  no pnedee digerir

EuoiR  LA F lm a  CATILLON 
Laareado por la Academia da UedlolDi da Feria
^■Medillad^ro.lOOO.Par’a, 3,B<St-Ma^nB|M

H IP E R eL C R H ID R IA  G A S T R A L G IH S  F E R M E N T fle iO N E S
Tlpósito calmante de la mucosa estomacal con

S H  L
DB

<3- f l . A . I 7X T £ i A X >  A  S ' H I A B L i X D

R e g u l a d o r  n o r m a l  d e  l a  a c i d e z  g á s t r i c a .
A ocld n  ee^ura. U so práctico. In ocu id a d  absoluta.

LABORATORIO ALPH. BRUNOT.—  i6, RUE DE BOULAINVILLIERS. —  PARIS
M ueattei y  literatura; J U A N  M A R T I N .  —  Alcalá, 9 . —  M A D R I D

E S T R E Ñ I M I E N T O  TRATAM IENTO  ñS IO LÓ G IC O
[̂ /rdtío totd/de/ds Glánúulds deí Intestino'detracto dilidr'Agar-Agar-Fermentoslácíicosi

Laboratoires Reunía. J. LE6RAND, Farmacéutico. — 169, Auenue de Wagram. —  PARIS
AGENTE:  Laborato r i o  M IR A B E N T  Y C.« S. C., BARCELO

da

e n

lAnPOLLASl 

5
CENTI*
CUBOS

Terapéutica Cacodílica intensiva é Indolora

A BASE DE CACODILATOS ALCALINOS
Una’ Inyección intra*muscular cada dos dios

c¿e. ¿cc^éefncU ofioyese y  cíe. ¿ u ^ ^ ^ o c c io s ls
Contra toda alteración ü e  lo sangre 
Contra las enrermeaQdes infecóTosos 
Contra las caquexias de todo origen

G r e i  í=»e:
T u  o E .R .C U L O S I S
PyflL ■-Ll D I S  IV| o
N E O f > l - A S M /A
N e u r a s t e i n i a
C O N V A L E S C  E N C IA S

S o l ic í te n s e  M u e s t r a s  G r a t i s

EN
I APIPO LIAS I 

5
CENTI-
CUBOS

Agente Si'pdrdtspand: FeRNAND B E J A R . I73.ALCALA.MADRID <9'Ayuntamiento de Madrid



V! -PASEOS DE UN SOLITARIO
HOMBRES Y  MUJERES DE MI TIEMPO

R e c u e r d o s ,  a n é c d o t a s  y  m e n j o r i a s

por CARLOS M.^CORTEZO
Tomos 1.” 9  2." poro los susctiptores ile EL SKSIO HÍPICO: 8,50 ptos.

Destinado á enfermos del aparato digestivo, nutrición y sisteou nervioso
Clima delicioso, once hectáreas do parquj, completa Instalación de mecanoterapla,

electricidad, calor y terapéutica física.
Hotel de dietética. Dos hoteles para psiconenrosís.

Pabellón especial de radioterapia profunda. Sección especial de foricóm aiios.
D i r e c t o r :  E x c n j o .  5 r .  D . n *  n o r a i e s .  —  Médicos: Doctores Penzoldt, Ollver y Luquero.

---------------  —  ___ J
--------------------------------------------------- --------------- -------------------------*»o«oooe«e^«es #••••••# >̂ »#*eooJuuusii ^

Sociedad Española de Especialidades Fármaco-Terapéuticas
A .  W A S S E R M A N N  &  C . ^  S .  e n  C .

I B A E C E L O N A  -  F o m e n t o , 6 3  (S . M .)
e '

I N u e v o  P r o d u c t o
I a s p a s m o l  w a s s e r m a n i m
I (A n algésico  an líespasm éd ico .)
• A base de ETER BENZILBENZOICO 2S % ■ Tint. grindelia robusta. - Tint. belladona.
I Tint. beleño, en solución alcohólica aromatizada.
I DOSIS: d e  2 0  á  60 g o ta s  a l d ía  e n  tres  ó  cu a tro  to m a s ; e n  agu a  a zu ca ra d a , v in o , le ch e , etc .

USO: En los dolores espasm ódicos de todas clases, cólicos hepáticos, nefríticos, 
vejiga, matriz, Intestino, cardiospalmo, asma bronquial, coqueluche, etc.

No tiene contraindicaciones ni aun en los casos en que haya nefritis. ______  i
.................. ... >»oooeeenéS00ééééooO»A— A**^*^**^^^ ............... ............... ..

c5€ E ^ E i a E ^ G — ~
DATIVO NERVIOSO

— ------------ --------------- --------------------

l í q u i d o  - COMPRIMIDOS • AMPOLLAS . ,  r-aty,A/A
I á B a s e  d e  VBROÑAL SÓ D /CO  ■ B XT PA CT O  d e  B £ L £ ñ 0  -/ Ñ T R A C T O  d e  \/A L£R/A N AI o  ______________  Bl BLIOG RAFIA Y MUESTRAS ----------- - ••• ■ “  ’ -
i  ^  Laboratolres Beunia. — J. LEQRÁND, Farmaoéatioo. —  169. *VBnue de Wagram. — PARIS
V kf'  * S | N T E '  LshP- XPf l o M l R A a e N T  Y C-» S. O- B k q C ' i L O ' l ' k

Ayuntamiento de Madrid
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A g u a s  minero -  medicinales 
bicarbonatado -  sódicas de

MOIVDARIZ
FUENTES DE GANDARA Y TRONGOSD

PROPIEDAD DE LOS

Sres. HIJOS DE PEINADOR
M o n d á r i z  d i s t a  d e  Y i g o  3 6  k i l ó m e t r o s .

£ /  Gran Hotel del Establecimiento 
está abierto desde 

/ /  de Mayo a! 30  de Octubre.

P í d a n s e  d e t a l l e s  á  H IJ O S  D E  P E IN A D O R  

M O M D A R I Z - B A L M E A R I O

R Ú A M B A
Poderoso reconstituyente ^

FOSFOCASEIN —  EXTRACTO DE MALTE
disociado por primera ve^al cacao 

selecto dcsqre\sa.do
El Ruamba es rico en 
vilairtinas. conlenién- 
do además el verda­
dero germen de la 
cebada fermentada y 
los principios álbum!- 
noldes fosforados In­
dispensables para la 
regeneración del plas­
ma sanguíneo y de 
tas células nerviosas- 
U na  cuc iia rad a  de 
Ruamba en la leche, 
con stituye  un deii> 

closo desayuno.

a

' A

Obra como reconsti­
tuyente de primer or­
den en los niños, en 
las madres durante el 
embarazo y lactancia. 
Está indicado en los 
casos de neurastenia 
anemia, convalecen­
cia, desnutrición, de­
bilidad senil, tubercu­
losis, etc. Facilita la 
digestión de la leche 
por las diastasas que 

- contiene

LABORATORIOS V IN A S -;C L A R IS  7 1 -  BARCEIONA-
Ayuntamiento de Madrid
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DE PRODUCCIÓN NACIONAL

[| M ito  M ÉIÍP dt lis iDimÍMS
por el

e/tPT0 \0 I > 0
P  R  E G  L

Ampollas de i c. c. y frascos de loo  c. c.

En inyecciones intramusculares é intravenosas en todos loŝ  
casos de infecciones generales: F IE B R E  PU ER PER A L, 
SEPTICEM IAS Q U IR U RGICAS, REUM ATISM O PO- 
LIA R TIC U LA R , MENINGITIS, PIELONEFRITIS, etc.

Corrotioinoo por uno extensísima literatura extranjero.

L a solución yódica de P R E G L para el tratamiento local de 
las infecciones: AN GIN AS, CISTITIS, PIERIDAS SUPU­
R A D A S, etc., así como para L A V A D O S  V A G IN A L E S

lleva la denominación de

il i
i \ ’

Frascos de l O O  c. c.

S . A .  L .  I . A .
i A. 19 l9lUil[¡9 AÍSA910-Ali9H9 flS PlOflDltO! PÍI

Glorieta de las Delicias, 2.— MADRID
A -  ^  «  r  t  e». c i  c>  'T  .  O  ©  O  .

