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diagnostico t  tratamiento de las

PERTURBACIONES MEN8 TRDA1 | 8  _

S I N T O M A S C A O B A S t r a t a m i e n t o

InanSoieneia oyérloa, 
Id.
Id.
Id.

OCREiNE «RÉMY ^
De doa A aela píldoraa diariaa durante loa oobo dlM 

qne preceden á las reglas y durante todo el «taipo 
que dure «1 derrame sanguíneo.

QoUu de Ocreinet 10 gotas coneaponden á una pUdort.
Baslaa ...............................
ABeeioi da oprealAn. palpUaclonai, 

■ofocaclones aacendentea.............

Be|lae .............................................. ..
B«|lBB »bupdantoe . ..............
BatlM de demMíede doteclón.........
Jaqneoas edemeetieDeHorioi.iinpre- 

ilonabUldad al trio, dolorei lenma-

Ininaotenoia tiróidica,
Id.
Id.

Id.

THYRENINE BREMY
Una pildora diaria durante doa dlai, deipuéi * 1 ^  

nativamente una y doa y luego doa pUdorae por 
El tratamiento empeaaré ocho diae deipnée del fin 

de las Altimaa reglaa y ee prolongará basta el fia 
del periodo menetrnal siguiente. Volver á empesar 
ocho días deepnás hasta que cesen los traatomoii 

loiíefos.'dOBlB dobles.
Oota*! 10 gotea corresponden á nna pildora.

Inanficienola tiro -oT i- 
rica.

Id.
Id.

THYROCREfNE QRÉMY
Dos á aela pildoras por día durante veinte días m  al 

mea, aeoclando, aegún loa casos, dos á cuatro püdo- 
ras de Ocrelne 6 nna ó doa pildoras de Tbyrénine.

Uixoedema IioBtrado, enfermedad de
Baaedow de la menopansia....... ...

Oberidad, renmatiamo crónico..........
Eapaemo vaacnlar ó mne- 

cnlar.
FRIALINE QREMY

Uno á tree eupoeitorioa por día.

Metritia j  aalpingltie. 
Id.
Id.

<1 1 1 ■■Miiiiiiliaaaiaaanar

IMMUNIZ0L8 QRÉMY núm. 41.
Metritis y aalpingitia.
Vacnna polimicrobiana, atóxica, cniatlva. En am- 

poUae: Inyección á doais progresiva cada tres diaa. 
1 u*.. r./%.rtT,.íTníiina* ocho á dies por día.

. 1^ Y  — I9> eilehy.
B  A .  i » r B l B l . T l i e R n N .  — R r « « 6 l i .  3 2 8 .  — B H B 8 8 L B B R  Dapttvlt* gaaera l pare  BtpaBn; e C R l H i -  t  n v n n

I O M A T O I R E 9  <S R  I

BOoeooaaooeoaoDeoaoMai

LA M EDICACIÓN lODADA
Inm ediata  e intensa  II Lenta y  duradera

PO R LA P O R  LA

NÉO R IO DINEl R IO D IN E
TOLERANCIA PERFECTA -  SIN lODISMO

Eter glicéricosolución acuosa de yodo
Orgánico Inyectable

NÉO-RIODINE
T'.v;iiT.úh.Ár.;í..'i2

44  Vo de yodo

En
Inyecclone» 

Intraoenoias 
o inira- 

muscalaren.

La ca ja  d e  50  am pollas se  ven d e  
a  p rec io  red u cid o  para  lo s  S eñ ores 
M édicos, los  H osp ita les y  las C lín icas.

yodado del ácido 
rlcinoleicQ.

Compuesto qnimiconiente 
delioido y estalle

(ClSHMOS5S(iH)2CSH8

DOBIS MEDIA :
2 a 6 perlas al día.

Cada p eria  repraaenta la  aociín  
tarapdutíca da SO oantigramoe de 

yoduro aloaJiao.

Laboratorios P. ASTIER, 45-47, Ruó du D o c t e u r -B la n c h .  -  PARIS (16“) (Francia). 
S u cu rsa l en E spaña: 12 9 , ca lle  del B ruch. -  BARCELON A

OIOln

/•(<
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ID E A S  C L ÍN IC A S

DISTENSIONES V DIimCIONES CARDIACDS
POS SL

DR. Q. R. GONZALO

Es asupto de grao coaTenieDcia clínica, para la ma­
yor claridad en ideas y exactitud del lenguaje, fijar 
bien y de una vez para siempre el verdadero concepto 
encerrado en cada una de las palabras que sirven de 
epígrafe al presente trabajo.

Es el aumento de volumen del oorazón el signo clí­
nico que suele traducir aquellos dos fenómenos, á más 
de otros propios igualmente de la misma viscera que 
por boy caen fuera de nuestro objetivo; síntoma, que 
8i por si sólo nada presupone respecto al concepto di* 
nioo y anatomopatológioo de uno y otro proceso, es de 
un valor precioso como avance primero en la explora­
ción.clínica de todo enfermo cardíaco.

La percusión auscultatoria primero dejándonos adi­
vinar un corazón que traspasa los limites normales, la 
imágen radiográfica después puntualizándonos la cuan­
tía de aquel aumento de volumen, la ortodiagrafla final- 
CQetté, detallándonos las diferentes curvas y diámetros 
cardiacos en las diferentes posiciones, son las más pre­

cisas exploraciones clínicas que muy pronto nos per­
miten formar una idea bastante cercana á la realidad 
sobre el volumen total del corazón explorado.

Mas el verdadero concepto clínico de la distensión 
y dilatación cardiaca, no está rigurosamente ligado á 
loa cambios de volumen de la viscera, sino á la pérdida 
de dos preciosas y  esenciales cualidades de la fibrilla 
muscular del corazón.

Una cavidad elástica decimos que se distiende, cuan­
do sometida á una fuerza interior, ésta la agranda basta 
traspasar loa limites ordinarios de su elasticidad, pero 
de ordinario cesada la causa que la distendió, aquélla 
recobra su forma y  volumen normal merced á su elas­
ticidad.

Por el contrario, una cavidad elástica decimos que 
se dilata, cuando sometida á la misma fuerza se agran­
da igualmente, pero desaparecida aquélla no vuelve á 
recobrar su primitivo temple tensional, por haber tras­
pasado loa limites de la elasticidad y  haberse perdido 
la tonicidad de las fibras elásticas que constituyen sus 
paredes.

La fibra muscular que ha perdido su elasticidad, no 
recobra su primitivo lugar y forma una vez cesada Ja 
causa que la distendió, aunque conserve su temple ten- 
eional.

La fibra muscular que ha perdido su tonicidad, per­
manece fláclda y  sin temple tensional, aunque con-
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serve bu elasticidad, ya ae encuentre en reposo, en con­
tracción ó en diatensión.

Trasladando estoa conceptos á la dioica, pronto se 
deja comprender el estado funciona! de un corazón 
distendido ó de un corazón hipotónico y dilatado. En 
el primer caso solemos encontrar grandemente dismi­
nuida la potencialidad contráctil del miocardio, pues 
fallo éste de la suficiente elasticidad, reacciona con 
muy escasas energías sobre la columna liquida sanguí­
nea en tensión que distendió sus cavidades, trasmi­
tiendo á ella y. por lo tanto, al pulso, una onda san­
guínea de pequeño volumen y muy mermadas ener­
gías; éstos mismos fenómenos extraordinariamente exa­
gerados, hasta el punto de reducir las pulsaciones á 
una pequeñísima oscilación de la columna líquida, á 
veces á su total desaparición en determinadas arterias 
distales, acompañados de loa grandes síndromes bi- 
drostáticos de la gran circulación (anuria, anasarca, 
disnea, etc,, etc.), suelen ser los signos clínicos más 
esenciales y  frecuentes de la dilatación é hipotonla car­

díacas.
Uno y otro fenómeno puede oo guardar relación 

con el estado anatómico de las paredes ventrioulares, 
pues el propio Mackenzie pudo autopsiar un caso por 
rotura del corazón á causa del adelgazamiento de sus 
paredes en el que éstas no hablan sufrido dilatación ni 
aún distensión, por conservar las fibras su propia toni­
cidad y elasticidad no obstante el adelgazamiento pa­
rietal que las condujo hasta la rotura por causas ajenas 

á las mismas.
Igual independencia puede observarse respecto á la 

pérdida de las demás propiedades fundamentales pro­
pias de la fibra muscular cardiaca; y  eofeimos cuyo 
corazón presenta profundos trastornos de conductibili­
dad, excitabilidad ó contractilidad, sobreviven largos 
años al amparo de un cuidadoso tratamiento sin llegar 
á perder hasta después de largo tiempo sus funciones 
tónicas y elásticas y, por tanto, sin presentarse los gra­
bes fenómenos de distensión y  dilatación cardíacas 
hasta el remoto final de su proceso; y viceversa, enfer­
mos en quienes jamás se advirtió la más pequeña arrit­
mia, el mÓB insignificante extraslstole ó la menor au­
sencia de pulsaciones, comienzan su proceso cardiaco 
con la aparición de una brusca distensión ó dilatación 
cardiaca que rápidamente suele conducirles á una irre­
mediable aeistolia; casos raros en verdad, pero que no 
por eso deja de ofrecérnoslos la clínica.

Cuando el corazón reacciona frente á sus múltiples 
lesiones oricovalvularee, ó ante la simple hipertensión 
arterial de causa renal, lo hace generalmente hipertro- 
fíando sus paredes, robusteciendo su miocardio hasta 
compensar con su esfuerzo extraordinario la causa que 
lo provocó ó hasta sucumbir de no poder alcanzar la 
compensación; en tales casos el corazón adquiere enor- 
noes proporciones, pero este aumento de volumen en 
ocasiones verdaderamente exorbitante, puede muy bien 
en BUS primeras etapas y en sujetos jóvenes especial­
mente, ser compatible con un perfecto funcionalismo 
cardiaco, como en el caso por mí publicado en el nú­
mero correspondiente al 14 de Marzo de 1926 de esta

misma Revista, en el que un joven muchacho con un 
voluninoBlsimo corazón, cuya radiografía se acompa­
ñaba, no ofrecía el más leve signo clínico ni la más pe­
queña alteración de su función cardiaca, probando con 
ello que no obstante su hipertrofia cardíaca, sus fibras 
musculares conservaban incólumes sus fundamentales 
propiedades, incluso su elasticidad y tonicidad.

No importa, pues, que el miocardio aumente su ex­
citabilidad, altere su conductibilidad, modifique su for­
ma de contracción, se hipertrofie ó se adelgace en sus 
paredes, mientras sus- fibras conserven sus dos más 
preciadas cualidades, mientras perdure en ellas su elas­
ticidad y  su tonicidad, el tono lensional se sostendrá y 
la función circulatoria se desempeñará, siquiera sea 
precariamente, no sobreviniendo los signos clínicos 
delatores de la pérdida de ambas cualidades en alguna 
ó algunas de las cavidades cardiacas, es decir, la terri­
ble distensión cardiaca ó la irremediable dilatación de 

corazón.
Una y  otra pueden desde luego afectar á la totali­

dad del miecardio, como ocurre en los casos más fre­
cuentes, pero en ocaeiones la distensión ó la dilatación 
pueden no recaer más que en uno sólo de los miocar­
dios auriculares ó ventriculares, en cuyos casos el sín­
drome queda limitado a! propio de la cavidad lesiona­
da, constituyendo las distensiones y dilataciones par­
ciales ó parcelarias, cuyo estudio particular nos condu 
oiría demasiado lejos, por lo que tal vez constituya el 
motivo de otra serie de consideraciones clínicas que 
habría de exponer en otros varios artículos de esta 
misma revista.

Febrero, I9ÍS.

Recuerdos clín icos de un médico rurul.
FO& BL

DR. PABLO LUENGO

Todos los médicos conservamos allá en las regiones en­
cefálicas, donde se almacenan los recuerdos, las imágenes 
de aquellos casos clínicos qne más hondamente conmovieron 
nnestra emotividad, por las dificultades en el diagnóstico 
6 en el tratamiento, siendo mi objeto, en este sintético tra­
bajo, exponer algunos qne á mi juicio no carecen de interés, 
ó, por lo menos, desde el punto de vista subjetivo, me impte- 
sicnaron con la intensidad suficiente para no olvidarlos; y 
si en la parte descriptiva no brillarán con el ropaje científico 
que suele revestir las producciones de los espíritus selectos, 
he de procurar que resalte en ellos la verdad clínica, aspi­
rando que el contenido no pierda quilates por la pobreza del 
vaso en qw se ojrect. Como dice el espiritual y culto cate­
drático de )a Universidad de Salamanca, mi admirado amigo 
D. Pedro Urbano González de la Calle; «Porque es el respeto 
á la verdad, en el orden científico, el tributo más elocuente 
qne puede rendir el estudioso á la idealidad moral qne dá 
fin y sentido á la existencia enterai (1).

ai algún lector encuentra en la lectura de estas páginas, 
que el estilo y la exposición-se separan del rigorismo cien­
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(I) Vé» se <B1 ensayo biográfico de Ptanoiaoo Sinohe* de lea
Brozea*, por Podro Urbano Sánchez de la Calle, página» 7 y  8.
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tífico, que busca ta esactitud en un lenguaje técnico preciso, 
sin hipérbolee ni metáforas, líbre de toda ganga pseudclite 
raria, be de drcirle que no están escritas en horas plácidas 
de recogimiento espiritual, ni en momentos agradables, de 
intima reconcentración de la mente, cuando se siente bajo 
la inflaencia ile la inspiración, el fbeso en la frente> de un 
pensamiento cincelado, el roce tibio j  scare de una imagen 
que toca con su ala de seda nuestro eeplritu, como dice En 
ríque Rodó; sino que, por el contrario, están trazadas da 
jante loa breves iutersticioe queme deja libre el laboreo 
profesional, pues, como dice Letamendi, <la medicina será 
siempre una secular urgenciai; escribiendo estos recuerdos 
clínicos bajo el agobio de la prisa, con agotamiento cerebral, 
7 casi temblorosos los caneados dedos de tomar el pnbo y 
escribir recetas; logrando pocas veces la paz del espíritu, la 
libertad interior, casi siempre bloqueada por los rigores de 
la servidumbre de nuestra profesión para escribir algo, que 
si carece de valor, aunque no hay nada vil en la casa de 
Jópiter, me sirve como válvula psíquica de seguridad, por 
donde en ritmo fieiológico se desprenden, por metamorfosis 
espiritual, estos renglones, en los que con atracción y repul­
sión se mezclan la satisfacción del deber cumplido, con loe 
sinsabores de la azarosa vida médica,

No sé si tendrán aquí exacta aplicación, bajando, como 
es consiguiente, el diapasón, al tratarse de mi modesta 
pluma, las pelabraa qne dedica á la hermosa figura de 
Oleante, José Enrique Bodó: «De aquel Cleanto que obligado 
á emplear las fuerzas de sus brazos de atleta en sumergir el 
cubo de una fuente y mover la piedra de un molino, conce­
día á la meditación las treguas de! quehacer miserable, y 
trazaba, con encallecida mano, sobre las piedras del camino, 
las máximas oídas á Zenón>. (José Enrique Bodó: «Páginas 
escogidas», página 180.)