Ayuntamiento de Madrid



C O H O C Ó C I C A
Y E N T A J á )  E M P E C I A L E ) ;

E iaM «ŜM̂íftfllML’VSÍiff̂.'rr I

1. Alta'polivalencia por contener múltiples razas de gérmenes.
2. Conservación Ilimitada, por suspensión de los'gonococos en 

solución de Urotropina.
3. Adición de un estímulo especifico y para-especffico. 
INDICACIONES:  Blenorragia aguda y crónica especial* 
"mente sus complicaciones.
E N V A S E S  O R I Q I N A L E S :  Arthlgón limpie: cajas con 6 ampollai de 1 c. c.i da 10 a 10D millones. Arthlgón extrafuerte: cajas con 6 ampollas de 1 c. c., da 200 a lOOOCmlllones’de gonococos por c. c.

CHENDCHE FABRIK AUFACTIEH Urh E.)CHERIHC)BERLIH
MUESTRAS y  LITERATURA A SOLICITAR DE NUESTROS CONCESIONARIOS
PR0DUCT05 QUÍMICOS 5CHERIHG, VA.(ANTIGUAcasa carlü5 w. hei» )  APARTADO 479/MÁDRlD

(UmommcM
Qm̂ 'Mxdkz

acredUsJo desde hace rtñs de 2S años. Qiíifá pronfo tos- 
dolores que a menudo son crueles Cl ^nusol hace posible 
una evacuación oenfral agradable desinfecta, deseca 
y  cura tas superficies inflamadas, llagadas y  húmedas 

contiene compórtenles narcóticos y  nocíaos introdúzcase 
pár. ¡a mañana y  por la noche i'óuposilorio en-e! recta 

d o  venta en todas tdS farmacias
Ooedecke £  Co-. Cftem. Fabrik u, Exporl-Aklie/igr.aelhrhaf/. Mpág 

Rcprescttimle para Eytaña • luclano UaUz —  H p a rto do  900 —  B a ree lona .

Ayuntamiento de Madrid
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S  I  L  -  A  L

nuestras y literatura 
n .G n n iR .'V a le a cla .

M e f c a h id ro s ilic a to  d e  a l u m i n i o  f is io ló g ic a m e n t e  p u r o .

Sustituye al bismuto en 
— terapéutica gástrica. — 

Existe el Sil - Al belladonado,

B A R D A N O L
B U x i r  d e  b a r d a n a  y  e s ta ñ o  e lé c tr ic o ,

Indicaciones:
Estafilococias en todas 
sus manifestacionesá

Muestras y literatura 
K .  GHM IR.'Valencia.

■ ■!

Autorizado por la Idb- 
peoolón fieneral de Sa* 
nldad, número 4.193.

Alcaloidea del opio y 
de la belladona (var. 
Batica) en solución 

estable-

Muestras y llteraturu 
A disposición de los 
Sres. Médicos que lo 
soliciten al Laborato­
rio «Celta», Valencia

I ; ^

N a /

O P U E S T A  A L  D O L O R

• A N A L G É S IC O  —  A N T IP IR E T IC O  —  A N O D IN O
Distinguiéndose de otros 

productos del Alquitrán 
de Carbón, ejerce una ac­
ción estimulante sobre Jos 
centros nerviosos y  las 
{unciones vitales, y  con 
especialidad sobre el cen­
tro cardiaco.

Ha sido clínicamente en­
sayada y  ha resultado su­
perior á cualquiera de las 
muchas preparaciones an­
algésicas y  antipiréticas 
que hoy se empican con 
tanto éxito en el tratami­
ento de Neuralgia, Mial- 
gía, Influeaaa, Ciática, 
Reumatismo, Hemicránea 
y  en todas 'la s  Fiebres; 
también en Dolores Neu­
ríticos. Dolores Ováricos, 
Dolores de Cabeza y otros - CONFIANZA

males nerviosos debido'- á 
Irregularidades de la Meo- 
struación, etc-

En la seguridad y celeri­
dad de su acción se le ta  
encontrado superior i< c-chl- 
quiera de sus antecesoies 
en este género de medi­
cación

La dosis para los adnilos 
es una ó dos "Tabletijs de 
Anliliamoia”  caria tres 6  
cuatro horas, acompaña 
das de un sorboá e  agua ó
Vino, froporcional mente
para los niños. La dosis 
indicada y  la frecuencia 
de su administración de­
ben ser siempre determin­
adas por el Médico-

Toda Tableta geniiina 
tiene el monograma fK.

PREPARADA SOEAMENTC POR
U  compañía química de la ANTIDAMMA . . Sf. louis, E. U. A.

BtíTDe venta en todas las principales Farmacias y Drogneríaslíad
MucstrAS ETAlulIas A l.odcs li>9 Si-flores MíOicos qoe las solicHcD FouslniUe

A gentes en E spaña: J. URIACH y C.% S . en C . -. A partado 632  - BARCELONA

Ayuntamiento de Madrid
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Instituto de Biología y  Sueroterapia
I B Y S

D i r e c t o p :  EXCMO. SR  DR. J. DU RAN  D E  CO TTE S

Bravo MurillOj 4 5 . ^  Apartado 8 9 7 . Teléfono 1 7 - 4 1  J.

M A D R I D

Nuevos productos “IBYS”

l i i w

Obtenido por inmunizacidn de caballos por la acción antigénica del bacilo Per- 
fringens, bacilo oedematiens, vibrión séptico y bacilo histolítico.

Como preventivo de la gangrena gaseosa en las heridas graves ó con magulla­
miento ó antes de las intervenciones quirúrgicas, asociado ó simultáneamente al 
suero antitetánico.

Como curativo en inyección subcutánea ó intravenosa, según la fase del proceso.

“ ANATOXINA D IF T É R IC A ”
Para vacunación preventiva de la difteria.

“ M I O C A R D I N A ”
(Asociación de extracto de miocardio con tintura de estrofanto.)

Para tratamiento de las insuficiencias cardíacas miastenias, miocarditis, dilatación 
de corazón, infiltraciones grasicntas del miocardio, en las adiposis en general, etc., 
etcétera.

Muestras y literatura á disposición de ios señores módicos que tas soticiten.

Ayuntamiento de Madrid
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■ r,as SALES KRUSCHEN han alcanzado 
tal popularidad en poquísimo titmpo, 

que ya quizá no sea impertinencia su­
plicar a usted que les conceda su aten­
ción.Hemos publicado un folleto que des­
cribe sus propiedades y tenemos a su 
disposición un frasco de muestra gratis, 
si quiere hacemos el honor de ensa­
yarlas en su clínica.

¿Por qu^ no suscribe y nos remite el 
adjunto cupón?

'Ik U':

l e S
Quitan años de encima

LaboTúlOTio Brjtánico de M de Lara 
¡u én  de Urbteta. i  - MADRID

Oemlleo g n u s  su folleto ’ Sales 
Krusebea’  y  na (ra te o  de tas mismas 
para en sayos ea  m i clínica

D r ..... ...... .............. ............... -

Sefias.

SlaVASS eSCRIBlR CLARO

0 ~ u .£ t t x * o  *• O  <3. IX O  t  O  s  e s r > © o Í a l e sG A R L O  E R R A
c3L o  é x i t o  X* e  c  o  XI. o  c  1 <3. o  •

Opopeptol ERBA Cardiocinol ERBA
Jugo gástrico íntegro, indicado en los 
estados de depresión gástrica. De 20  á 
3 5  gotas, en un poco de agua, acto se­
guido de las dos principales comidas.

Poderoso tónico cardio vascular (espar- 
teina, estricnina y estrofantina). Una ó 
dos ampollas de i c. c. al día, según el 
estado del enfermo.

Vitae ERBA Plasteinol ERBA
Asociación de hierro, arsénico, glicero- 
fosfatos alcalinos y  estricnina. Una 
ampolla de i c. c. administrada diaria­
mente, yugula los estados patológicos 
debidos á alteraciones hemátícas.

Inyectables á base de Lecitina, Mentol, 
Yodoeucol, Eucol y  Eucaliptol, Una in­
yección intramuscular de 1 2 - 3  c. c. en 
las afecciones pulmonares crónicas con 
grave demacración y  decaimiento.

P I D A N  M U E S T R A S  Y L I T E R A T U R A  AL A G E N T E

O. 'T A M iV O lV O
U r g e L-,  @ 7 . B A R C E L O N A

Ayuntamiento de Madrid
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ESPECIALIDADES, FARMACÉUTTCASccl

La b o r a t o r io  F .M IR A B E N T y C ■ ^ S .C . Ba r C£LOn a <o

MOPDHUETINE JU N C K E N
N u r m s o l

Cl tónico de la Infancia. 
Substttvys ventajosamente al aceite de hígado de bacalao. 
Sabor gratísimo — Digestión perfecta.

tono •̂ ttlatosfiUu eoitgihloilato inaien.l¡jmrim janiMmannjipn»

Pahirvol
T,
9

fbSFOXYL

Jarabe CJalactóqervo
iatimulante de las glándirlas mamarlas. Reconstituyente 
general para las mujeres que crian
Cstega •Seamos Oe Algoítúô aeefOíosístot.Sat¡ira ae V«rVHa-tanHa-Kua masemi*

Tónico Estoaiacal — ñstetniento eficaz de ¡a insujícisndi
9̂ *̂ ^̂ ^̂ .̂ PeflStDa -  Ü£iao Giirti<lia.o^ai9né, nuei vórníK* y csc«

U r o l a n

fo s fo r o  c o lo M a l es tm tía b le  — Na tó a ic o  
Es el espBCi/Jco Oe to d a  detu ü gad  
m oral ppsicá .

' p o la u iten to  d e ip O ístesis Úrtea v d e te s  ih/íD- OtQxtcaaones
ZaniA/nSo de filiimaiiiŵ eiueeloiíetein3yOMjnji0po 

► íje s » » »  teA T un -A s A  LOS Sr£s. M c a c o & v  A  l a s  C tA a M S '

Ayuntamiento de Madrid
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I

I

LA AUVERNIA TERMAL
L A  B O U R B O U L E ,  C H A T E L - G U Y O N ,  L E  M O N T - D O R E ,  

R O Y A T ,  S A I N T - N E C T A I R E

Situada en pleno corazón de Francia, l ’ A u v e r g n e  t h e r m a l e ,  la región ter­

mal más rica y más variada de las conocidas; comprende cinco grandes estaciones ad­

mirablemente instaladas alrededor de im centenar de manantiales.
Establecimientos provistos de los últimos perfeccionamientos para el uso de estas 

aguas en baños y duchas de todas formas y de variadas temperaturas, inhalaciones, 

fumigaciones, afusiones, etc,, comprendiendo servicios modelo de electroterapia, ma­

saje, gimnasia médica, etc.
Cada una de estas estaciones está especializada. Cuida únicamente á los enfermos en 

que están indicados la naturaleza de sus aguas y los demás recursos de tratamiento.

L A  B O U R B O U L E :
Estación: del 15 Mayo 

al 30 Septiembre.C H A T E L - G U Y O N :
Estación: del i.° Mayo 

al 15 Octubre.L E  M O N T - D O R E :
Estación: del 15 Mayo 

al 30 Septiembre.

R O Y A T :
Estación: del 15 Abril 

al 30 Octubre.S A IN T -N E C T A IR E ;
Estación: del 15 Mayo 

al 30 Septiembre.

Las aguas más arsenicales conocidas y las más radioactivas.
Linfatismo, adenopatías, anemia, clorosis, afecciones de las 

vías respiratorias, afecciones de la sangre y de la piel. 
La mejor estación para los niños.

Aguas muy ricas en cloruro de magnesio.
Para las afecciones intestinales (enteritis, estreñimiento, dia­

rreas, infecciones), congestiones hepáticas, dispepsias, 
enfermedades coloniales.

Afecciones de las vías respiratorias: asma, enfisema, con­
valecencia de la gripe y enfermedades infec diosas: bron­
quitis, enfermedades de la nariz y de la laringe, catarro 

del heno.

Aguas en extremo ricas en ácido carbónico.
Afecciones y trastornos funcionales del corazón, alteraciones 

de la circulación (hiper ensión, arterioesclerosis), artri- 

tismo, gota, reumatism .

Albuminurias, nefritis, insuficiencias enales, ginecopatías, 
anemias.

Variando las altitudes entre 400 y 1.200 metros, estas estaciones son centros ad­

mirables de cura de aire. Son asimismo centros de turismo en los m a c i z o s  magníficos 

de los volcanes de Auvergne, la reglón más pintoresca de Francia. Casinos famosos. 

I Numerosos palacios, hoteles y villas de todas las categorías.

Ayuntamiento de Madrid
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FORMAS: SoIución - Comprimidos g

=  , INDICACIONES: A n t í e s p a s m o d i c o

Hipnótico
É T A B L I S S E M E N T S  A L B E R T  B U I S S O N

1 5 7 . ru« de S é v r e s . París XV? i>.

Representante en España: Sres. Uriach & C.°. —  Bruch, 49. —  Barcelona

CASAARMINCEATyC»
i-S.Rue de Saintonge

-  P a r í s ,

f V j ’  tUCALVPTOt 4sbseluco
• _ lodoformo ^  ’

"CAPSULAS COGNET
» Ü

' Jy
nNDlCACIONEST'

•>v

rcalmanlaTos facilitantaexpectoración< 
' cicalrizan las lesiones pulmonares y  
, atacan la causa inicial déla enfermedad

Toses rebeldes 
Bronquitis agudssy cronicas  ̂

Laringitis crónica
'^cF^.I-asCápsulasCogneUienen una acción .... . A  a í? lf ÍT ? '
Sa?£:^  .antiséoticaeneraicavduredBra Afecciones bacilares

Eucalyplol^^J-JT*^-------------“— . DOSI S de los oroanos
absoluta .i.m or«y S ^ 2 a 3

lodoformo creosolsdo. 'co m llS

Ayuntamiento de Madrid



-  XVI -

■ Bor w w  eee  eee  ■ •DoaDOfiooe*

Pnlmonares, Dseas, Peritonitis tnbercnlosas, 
Tnliercolosis del rifidn.

LlntatlsmOi Anemia, Raquitismo, Escrofulosis,
Caries dentaria, Trastornos de la dentición.

Midleielei «rieilcifleiiti», priiiitlu 
pin tsli il ptriidi iil ericlaliite.DI8PEFSUS Ag idas

TRICALCIHE
A  6A S E 0ES/U.ES CÁLC ICA S C O N V ER T ID A S  EN  A S IM IL A B L E S

RECALCIFICACIÓN d e l  ORGANISMO

D i r e o t e u r i  E .  P E R R A U D I N
Ph“  de X". eteee.

Ei-oblnlsU Eipsrt ds la Villa ds Paria.
LA  « T R IC A L C IN E ”  S E  VENDE

Labopatoire dea Produila Seientia. 
21, Rué Chaptal —PARIS

polvos, Comprimidos, Orsnulados, Sellos 
y  Tsblstss ohooolate,

6.60 trSDOOS el fraseo, para treittta días de tratamiento

Solamante en sellos.

TRICALCINE PURA í

TRICALCINE FLUORADA 
Id. Matilarsinada.
Id. Adrenalinada.

Laboratoire des P R O D U I T S  S 6 I E N T I A
21, Rúa Chaptal, PARIS

Dsp6sils lenra) sn Espada: JUQII HOfllD, MADRID y BARCELONA 
I Muastras y fallatas: M. NOSCS, Plaza da la Indapandanofa, 2 duplicada, MADRID
^^.ocoosaoaM ee— ooooeee^e*»*— feeeooaeencionBocnen^.wiwinnnnfiniwin.— MsouuuuueooooonooeoB^^ 5P .

L . J & .J ÍL . , A . . . A . . ,
Ayuntamiento de Madrid
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minal
para el tratam iento de las afecciones

ütero = ©varianas.
Poderoso moderador de las funciones catameniales.

CADA CUCHARADA OCHTIENE;
V ib u rn u m  p r iin H ........................................ 1 g ra m o .
H idraatia  (rep rea en ta d o  p o r  au ' a lca ­

lo id e  b la n c o  h id ra a íin a ).....................  1 I
E n m in a l...........................................................  1 >
iL icor a r o m á t ic o ..........................................  20 »

INDICACIONES
Hemorragias uterinas. 

Amenorrea—  Dismenorrea. 
Gastralgias

y alteraciones digestivas producidas por 
acción refleja del Otero ó sus anexos.

Muestras y literatura á disposición de los señores Médicos.

Solicítense á Laboratorio Hispano-Argentino. —  N ú ñ e z  de  B a l b o a ,  1 2 7 .
Por carta A p a r t a d o  3 8 4 . — M A D R I D  M A D R I D

n Productos del Laboratorio Dr. Julio Méndez (Bnenos Aires).