1.—Absceso Lisovai..

No hace mucho tiempo se presentó en mi consulta una 
enferma de cuarenta años de edad, modelo de buena con­
formación orgánica, con rasgos fisionogmÓDicos que revela­
ban viveza intelectual, acompañada de otra mujer, porque 
la paciente difícilmente podía expresar su pensamiento 
por alteración patológica del órgano lingual, como clara­
mente daba á entender con mímica expresiva. Del interro­
gatorio un tanto dificultoso reeultó.que bacía próximamente 
doce días empezó á notar dificultad en la masticación y en 
la deglución, siendo difícil la emisión de la palabra, por el 
engrasamiento de la lengua, sin acusar dolor acentuada ni 
proceio/ebril, síntomas que progresivamente se manifesta­
ron con más inteosidad, hasta el extremo de no poder ce­
rrar la boca. A  la simple inspección se observaba aumento 
del volumen de la lengua, que ocupaba casi todo el espacio 
bucal, pero conservando su forma y color natural, ein alte­
ración en las membranas mucosas ni en su revestimiento 
epitelial, y por el tacto se uoteba una induración general de 
resistencia elástica, sin foco alguno de reblandecimiento, ni 
tnmora], como tampoco existía alteración sensitiva, ni calo­
rífica. Nada de particular observamoe en los órganos ve 
cinos ni en el examen general nos indicó la etiología y gé 

I nesis de la enfermedad que auto nuestra vista teníamos.
Ante un cuadro clínico como el qne ligeramente acabo 

,1 de exponer, yo no sabía qué juicio diagnóstico formular, ni 
por lo tanto qué terapéutica emplear, quedando en uii esta­
do de perplejidad desagradable, como nos pasa siempre que 
tenemos que tratar un enfermo de diagnóstico y de origen 
cause! desconocido; mas dada la rapidez del proceso, pensé 
sn una afección inflamatoria, con formación de pus, acaso 
coleccionado en ei centro de la lengua, y decidido á confir­

mar eeta hipótesis, cogí el cuchíllete de Graefe y después de 
algunos titubeos mentílee, para elegir el sitio donde practi­
car ¡a punción exploradora, clavé la fina y cortante hoja en 
el centro de la cara dorsal de la ¡engus, viendo con Intima y 
reconcebtrada satisfacción, que un pus loable se deslizaba 
entre el cuchillete y los bordes de !a herida; dilatada ésta 
prudentemente y evacuado el absceso, toqné sn fondo con 
tintura.de yodo, y en coras sucesivas con agua oxigenada, 
conseguí la curación en breves días.

A-erca de la can.'a dtl absceso pudiéramos emitir m a­
chas hipóleeis, que no estarían en armonía con la misión de 
e-itaa notas clínicas, y sólo diré que algunos autores asignan 
un carácter de ctonici 'ad á los abscesos linguales, compla­
ciéndose la práctica en contradecir semejante aserto; y es 
que en Medicina loa dogmas tienen por base un terreno 
tan movedizo, que no consiente por regla general ninguna 
ortodoxia.

El caso que termino de exponer tuvo una segunda parte 
que voy á referir; la mujer que acompañaba á la enferma 
manifestó en el transcurso de la consulta, que había perdido 
la audición del oído derecho hacia njuchos años, sin haber 
tenido en él ninguna enfermedad, y este dato me hizo sos- 
pechar ein más interrogatorio, que la sordera pudiera de­
pender de una obetrucc.ión del conducto auditivo, por nn 
tapón de cerumen, y efectivamente, al reconocimiento se 
vela dicho conducto lleno de una masa negruzca, dura y 
adberente, que reblandecida y hecha movible merced á 
irrigaciones abundantes de agua hervida templada, conseguí 
extraer con relativa facilidad, pero perturbando mi satis­
facción nn grito agudo que lanzó la enferma, la cual lle­
vando con rapidez las manos al pabellón de la oreja, se 
apretaba fuertemente para amortiguar el dolor que el sá- 
bito lestablecimiento de ía función auditiva habla provo­
cado Unas gotas de cocaína y el rellenamiento de! conduc­
to con algodón, hicieron cesar la biperacusia, volviendo á 
recuperar la audición su estado fisiológico, confirmándose 
el axioma de subíala causa íollitur e/ectus; y es qne la tera­
péutica para ser científica, necesita tener por fundamento 
el conocimiento de la etiología y patogenia de las enferme­
dades, ánico modo de denterrar de la Medicina el empiris­
mo, hijo primogénito de la curandería.

2.—Absceso betbopabínoeo.

El médico debe tener siempre vigil el espíritu en el 
ejercicio de la profesión, porque la clínica nos presenta con 
muchísima frecuencia io ine í̂perado, lo iiwólito, grandes 
sorpresas, cuando acaso estamos más ontisdos en un diag 
nóstico ó esperamos felices resaltados de nn tratamiento, 
debiendo ser muy cautos, sobre todo eu el pronóstico, por­
que si las gentes consideran de gran mérito al médico qne 
diagnostica bien, admiran más al que predice con acierto.

Cuanto más va uno encaneciendo en la carrera, más 
desconfiado marcha por el campo de la enmarañada selva 
clínica, pues ésta, como ias olas del mar, en au continuo 
fiujo y reflujo, nos presenta multitud de matices y cam­
biantes, bajo un aparente fondo de semejanza, aparte de lo 
difícil, y á veces imposible, que es formular un diagnóstico 
exacto, sobre todo al principio de muchas enfermedades, 
unas veces por la relatividad del conocimiento científico, y 
otras por verdadera deficiencia de nuestro saber, más ó me­
nos exfilicable ó juetificable. El siguiente caso clínico quizá 
confirme lo uno y lo otro.

Haciendo visita una mañana, me llamaron para ver á un 
niño de dos años de edad, con facies adenoidea, pero bien
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desarrollado, qne desde el día anterior tenía fiebre, habien­
do parado la noche con intranquilidad, respirando, según 
decía la madre, difícilmente. El enfermito ee hallaba con 
fiebre de 39®, observándose con toda claridad nna insufi­
ciencia en la respiración de tipo ruidoso, localizada al pare­
cer en las vías altas respiratorias, sin poder apreciar si la 
dificultad radicaba en las fosas nassles. en la garganta ó en 
la laringe; y. sin embargo, el cuadro clínico revelaba, con la 
tenacidad desesperante con que la naturaleza nMmfiesta sus
estados patológicos, una estenneis marcada, á juzgar por la
respiración áspera, algo disneica, dificultad en la deglución, 
estridor inspiratorio, tos ronca con parecido crupal, y llanto 
dificultoso, acompafiando á estas manifestaciones ligeros 
infartos ganglioiiarea submaxilares; U obscuridad en el 
diagnóstico estribaba en la ausencia apreciable de lesiones 
anatomopatolÓBicas. una cez qne el examen de la garganta 
no acusaba ninguna presencia de exudados ni de franco 
proceso infiamatorio; las fosas nasales no parecían obatrnl- 
das por leaión flogística que dificultara el paso del aire y en 
cuanto á loa síntomas laringeos, no revestían el tipo cláeico 
de los procesos crupales diftéricos: en este situación, y des 
puée de veinticuatro boras de observación expectante, en 
las cnalos la enfermedad no se modificaba, dispuse una m 
yeccióu de suero anlidiftérico de 20 c. c.. que en medio de 
la obscuridad del diagnóstico me pareció ampletamenle 
inofensiva, llenando la fundamental indicación drl p r u m in i  
n o n  noce re , y  c o m o  agente explorador que pudiera arrojar 
alguna luz acerca de la génesis de la enfermedad, siendo 
BUS resultados completamente nulos, pues la fiebre conti 
nuaba al a, el nifio pasaba las noches inirauquilo y los sín­
tomas de obstrucción respiratoria no disminuían, pasando 
so esta situación cuatro días, demostrando la familia rsten- 
sibles manifestaciones e x te m a t  de intranquilidad, y yo un 
expresarlas, con M e m o  sobresajfto y disgusto, acaso más 
intensos, porque reconcentrados no tenían el contrapeso de 
la vulgar sensiblería lacrimosa, que. dicho sea de paso, me 
disguste y morlifica, per aquello de que son mudos los 
grandes dolores. Afortunadamente, un di.., reconociendo la 
garganta al niño, rae pareció apreciar un abombamiento en 
la I arte posterior du la faringe, y bi idea de un absceso re- 
trofaríngeo hizo presa en mi mente, confirmándola más el 
reconocimiento táctil de la prominencia, blanda y fluctuan- 
te que ineindida con uu fino bisturí dió salida á un pus 
cremoso, no existiendo, por lo tanto, dudas de la exactitud 
del diagnóstico, de-apareciendo el cuadro de estenosis, y lo­
grando en pocos días la curación de tan alarmante y grave 
enfermedad. «En clínica como en toda práctica, nunca se está 
más cerca de ver claro y proceder sencil'amente qne cuando 
las cosas han llegado al colmo de la obscuridad y complica­
ción.» (Letemendi; aforismo 256.)

3_—í'bactcba dblbokde alveolar del maxilar
SÜPEBIOR DERECHO.

Hace cuatro afioe, un grupo de mujeres y chiquillos pene­
tró bruscamente en mi despacho, profiriendo gritos y bacien 
do exclamaciones (supervivencia atávica de un primitivis­
mo propio del clán ó de la tribu), llevando un niño de unos 
cinco afiOB, que exánime arrojaba bastante cantidad de san­
gre por la boca y la nariz. Calmada nn tanto la algaral la, 
me informó de la causa del accidente que el pequefiito había 
sufrido: nna caballería le había dado una coz en la cara, qne- 
dando sin coDOcimienio y determinando la hemorragia que 
todos presenciábamos,siendo lo notable no apreciarle herida 
de la piel. Reanimado el niño y examinada la boca, apreció 
con verdadero disgusto, que el trauma habla desprendido e! 
borde alveolar del maxilar superior derebbo, desde el canino

basta el último molar, hallándose adherido el trozo de hue­
so fracturado al periostio de la bóveda palatins. Cierto en- 
cogimiento del ánimo se apoderó de mí, porque el trata­
miento de semejante fractura me parecía difícil, pues no se 
me ocurría el medio de mantener la coaptación del borde 
alveolar, al cuerpo del maxilar, y aunque una mujer qne 
presenciada el caso, con ona incomprensión tsn grande 
como su inconsciencia y su ignorancia, apuntó la idea de
seccionar el periostio; mentalmente la rechacé, no sólo por 
anticientífica, sino por antiartística, al pensar cómo quedarla 
de deformada aquella boca infantil, ya que si la belleza no
es siempre la expresión de lo bueno, atenúa lo vulgar y feo, 
y basta lo malo.

Entre dudas y cavilaciones, acompañadas de un fondo 
de emotividad desagradable, como exponente de mi incultu­
ra profesional, se me ocurrió (y la génesis de toda ocurren­
cia ó inspiración, pequeña ó grande, encierra problemas 
psicológicos desconocidos), el siguiente procedimiento para 
mant-ner fijo el borde alveolar al reato del maxilar; previa 
desinfección de la boca con agua oxigenada, cogí un trozo 
grueso de catgut de unos 16 centímetros de largo y en cada 
extremo enhebró una aguja de sutura, y pasando laa dos 
por la cara posterior del labio superior, hacia la altura de la 
fosa cantes, separada una aguja de otra en unos 2 centlme- 
tros las extraje por la cara anterior del labio, y el lazo dri 
catgut lo enganché sobre el canino, y coaptendo el borde 
alveolar,hice un fuerte nudo sobre la piel, logrando una 
perfecta adaptación é inmovilidad del fragmento óseo sepa­
rado. Mis t-mores de una sepsis bucal, de la no consolida­
ción de la fractura y otras complicaciones qne se hubieran 
podido presentar, se desvanecieron en el tranecurso de bre- 
ves días, al contemplar cómo la vix medicatriz lograba la 
completa re.tauración de los destrozos óseos caneados por 
el trauma'ismo, quedando la boca en completo estado fisio­
lógico. .

Con objeto de informarme de lo que aconsejan los auto­
res para el tratamiento de la fractura del maxilar superior, 
busqué en mi reducida biblioteca le «Cirugía clínica., de 
Tillaiix, y en el tomo primero, pág. 240, leí lo siguiente;

«No considero necesario ocuparme especialmente de la 
fractura del maxilar superior porque no existe verdadera 
dislocación; todo lo mái se intentaría volver á su sitio el 
borde alveolar ai hubiese sido dislocado hacia la cavidad
bucal.» ,

Poner el borde alveolar en en sitio era cosa fácil, pero ei 
soetenerlo era lo difícil, y para ello el insigne Tillanx no in­
dica medio alguno, resolviéndolo yo por el procedimiento 
expuesto anteriormente; á veces nno busca laa alturas para 
dominar más horizonte y sólo ve el vacío de lo infinito.

4.~-CUBBPOS EXTRAÑOS.

Un nifio de cinco años enfría bacía seis meses nna abun­
dante secreción na-al muoopurulenla, teñida con frecuen­
cia de líquido sanguíneo, sin poder obtener su curación á 
pesar de los múltiples tratamientos empleados; el juicio 
diagnóstico formulado por loa compañeros que le hablan 
visitado, era de rinitis escrotelosa, fundados en la constitu­
ción del niño; y en armonía con este criterio, aparte de un 
variado trate miento lo. al. habla sido el general, á base de pie- 
pan-dos iodoláiiicos y arsenicales, recomendados para com­
batir la indicada diátesis, existiendo, sin duda, algunos es­
tigmas de los asignados en la degeneración escrofulosa.