Haptinógeno NEUMO «Méndez». . . .! 

Haptinógeno ESTAFILO «Méndez».. |

Haptinógeno GONG «Méndez».......... j

Suero CARBUNCLOSO <Méndez» • ■ ■ j 

Haptinógeno ECZEMA «Lóizaga». . .  j 

Haplinogenina DIFTERICA «Méndez». |

O E > : i v o s
, t m i P E  EN T O D A S  S U S  M A N IF E S T A C IO N E S . 
I N cn m on in  é  In fe c c io n e s  á  N eu m o. R in it is  7  L a r in ­

g it is  p sen d om em b ra n osa s . T raqu eitie .

A N T I P I 0 6 E N 0 .— A n g in a s . A c n é . F o r im c n lo s ls .  
A n t r a x .  A b s ce s o s  é  in fe c c io n e s  á  e s te ñ lo .

B le n o r r a g ia .  M e t r it is .  P e lT Í -p e r lt o n it Í s .  A r t r i ­
t i s .  O r q u it is . C is t it is . P r o s t a t it is .

C a r b u n c lo  e n  e l b o m b r e .

O a ra tiv o  d e l E z c e m a  a gu d o .

P r o d a c to  e sp ec ifico , n o  a n t i t é x ic o ,  cu ra tiv o  d e  la 
d ifte r ia . N o  p r o d u c e  a n a flla x ia  n i  n in g ú n  o c c i ­
d e n te  p a t o ló g ic o .

Hí ,V**®*‘®*“ *‘® c ie n t íf ic a . — Se remite gratuitamente á los señores Médicos que lo soliciten á 
M. Martín Y á ñ e z .-ftp a rta d o  3 8 4 . -M a d r id .  ^

casasNOTA.— Los productos de los laboratorios Méndez se encuentran en venta en todas las farmacias y 
mayoristas, y de no encontrarlos en su casa de compras pueden pedirlos directamente al agente general

M. MARTÍN YÁNEZ. —  Apartado 384. —  MADRID. —  Teléf. 25-81 S.

Ayuntamiento de Madrid
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T H V R O t O i N E

f 2 g r a j t o i  P o r l «  m a ñ a n o  a n  I O V I C é N I N E

í /  g r a i < o  ú n í t i  J e  e e J o  t o i r t d o i

1

T R I G L A N D O L
t««iO <nttewUnel

f  2 o  S  g r a g t o i  B c r  24 h o t a t  i
T R I C L A N D i n e

<109 '•l"̂ nlnô
i ¿ t  2 a  J /rameal t o d a  24 h o f a t  f

L a b o r a t o r i o s  B O U T Y
•  3, Rué de Dunkerque -  PARIS

D. E R N E S T O  MQblNA GATTEAU, yarm auéifltoQ ijai unte f/ A jen le  ijen era lita ra  trp a A a  . Ar»iisi22 dup*, UAOfUO

HIERRO
VITALIZADO

o

Q P O T E f t A P U

HEMATICA

Ú JARABE y  
el VINO

DESCHIENS
A U Hemo&Iobíoft pura 

<M»ítu$oa eo Jd« HaspÍUl«« Pftrf*

Propordocaráo á iM 
Médicos resoltados que 
agradecerán sus eníennos

DOSIS c
Jarabe .* Udo eudiAtada **e lea da 

topa «o esds comida*
Fino .* ün vaao do mador» ta cada 

coniida*

SUSTIWYP '-V CARNE CRÜH. 
i  EL HIERRO

Laboratorios Ooocniana. 
a, Ru» Paul-Bauory. Pan:

Al>Df P... l-.'Pî » ■SIIEt EZ'BALIIAE y CtB. Saga**, I  y 4, Bamloai 8g.
Ayuntamiento de Madrid
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0 < S )(s )0 0 0 0 0 d 0 © ® ^ 0 ® 0 € > 0 ® 0 ® 0 ® 0 0 0 0 0

© Harina dextrinada malteada. ®
® ■ . . © 
® Sin adición de leche ni a zú ca r. ©
®  Producto dietético en las afecciones gastro ■ intestinales. q

©  Recomendado por las autoridades m e'dicas del mundo entero ©
© _______________________________  ■ ©
®  DE VENTA EN U S  PRINCIPALES FARMACIAS Y DROGUERIAS ®
© -----------------------------------  ©
©  Muestras y  folletos gratis á  los señores módicos que lo soliciten de la 0

I  SOCIEDAD NESTLÉ, a. e. P, A. -  Vía Layetana, 41, BARCELONA I
® ó de su Delegación en M A D R ID , Marqués de Cubas, 12. ®

0000000000000000000000000000

Ayuntamiento de Madrid
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J A R A B E  B E B E
c ró n ica  j  --------- j ¡  t  A

Eoita los tratamientos enérgicos, tan perjudiciales á niños y adultos.— Gran diplom a de 
Honor. La más alta recompensa oonoedida en la Exposioión de Espeamiidades Farmacéuticas 
Congreso Médico Nacional de Sanidad Oioil (Madrid 1919). •

El JARABE BEBÉ ña s/Vo objeto de los más grandes elogios por la prensa profesional en 
trabajos originales de eminentes médicos,

H g .B t * *  tf. O Í U » « l *  V  C O P P a p l »  ( » ■  « . ) •  -

T E T R A D I N A M O
Form asi ELIXIR é INYECTABLE

M edloaolón dinatnAfora y regen erad ora de loa  eatadoa oonauntliroa.

Magistral combinación de los elementos estimulantes y desarrolladores de energía,
„ J Z o , o ,  (FOSFORO. RRRHERAL. RUOLEIRATO DE SOSA y ESTRWmM). 
o r jto to s  d ,p r „ im , y d . agotamiento, fatiga ooretral y
EUnyoetam eonthno nada nafa 10 ampolla, do 1 o. 0. y  10 do lo .  a. haolendo an total do !0  amoolla,.

S E P T I C E M I O L
I N Y E C T A B L E

Tratam iento eapeoífico é in su .tltu íb le  de laa en ferm ed ades in fec c io sa s .
COLESTERINA, 0OMENOL, ALCANFOR 1 ESTRICNINA

08  acción más aotioa que la de los metales coloides recién obtenidos. Cada caja contiene 6 ampo­
nas de 5 0. 0.. no produolendo abscesos ni siquiera induración de los teiidos en los puntos en que

haga la inyección.

P U R G A N TIL
( J A R A B E  D E  F R U T A S )

Indicado en e l eslreñ im iento de lo s  adultos 
é  indispensable en lo s  niños»_________P 0 N 8 ,  M O R E N O  T  C O M P A Í H A

D lre tta r; B E R N A R D O  M O R ALES

S T r i a J - A - S O T  

C V ^ X i  BI BT o í a )

J

Pum Lealtad, 2
MADRID

m a q u i n a s  “ Olivetti” n a r a  e s c r i b i r ¡

ÍTALLER ilDE  REPARACIONES, Y ACCESORIOS PARA MAQUINAS DE ESCRIBIR

C I N T A S

UNICOLORES 3 F T S  
B IC O L O R E S  4  m 

POR DOCENA 10% Descuento

p a p e l  C A R B O N
Í^ V A E C A

CLASE 
EXTRA

cajm o o ’ hojas 
COMERCIAL 21x27.8 PTS 
M IN ISTR O

T A M P W J K H íO S T

FABRICACION  INGLESA 
DURACIÓN GAtW m ZACA. 

Ptas. 15 el tampón

O

Ayuntamiento de Madrid
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£PA'hc*

¡ a

tOL '̂':cTA —  —  ---------- ------------------------ --------------------------- --
pgpf^^ £ í  P M I^E R  PRODUCTO DE YODO Y/iRSE/\/tCO
- Sin consecuencias tóxicas secundarías

Z I M E M A  
A G L I C O  L O  

CASEALCÁLCICO 
G O N E A L

N O  E S
FERMENTESCIBLE

B A L D A C C I *  P I S A

LEJOMALTO
D e x tK ln a  y  m a l t o s a  c o n  a m i l a s a  i n a c t i v a  

A l i m e n t a c i ó n  a r t í r i c í a l  y  m i x t a  
- .  . d e s te te  • tra s to rn o s  R a s t r o  e n -
l £ _ _ j e r i c o s ^ e  lo s  l a c t a n t e s  e tc .e tc

f .

C O S T E
E C O N Ó M I C O

'J

j C u s o I

I N G L É S

ú n i c o  
l e g í t i m o

El rey 
de los
desinfectantes

Fórmula y marcas registradas de 
LYSOL, LTD. Londres

jmporlado en Espafia, duranle muchos años, de 
la Sucursal de dicha enlidad en Hamburgo, y 
ahora labricado cxclusivatnenle por el 
l-AGOBATOfilO BRITANICO de M. DE LARA 
¡a a n d e  l l r b le la .5  M A D R ID  A partado SZ

S ON TAN CONOCIDAS Y UNIVSRSALMENTE 
apreciadas las ventajas dcl legitimo LY­
SOL que casi es innecesario recordarlas 

aquL Sus usos son múltiples en todos los 
ramos de la Medicina, muy especialmente en 
Cirugía, Obstetricia y Odontología, pues 
ofrece la inestimable ventaja de combinar una 
fuerza antiséptica enorme (ocho veces más que 
el ácido carbólico), con muy escasa toxicidad 
y olor agradable.

Contiene jabón, por lo que limpia al par que 
desinfecta, no corroe los objetos ni daña la piel, 
no coagula la albúmina y disuelve los esputos.

Como desinfectante general y desodorante 
no conoce rival y su empleo en hospitales, 
talleres, escuelas, cuarteles y el hogar do­
méstico es extensísimo y muy recomendado 
por eminencias médicas propias y extrañas.

Enviaremos muy gustosos maestras y 
detalles completos a los Sres. Médicos, Den­
tistas, Profesoras en partos, Practicantes, 
Enfermeros, etc., que lo deseen.

Ayuntamiento de Madrid
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Instituto de Biología y Sueroterapia
I B Y S

D ir e c t o r : EXCMO. SR. DR. J. DURAN DE COTTES

B r a v o  M u r i l l o ,  4 5 .  «•' T e lé f o n o  1 1 - 4 1  J .  »  A p a r t a d o  8 9 1 .

M A D R I D _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _

b Í o l a c t i s e r u m
Asoeiaoión de fe r m e n to s  lá etioo s seleooionadoa eon su ero s de anim ales  

in m un izados con tra  e l Bacilo de Eberth, Paratifus A, Paratifus B, 
Colibacilo-Proteus y o tro s g érm en es in testin a les .

. -A • Mi.i. Baila la fecha ha informado la administkción de los fermentos
14 T r  sido la aHubstítuir la flora intestinal proteoHsica por la sacarolísica; es decir, detener
ÍdeTimllo de la primera por las fermeatacionea láe.icaa que se ocasiouap por la adm.mstrac.du

E ®  c“o l™ ¡6 „  tedrlea rro siempre ha sido lograda en la práctica por la simple administra-

S e o s  originados no sea suficiente para detener el desarrollo de los gérmenes patógenos, con 

”  L”l V e " ' ; r f r i r a l ^  de fe™.entos lácticos sumamos la accidn de

de putrefacción que d « '™ '“ " . y los sueros anüproteásicos,

r f lr t t e T t i  a con los fermentos lácticos, siendo el motivo de dar este nnevo producto, que 
la flora mtestii ,ep-esenta la asociación de suero de animales inmuniza­
dos l l  baSo'de Eberth. Paratifus, ColÍ, proteus, piociánico, etc., con los fermentos lácticos.

s i  fodicación es en todos los procesos infectivos é inflamatorios, intestinales y en todos aqu 
nos casos r l  debemos oponernos á los procesos de putrefacción, tanto en los nihos como
L íos adultos (cólera infantil, diarrea verde, enteritis, fiebres tifoideas, paratifoideas y

'"‘"''TómlL '̂cada seis horas, con la leche fría 6 en agua azucarada, una cucharadita de las que 
acompañan al preparado.

Se sirven muesltas y literatura gratis á los señores m éíitos que las soliciten.
_ _  __  ■ ■  ■  ^  ^  ^  ^

Ayuntamiento de Madrid
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B R O M I D I A
B A T T L E  &  C . ‘

“ El HIPHÜTICO por EEOELEHCIi”

MEDICAMENTO REGISTRADO 
y GARANTIZADO

Siempre digno de 
CONFIANZA

Insom nio, N ervosism o, E pi­
lepsia , Irritabilidad, M ono­
m anía, T ox icom an ía , etc.

Literatura y muestras 
gratis contra pedido á los 

sefiores Médicos.

E. DUBAN S. en O,
Tetuán, 9 y  11. - M Á D B I l )

LACTOLAXINE 
FYDAU

COMPRIUIDOS d» FERMENTOS LACTICOS LAXANTES 
£on base de Fermentos LScUoos seleccionados, 

Sales biliarias, Agar-Agar. Naltoi Italeina.

T r a t a m i e n t o  B i o l ó g i c o  
d e l  E S T R E Ñ I M I E N T O  

d e l  E N T E R I T I S
P A D E C IM IE N T O S  dei H ÍG A D O  
A N T IS E P S IA  G a s tr o  in t e s t in a l

DOSIS; 1 » S Comprimidos por la nocbe al acostarse.
£• undt in tituthti dt S Tubo» di S tomti-lmldoi.

Laboratorios B iolq' qicos de André PARIS
Farmaciulicd di i "  C l m t ,

/.«-iniímo V ¿«fe de Lateralarioi de lot Hoipitalei de Parit,
4. Hue de La Hotte-Ploquet, PARIS IFrtniilá).

5£ eFCUEdTñÁ EN TODAS LAS DROaUEEIAS Y FARHiCIAS 
Dbpositarios en B 8 P A . Í Í A .

E jr J. A RIERA. Ñápeles, 186, BARCELONA.

L i p i o d o l
ADOPTADO EN LOS HOSPITALES

Aceite yodado francés a  54 eentigr. de yodo puro 
por ceuti-cúblco (cubo) sin ningún rastro de claro 

de una tolerancia casi ilimitada.

INDICACIONES. — Todas las del yodo, de los 
derivados yodados orgánicos y yoduros, sin sus 
inconvenientes; ningún yodismo, ninguna acción 
congestiva sobre el pulmón.

ARTERIO y  PRESCLOROSIS, ENFISEMA. ASMA, 
REUMA crónico y  que desforma, LUMBAGO, 
CIATICA, GOTA. LINFATISMO, ADENOIDISMO, 

SIFILIS terciaría y  HEREDO-SIFILIS.
FORMAS FARMACÉUTICAS .• 

/nyecetonee - Ampolla! de 1, 2, 3 y S cc.
Fraseo de Aluminio de 20 cc. o sean 3o gramos lun centi- 
cubo-cúbico) contiene o gr. S4 de yodo que correspuode 

quimicamenic a o gr. 71 de K. 1.
Cápsulas :  o gr. ao de yodo puro por cápsula (2 a 3 por 

término medio por 24 horasf-
EmulslOn s o gr. 20 de yodo por cucharadita pequeña.

Se h a l la  e n  to d a s  la s  bu e n a s  / a r m a d a s .
En E sp a ñ a :

Sr. Juan uARTIH 
CalledcAlcala,9,Madrld 
y Consejo de Ciento, 341 

Barcelona.
Solo s t  ha de aceitar el 

producto oue lleve el merijet*

L I P I O D O I
LAFAY

Islas eanarlasi S . APOLIñlnRIO, Farmacéutico,Las Palmas.

CITROSODINE
I Cfe inm ediatam ente y hace que 

desaparezcan las crisis doloro- 
sas del estómago, sea cual fuera su causa, 
mucho mejor que los alcalinos corriente­
mente empleados, como el bicarbonato, 
la magnesia, etc.

bruscam ente los vómitos 
que terminan las crisis tar­

días, los vómitos pituitosos de los alcohó­
licos y los vómitos de los niños de pecho.

D i s m i n u y e  a c S r Z L t
ción gástrica y modifica favorablemente 
el quimismo gástrico.

Acoi(3n sobre la viscosidad de la sangre?
Flebitis, trombosis, embolias. 
Neumonías, bronco-neumonías.

L a b o r a t o r io s  P .  L g n g u e t ,  34,  ru é  S e d a it ie , P a r ís . 
M u e s t r a s ;  J u a n  M a r t i n ,  A l c a l á ,  9 ,  M a d r id .Ayuntamiento de Madrid
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■ V ^ L E Z S r O I - A -

L A G T O B U L G A R I N A
Simbiosis de fermentos lácticos 

y búlgaros en estado líquido 
y con fecha de utilización.