A la simple inspección ee observaba la ventana nasal 
izquierda, ocupada por un flujo mucopurulento. qne arras 
Irado por una irrigación de agua hervida, nos permitió ver, 
ayudados por el espejo frontal y el espéoulum. hallarse obi-
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trnída la cavidad nasal por nna inasa negrozca, impregnada 
de pos, adherida á la mncosa pituitaria, de nna consistencia 
blanda, á juzgar por la sensación que se recibía al contacto 
del estilete: la idea de un cnerpo extrafio pesó por mi ima­
ginación, y previo un lavado abundante con una disolución 
de agua bórica tempiada, cogí de la vitrina una cucharilla 
de las empleadas en la operación de la catarata, para la ex- 
tracción de las masas, que cuando la catarata es blanda 
quedan en la cámara anterior, é introduciéndola en la fosa 
nasal y contorneando el presunto cnerpo eztrafio, le fui ex- 
trayendo paulatinamente, sin poder apreciar al tacto su na- 
turalesa. parecida á una sqbstapcia gelatinosa, siendo preci­
so lavarlo repetidas veces para descubrir un hilo fino, arro­
llado en forma de ovillo, muy reblandecido por la supura­
ción, de nna longitud de media vara, yque indudablemente 
e\ nífio ee liabfa iotroducído en la narii.

•• *
El siguiente caso, es perecido al que termino de exponen 

se trataba de un nifio de cuatro afios que, según decía su 
madre, no podía respirar por la naris derecha, y continua­
mente segregaba un líquido mucoso purulento de mal olor, 
que había provocado un estado ecaematoso del labio supe­
rior: el reconocimiento de la narii. demostró hallarse obs- 
truída la cavidad nasal por una masa blanda, grisácea, infil­
trada de pus; lavada la nariz con agua hervida, extraje con 
una cucharilla el cuerpo obstructor, que no era otra cosa 
que un trozo de papel impreso, distinguiéndose bien algunas 
letiaa.

•• •
Voy á exponer un caso de pólipo, de la carúncula lagri­

mal, producido por el enelavamiento de un trocito de ma­
dera, que viene á confirmar, en el orden etiológico, las si­
guientes palabras de Micbel consignadas en su Manual prác­
tico de Oftalmología: «A coosecuencia del acné ó de cuerpos 
extrafios, desarróllanse, á veces, en la carúncula lagrimal 
pequefias proliferaciones poliposas».

El niño 8. M., de diez afios de edad, linfático y deseen- 
diente de un tronco minado en alto grado por la herencia 
neuropática, sofrió un «raumatismo en el ángulo interno de 
la región palpebral del ojo izquierdo, producido con un tro­
zo de madera, lanzado por otro nifio en los juegos infantiles; 
la contusión no produjo, de momento, perturbación ocular 
que llamara la atención, ai se exceptúa una ligera irritación 
de la carúncula y del tepiiegno semilunar, trastorno vascu­
lar que fuó aumentando paulatinamente presentándose la 
carúncula fuertemente enrojecida y prominente, producién­
dose las perturbaciones sanguíneas, aunque con poca inten­
sidad á la conjuntiva ocular; al compás que aumentaba la 
tumefacción inflamatoria de la carúncula, y se proyectaba al 
extenor por la hendidura palpebral interna, insensiblemen­
te se iba pediculando, llegando en el transcurso de dos me­
ses á formarse ún verdadero pólipo del tamafio de una fresa, 
de color sonrosado, de conaiatónoia semiblanda y de auper-
fiae lisa, que provocaba ligera secreción serosa y molesta 
epífora.

Trasladado el nifio á la corte, un distinguido oculista ex - 
tirpó el pólipo, y dispuso un tratamiento resolutivo del epi- 
cantoe; pero al poco tiempo la excrecencia poliposa volvió 

eearrollarse en la misma forma que la vez primera; en 
esta situación, propuse á la familia una nueva intervención 
quirúrgica, que practiqué con fortuna, previa anestesia locaj 
con la cocaína; al disecar la parte de carúncula donde se 
insertaba la raíz pedicular. la pnnta del bisturí penetró en 
na cavidad que contenía una pequeña astilla de madera 

ptin laguda, de nn centímetro de longitud, cuerpo extraño

que salió adherido á la gasa, al levantar la cura al día ai- 
guíente, causándome la natural sorpresa que en el espíritu 
del hombre produce siempre lo inesperado; los diagnósticos á 
posíeWon revelan, unas veces, el atraso científico; otras de­
ficiencias profesionales, y siempre lo árdno de nuestra pro­
fesión, sobre todo, en lo referente á la noción causal.

(Se eootlnaaiá.)

PROPÜSICION DE ÜN CUADRO UNIFORME
que debiera adoptarse en todos los países v donde ae 
consignen los datos médlco-estadistlcos dê  las obr« 
de protecdón al nifio de primera edad: a) Para las con 
sultas de Puerlculluraj b) Para las <poup¿nlferes, fnlflos 
Internados)! c) Para las .crochés, (nlflos por encima de 

dos afios no internados) (l)
roa Bb

DR. O. 8AIN Z DE LOS TBRRBEOS
Profesor del loetiwto BuWo; médico del primer Coníultorio 

de nifio» de peobo; iiupector módioo eicolac.

Ante Ib senersIlzaclÓD que va experimentando la cien­
cia en general y ante la universalización que ofrece la mé­
dica «D partionlar, nada tiene de extrafio que se tienda á la 
adopción de tipos ó patrones paca diferentes aspectos de su 
aplicación. Uno de ello», y de los más importante», es el que 
hace referencia á lo» problemae de la infancia. En realidad, 
la labor del primer Oongreeo del Nifio celebrado en Ginebra 
durante el pasado mes de Agosto, estuvo principalmente 
informada en el deseo latente de nniformar muchas de lae 
facetas que entraña el todavía lejos de resolverse problema 
de Ja protección á la ÍDÍancía.

Pues siguiendo las mismas huellas, en este X  Oongreeo 
Internacional de Protección á la Infancia y á la Maternidad, 
se siente la necesidad de dar unidad á determinados aspec­
tos del mencionado problema, y en tal sentido figura como 
ponencia oficial—al lado da otras—la que titula estas lineas.

Salta á la vista la conveniencia de oniflear en loe’ diver­
sos países cuanto pueda proporcionar el nifio que acude á 
las consultas de Puericnitora. que es acogido en las poupon- 
nihru y que se guarece en lae créohu. De la ensefianza que 
enmmietren los datos médico-estadísticos en ellos recogidos, 
han de deducirse saludables advertencias para la mejor lo­
cha contra la mortalidad infantil. Y  nada mejor que poder 
comparar de un modo preciso los datos proporcionados por 
los diferentes países, porque, al bien es verdad que las ca­
racterísticas de raza y de clima y de localidad, etc., impri- 
men modalidades que obligan á conductas diferentes, tam­
bién es cierto-y aún más—qae la uniformidad de datos ha 
de permitir la deducción de consecuencias de carácter gene­
ral que, por la universalidad de su aplicación, han de rendir 
más positivos beneficias.

En el cuadro que sometemos á la deliberación de esta 
Asamblea ee hacen tres grandes apartados, con arreglo á lo 
qne reza el títolo de la ponencia: nno, referente á las con­
sultas Je Puericultura; otro, á las pouponnüre$, y el tercero, 
á las crichea. Como se comprende, lo fundamental ha de ser 
muy parecido, casi idéntico, y sólo existe variación en aign- 
Dos detalles determinados por el diferente carácter y fon- 
cionamiento de unos y de otros Centros de Protección á la 
lofancia. Así, por ejemplo, en las consDltas de Puerioultn- 
ra, limitadas á loa primeros meses generalmente, no ha de

(I) Ponanoia al X Congreso Intersacional do Proteeaión á la 
Infancia 7 á la Uatsmidad.
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Agorar lo concerniente á la marcha, al lenguaje, etc., qne 
aparecerán, en cambio, en las cr̂ cAa»; en éstas y en las pou- 
ponnibres son, asimismo, de menor transcendencia las infor­
maciones que las damas é las enfermeras visitadoras pue­
dan rendir referentes al hogar, como consecoenoia de ene 
visitas, que en las mencionadas consultas de Pnericultora, 
puesto qne en éstas, sólo un momento más ó menos dilatado 
pasa el niBo, y en aquélla se pasa lodo 6 gran parte del día, 
etcétera, etc. Peto repetimos, en lo fundamental aon muy 
pareiidoB loa tres apartados ó snbcuadros del cuadro médi­
co-estadístico general.

Hemos limitado los datos biológicos del niBo á lo más 
estricto. convencidoB de las ventajas qne reportan la seuci- 
ilesy la claridad eu esta clase de cuadros. En los corree» 
pondientes á las poMponnterrs y á las erlchee bemos incluido 
un enunciado que no suele aparecer en loa al oso, y es el de 
vacunaciones. Claro que en éstas no nos referimos tan sólo 
á la variólica, sino que consideramos incluidas las más mo­
dernas contra la fiebre tifoidea y contra la difteria, y onan* 
tas la ciencia vaya sancionando.

Los datos de laboratorio en todos loe cuadros parciales 
qne componen el general sometido á oonslderación, quedan 
en blanco, no siendo necesario decir qne caben an alloi 
cuantos relacionados con el nifio fisiológico, con el nifio 
pstoióglco y con el nifio hereditstio, pneda jnigarse conve­
niente hacer. Pero no hay manera de dar nna pauta, pueeto 
qne cada nifio requerirá distinta investigación.

En loe cuadros parciales dedicados á loa padres se ob­
servará qne colocamos en primer lugar lo tocante á ia ma­
dre, porque, como se comprende, ejerce mucha más infinen- 
cia su relación con el peqnefio que la referente a! padre, 
particiiiarmente en estas primeras edades de la vida. Tanto 
en Ib dicotomía del nno como en la de la otra, hemos pues- 
to la pregonta: ¿sabe leer y eseribii?, porque—aparte otras 
foentes de información (las de las visitadoras) — no cabe 
dnda qne an contestación constituye un exponente de sn 
cnltnra, y ésta, según es sabido, se baila en relación directa 
con la mayor eficiencia en los cuidados é higiene de la 
infancia.

El enunciado, ó mejor, lo que entrefia el enunciado «in» 
formes sominietrados por las damas ó enfermeras visitado­
ras», lo reputamos transcendental para los fines qne persi' 
guen estos cuadros médico-estadísticos, pues gracias á ellos 
es posible formar exacta idea del ambiente que rodea al 
nifio, cuya importancia no creo necesario encarecer.

Esos informes nos dirán si el nifio se cría en su casa 
ó en la de una nodrisa y cómo le cuida ésta, por lo que hace 
á las consultas de Puericultura, aparte de otros datos. En lo 
tocante á las pottjjonníére* y á lae crbches, nos proporciona­
rán da nna manera cienlífiea y exacta—no al modo vulgar 
y nada claro de las respuestas de los interesados á nuestro 
interrogalorio--loi detalles, que tanto ayudan para la pre­
vención y pare la terapéutica del nifio, de número de partos 
y abortos de la madre; embarazo y parto del nifio en cues­
tión; enfermedades qne han sufrido loe padres y sn estado 
actual, etc., referentes á las partes pnramente fisiológica y 
patológica del pequeño. Pero, además, pera fines de carácter 
moral y social, de instrucción y de educación, nos darán á 
conocer ai saben leer y escribir; á qué oficio ú ocupación se 
dedican; qué estado económico poseen; cuáles son sna hábi­
tos y costumbres; qué ayudas ó subsidios reciben; si tienen 
con ellos ó no á otros hijos, etc., etc., infotmos, como se ve, 
de una alta importancia en lo que se relaciona con al nifio 
considerado desde et pnnto de vista social.

Creemos, pues, que estos informes complementarios de­
ben eer considerados con todo el valor que ep realidad Mé’

nen, y, por consecuencia, prestarles 1a atención qne nosotros 
en nuestro proyecto de cuadro médico-eeladístico les hemos 
concedido.
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El tracoma en Almería, sus modalidades y especial 
contagiosidad.

En BU reciente viaje á Almería el Dr. Calderón ha estu­
diado los caracteres que presenta el tracoma en dicha pro­
vincia, en la que es muy frecuente dicha afección.

El clima es sumamente seco, pasándOBe varios meses sin 
llover; abundan loa vientos y ee levantan verdaderas nubes 
de polvo por el estado de sequedad del suelo. ,

El agua escasea de tól modo, que á .veces falta iacluao. 
para beber, siendo también por esta razón muy desaseados. 
los habitantes.

La proporción de tracomatosos es enorme, en algunos 
pueblos llega al 70 por 100.

Se observan enfermos con granulaciones muyprominen^ 
tes, únicas, y con graves complicaciones corneales que apa­
recen con prontitud.

Ha observado un nifio de veintidós días que presentaba 
un tracoma tan sumamente desarrollado, que tenía todo el 
aspecto de un tracoma antiguo.

Ha visitado el hospital de Almería donde se practican 
gran número de operaciones de entcopion tracomatoso, y 
llama la atención sobre la maniobra que ha visto ejecutar 
consistente en efectuar, para el entropion del párpado supe­
rior, la disección del tarso por tracción con el dedo, del col­
gajo superior.

Considera que el tracoma en Almería es un problema de 
gran importancia y cree que debe llamarse la atención del 
Gobierno para tratar de mejorar las condiciones lamentables 
de dicha provincia.

Interviene el Dr. Marín Amat, que manifiesta que ba 
desempefiado durante diez y ocho afioa el cargo de oculista . 
del hospital de Almería, habiendo, estudiado á fondo el pror: 
blema y publicado varios folletos y una estadística detallada 
de la proporción de tracomatosos en cada pueblo de la ptor. 
vincia de Almería.

Manifiesta el Dr. Marín Amat qne el procedimiento de 
disección con el dedo índice del colgajo superior én ia ope- ' 
ración de entropion de párpado superior, es original suyo.

Está conforme con el Dr. Calderón en la influencia deí 
polvo en la difusión del tracoma y. cree que otro factor muy .
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importante lo constitnyen las moscas qne abundan mucho 
en esa reglón.

El Dr. Comenge también ha TÍsto gran námero de tra­
comatosos en Valencia y dice que ocurre en más ó en menos 
escala en todo el litoral mediterráneo.

Ha observado qne en los casos de tracoma qne presenta 
ban una conjuntmtia diplobacllar sobreaOadida y que ba 
tratado con el cloro y con sulfato de cinc, se presenta nna 
incompatibilidad manifiesta entre ambos medicamentos, por 
lo cual cree no deben emplearse simultáneamente.

El Dr. Gallndes, refiriéndose al tratamiento de los casos 
graves de pannns tracomatoso, dice que lo que mejor leeul • 
tado le ba dado es el procedimiento de Abadie.

El Dr. Gonaáles Calderón rectifica. Al Dr. Marín Amat 
le dice que siente desconocer sus trabajos y la labor practi­
cada por él en Almería, dándole las gracias por su interven- 
oión.

Igualmente agradece sn intervención á los Dres. Comen- 
ge y Qalíndes.

Influencia de la dacrloclstorrlnostomla en el estado 
bacteriológico de la conjuntiva.

Dr. Basterra y Santa Cruz.—Entre loe vatioe coeepecia- 
listas de Madrid y provincias que se han molestado en u  á 
mi clínica para presenciar una dacriocistorrinostomía, ha 
habido algunos qne han expresado sus temores sobre las 
consecnencias (infección) que pudieran presentarse en nn 
operado de catarata que previamente hubiese sido dacnocie- 
torrinostomizado. Al decir catarata, hay que comprender 
también las diversas intervenciones que abren el globo ocu­
lar, sin olvidar la úlcera serpiginMa de la córnea cuya pato­
genia es un tanto por ciento muy elevado, ligada á la pato 
logia de las vías lagrimales: las úlceras corneales marginales 
de origen catarral y Iss diversas conjontivitiB provocadas ó 
sostenidas por la abundante flora microbiana qne existe en 
los casos de dacriocistitis.

Dichos tumores son totalmente infundados y son debidos 
á que se piensa, únicamente, en las funestas derivaciones de 
las dacriocistitis en patología ocular y en que en la dacrlo- 
cistorrinostomfa dejamos, en parte, deede el punto de vista 
anetómico, intactas las vías excretoras lagrimales y se 
olvida, en cambio, el papel fisiopatológico del aparato la
grimal. , ,

Exceptuando la conjuntiva del recién nacido y sólo du 
rente unas horas (suponiendo qne no haya sido contaminada 
con las secreciones vaginales) es bastante rara la conjuntiva 
que se baila estéril, es decir, libre de gérmenes. Sin embar- 
go, y deede el punto de vista práctico se considera también 
estéril la conjuntiva que posee ciertos gérmenes: el bacilo 
serosis y el estafilococo, que son saprofitos, huéspedes ha­
bituales de la conjuntiva. En conjunüvas completamente 
normales se hallan, á veces, gérmenes patógenos como el 
neumococo, estreptococo, diplobacilo, etc,, sin que provoquen 
ninguna perturbación. En tales circunstancias dichos gér­
menes patógenos se comportan como saprofitos facultativos 
que; en circunstancias favorables pueden, naturalmente, 
dejar de serlo y ejercer su nocivo papel. Así se explica cómo 
en la época preaséptica, y aun hace pocos afios cuando 
todavía en muchas clínicas no se hacía antea de intervenir, 
un examen microscópico de la secreción conjuntiva! (1), el

fl) Como norme da condneta beata, en ganare), entee da m- 
te^anir, el eniliai* mioroaeépieo de le aacteoldn ooiynnÜT^ qne 
daba heaerae por le mefione ein que ae haye Uredo al enfemo. 
Kn aeaoa dndoaoi, edamia del enbliaü mlaroaoóploo aa berin aiem- 
brea. Onendo lea oirennateneiea impiden veleree de eatoa madioe, 
loe oereotersi de U leoreoión puedan eervir da gníe.

número de infecciones ( i  pesar de que se operaban tantos 
enfermos como pueden operarse ahora) era relativamente 
muy escaso y dependían, como ae ha demostrado (siempre 
qne las conjuntivas eran normales), del material 6 de las 
manos del operador.

Es bien explicable que las conjuntivitis se hallen pocas 
veces libres de gérmenes. Por su disposición anatómica se 
halla expuesta al aire, polvo y toda clase de objetos qne por 
intermedio de las manos pueden ponerse en contacto con los 
ojos. Lo maravilloso es cómo siendo accesible á tan variada 
clase de gérmenes, sean muy escasos los que en condiciones 
normales hallamos. Esto es una prueba de que hay factores 
encargados de defender ó proteger á la conjuntiva contra 
esta avalancha de agentes extraños. ¿Cuáles son estos facto­
res? Los hsUamoa en la Jmc^gia del aparato lagrimal. Loe 
movimientos palpebrales, por un lado, hacen una especie de 
barrido de la conjuntiva bulbar; á este barrido contribuye 
poderosamente la lágrima que al extenderse por toda la 
MujuntiTa y descender por la acción de la gravedad es 
transportada al lago lagrimal y de aquí por las vías excre­
toras á las fosas nasales. Se establece, por lo tanto, una 
corriente lagrimal de arriba abajo que es la encargada de 
limpiar de gérmenes la conjuntiva. La corriente lagrimal 
descendente es la qne impide Us infecciones ascendentes de 
abajo arriba y la que imposibilita que los microbios trans­
portados por las lágrimas á las vías excretoras se detengan 
y aniden en ellas. La influencia de la comente lagrimal queda 
bien demoatrada con el siguiente hecho de experimentación 
citado por Fuch; si se inocula la conjuntiva con nn cultivo 
de gérmenes inofensivos como el bacilo prodigioena y se 
hacen después repetidos exámenes microacópiooa de la a^ 
creción conjuntival, se observa que á la par que van dismi­
nuyendo dichos gérmenes de la secreción conjuntival, au­
mentan en fosa nasal. En la clínica podemos observar con 
gran frecuencia que en los diversos tipos de conjuntivitis 
agudas, ó pesar de la mayor presencia de bacilos, no llegan 
éstos á provocar ninguna alteración en las vías excretoras 
porque la corriente lagrimal evita que se detengan en ellas.

La influencie del parpadeo es, también, muy manifiesta. 
Por cesar el parpadeo con el sueño, durante la noche, es 
más abundante la secreción por la mañana qne durante el 
día. Apoyándose en esta influencia muchos oculistas em­
plean el vendaje de prueba porque con él cesa el movimien 
to palpebral y caso de haber gérmenes en la conjuntiva 
aumentan en número y provocan la reacción conespondien- 
te originándose una dscriocistítie.

Conocida escuetamente la fisiología y patología del apa­
rato lagrimal y su evidente influencia en la bacteriología de 
conjunUva ocular, no puede caber la menor duda, y es además 
muy lópco y natural que, si en los casos de dacnoctsliUi 
que es precisamente en donde más aumentada hallamos la 
flora microbiana por impermeabilidad lagrimal, si restable­
cemos el desagüe, repercutirá decidida y favorablemente
sobre el estado bacteriológico de la coujunUva. Todo esto 
queda bien demostrado en la práctica con la dacnocisto-
rrinostomla. . .

Como es sabido, es muy raro el caso con dacriocistitis 
que no tenga al mismo tiempo una coniuntivitia de mayor 6 
menor intensidad; pues bien, esto tipo de conjuntivitis des­
aparece rápida y eapootáneamente una vez que ha sido da- 
criocistorrinoatomizado el enfermo. Por lo general, no es 
necesario en el curso postoperatorio, instilar ningún astrin­
gente. Pronto, en pocos días después de la operación, y de na 
modo espontáneo adquiere la conjuntiva aspecto normal, 
liso y Bonrosado.

Al quitar el vendaje á los operados, llama la atención la
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falta ó escasa secreción, que contraata con la que observa­
mos en loe extirpados de saco lagrimal.

He tenido un caso de úlcera eerpiginosa de la córnea, en 
el cual la dacriocistorriDoetomia influyó clara y decidida- 
meóte en la evolución de la úlcera. Tratábase de un enfermo 
de cuarenta y un años, con úlcera serpigiaosa en el ojo de­
recho. El análisis microscópico del exudado del borde pro­
gresivo de la úlcera, dió pnenmococos. Habla dacriocistitis 
en el mismo lado. Comenzó la úlcera sin cansa juetiflcada. 
Era central y poco extensa, aproximadamente 2 milímetros. 
Con toda idea no tratamos los primeros días las víaa lagri­
males; únicamente la úlcera diariamente con el tratamiento 
de Eperon y, como tratamiento sintomático, la atropina. Du­
rante cinco días pude observar la lucha entre la acción bien­
hechora del medicamento y la tendencia de la úlcera á pro­
gresar por reinfección. Al sexto día se presentó hipopión de 
medio milímetro de altara; al séptimo fné operado de da 
criocistorrinostomía, y después de la operación, como todos 
los días, se tocó la úlcera con sulfato de cinc al 30 por 100. 
Al día signiente, al qnitsr el vendaje, hallamos que el hipo- 
pión habla desaparecido, que el fondo de la úlcera estaba 
casi limpio, es decir, había una franca mejoría que fné acen- 
toándose hasta la cnración completa total que duró, aproxi- 
rasdamente, diez y siete días. En otro caso mncho menos gra­
ve, por estar casi toda la córnea invadida con riesgo inmi­
nente de perforación corneal, no llegué á operarla por haber 
desaparecido la enferma de la clínica á los dos días.

Aunque sólo tengo un caso de estos, si bien espero tener 
pronto más, creo que en los caeos de úlceras serpiginosas 
con dacriocistitia en loe cuales está indicadísimo la extirpa­
ción del saco lagrimal, debo aer suplida esta intervención 
por la dacriociatoriinostomía por las razones ya expuestas. 
He operado tres enfermos de catarata (facoerisis), previa 
mente dacriociatorrinoetomizados, á los ocho, dies y catorce 
días, respectivamente, después de la operación (previo aná­
lisis microscópico negativo de la secreción conjuntiva!). Sin 
contratiempo ninguno he practicado también tres iridecto- 
mÍBs con idéntico resultado,

Asimismo he operado de dacríocistorrlnostomía cinco 
enfermos que padecían de conjantivitis agnda, dos de ellos 
con úlceras corneales marginales, La conjantivitis aguda 
habia aldo provocada y sostenida probablemente por la da- 
ciiocistltlB. Con el tratamiento clásico es llega, en estoej ca­
sos, á dominar el estado agudo, quedando el proceso en un 
estado sobagudo que se prolongaba mucho más tiempo de 
lo que es corriente en los casos vulgares. En loa cinco casos, 
ana vez operados, evolucionó la conjuntivitis de las úlceras 
corneales, empleando el mismo tratamiento, con una rapi­
dez qne contrastó con la resistencia ofrecida antes de la in- 
tervendÓB.

Por si á estos datos dínioos tan significativos y tan lógi­
cos no se lee quisiera conceder suficiente valor, vamos ó in­
dicar los resultados obtenidos en veinticinco enfermos de 
nuestra serie de operados de dacriocistorrinostomla; en los 
ptimetOB hemos hecho, después de la intervención y en días 
distintos, análisis microscópico de la secieción conjuntiva! 
y demás siembras en agar suero. Por loa resultados obteni­
dos en estos casos nos hemos limitado en loa quince reatan­
tes á hacer solamente análisis microscópico de secreción 
coojuntival. Por tener á los enfermos tres ó cuatro días 
vendados y descartar la influencia del vendaje, hemoa co­
mentado la investigación baoteriol^ica en el qne más pron­
to, á los cuatro dias de la intervención, y el qne más tarde, 

los diez días. Del resaltado obtenido, se desprende lo si- 
piiente: en ocho casos no se encontraron bacterias en el 
examen microscópico y resultó estéril si se hizo siembras.

En once sólo se encontraron xerosia y siempre muy escasos, 
y en seis se halló el bacilo xerosia asociado al estafilococo 
en escaso número. De aquí se deduce qne entre los cuatro y 
los días después de haber sido dacriocistorrinoatomizado un 
enfermo puede sufrir otra intervención en la qne haya que 
abrir la cáscara ocular, siempre, naturalmente, qne no exista 
un proceso sobreafiadido.

No se me ocalta que esta investigación hubiese sido más 
completa si á cada uno de estos enfermos se le hubiese he­
cho un examen bacteriológico antes de la intervención y en 
los días sucesivos para en caso de haber hallado bacterias 
antes de intervenir, poiler observar ei tiempo ó días que tar­
daban en desaparecer. La deficiencia que en esta investiga­
ción pndiera haber, qneda snbsanada con la estrecha relación 
que existe entre loa datos recogidos y los hechos observados 
en la clínica.

Téngase presente, además, qne á estos 26 casos no se lea 
ba aplicado ningún tratamiento en el curso post-operatorio.

SB8IÓN DEL DÍA 6 DE UABZO DE 1926

El Dr. Márquez.—Oon motivo de las comunicaciones del 
Dr. Baeterra y de la del Dr. Gaatilto, referentes á afecciones 
lagrimsles, y ya qne la ansencia, por enfermedad, del doctor 
Castillo nos impide continnar la discusión, voy á presentar 
una enferma de ¡fuiste prelagrimal operada, de cuya pieza 
extirpada aún no pnedo dar coenta (ello será más tarde ob­
jeto de otra comunicación), limitándome por ahora á hacer 
un reenmen clínico del caso. Es una mujer de mediana edad 
recomendada á mí por mi distinguido compaDero el doctor 
Olivares, que se presenta con ana tumoración algo conside­
rable (como una avellana) en la región del saco lagrimal de­
recho. Haciendo presión con el dedo, no es reductible, lo qne 
hace pensar á primera vista en un mococele del saco. Mas 
explorada la permeabilidad de las víaa lagrimales haciendo 
ana inyección con la jeringa de Anel á través dei panto la­
grimal inferior, ef ligxtiAo »aie perfeclammU por la nariz, lo 
cual prueba que dichas vías se hallan permeables, y que, 
por tanto, no es el saco lagrimal distendido lo que da origen 
á la tnmoración. Extirpada ésta por el Dr. Busto, se vió 
qne era nn quiste de paredes delgadas qne se rompió cnEindo 
ya estaba casi extirpado, y cuyo estadio microscópico está 
en vías de ejecacíón.

Dorante los primeros días hubo algo de lagrimeo qne 
después desapareció. La permeabilidad se mostró de nuevo 
normal y la cicatrización se hizo perfectamente. Se trataba, 
por tanto, <fe un quiote prelagrimal, y hubiera sido un error 
creer que se extirpaba el saco al hacerlo del dicho quiete. 
En otra comnnicación detallaremos más el aspecto clínico y 
haremos la descripción de la pieza extirpada.

Errores clásicos á propósito de las imágenes 
de Purklnje-Samson.

Dr. Márquez.—También habrá de ser objeto de una co­
municación detallada (á la Soc. frano. de Oftalmologie) lo 
referente á estas imágenes, bien descritas por sus deacnbri- 
dores y por los libros de la época (en el primer tercio del 
siglo pasado), y mal descritas en casi todos los libros mo­
dernos, que se copian anos á otros, sin comprobar lo qne 
escriben.