El mejor desinfectante intestinal.

S U E R O  H E M O P O I E T I G O
Suero fresco de caballo.

En cajas de lo  ampollas de lo  c. c. 
Para combatir anemias, cohibir 

hemorragias y exaltar fagocitosis.
El mejor tratamiento proteinoterápico.

Se preparan todos los sueros, 
vacunas y opoterápicos, 

sancionados por la práctica.

Inofensivo y de una Pureza absoluta

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

Y R Á P I D A
{Sin Copaiba — ni ¡nyecolones) de los Flujos Recientes ó persistentes

Exigir la Fima

PARIS, 8. Rué Tlvienne y ea todas las Fanaacias

Exigir el ílombre 

Sobre cada cíipsulaSobre el rótulo

reem pla za  venta)osam en te 
á D i s i t a l  y  D i g i t a l l n a .

P egueS ae d o s lt i 15 gota*  d ia ria * . - D o* l*  m ed lan aei 3 0  fleta* d ia ria* .

L A B 0E A T0IE E 8 DEGLAODE
Muaatras y J .  M . B U L A S C H  O la flona l. » 4 0 .  

Uteraturai Agente general para España. B n R @ B L .O N n

ANIODOL
EXTERNO

DetedorUanle Unirirsal 
Cirugía — Obttatricla 

Sintcologla
Dirnatoiia RInologla.

A N I O D O L
B t  m u j  p o d e r o s o  a n t i s é p t i c o  

IV O  T Ó X I C O

ANIODOL
INTERNO

Gaitro-Entarltls 
Flebrt Tiloldaa 

Dlurei verde de lee llou&ui 
Tubareuloeii.

itfuerfrai ,ob f aedWo i  Itt -  X -ABO BATOlU Og P B I. A g lO P O I .. * 0 . « ü *  Oondoroet. P A B IS

API

P(
Jugo
Hip¿
Supn
PopelEztri
Naea
Elixii

par ;

L _
Ayuntamiento de Madrid
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DAVOS, 2 2 -2 9  Agosto 1926.
Iir CURSO DE VACACIONES

S O S R E  |_A

T Ü B E t^ C U ü O S IS  Y  c n u w f l  D E  ñ Ü T Ü Í^ H
X _ a .s  c o n f e r e a i c i a e  s e  d a r á n  e n  f r a n c é s  y  e n  a l e m á n .
Derechos de inscripción: lo francos. Los participantes tendrán buen alojamiento, con pensión 

completa a los precios muy moderados de 12, 10 y 8 francos.
Para toda clase de informes complementarios con respecto al programa de los trabaios, se ruega 

dirigirse a la comisión médica del curso de vacaciones DAVOS (Suiza).
Límite para las inscripciones; í.° de Agosto de 1926.

F a G IF O R -C ito
da la Fábrica de productos qulmloo-farmaoáutlooi

« C IT O »  DE BUDAPEST

TUBERCULOSIS,
BRONQUITIS, CATARROS CRONICOS

INSUSTITUIBLE PARA EL TRATAMIENTO DE LAS 
AFECCIONES CRÓNICAS DEL APARATO RESPIRATORIO

Expectorante de primer orden. Poderoso recalcífioante. 
Mejora rápidamente el estado general del paciente por 
su eficaz acción desintoxioante, aumentando la resistencia 

fisiológica del organismo á la Infección.

COMPOSICION. UNA CUCHARADA CONTIENE; Kreo- 
eol-guayaeol fluid, 2 centigramos; Caloium aoetioum, 14 
centigramos; Oalcium benzoloum, 2 centigramos; Oalclum 
lácticum, 2  osnligramos; Caloium salioylioum, 2  centigra­
mo ¡ Ferrum aoetioum, 2 centigramos; Henthol puris, 0,20 

centigramos; Sirup aromatic, 20 gramos.

flflílt ninPIIIf* 3 CUCHARADAS l Despoés R
U U ilJ  U m n iH L  Nifios, 8 CUCHARAOITA8  llíscenidii

laboratorio  fa r m a c é u t ic o  "CITO, (S.A.)”  

V I T O R I A

H aboratorio “ É G A B R O ”
CABRA (Córdoba).

PiepDmclDnes Originales Patentadas.
EUGESTQL; Inyectable.

Novísima especialidad infalible en los vó­
mitos incoercibles del embarazo, inape­
tencia, ptialismo, astenia y demás sínto­
mas gravidicos. Desaparición total del 
síndrome gestante á las treinta y seis ho­

ras de comenzado el tratamiento.

FEBRIFUGOL: Elixir.

Unico preparado de fórmula racional, mo- 
derna y radicalísirna para combatir las 

Q fiebres tíficas, paratíficas, colibacilares y 
demás infecciones indodigestivas. Rápida 
antisepsia interna sin sales de mercurio 

ni fermentos lácticos.

L a b o r a t o r i o s  O p o t e r A p i c o s  y  B i o l ó g i c o s T
Oficinas; I u  ̂ .DI ... Laboratorios:

B a lm a s , 21 . —  B A I ^ C E L O N A  C a t a l u ñ a ,  34  y 36 . —  S A R R I A
T e lé fo n o  3Ó3 A  T e ié /o n o  6179

F* M E R  S  A
H Ü P O Q - A . 8 X K 1 N A .  f U i C R

Fórmula:
Hipóíau‘ ''‘ ° *  obtenido p or sutolisls
S u P r»r r OD lo*.........
1 opaln* ea eao«m a........
Kxtr«oto flúldo de 000*......i!NuBivOmloa...................  .........
Eltór aloohólioo hasta 1 0  o.'ó.'............

1, -
0,020,02
0,020,02
0,001

H O R M O N A S  H N X H r i C A S  í 'H B R
FOrmula:

Tripsina...............................
Eateroquiniuia.................
Trspslna.............................

0,85
0,60
0/12

Ayuntamiento de Madrid
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S A R N A
S U L F U R E T O  C A B A L L E R O

♦ ♦  ( R  O  i S :  i v )  ♦ ♦

Ciri rtpitfi y
aéHtda oai ei „  . .  .
Destmetor tan segnro del Sarcopteg Scibiei, que nna 
sola friceién, sin ba«o previo lo hace desaparecer por 
completo, siendo aplicable en todas circunstancias » 

edades por su periecta inocuidad.
J .  C A B A L L E R O  R O I G

f i r m i l i - l i l i n i l o r t í ;  IB B D f Ü EI l U n o  B Í I .  K . - — U l E t l f l l ' i

i

T U B E R C U L O S I S
AFECCIONES BRONCO'PULMONARES

Gripe, Esorófala, Raquitismo

M e d io a e n t o  ea  p o t* « . «  d* 
bU m uto r  i i u f « a « o .  « « fa p u lo » » -  
menta p.*p.r«U r <*•
cuúbd Co®a*i« «a<«-
siente tet enhMwdMlee <kl

SOLUCION
PAUTAUBERGE

A p a ra to  D igestiv o
.  t* tetcredo pecfeetemeote tea «a i-
tfáen U  edteL t e a p e w t e n lo  »

A iitoe . Un» e«lte«d*  <*e Ite 
d e  c e lé . m eieU dn  en o  sn  “  
■gu», deepuée d e  end* eo te id » ; ^  
d ien d o  u u ta e  ioipuneaiente eete do- 
•á ce d e  2  o  3 borne- A M oe; U  ou- 
ted  o  le te « «e f»  perte n e fón  U  «d ed . 

Da vurt* MI t e ^ a jw t e s
eouctiiMM Mjar«A< > M oan i»

Laboratorios N. MIRET
DipstacUa, M S^arcatone

a lC lorh ldro-F osfato  de Cal creosotad o .

La lejor taleradad, toilasiiipTeparacionGS creosotadas

A N T IG A TA R R A L  g A N T IS É P T IC A
S e c a  la s  S e c r e c io n e s  y  C ic a tr iz a  

la s  L e s io n e s  t u b e r c u lo s a s .

E U P É P T IC A M C O N S T IT U Y E H T E
R e a n im a  la s  f u n d o n e s  d e  N u tr ic ió n  

y  e l  e s t a d o  g e n e r a l.

X , .  r e A T T T A T T S E R O E
10, Rué deConetantlnopIe. PAlUSi y Farmaetai,

Depositarios para España: 
Giménez-Salinas y C.‘ , Sagúes, 2 y 4, Barcelona (S. fi.)

Y O D Ó Ü E N O  C l j B A S

’r^\- ' 1

Generador de vapor, de yodo inyecta­
ble, que reemplaza ventajosíoimamen- 
te al yodo y yoduros, en sus múltiples 
indicaciones, por ser su acción mas 
eficaz y no determinar trastornos de 

yodismo.
D e c la r a d o  d e  p etitorio  oficial 

en  lo s  H o s p ita le s  P rovin cia les

E s o o m e n d n d o  o o n  é * I t o  d a o n . P « »  
e ln t t r i t U m o ,  1» n rte r lo e a o U io B iB ,
qalrürgio». blBii sen de 'o®*'*”*®**”
Uapua), BlnoTlnl. *®®*’ tSSsó'broB-glnndoUt, U b neutOBlB de origen •rtrltlco.bro 
5ntel.ffÍ8trioo róetele» orónlo»! tea lW»f>» J 
2elriuí ordnloBB. oirtoslB V
o»idI»o»B oompenBBd»», loBlone» ® * '" . ,  
m.dotereB ordnlo».. y, • ; del « í®entermed.doB en qnoel U«t»mlente d»* T® 
y ana a»laa eatbn IndiOkdM.

SolDCiÓD I 
la2ó¡i 
pOliTll

PT070

NEUI 
A

CONVJ
\Aot\

Comp 
jT l  de /

T r a ta i

Ayuntamiento de Madrid



í X Y d  ~

ESTAFILASA..1DDOYEN
Tratamiento ospecítico contra las loleccíoiies

ISoIiiÉo coloidal

S olu ción  oonoentr& da., 
in a lte ra b le , d e loa  p r in c ip io s  

a c t iv o s  d e la s  lev a d u ra s  
d e  c e r v e z a  y  d e v in o .

ACNE, FORUNCULOSIS, ANTRAX, etc.

a  F O R M A * :
MICOLISINA BEBIBLb 

MICOUSINA INYECTABLEIIIKIh'tilRIIIII
ProToca la fagocitosis, oTita 7  cura la mayor parte de las enfermedades infeccidsas

! i .
NEURASTENIA

ANEMIA Túnlcc-Nutrltloo, 
con Quina 
y Cacao.ICONVALECENGIAS

,c tú a  p o r  l a  T eo b ro x n in a  y  p o r  lo a  J ^ lo a lo id es  d e  la  G lu in a

V e  n o  s i  n a

Comprimidos compuestos de HlpófíSlS 
|i y Tiroides on proporción prudenciil,
** de Hamamells, Castaña do India 
. y curato de Sosa.
|ÍTratam!ento especifico completo de las A F E C C I O N E S  V E N O S A S

P. LEBEAULT a C“, 5 ,

P or Mbnor : PRINCIPALES FARMACIAS.

103

Oepositarios para España: QIMÉNEZ-SALINAS y 0.*, Sagúes, 2 y 4, Barcelona, (S. G.)

Ayuntamiento de Madrid
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A G U A 8 M
a  M I N E R A L E S ^

NATURAI£6d d G A R A B A N f t
PU R G AN TES:]

DEPURATIVAS =
:ANTIBIU05A5r

fflTIHERPETlCAll

K ^ P i c m i 6 S :  V h T M  F  fíS .so s  tm  R .  J .  C w m m i r í .
>iL « 8ÍUJ d < . Teléfono 9171

M A D R I D

V O M ITO S  D E L  EMBARAZO

CESAN A LAS VEINTICUATRO HORAStomando la s  gotas de
I  A N TIASM A TICO  PODEROSO

S A T U P I N A  “ L E U N A M
11

DB VENTA EN TODAS LAB FARMACIAS 
T BM LÁ DBL ADIOB,

D i v i n o  P a s t o T i  2 4 . — M H O R I OLlteiatun  j  m ueitns á quien la i solioito.

7 D..AAm ian/la iictA rl fiíñ m n rORecomiende usted siempre

SPARTSERUM

SBHBDIO BFIOAZ OOBTBA 1,08 OATABBDS BBOBQDIALBa

J a p a b e - M e d i n a
d e  Q u e b r a c h o -

Médicos distiogoidos 7 los pilncipsles periódico! 
profesioDslsB de Msdrid: El  Siglo Mídioo, la Bt- 
vitta ¿le Medicina y  Cirugía práctieae, Hl Genio Mi- 
dico, El Diario Médico-Farmacéutico, El Jura^ Mé­
dico-Farmacéutico, la Eevitta de CienciaB Médicat de 
Barcelona 7 la fietiíilo Médico-Farmacéutica de Ara­
gón, recomiendas en largoB 7 encomiásticos utlcnloi 
el J a p a b e -M a d in a  d a  Q u a b r a c h o  como ol 
último remedio de la Medicina moderna para com­
batir el Alma, la Dlinea 7 los Catarros oronloot, hi- 
siendo cesar la fatiga 7 prodnciendo ana loave exfiiO' 
toraolón.

P R E C IO i 6 ,5 0  p e se ta s  fra s c o .
B 3T  Depéalte central: Br. Medina, Serrano, 80, Ma­
drid, 7 al por menor en las principales farmacias de 
Eepafia 7 América.

(liiri Itiipijillti. «Miltlii I ticiifir,)

En todai laa afecciones broncopnlmonarea agndae. 
Excelente eatimnlante general de lae defenias or­

gánicas 7 poderoso tónico cardiaco.
EUborado por el Instituto Mlcroblológlco Regional 

del Dr. Salaiar. — Badajos.

—Barcarrota, partido de Jerez de los Caballeros (BidiJ 
jos), con 2.500 pesetas, más 250 por inspección. Hay SOdbl 
milia pobres, Está servida interinamente. Solicitodea hs!i‘ l 
el 30 de Ma7o. I

Datos.—7.042 habitantes, á 47 kilómetros de la capiui,| 
qne es ia estación más próxima.

DBPÓ8IT0 BK HADELDiFarm acia del DR. T O R R E C IL L A S .-B a rq u H Io , 37.
—Celrá, partido de Gerona, con la dotación de l.fiWFl 

setas, más el 10 por 100 por inspector. Solicitades besUil
22 da Ma70. .

Datos.—1.917 habitantes, á 7 kilómetros de Gerona. Uíl 
estación férrea.

F, GAYOSO - Farm acia.
A-renal, 53.—TSJiA-DüXD

PrenaraciÓT de ampollas con solnciones esterilizadas. Oápealas gelati­
nosa m ediciíal« óvulos 7 .npoaitorio. de glicerina solid.flcada, s.m-
pies 7 compuestos.
Depósito de Especialidades Farmacéuticas.

Agías minerales y productos químicos de las mejores marcas. 
N pta . De ampolla», cápsola». óvulo» 7 •upositorioa preparamos rá­

pidamente cuBotas tórmnlas nos sean eolicttadae.

—San Juan de Mollet, partido) 
roña. Solicitades hasta el 24 deM»I“' | 

Datos.—353 habitantes, á 14 W* 
tros de Gerona. Ha7 estación.

—Aldehiiela, partido de Ternel, ¡ i  
dimisión, dotada anualmente con'- 1 
pesetas y 186 por inspección.

Datos,—423 habitantes, á 1' 
tros de la capital 7 á 8 de la eslacií" 
Tuerto.

(OontinÚB *n !•

Ayuntamiento de Madrid



T T T T  —

M

917

!*•

[Stdi‘1 
lOOIij 
: bullí

Wp»l
UU'I

IXU

r ANALISIS
« •  « pI M * !  •■pH lM y

mlnerulei, *kv*Bi etOi 
LiliraUrli iil Dr. E. Orti|t,

rfil Dr. Dilritréi.
O app«la«i I4| ■ a d p id . ,

. ■■ l i n d a d o  *Ti I S f l f i  , 3

C o r r e s p o n d e n c i a  

a d m i n i s t r a t i v a  • .
(Lacorreapondencia qae veoga acoir. 

pafiada con nn sello de 0,36 peaetaa aer¿ 
oonteatada directamente.)

Caando noa remita nn giro postal y 
008 comaniqne el envío, no olvide indi­
car el número del giro.