En resumen, se trata, como demostró con figuras en el 
encerado y deepnéa con experimentos el disertante, de lo 
siguiente; Las imágenes que de nn foco de luz forma el ojo 
son tres, que corresponden á la 1.a, 2.a j  s a superficie que 
encuentran los rayos laminosos, ó sea á la córnea, á la cara 
anterior del cristalino y á la cara posterior de este órgano, 
siendo las dos primeras títrfuofe* y derechas, y la tercera, real
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i ’invtríida. Pero aei como nadie duda de que la J* ima­
gen ee la que coireeponde á la tuperfieie, en cambio 
hay cierta confusión en loa libros que llaman 2. imagen 
ó la de la 2.» superficie, y 3> á la de la 3.*, mientras que 
esto no es verdad, pues lo que dijo Samson es que 2a 2. es 
la invertida correspondiente á la 5.* superfiete, y la 3.  ̂es la 
derecha, que corresponde á la 2> superficie. En efecto, la
2.a superficie produce en imagen, dado que ee trata de un 
espejo convexo, detrás de dicha superficie, mientras que la
5.» superficie, que es un espejo c&neavo, la forma ddante áe 
esta superficie, y por esto ee invierte el orden de colocación 
en el sentido anteroposterior do dichas dos imágenes, expli" 
oándose así lo que los autores no explican.

Después hizo ver que esto tiene cierta importancia clí­
nica, pues si la córnea está opaca ó dMiustrada, faltan todas 
ó sólo ee conserva la corneal; si está opacificado el cristali­
no, falta ó es muy borrosa la invertida, ó sea la que siendo 
en realidad la 2.* llaman la S.‘ , mientrae que se conserva 
aún la recta profunda, y si falta el cristalino, faltan la 2.a y 
la S.s, siendo esto último á veces el único recurso que tene­
mos para diagnosticar la faquia 6 falta de cristalino.

B i b l i o g r a f í a .
PSTCBIÍ.TBIB D’OBORNca, por A. Pilassíar. 128 página». Bditor, 

A. Ualoine. Fari», 1985-
8e ha dicho, veces y veces, que la Psiquiatría es la Oenl- 

cienta de la Medicina. Pese á lo terco del pregón, no llegó 
aún el momento de callar. El hecho continúa siendo exacto.

Gomo no cabe esperar remedio á tal situación, sino á tra­
vés de largos años do pródies, forzoso es ir buscando reme­
dios temporales; compás de espera que lesponda á la resu­
dad de cómo en las Facultades no ee proporciona á los alum 
nos el mínimum de conocimientos necesario pata enfron­
tarse con loe alienados, allí donde DO es posible contar con 
inmediatae cooperaciones especializadas. Buscando llenar 
tales fines, escribió el Dr. Filaesier su cPaiqniatría de ur- • 
gencia».

Siendo doble el problema de la Psiquiatría de Urgencia 
diagnóstico y terapéutico, vióse obligado el Dr. Filaesier á 
intercalar algonas psntas diagnósticas, á laa que quizá cu -. 
piera reprochar su excesiva parquedad, al exponer las mo­
dernas adquisiciones de cepa' no francesa. Compéoianse 
eetos apasionamientos con la claridad, didáctica y asequi­
ble, de los relatos clínicos.

Los síndromes examinados por Filaesier son, por este 
orden; estados de excitación, estados de depresión; los per­
seguidos: enfermedades con lesiones del cerebro; parálisis 
general, demencia orgáoica, demencia precoz; intoxicados: 
epilepsia, histerismo, delirio agudo, delirio febril, trastornos 
mentales en la encefalitis epidémica, estados congénitoa, 
administración y legislación. Ley del 30 de Junto de 1883.

Filaesier ha preferido establecer sus itinerarios de nor­
mar, sobre la base de los síndromes. Para las terapéuticas 
quizá hubiese poseído mayor eficacia práctica hacerlo, te­
niendo por guía el criterio sintomático.

Olaro está, que el libro del Dr. Filassier no puede aspirar 
ni aspira á convertir á los médicos generales en psiquiatras; 
mas si á proporcionar datos suficientes para no sentir des­
concierto ante un enfermo mental, procediendo con el aplo­
mo snficiente á permitir esperar, sin inquietud, la llegada 
del especializado.

La clara amenidad que destaca en éste, como en ia ma­

yoría de ios libros franceses, puede prestar un buen servicio 
al práctico, recoDcitiándolé con la Psiquiatría, mucho menog 
confusa, árida é ineficaz da lo que las gentes creen.

En síntesis, libro fácil de leer sin interropción y suscep­
tible de resultar útil á los médicos generales.

db. Cé s a r  ju a r r o s .

Periódicos médicos.

(1) Sólo karsmoi el estadio «ritioo de las obras qne aoe lean 
remiUdos nos ejemplaiet.

OBSTETRICIA
EN LENGUA ESPAÑOLA

1. Los desgarros perlneales en el parto noroiai. For 
ma de prevenirlos. El dolor del parto espontáneo y su 
atenuación medicamentosa, por el Dr. Luis G. Gret.—
El ideal médico es evitar, ó, por lo menos, aliviar el sufri­
miento en ciertos y determinados pacientes.

Y  es así, que toda idea que persiga este fin es, desde todo 
punto de vista, plausible y digna de tomarse en cuenta,

' como así también de merecer la meditación de los más ca 
pacitadoe, pues no seria el primer caso que ideas basadas 
en hechos de observación, sugirieron procedimientos sensa­
cionales, siendo esta la canea de qne nos adelantemos á la 
confirmación estadística de lo que hemos de enunciar, pu­
blicándolo en carácter de comunicación previa.

Además, no dudamos que las subsiguientes lineas bao 
' de despertar la duda en unos, el escepticismo en los más y 

la curiosidad en los menos; pero, no obstante, estos últimos, 
á pesar de su número, experimentarán y constatarán nues­
tras observaciones, las cuales las venimos comprobando 
desde largo tiempo en la clínica del profesor Zárate, en 
nuestra práctica civil y por manos de varios colegas, qne á 
nuestro pedido han efectuado las experiencias y corrobora­
do los resultados, cuyo objeto y fin es el de evitar, ó por lo 
menos, atenuar el dolor en el parto normal, y más aún (por 
lo cnal es interesante también) el suprimir los desgarros 
perineales debidos á la falta de elasticidad de los tejidos 
vaginoperineales—ya sea en los partos espontáneos como 
en las aplicaciones de fórceps—hecho que podríamos deno­
minar profilaxis de las desgarraduras del periné.

Antes de entrar de lleno á exponer nuestro procedimien­
to, haremos unas breves deducciones anatomoclinicas, con 
laa cuales daremos una explicación biológica de lo qne he­
mos de aconsejar.

Segán la interpretación actual de los tocólogos, la cansa 
única de laa desgarraduras del periné, en personas normal­
mente constituidas, es exclusivamente la falta de elasticidad 
de los tejidos perineovaginales.

Esto ee más sensible en las primíparas que en las multí­
paras, y se dice que es debido á qne los partos anteriores 
han distendido los tejidos. ¿Pero esta distensión no sufre 
después del parto un proceso inverso?

Analizando prolijamente la constitución hietoanatómica 
de la región, no concebimos cómo puede exigirsele á teji­
dos conectivos, surcados de venas é infiltrados por edemas 
de éxtasis, una desmesurada elasticidad repentinamente.

El proceso de la distensión de dichos tejidoe no es m 
puede ser producido únicamente por la dilatación que ofrece 
el pasaje del feto á nivel de las regiones vulvovagiDales y 
qne las células de dichos tejidos se alarguen á la manera de 
ana goma para luego retraerse de inmediato.

Es bien conocido por los histólogos el proceeo de blper- 
plasia celular que se efectúa en esta región, en una mujer 

. embarazada, el cual se hace evidentemente más inteoso 
cuando la gestación llega á eu término.

Esta biperplasia celular es la cansa real por la cnal ee 
dejan distender los tejidos sin desgarrarse.
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Pero si hemos dicho qne eets biperplasia celular se elec­
tas en toda embarazada normalmente, cuando no se produ­
ce es debido á que factores de órdenes biológicos han estado 
en falla, y be aquí el asunto principal.

Para qne un proceso normal biológico no se produzca 
como verdadera ley, es porque hay evidentemente fallas en 
las condiciones vitales de dichos tejidos ó deBciencias en la 
llegada de loe estímulos necesarios (¿boimonas?) para pro­
ducirlo.

Tanto una causa como la otra, la imputamos (sn nuestros 
caBoe) é. trastornos mecánicos de obstrucción de las vias 
circulatorias pelvianas.

El éxtasis venoso es perfectamente evidente en toda 
embarazada desde la iniciación de su gestación, y la prueba 
está en el cambio de coloración valvar, la turgencia edema­
tosa de la misma región y las manifestaciones de ingurgita­
ción más ó menos intensa de sus plexos hemorroidarios.

Repitiendo, diremos que el éxtasi», 6 rémora, ó dificultad 
circulatoria pelviam, es la causa única razonable que, en 
nuestro sentir, detiene la llegada de los estímulos necesa­
rios á estos tejidos para su biperplasia fisiológica, cuya con- 
Beouencla sb lo que se llama comúnmente/alfa de elaiticidad,

Ün conjunto de circunstancias hace qne el éxtasis venó­
le que estudiamos sea más sensible en unas embarazadss y 
DO en otras; pero en todas es evidente, y ello responde á 
proceioi mecánico» propios del estado de gestación y oonco- 
mitantemente en síganos oasos á proceso» inflamatorio» geni­
tales ó parsgenitales agudos ó crónicos.

Eutre los procesos de orden mecánico, tenemos la relaja 
ción fisiológica de los medios de sostén del útero, dorante 
la gestación y el paito, y las compresiones de los órganos 
pelvianos efectuadas por el aumento de volumen del globo 
nterino, cuya consecuencia es la alteración de sus respecti­
vas funciones fisiológicas y, por lo tanto, de su fnnción cir» 
cnlatoria sangufnea y linfática; ejemplo: ingurgitación be- 
morroidaria, constipación, polaqniuria, edemas en las-extre 
midades inferiores, etc.

Por lo tanto, como conclusión, diremos que cuando la 
circulación pelviana se efectúa normal y fisiológicamente de 
acuerdo á las exigencias locales del momento,la biperplasia 
de todos los tejidos del tractw genital, con bus nerviop, va­
sos sanguíneos y linfáticos, permiten una amplia diateneión, 
la cual ofrece la luz necesaria para impedir los desgarros de 
tejidos en el pasaje del feto, j  así queda planteado el pro­
blema de acuerdo á esta interpretación, á fin de procurar 
médicamente que la mencionada biperplasia sea favorecida 
en todas las embarazadas normalmente constitnídas.

Además de lo estudiado, en cierto número de embaraza­
das no es la falta de distensión de los tejidos la causa pri­
mordial de Ibb desgarradoras del periné, sino un verdadero 
ftlantsmo refino de los tejidos regionales.

Decimos fefanísmo reflejo, por no conseguir expresar me­
jor los fenómsnoe biológicos qne estudiamos y, al mismo 
tiempo, dar una explicación más exacta de los miamos me 
diante nuestro proceder.

Este tetanismo es, en nuestro sentir, similar á los eapas- 
1008 vesical, uretral y vaginal, los cuales mejoran rápida­
mente (aun loa inflamatorios) modificando ia circulación is- 
Vtiorreetal,

Méndez explica brillantemente el origen reflejo del es­
pasmo pilórico, modificando la motilidad rectal.

Nosotros, en forma análoga, enprimimos loa fenómenos 
que estudiamos; por lo cual se deduce que el punto de par­
tida de loa reflejos que producen et mencionado apastno ó 
l l̂anmto vapinoperineal, es de origen rectal.

En resumen diremos que pata prevenir los desgarros

perineales en el parto normal y espontáneo, es menester:
l.e,evitar el éxtasi» veno»o Uquiorrectal; 2.o, modificar la moti­
lidad rectal, punto de partida de los reflejos vaginoperineales.

Si explicamos como de origen rectal el e^asmo 6 tetanis­
mo de los tejidos vaginoperineales, el mismo origen debe­
mos darle lógicamente al mayor número de contracciones 
uterinas, lo cual nos hace dedneirqne ellas son modificables 
desde el recto.

Bato es relativamente conocido, pero no interpretado, y 
me refiero á los anestésicos dados por vía rectal.

De esta forma sindicamo s ai recio como regularizador de 
las contracciones uterinas, y, en confirmacióo de ello, tene­
mos las siguientes observaciones:

1.̂  La persona embarazada qne padezca de hemorroides, 
tiene BU parto con contracciones uterinas de carácter sub­
intrantes, sumamente dolorosas y basta cierto punto defi­
cientes.

8.° Administrando á nna parturiente qne tenga sus cons 
tracciones nterinae insuficientes y espaciadas (nos referímo- 
á los casos normales) un simple enema de agua fría, de in­
mediato BUS contracciones se regularizan y se hacen eficien­
tes, si bien es cierto por breves momentos (debido i  qne el 
eetímulo desaparece).

8,0 La introduoción de una simple sonda rectal despierta 
contracciones uterinas más ó menos inteneas.

Y  ahora nos preguntamos: ¿Son necesarios loa estímulos 
de orden reflejo rectal para que las contracciones nterinas 
se produzcan?

Según nuestras observaciones, no; pues son las contrac­
ciones propias inherentes al músculo uterino, á los estímu­
los qne el feto mismo produce y á la acción mecánica de la 
bolsa de lea aguas, que mediante un conjunto biológico furjeio- 
nal (saperior á una simple y vulgar contracción uterina) del 
organismo (interior y exterior) lo qne produce lenta y mate­
máticamente la expulsión fetal. Y  volvemos á insistir, que 
no es la fuerza uterina la que prodnee el parto normal, sino 
el concierto funcional biológico de todo el conjunto o^áni- 
co denominado mujer.

Ver el fenómeno del parto como un simple fenómeno 
mecánico de los órganos genitales, es desconocer en absoln- 
to las más elementalee leyes biológicas en las cnales se basa 
la medicina moderna,

Es asi que de acuerdo á lo enunciado en las precedentes 
linees, si se suprime toda dificultad mecánica circulatoria 
(por hemorroides, contenido intestinal, etc.) y las excitacio­
nes reflejas de origen rocia.\,e,\ parto normal en una mxyer 
de pelvis viable debe ser indoloro ó tan siquiera sólo molesto.

Las disquieioiones teóricas expuestas perderían todo su 
valor fii tas observaciones clínicas no las confirmasen y, por 
lo tanto, podemos decir, ein temor á equivoesrnoa, que nues­
tro proceder conetituye el ideal obstétrico actual, tanto por 
su eficiencia como por su simplicidad.

Záfate preconiza ardientemente desde la alta cátedra loe 
beneficios indiscutibles é imponderablea del método expec­
tante en el parto normal, no eólo como máe biológico, y por 
lo tanto, más beneficioso pera la madre y el hijo, sino como 
más obstétrico, y, al decir del mencionado maestro, «más 
inteligente y que pone á prueba la sagacidad clínica del 
obetetra». Esta es la baee de nuestro proceder, aprovechan­
do loa recursos naturales en la forma más simple y eficaz, 
valiéndonos de loe conceptos de Méndez, quien considera 
como el mejor y más óptimo estímulo circulatorio pelviano 
á la motilidad intestinal, á la cual sindica como punto de 
partida de infinidad de reflejos internos.

Por lo tanto, dada la autoridad de eete maestro en asun­
tos gastrointestinales, á sus trabajos remitimoe al lector
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en donde encontrará la génesie de nuestro procedimiento.
El cnal es el siguiente;

1.® A- partir del 7.o mes hasta el término de la gestación 
BometemoB á las embarazadas al régimen dietético de Mén­
dez, para ios eolíticos, el cual hemos comentado en parte en 
trabajos anteriores (1) con lo qne conseguimos una ideal cir­
culación pelviana.

2.0 Suprimimos todo reflejo rectal aplicando pequefioa 
enemius de aceite de sésamo laudanizado, cada tres ó cua­
tro noches, hasta nueva ó diez dlaa antea del parto, para 
luego continuarlo diariamente hasta qne él se produzca.

La fórmala que empleamoB en nuestra medicación es la 
siguiente:

Aceite de sésamo.....................  1-000 gramos.
Láudano Sydenbam., .......... 2 —•

(Enemitae).
Aplicando sólo 60 gramos por vez y con una jeringa co- 

món, entibiando ó no el aceite (2).
El procedimientoohservadocomo queda expuesto es como

se obtiene el máximum de beneficio,
Pero como consta á todo el mundo, en una clínica no ea 

posible observar al pie de la letra lo aconsejado, pero no obs­
tante, con sólo aplicar con ocho días de anticipación al parto 
nnestro proceder hemos obtenido excelentes resultados.

Es obvio mencionar, que nosotros admitimoe que este 
proceder pueda sufrir pequeñas modificaciones, que lo harán 
más eficaz á medida que nuestra práctica aumente con su 
empleo sistemático.

El proceso del parto en las embarazadas ael tratadas es 
el siguiente; llegan hasta casi dilatación completa ein aper­
cibirse, en plenos qnebacetes, cuando de pronto sienten pe­
queños dolores como de cólicos en las ingles y un apremiante 
deseó de mover el vientre, deseo prolongado, pero ineficaz. 
Esto pasa, luego se suceden con intervalos largos estos pe­
queños dolores difusos de cólicos, hasta llegar al período 
expulsivo, que casi siempre es indoloro y conservando en 
integridad el periné.

Las contracciones uterinas ee efectúan muy distanciadas 
unas de otras, pero todas son sumamente persietentee y 
eficientes.

Nuestra experimentación, como asimismo la de nuestros 
colegas qne han aplicado el procedimiento, ha sido llevada 
solamente en primíparas y unaque otra multípara con paites 
blandas resis-tentes ó suturadas por desgarros anteriores.

El porcentaje actual de nuestros colegas y loe obtenidos 
por nosotros de pericéa salvados en primerizas es el 100 
por 100.

Extractamos á continuación algunas historias clínicas:
Obtervación I .—Clínica del profesor Zárate. Historia nú­

mero l is ,  1928.~Nueve días de tratamiento. Bolsa rota 
precozmente, contracciones uterinas espaciadas eficientes, 
doloree de cólicos de corta duración, diez horas y cuarenta 
minutos de trabajo de parto, una hora y diez minutos de 
periodo expulsivo, feto de 3.300 gramos. Primípara. No hubo 
desgarros petineales. Período expulsivo con fuertes deseos 
de pujar casi iudnloroB.

Observación ÍZ —Clínica del profesor Zárate. Historia 
nnm. 2.286, afio 1926.—Primigesta, quince dlaa de tratamien­
to. Contracciones nterínaa muy distanciadae, indoloras; fre­
cuentes deseos de mover el vientre y dolores difusos en el

(1) L. O. Oiet; “ Tratamiaoto de la eadometritis pnerparal,,, 
B t SipLO MÉDICO, Madrid, 162i.— “ Tratamiento de la> maetitia
agudaa.n b o  S«mnna Medica^ núm. tS, 1988,

(9) En verano ea inofioioeo al ealentamiento del aceite; en in- 
vieriio no, por ouanto ea mée Aeilmenta retenido por las emba-
razadae.

bajo vientre; trece horas y treinta minutos de trabajo de 
parto; duración del período expulsivo una hora. La paciente 
DO se apercibe de la salida fetal, interrogando á la partera 
si le faltaba mnebo tiempo para tener su hijo cuando ya lo 
había tenido y se le estaba examinando detenidamente el 
periné. Feto, 3.760 gramos. No hubo desgarros perineales.

Oósertiacíón JJZ-Cllnica del profesor Zárate. Historia 
núm. 2.419, año 1925.—Primípara, Tratamiento deeiete días, 
Contracciones normales que luego se hacen subintrantes y 
mny dolorosas. Se regniarizan con un enemita de aceite, 
haciéndose éstas más distanciadae, paulatiuamente; luego 
son poco enérgicas, á intervalos regulares y poco doloroeas. 
Cesa además un espasmo vesical que impide evacuar la ve­
jiga, incomodando grandemente á la parturiente. Duración 
del trabajo del parto seis horas y treinta minutos. Duración 
del período expulsivo treinta minutos. Este es indoloro y 
con fuertes deseos de pujar. Feto de 3.170 gramos, No hnbo 
desgarros de periné.

Observación 7F.—Clínica del profesor Zárate. Historia 
núm. 2.899, año 1996.—Primigeeta. Veinte días de tratamien­
to. Contracciones distanciadas poco dolorosaa, poco enérgi­
cas. Trabajo de parto diez y siete horas cuarenta y cinco 
minutos. Duración del período expulsivo cuarenta y cinco 
minotoB. Feto da 2,680 gramos. No hubo lesión perineal.

Observación F,—Clínica del profesor Zárate. Historia 
núm. 2.899, año 1925.—Contracciones uterinas espaciadas,, 
poco intensas, no doloroeas. Duración del trebejo de parto 
doce horas, Feto de 3.400 gramos. Primigesta. No hubo le­
sión perineal.

Observación FJ-—Clínica del profesor Zárate. Historia 
núm. 2.639, año 1926. Primípara. Contracciones Uterinas du­
rante todo el trabajo normales. Duración del trabajo vein- 
liana horas. Del período expulsivo una hora; éste indoloro 
y con fuertes deseos de pojar. Feto de 3.240 gramos. No 
hubo lesión perineal.

Observación FiZ.—Clínica del profesor Zárate. Historia 
núm. 167, año 1926. Primípara. Más de ocho días de trata­
miento. Contracciones uterinas normales con dolores ingui­
nales. Deseos de normalizar el vientre infructuosamente. 
Contracciones poco intensas y de ¡corta duración. Duración 
del trabajo de parto nueve horas. Del período expulsivo 
veinte minutos; indoloro. Peto de 4.140 gramos. No hubo 
desgarros de periné.

Observación FZZZ—Clínica del profesor Zárate. Historia 
nóm. 44, año 1926. Primípara. Tratamiento de un-mes. En­
tra á la sala de partos manifestando que siente dolores te­
nues en el bajo vientre y en la región lumbar. Contraccio­
nes uterinae distanciadas y enérgicas. Duración del parto 
diez horas y treinta minutos. Durante el período expulsivo 
la enferma no siente dolor y sólo tiene deseos de pujar. Du­
ración treinta minutos. No se observan lesiones perineales- 
Feto de 3 270 gramos.

06serti«ri(ín IX.—Clínica del profesor Zárate. Historia 
núm. 143, afio 1926. Primípara. Quince días de tratamiento. 
Contracciones uterinas normales distanciadas. Duración del 
trabajo de parto once borae y cuarenta y cinco minutos. P*' 
ríodo expulsivo de cuarenta y cinco minutos, con grandes 
deseos de pujar. No experimenta sensación desagradable. 
Feto de 3.160 gramos. No hubo lesión perineal.

Observación X —Clínica del profesor Zárate. Historia 
núm. 127, afio 1926. Primípara. Tratamiento de trece días. 
Contracciones uterinas distanciadas y póc dolorosas. Tra­
bajo do parto treinta y ocho horas y' treinta minutas. Perío­
do expulsivo de una hora de duración, insensible. Pesó del 
feto, 3.830 gramos. No hnbo lesiones perineales, (La Sema­
na Médica, Buenos Aires, 26 de Marzo de 1920.)
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Aeadémieo d« la B«al da Uedioina.

Ls profilaxis ea dificil y poco eficaz, por la gran difuai 
bilidad del germen; pero, en fin, hágase saber á las gentes 
80 Botil contagiosidad, para que tomen la necesarias precau­
ciones, sobre todo con loe espatos y el aliento del paciente, 
ea decir, las medidas generales que se aconsejan en todas 
las enfermedades contagiosas y que mu; frecuentemente se 
olrldan en éstas.

Uno de los vehículos del contagio de la gripe, de las fie 
bies eruptivas, etc., son, á mi juicio, loa paBueloa bolsi­
llo, pues se impregnan de mucosidades nasales, mancban 
las manos y éstas transmiten la causa morbosa á los ami­
gos; no deberíamos dar la mano á nadie cuando padeciéra­
mos, aunque fuese un simple romadizo.

■« ■
E! alcoholismo es una enfermedad social, pues no limita 

sos nocivos efectos al individuo presa de este vicio, sino 
qne abarca en sus nefandos tentárulos á las manifestacio­
nes vítales de la colectividad.

No es mi propósito acometer la reeoluoión del problema 
fisiológico de la conveniencia ó inconveniencia del uso del 
vino común, pero no adulterado por substancias nocivas, 
en el momento de las comidas y en corta cantidad, pues 
respecto de este punto me limito á decir que, á mi juicio, no 
es recomendable su oso, porque el alcohol es catarrógeno 
del estómago y precipitador de la pepsina, entorpeciendo, 
por consiguiente, la digestión más bien que favoreciéndola, 
y JO creo que, además, produce acción irritante y de endu­
recimiento en la substancia nerviosa y en loe vasos sanguí­
neos; claro es que ai vino tomado en las condiciones que 
acabo de indicar, co me atrevería á afirmar que le fueran 
imputables estos nocivos efectos, y en caso afirmativo, lo 
serien en grado rafiiimo, así es que prescindo de considerar 
el problema desde este punto de vista que es, por cierto, 
uno de loe temas mundiales de actualidad.

Pero el alcoholiemo se refiere al abuso del vino, al uso 
del vino de malas condiciones y el de las bebidas llamadas 
espirituosas, que son indiscutiblemente perniciosas, y en 
esto nadie discrepa, pues hasta ios mismos interesados si 
muían una defensa tibia, vergonzante, reveladora de un fin 
gido convencimiento que les hace batirse en retirada; se re­
conocen abúlicos en este particular, rendidos al impulso de 
nn deseo que ellos califican de invencible.

La reprobación, pues, es unánime y con estricta justicia, 
tanto desde el punto de vista de la salud individual como 
dei orden, del bienestar y del vigor de la sociedad, y debo de 
manifestar que, en mi opinión, ea extensible somejante con- 
aideración auu al uso moderado del vino común, ya que, ex­
cepto aquellos sujetos que no incurren jamás en la más li­
gera transgresión, muchos, muchísimos, se dejan deslizar 
fácilmente por et plano inclinado y ensebado del deseo, é 
incurren en un abuso de más ó menos monta, y que, por re­
petirse con frecuencia, llega á tener verdadera importancia, 
^Dto más cuanto que erta repetición del exceso en la bebi- 
». no de embriaguez, sino el traspasar aimplerneute doler- 

“ inada cantidad, se convierte en costumbre por e) curso 
“aiural de las acciones hinoanap, cuyo eucadotiamieiito im-

'b «1 núm.To •aiarior

prime tolerancia al organismo, le hace apetecer el estímulo 
que la bebida produce y acaba por aceptarlo como un hecho 
natural.

Aquí me refiero sólo al alcohol etílico, el cual ocnpa el 
grado mínimo de la nocividad de los alcoholes, cuyo máxi­
mum está representado por e1 amílico; hecho demostrado 
por las estadísticas, que atrojan las cifras más bajas de aU 
coholiemo clínico en las naciones en que es mayor el con­
sumo de vino común, como Italia y más aún EspaDa, y laa 
más altas en las que consumen menos de este líquido, como 
Bélgica, Inglaterra, etc.; no detallo estas estadísticas, por­
que 00 pretendo hacer sino algunas reflexiones generales.

Pero el que los demás alcoholes sean más perniciosoi no 
quiere decir que el que es producto de la fermentación del 
zumo de la uva sea inocuo, ni aun siquiera tomado en for­
ma de vino y con moderación, pues la repetición bidiaria de 
su influencia (en la comida y en la cena) le da un carácter 
de continuidad, que á la larga se traducirá en la explosión 
de tal ó cual enfermedad, coya causa no es fácil descubrir, 
porque semejante influencia morbígena se halla esfumada 
eu la penumbra de loe aetoa habituales del individuo; limi­
tándome á manifestar que el alcoholismo constituye un im­
portantísimo capítulo de la Patología, que comprende des­
de ¡a pimple embriaguez hasta el delirium tremen» como 
manifestaciones de gran aparato sintomático, que limitan 
un extenso campo en el que figuran múltiples enfermeda­
des cuya naturaleza hay que inquirir en cada caso: del sie- 
tema nervioso, gástricas, hepáticas, esplénioas, vaacnlares. 
nefríticas, etc., y aun la tuberculosis; y al lado da este ca­
tálogo de patología individual, la nefasta irradiación á la 
prole del alcohólico, engendrando hijos degenerados ó que 
serán afectados de estados morbosos diversos.

Mas, aparte de su aspecto genuinamente patológico, 
ofrece otro que podemos denominar morboeo-aooial, porque 
él dominado por el vicio de la bebida diatrae del peculio 
familiar cantidades de metálico que debían satisfacer sece- 
sidades ineludibles, de donde surgen privaciones que se 
traducen en enfermedades, imprimiendo, además, grave y 
transcendental perturbación en la vida de la familia y ha­
ciendo sentir eu eco en la sociedad.

En mi consulta de la Facultad de Medicina han desfilado 
muchas mujeres que decían daban vino á sus hijos peque- 
fioa, de pecho, pero con carácter habitual, y algunas, al pre­
guntarles yo cuánto le daban, decían: ¡toma, tomal, querien­
do significar que mneho. Un nifio sometido á este régimen es 
necesariamente un enfermo, y su vida será corta.