D. PedroBroncano.—Pagado fin Marzo 
193T.

D. Víctor Vifiuela Herrero. — Id. fin Di- 
ciemlire 1926.

D. Teodoro Galán.—Id.
P. Mannel Jiménez.—Id. fin Jallo 1936, 
P. Juan Joaé Hernández.—Id. fin Junio 

1936 (368).
P. Servando Izquierdo. - Id. fin Diciem 

bre 1636.
D. Francisco Gonzáiee Pereeinl.—Id.
D. Gonzalo Fernández Pintado.-Id. fin 

Septiembre 1936.
P. Ramón Martín.—Id. fin Diciembre 

1926, y 6 pesetee para 1937.
P. Francisco Utrilla.—Id.fin Junio 1938. 
D. Tomás Martínez.—Id. fin Diciembre 

1936.
{Oonttn&« «D U pAit'n* XXXI,;

E l l H i r  E s lo m a c a l
. S I I I Z d e C A I Í L O S

Tonifhé. ayuda a laa dígaalionaa y abra 
«lapetito, curando las anlermedadea del 

ESTÓMAGO a INTESTINOS 
DOLOR DE ESTÓMAGO 
DISPEPSIA 
ACEDÍAS Y VÓMITOS 
INAPETENCIA 
DIARREAS EN NIÑOS
T IdullDiqM, ittcK. aKtrMn Mn EniEflIlllEHTIl
DILATACIÓN Y  ÚLCERA

íl6l Estóniago 
DISENTERÍA
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H la ípwa del DESTETE y DEHnCI02.
33 AÑOS DE Exitos constantes
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nutro, curéndosÉ dt siguir con su uso.
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K O lC A a O N S S : T a feva loe it  ca leda, am h n aaa  aflreptdw  
mom^ «d u b íi. w n r e i  frlee. Mal de f o n .  «K.
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VINO D E  VIAL
Z,A.CTOW OaW ATO — C A ttItM  •> Q U IN A  

A . l i o a « z a . t o  f l m l o l ó g ^ l o o  c o m j o l e t o

ANEMIA -  CONVALECENCIA 
PÉRDIDAS DE LAS FUERZAS

FIEBRE -  INAPETENCIA
Perteotamente proporcionado y  admliibie. el vino  Fo if a t a d o  dc vial

ee un aBUmuTaiiia poderoao de la nutrición. De cierta efícHcis, ea ei 
reconstituyente general en las aCecciooea debilitantes.

TODAS 1.AS FARMACIAS

é i
DirOIlTUSIO eiHSRAL VAIU K 8 F A Ñ A  : ANTONIO •ZRIIA, R £ ü l (TerragooB).

T I N T U R A  C O C H E Ü X  '■
Exito en loe Hoepitalea desde 1848. ~  y el M«. de Plodr*. -

En lodit IM  (arniaDlH.-AI per maror TAVEHNIER A A0UETTANT -  lYOR (Fiinela).

j  Uaiso ÉpruDsÉo 
lis A c a o k m i a  4é_______________ J mboicsi«a éc ̂  amis

í A oAusé de lu pQi*«EA y df iu p o d s r o a s  scéiWdAd pata cufat C ior»>Aoeuiia. 
' y ferrurtoosó iD*l<Nr«i Í̂N «n loa daUéí eilidot. — fd. rw dAJ BéAW-ártL PaíJl

Ayuntamiento de Madrid



_  T y y  —

V I N O  T O N I C O  F O S F A T A D O
__   ̂ B « *

p r e p a r a d o  p o r  e l . D r .

A  semeianza de lo que se observa en agricultura, donde el empleo raciona! de los fosfatos aumenta el 
oroducto de las recoleccibnes, como resultado de una vegetación más vigorosa y  lozana en el organismo 
humano ejercen también dichos elementos fosforados una influencia de las mas favorables, acelerando la
nutrición é imprimiendo actividad á todas las funciones vitales. . , • » •

Mas la forma en que hayan de ser administrados agentes de tan considerable importancia biológica
como terapéutica no es indiferente. , .

El VINO TOilICO FOSFATADO, producto de una elaboración especial, que reúne las propieda­
des estomáticas d é la  quina, genciana, manzanilla aromática, etc., y  las eminentemente tónicas y  reptado- 
ras de los fosfatos sódico, potásico y  ferroso, esenciales a) organismo, y  los que proveen a este de los demas 
que requiere para su completa mineralización fosforada, representa uno de los medios más ven ta jo sa  P^ra 
la administración y  utilización de los fosfatos, suministrándolos de analoga actividad á la de los fosfatos

° '® C o ? íu  ácido fosfórico, en estado de actividad especial, concurre enérgica y  eficazmente á las reacciones 
intraorgánicas para proveer de fósforo  á las células, de ese elemento indispensable paraque las moléculas
alimenticias se. transformen en , r r .

Contribuye eficazmente á  compensar y  aun á evitar las pérdidas minerales; sobre todo en fosfatos, que
caracterizan el proceso de la tuberculosis, esterilizando el terreno con elementos de fuerza que se oponen 
vigorosamente á la vida y  desarrollo del bacilo que lo ocasiona. , , , . .  i »

E l favor que la clase médica le otorga, prueba y  confirma el m cont^tabje valor de este excelente pre­
parado. con el cual se curan eficazmente \& extenuación de fuerzas, \& debilidad cerebral y  \os trastornos ner­
viosos, síntomas de neurastenia y  desfallecimiento orgánico, ocasionados por enfermedad y  otras causas, 
como exceso de trabajo intelectual ó  corporal, disgustos y  contrariedades, el embarazo, la lactancia, el
crecimiento y  desarrollo, etc. , , , „

Presta eminentes servicios contra la anemia y  colores pálidos, contra la tuberculosis, raquitismo y  ma- 
mfestacimes escrofulosas, siendo insustituible como complemento á la alimentación de los convalecientes 
y como cordial para sostener y  vigorizar las fuerzas de los ancianos.

D E P O S I T O
P^ ĵ 2 A d e  l a  IHDEPEHDEÍICIA, lo , Madrid, Y  PR IN C IPA LE S F A R M A C IA S  D E  E SP A Ñ A

B A L N E A R I O  DE T R I L L O

C in c o  m a n a n t ia le s  de  d is t in ta  m in e r a liz a c ió n .
Escrofulosis, estado linfático, reumatismo, herpes, 

avariosie, enfermedades de la mujer, 
esterilidad, neurastenia, corea, histerismo- 

D e lic io sa  estación  d e  veran o .—Gran parque 
y m onte para h acer helioterapía . 

O l im a  d e  m o n t a ñ a , 7 8 0  m e tr o s . 
Ibfúrmea 7 folletos: H otel d e  l o s  L e o n e s ,  

Oarmeo, 80, Madrid.

Practicantes.
Abanto y Olérvana(Vizcaya), páralos distritos de Las Ca­

rreras y Oiérvana, con las dotaciones de 400 y 300 pesetas, 
respectivamente. Solicitudes hasta el 20 de Mayo.

—Albalate del Arzobispo (Teruel), con 260 pesetas. Solici­
tudes hasta el 24 deMayo,

Comadronas.

A L M O R R A N A S

Abanto y Ciérvaua (Vizcaya). Tres plazas, dotadas con 
300, 250 y 2ü0 pesetas anuales. Solicitodes hasta el 20 de 
Mayo,

—Albalate del Arzobispo (Teruel), con 100 peaetas. Haala 
el 24 de Mayo.

—Olvera (04diz), con 1.000 pesetas anualee. Solicitudes 
hasta el 23 de Mayo.

—Villodrigo (Palencia), dota la con 26 peeetae anuales. SO' 
licitudes hasta el 30 de Mayo.

OOMaDA
C E N A R R O
AbexM « M«DT*ID.

Médico con acreditada práctica profesional ee ofrece para 
Interinidades. Informará D. José Iriarte, médico. Alegiia 
(Guipúzcoa.)

Frodncto espafiol á baae de Hamam-Tirg.', ásenlos hi* 
ppocael', novocaína, aneateeina, etc. Gura Hemorroides in* 
tarnaa, ezteroaa,»angianteB y padecimientoi dei recto. Tobo* 
con cánula, 3 pesetas» correo,3,50» De venta en farmacias.

[j a r a b e  de DIGITAL L A B E L O N Y E
J B M f'X .E A D O  COIV E Z , M S J O R  É X I T O

C O N T R A  LAO DtVKRSAH

AFECCIONES d el CORAZON, HID ROPESIAS
TOSES iJEH l'O SA S, DROHQUITIS, ASMA,  eie

SI

Ayuntamiento de Madrid