En mi opinión, el uso del vino común no es necesario 
ni es conveniente; el abuso ee nocivo, y el uso de las llama 
das bebidas espirituosas, con ó sin esencias, ee sumamente 
pernicioso; esa costumbre tan generalizada de tomar ana 
copa de aguardiente ó de otro líquido análogo, en ayunas, 
es de ona nocividad extrema, hasta el punto de que el suje­
to que la practica, podemos decir con toda propiedad de len­
guaje que comete un verdadero autoatentade.

El Poder legislador y el ejecutivo, desde el Gobierno has­
ta el alcalde de la última aldea, tienen en este particular 
ancho margen de acción, pues son los encargados de dirigir 
al pueblo por lá senda que de consuno marean la Higiene 
7 la conveniencia individual y pública.

ElGobierno.ioe higieniatasy los vitivinicnltoree deberían 
pensar si era posible y conveniente, yo croo que sí, dedicar 
al consumo público gran parte del zumo de ova, al natnrai, 
si ba do ser bebido inmediatamente de obtenido, ó esterili­
zado antes de fermentar, el que haya de tomarse en el trans­
curso del afio; este último, qne ya se elabora en Eapafia, m  
agradable, nutritivo, y eomo no contiene alcehol, está libre
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de los inconvenientes del vino, cuyo elemento bromatológi- 
co pO'lrfa llenar tin gMn papel en la alimentación del pue­
blo,,loa viiifultores hallarían aplicación á bus cosechas de 
uvas (iji e, convertidas en vino, son en la actualidad su cons­
tante preocupación y la de los Gobiernos), y loa Gobiernoe, 
manera de percibir bajo otra forma los impaestoa correa- 
pondienUa. Podiía ter nna aolución del problema de aalud 
y de economía nacionalea, hoy en pugna, representado por
el uso del vino; éste seguiría constituyendo un venero de 
riqueza, sólo que en forma de mosto.

Se dirá que es imposible cambiar esta costumbre déla 
sociedad, no lo creo así; difícil sí serla, pero imposible no, 
pues por lo menos, se la reduciría considerablemente. Las 
costumbres son sosceptibles de modificarse, y aun de des­
aparecer, porque su génesis y la razón de su esistencia es la 
repetición del acto correspondiente, y, por lo tanto, son nna 
necesidad ficticia, sin justificación orgánica natural é irre- 
movible; todos aabemos lo que influyen en nneatro género 
de vida las circunstancias del momento; esa fraae: tyo no 
podría pasar sin tal cosa», es puro lirismo, es una fraae sin 
contenido, con la que desahogamos nuestra abulia ante lo 
que nos agrada.

Mas, prescindiendo del aspecto filosófico de las costum­
bres en todas las edades, yo la creo combatible, desde luego, 
y en absoluto en los niños pequeños, en los que concepteo 
una gravísima falta el darles vino, y en los niños mayores, 
y en loa jóvenes, y en las mujeres, pues todos tienen espon 
táneamente preferencia por el sabor dulce (no así los bebe 
dores), y una vez introducido ei uso del mosto en las fami­
lias, la influencia del mayor niimero de sus individuos, ma­
dre y niños, arrastraría paolatinamente al padre, á lo que 
contribuirían sus quebrantos de salud y ¡a incesante propa 
ganda que el Gobierno emprendiera con los medios adecua­
dos, y valiéndose de los impuestos, altos para el vino y bajos 
para el zumo de uva, ¡Qué pronto se notarla el cambio de, 
orientación de esta costumbre!

El tabaquismo, otra lacra social de primera m^nitud, 
vicio, porque es tal, indudablemente, al que casi todoa he­
mos rendido tributo en estos dltimos siglos, venciendo para 
ello las desagradables eenvacionea del aprendizaje, impulsa­
dos por el ejemplo que arrolla el poco consistente discerni­
miento de la juventud, que da entrada á tan nocivo agente, 
hasta que el transcurso del tiempo nos lleva á la vejez, eu 
la que madura la reflexión, se acumula la experiencia, se 
vigorizan los propósitos, y sobre todo, se agrieta la tersura 
de la saluu, obligándonos, no sin despertar en nuestra alma 
sentimientos de melancolía y de vencimiento orgánico, á 
abandonar la satisfacción de esa necesidad, ficticia, sí, pero 
que ha arraigado en nuestro ser con la tenacidad de una 
repetición semisecular. Es nna forma del placer como el de 
las bebidas, el de la mesa, el desastroso del juego, cuya gé­
nesis fisiológica estriba exclusivamente en la impresión que 
produce, constituyendo una de tantas pruebas de que el 
móvil de la animalidad e$ la sentación; ésta nos llama, nos 
conduce y nos arrastra cuando el entendimiento no inter­
pone su veto, haciendo qne nuestra voluntad ae abroqne 
le inconmovible ante el peligro; ¡y feliz el que atiende á la 
voz da su conciencia, dejando de fumar con relativa opor­
tunidad!; porque los hay recalcitrantes, abúlicos, que á cien 
cía y conciencia de que lee perjudica, prefieren morir fuma 
dores á vivir contrariados.

El tabaco ee innegable y absolutamente nocivo en la casi 
totalidad de casos; su única utilidad, pero no orgánica, sino 
simplemente recreativa, es la que expresa esa frase que 
podríamos calificar de axioma social: ofíutn in negotium et 
negotio in otio; es decir, que constituye uu descanso en

el trabajo, suspendiendo éste momentáneamente, y una 
ocupación, muy convencional por cierto, en las ea'epas de la 
ociosidad; evidentemente, al tabaco podría considerársele 
como al amigo íntimo del hombre, ai no le traicionase into- 
zirándole lentamente.

¿Es que puede abrigarse alguna duda respecto de su no. 
cividad? No; el convencimiento es unánime, aun empleando 
el tabaco únicamente fumándole, pues en las demás formas 
es más pernicioso todavía; su toxicidad es tal, que ee produ- 
<e hasta en aplicaciones á la piel; y no se crea qne los fuma 
dores que no aspiran el humo se hallan libres de su acción 
nociva, pues, annque es lógico suponer que lo sea menor en 
este caso, la experiencia demnestra que su nocividad es in­
negable, aun cuando el humo no pase de la boca y de las 
fosas nasales, debida, sin duda, á su gran difusibilidad.

Los efectos son múltiples, podiendo ser clasificados en 
locales y generales; los primeros, que podríamos llamar de 
contacto, son las alteraciones bucales, naesles, gástricas y 
de las vías respiratorias; y los segundos están representados 
por alteraciones del sistema nervioso y del aparato circula­
torio, siendo la artericesclerosiB y la angina de pecho dos 
manifestaciones morbosas de las de más entidad que el ta­
baco produce. Los obreros que se dedican á elaboraciones 
de esta substancia sufren también sus perniciosos efectos, 
y en las mujeres tiene lugar frecuentemente el aborto, y 
BUS hijos, aunque nazcan do todo tiempo, revelan á veces k  
nociva iofliiencia que han experimentadu en la debilidad de 
su constitución y á menudo en la apsrición del raquitismo, 

Es preciso, pues, proclamar que la acción del tabaco es 
positiva y transcendentalmente nociva,.y el Gobierno haría 
muy bien en poner á eete vicio todas las poeiblee trabae, ya 
qne cuenta para ello con medios de relativa eficacia, entre 
loe que figuran el dar á conocer al pueblo lo perjudicial que 
es el uso del tabaco y la prohibición termiuante de fumar 
hasta que el sujeto tenga una edad determinada; claro es 
que los Gobiernos enfocan sus disposiciones respecto del 
tabaco en el engrandecimiento del presupuesto nacional, 
como ocurre con la Lotería; pero su primer deber es el Saín* 
populi snprema lex egt.

En los Estados Unidos, donde por su juventud y hetero­
geneidad como nación son tan fáciles ó impetuosas las iní- 
ciativaa, porque no tienen la cortapisa de la tradición, la 
Liga AmerK-atia contra el uso del tabaco trata de obtener Is 
promulgación de una ley prohibiendo el consumo del tabaco 
bajo cualquier forma que sea.

¿Qué he de decir del morfinismo, cocainismo, etc.? Qus 
son vicios de una perniciosidad extrema, condenables, 
ninguna atenuante, aumentando su radio de acción social el 
carácter de modernisa.0 (¡I) que se ha dado á semejantes 
aberraciones, las cuales, valiéndose del ejemplo como cbubs 
ocasional y de la irreflexión como causa predisponente, ex­
tienden su nociva influencia en el secreto de la vida indivi­
dual y de una propaganda impelida por nn impuro mercsn- 
lilismo.

El saturnismo, hidrargirismo, fosforismo y otras intoxi­
caciones de carácter industrial, son también dignas de qu> 
los Gobiernos inspiren su acción tutelar en los previsores y 
sabios coiisejoB que la Higiene pública ha formulado hace 
mucho tiempo y formula constantemente respecto del parti­
cular.

El paludismo es una plaga mundial, que tiene, por dM 
gracia, una einiestra y poderosa «ucursal en nuestra Espafi*- 

¡Cuánto no se ha escrito y hablado de este asunto, y. 
embargo, qué distante ae halla la acción rectiflcadora de
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alcanaar la intensidad y la continnidad que su inmensa im­
portancia reclamal

Numerosas comarcas sufren el nocivo influjo de la mata- 
tia, que no sólo arroja un alto poroentaje de mortalidad, sino 
otro enorme de morbilidad y un sello general de depresión 
orgánica en todos sus habitantes Las fiebres, en sus varia­
das modalidades, las profundas alteraciones de la sangre, 
las iesionea viscerales, las perturbaciones del sistema ner­
vioso, la caquexia, la intoxicación toU\ta eubstanHa, son la 
expresión patológica predominante de estas tristes ó inhos­
pitalarias regiones.

Semejante endemia es para nuestra nación motivo de 
sonrojo, pnes las medidas oficiales tomadas para combatir­
la son tan exiguas que representan exclusivamente un tra­
tamiento paliativo con un ligerísimo matis profiláctico, pero 
nulo en su aspecto causal, que es el ónico fundamental y 
definitivo. La quinina y el petróleo no hacen desaparecer el 
paludismo de una región; son recursos vergonzantes, por 
lo deficienres, de la terapéutica de esta endemia, pues para 
que sea eficaz tiene que ser de índole topográfica: desagüe 
de pantanos, roturación de terrenos, encauzamiento de ríos, 
destrucción de charcas, etc., pnes sólo asi se remueve la 
eauea del paludismo.

Es evidente que el saneamiento de estas comarcas no es 
problema baladí, ni referible exclusivamente á deficiencias
de la acción ministerial, pues es mny complejo el esfuerzo y 
de gran consideración la cuantía del presupuesto que exige 
BU resolución ¡ pero nunca se puede aplicar con más propie­
dad la frase de; <á grandes males, grandes remedios», y los 
Gobiernos tienen el deber moral y el político de colocar este 
problema entre los que constituyen su constante preocupa- 
clÓD, en vez de dejarlo olvidado en la penumbra de los asnn- 
tos que, por su antigüedad, se miran como un mal irreme­
diable qne no impresiona en el grado debido la mente y los 
sentimientos de los llanoadoa á combatirle.

Mas es preciso decir muy alto, qne los qne están obliga­
dos en primer término á cooperar intensamente al esfuerzo 
eaneador de las regiones palúdicas son sus Ayuntamientos, 
SUB Diputaciones provincisles, y, sobre todo, sus /¡abitantes; 
es uno lis los factores de la descentralización; el problema 
entrafia, no sólo restauración de salud y de energía de los 
vecinos, que es, sin duda el principal objetivo, sino creación 
de riqueza, y bajo esta último aspecto, pueden los Gobier- 
noB encontrar alguna compensación en el presupuesto na­
cional, y los mismos pueblos, á ios gastos que efectúen.

Semejante problema, presentado en bloque, en su con­
junto nacional, es de tal magnitud, que paraliza ia acción de 
un Gobierno que ve tantas necesidades públicas sin satisfa- 
®r¡ pero desmenuzado en regiones ([tan numerosas, qne, 
según la Inspección de Sanidad del Campo, son 1.818 íos 
érminos municipales maláricos, de los Í.261 que constitu­

yen Espafial), y encomendando á la pequeña sociedad de 
®®da uria de ellas, á todos sus organismos oficiales y á todos 
808 individuos aptos, el rico con sa peculio particular y el 
racero con su trabajo, por prestación personal, unido á ia 

«yuda del Gobierno, su resolución se hallaría en el horizon- 
e de una muy asequible posibilidad. Es mucho, es inmenso 

8 poder que desarrollan las poblaciones cuando se hallan v¡- 
Tamente interesadas en la consecución de un objeto; lea 
88la para ello vencer su apatía.

A loe ciudadanos nos preocupan nuestros derecnos, pero 
¡s '“ '8tno grado loe deberes; creemos queel Gobierno 
‘8 iputacioi es y los Municipios tienen la obligación, y así 

lio’ ® pero no pensamos en ia pobreza de
I Marios públicos y en qne estas entidades oficiales no son 
I *'8 ® ®̂P̂ ®8entación del pueblo, que es la verdadera enti­

dad real, de existencia positiva, y, por lo tanto, la única 
productora de la riqueza que ha de subvenir á cuantas crea­
ciones, mejoras y reformas exija y efectúe Espafia; si el 
ciudadano se desvía de sus deberes sociales, no puede haber 
patria próspera, pues ésta no es, en último resultado, sino 
la suma de espafioles, y según sean éstos, así será la Dación̂  
considerar á las Corporaciones oficiales como entidades con 
existencia propia é independientes del pueblo, es una de 
tantas formas de la quimera, que la realidad se encarga de 
poner en evidencia con el atraso, el malestar, la miseria y 
la mortalidad nacionales. jQué ejemplo tan grandioso nos 
ofrece Holanda con la maravillosa transformación que ha 
operado en su suelo!

Pero ya que en los pueblos no brota la iniciativa con las 
necesarias pujanza y continuidad, los Gobiernos, que sen 
loe más competentes y capacitados, tienen el sagrsdo deber 
de estudiar y plantear el procedimiento, que es posible, posi- 
btlisimo, pero imponiendo á los pueblos su grande é ineludible 
cooperación, para librarles del veneno sutil y letal que ¡es 
aniquila, y que ni les permite siquiera gozar plácida y li­
bremente de loe encantos de la Naturaleza, pues se halla 
difundido en la misma atmósfera qee respiran.

No me ocupo de la labor de la Sociedad de Naciólas para 
la supresión de la malaria, porque es pública y notoria, tan­
to que es internacional, y, por consiguiente, de Inútil refe­
rencia; y en este discurso no me propongo desarrollar am­
pliamente materia alguna de las innumerables qne la Medí- 
Ciña ofrece, porque desnaturalizaría inevitablemente mi 
propósito; que es el razonar lo que Espafia puede hacer por 
su propia actividad, para disminuir la mortalidad y morbili­
dad que nos agobia y nos afrenta.

El cáncer, tan temible por el gran número de defoncie- 
nes y por loa sufrimientos que orasiona, es haata ahora, 
dssde el punto de vista etiolúgico, una angustiosa interro 
gación; sólo conocemos su atmazóu hiet-ilógico, porque esto 
es susceptible de examen objetivo, el cual nos u.ueatra el 
resultado de la hipergénesis celular y del incremento de 
las actividades todas del punto en que asienta el carcino­
ma á impulso de la causa, qne es precisamente la iucóg- 
ni(a qne hay que resolver para orientar Ja terapéutica; pro­
blema nosológico en el que con tan brillante empsfio traba­
ja nuestro ilustrado compañero Sr. Goyanes.

La tuberculosis es la enfermedad de más amplio radio y 
la que figura en una de las primeras categorías en las tablas 
de mortalidad, objeto de la preocupación de loa Gobiernos y 
de las Sociedades, y tema constante de invt stigacionea cien­
tíficas, que aun no han encontrado un tratamiento satisfac 
torio.

El problema etiológico está casi resuelto, y digo casi, 
porque, no obstante el reconocimiento unánime del bacilo 
de Koch como causa de la enfermedad, aún se halla ésta ro. 
deada de dudas, suscitadas por los trabajos microbiológioos 
respecto de la naturaleza genésica de este bacilo y de sus 
posibles fases, por la también posible variedad de la causa 
viva en casos determinados, y por la observación clínica que 
lleva á nuestro entendimiento gérmenes de incertidnmbre, 
no respecto de la virtualidad morbígena del clásico bacilo| 
sino de la identidad de naturaleza de la tuberculosis en to­
dos los casos.

Hay que reconocerlo y proclamarlo: nuestro conocimien­
to de la tuberculosis es muy relativo, muy incompleto; este 
nombre genérico abarca dominios tal vez llnmaH»., ¿ divi­
dirse en parcelas merecedoras de emancipación noaológica.

No es éste lugar adecaado para abordar tan importante 
y transcendental estudio; y así me limitaré á manifestw 
que, abandonando nn momento el campo del microscopio y

Ayuntamiento de Madrid
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mirando este aaunto á distancia, aparecen ante nneelra ra- 
zdn circunstancias que incitan á considerar como entidades 
relativamente independientes la causa 6 causas de la tuber- 
calcéis y la modalidad Homática de esta enfermedad; tales 
son: la opinión del gran Virchow. segdn la cual, la tnberca- 
loBis. aunque es única desde el punto de vista anatómico, 
puede ser múltiple desde el causal; las nebulosidades que 
Md»an á le génesis del bacilo de Koch; la probable vanedad 
de tnberealosis. de un lado, la típica ó clásica, y de otro, las 
aUpicas ó psendotubercnloBis. como la bacilar de Charrán y 
Boger, y de Dor; la soogleica de Malasses y Vignal, la baci-
S^humana. casos de Legrain, J. y P. Conrmont, Du Casal
V Vaillard, etc.; las tuberenlosis esternas ó quirúrgicas, que, 
comparadas entre sl'y con la pulmonar, ofrecen diferencias 
verdaderamente inmensas, y en las cuales no suele hallarse 
el bacilo de Koch; la tuberculosis pulmonar, cuyas vanantes 
intensivas y de curso implican abismos nosológicos; y, por 
último, las flegmasías experimentales toberculosas sin tu­
bérculos; y es que la razón, en ans lucubraciones investiga­
doras. se eleva ó regiones y desciende i  profundidades en 
las que muchas veces no puede penetrar la observación ma-

Y  la predisposición individual, aunque cierta, certísima, 
;ané incógnita no representa su grado de intervención? Digo 
Mto, porque tal vez se exagera inadvertidamente su alcance 
etiológico. haciéndola desempeñar un papel ouanhtahvamen- 
te inadmisible, por cargarla con algunas responsabilidades, 
probablemente referibles, no á la predisposición, sino á la 
naturaleza ó á la intensidad de la causa viva; sin negar por 
eso el gran papel que juega la receptividad individual, que 
es realmente la causa predisponente, hallándose representa 
da la causa determinante por la bacteria. . . , .

La receptividad individual consta, á mi jnicio.de dos 
elementos distintos, pero ambos del mismo carácter predis 
ponente: el uno es la debilidad constitucional dei sujeto, con 
el funesto aditamento, cuando existe, de la estela heredita­
ria- y el otro, los procesos inflamatorios ó tal vez sirnple 
mente hiperémicos de loa órganos en que se desarrolla la 
tuberculosis, cuyo proceso juega el papel de causa ocasional 
La penetración de la causa viva en la economía, obedece á 
los diversos procedimientos que tienen lugar en las demás 
enfermedades microbianas.

La profilaxis, pues, fácil de formular en teoría, pero difi- 
ciUsima de efectuar en la realidad, consiste en rewmendar 
á los individuos la evitación de todas las causas debilitantes 
V un género de vida ajustado á loa preceptos de la Higiene, 
con el fin de vigorizar su organismo, y á la vez el tratamien 
to adecuado de los procesos que favorecen la aparición de 
la tubercnlosis; y desde el punto de vista del bacilo, cum­
plir eacrupuloaamente todos les conasjos que la Ciencia
tiene dados para evitar el contagio. Los preceptos profilác
ticos y curativos ofrecen realmente el caiácter de Medicina 
social, en la que figuran los sanatorios y los dispensarios, 
como instituciones benéfico terapéuticas de transcendenta- 
llaima importancia.

Terminaré este asunto mencionatido la vacuna antialfa 
del gran Ferrán contra la tuberculosis; ¿qué entidad alean- 
zarán lae esperanzas que esta vacuna pueda oftecw?

La $iñlis y el venéreo son otras dos plagas mundiales que 
aportan elevados contingentes á la mortalidad y 
en la Sociedad, por loa mecanismos secretos de la vida lodi- 
vidual, el germen latente de nn copioso catálogo de estados

” *°No creo necesario detenerme á hacer consideraciones 
íéferentes á este particular, porque es objeto pemanente 
de estudio de la Medicina; sólo diré que. á mi jmcio, su

profilaxis descansa principalmente en la divulgación amplia 
y constante de las enseñanzas relativas á estas enfermeda­
des. pues del conocimiento del peligro nace el temor, y éste 
engendra !a previsión.

Mucho se ha discutido y escrito respecto de! procedí- 
miento más abonado pára evitar la mutua propagación de 
estos procesos en ios cónyuges, asunto complejísimo, que es 
imposible tratar aquí ni en forma de índice; pero eí diré mi 
opinión, por conceptuarla de alguna utilidad y de fácil rea 
lizaciÓD.

La preservación de las enfermedades se obtiene, aparte 
de las medidas de carácter oficia!, por las precaucionee de 
orden privado, las cnales tienen sn fundamento en la natu­
ral tendencia del individuo á conservar su salud y su vida, 
inclinación que no es preciso reglamentar, porque es racio­
nal é instintiva, y en la necesaria ilnstración que llave al 
sujeto el conocimiento del peligro que corre de contraer lina 
enfermedad determinada, y el modo de evitarla; semejante 
acción de defensa individual es, no sólo indiepensable. smo 
insuíUtuiUe, y la única jue ofrece garantios satisftuiloncit, 
pues la intervención de la autoridad es de muy complejo y 
contingente mecanismo, y por celosa y previsora que sea es 
de líneas generales inflexibles, y. por lo tanto, inadaptables 
á las sinuosidades de cada caso particular, dejando deslizar­
se entre ana mallas el incumplimiento frecuente de sus pre­
ceptos; no hay nada tan minueioeo. perspicaz é intransigente 
como el interés individual, único que se afana investigando 
en !a realidad cuanto se refiere al objetivo que persigue. 
Pero como este factor de profilaxis es aplicable á diferentes 
snfermedades. dejo su exposición para el momento oportu­
no, que será al final de este discurso, cuando me ocupe de 
la profilaxis desde un punto de vista general, constituida 
por la ilustraci&n del pueblo; diré, sin embargo, qne el proce-
dimieoto sería tan sencillo como eficaz, pues se reduciría á
que en la oficina, aea eclesiástica ó civil, que entiende en el 
expedienta matrimonial, se entogase á los interesados tí 
primer día de actuación un impreso, en el qne constase « »
letras gruesas, nns6\o la conveniencia, sino la necesidad en
que se hallaban, de averiguar con absoluta certeza el mutuo 
estado de su salud, valiéndose, al efecto, de cuantos medm 
fuesen precisos, para que el casamiento no fuera el principio 
de un dolor inextinguible, heciendo firmar el recibí de 
semejante impreso d tos contrayentes y  á sus respectivos 
padres, para prevenir así, en lo posible, ocultaciones ó lige­
rezas ocasionadas por la pasión, por el in-erés ó por la 
irreflexión. No obstante lo dicho, como la gestión privada 
no la realizarían machos, por ser muy delicada, creo qne 
deben emplearse ambos procedimientos, pues ambos son 
indispensables; el impreso con las advertencias necesarias y 
el certificado médico de sanidad del sujeto.

Las vesanias, ¡ah. qué enigma clínico, derivación del 
misterio qne encierra la inteligencia ante la fisiologíal Aun­
que trabajosamente, vamos penetrando el mecanismiqnn 
efectúan los diferentes sectores del fenomenalismo orgánico; 
mas es tan sólo de aquellos que, aunque movidos por el im­
pulso vital, gira so realización dentro del marco cognosoi) e 
de lo físico químico; pero nuestra razón ve diaiparse 
lucubraciones en el vacío cuando trata de penetrar los ares 
nos, los arcanos, sí, de’ cómo de la inteligencia, y aun del por­
qué, pues siendo éste de orden esencialmente eapiritual, care­
cen nuestros sentidos de la capacidad adecuada á su invM 
tigaeión. 8e conoce la anatomía del cerebro, ¡grosero conoci­
miento y tao sólo de relativa utilldadi; se ba llevado  ̂
mirada inquisidora, auxiliada por el sutil alcnuce del nu 
ctoscopio, á descubrir partecitas infinitamente pequeñas f

(Sé oontina»r*-l
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I N S T I T U T O  F E R R A N
S 5 0

— B A R C E L O N A  —
P r e p a r a c i ó n  d e  s u e r o s ,  v a c u n a s ,  p r p d u c t o s  o p o t e r á p i c o s ,  

l e v a d u r a s ,  e x t r a c t o s  d e  m a l t a  s i m p l e  y  c o m p u e s t o s .
Análisis bacteriológicos y quimicos de aguas, substancias alimenticias, tierras, etc.

Análisis c lín ico ; sanare, orina, esputos, etc.
Inoculaciones de prueba y preparación de autovacunas-

r

A N T I B Y X I N A  Á L E X
I N  Y  ■  C  T  A

OOMPOSIOIÓN
BooKiiptol....................  C.1& en
Bienoi* de ealvia.. • • 0,16
Onayaool.....................  0.06
Oxígeno.......................  0,01 c. o.
Bicipiente.............. • ■ c. t. para > c. o.

D e s tr u y e  p o r  c e ip p le i o  l e  f l o r »  b r o o q u ie l .
Enis  gripe se obtienen verdaderos milagros.

M aettraa a  ia c la ie  laidlCB « a  el

LiBOSATOSIO LBFEL. > Boaa, S. > UADBID

Estación termal y  climática.
850 m etros d e  altura.

Meseta de Charlannes (1.200 ai. 
renpottda; del 15 de Mtyo il 30 de Septiembre.
Son lao aguRt larmelat máa araa* 
nloalaa que la oonocan, adamáa 
bloarboniladM aódicaa, oio* 
niratfaa y uaaa de laa 
máa radloaotlvaa 
qua aa oonooan.

66 9 9
J  a  T* a ,  e

O  E >  Y  I V
d e  M a n z a n a  L a z a n t e .

U ti l ls I iD  í n  los  adu ltos É In s n s lilu ib lo  ob lo s  nittos.
DOÜISi AdoUoa, da una i  doa ODOharadaa de laa da aopa 
diluido an agua 6 noto; oiBoe y  meuoraa de un aBo, una oa- 
abaiada de laa de oafi; de doa i  aela aBoa, nua cucharada 
da laa da poetra; da eeis en adelante, una cacharada da laa 
da Bcpa, diluido an agua ó eolo, daapnde de la cena. Todas 
aataa dcala aa puedan anmantar ó dlamlnulr, aagún el eiec- 
lo que produioan. De venta en todae Img Parnjaclay 

Depoaltarlo: E. DURAN. — Tetuán, 8 y II. -  Madrid- 
Fraaoo de muestra á  loa aoBorea mádlooa, pidiéndolo a 

dlractor del Laboratorio, Ponzano, 18, eotreenelo Izqda,
¡Culdadol Pedid el '.EYEN  pues hay imitaciones.

Las C á p s u l a s  legitimas

délos D ^ J O R E T y H O M O L L E
(a  b a s e  tíe A plol ob ten ido p o r  e l  
proced im iento JORET y  HOMOLLE)

C O N T R A

AMENORREA
DISMENORREA

MENORRAGIA
Dosis : t  A l  capsulSB al día.

FbarmBole SÉODIN. 16S. Rué Balnt-Eonoré, PARIS.

Curae
arsenlcalee.

Icdlcacloaea 
principalea: 

blnfatlsmo, aaemiae, 
edenopatiae, clorosie, 

coPTalaconciae, neurasteoia, 
diabetes, paludismo, dermatosis, 

' enfermedades de la sangrre, asma, eto.

^ O F j ^ T í l M H  V b a ü í é i r í o d e c e s t o n a  ¡í^
. ( G U I P Ü Z 6 0 A )  oeroa ds San Sebastián.

í C  I v  I > E >
ú n ica s  Indicadas con  Cxlto m a ra v illoso  para laa en ferm ed ad es del

HIGADO, BAZO , IN TE S TIN O S , E S TR E Ñ IM IE N TO , A R TR ITISM O S , N E U R A S TE N IA , etc.
S e  ex p orta n  en b o te lla s  de á litro . — D e  venta en tod a s  laa farm aclaa  y droauerlaa.

T e m p o r a d a  o f ic ia li  d e  15 d e  Ju n io  á  30  d e  S e p t ie m b r e .
S e  han In troducido grandea m eloraa  cate añ o y aum entado loa  bote lea  en

163 habitaciones más de las ya existentes.
Antea y después de la temporada-efioial, hay as hotel del Balneario abierto al público, á precios módiooa.

ITIKEKAIUO.—Bataoloons de ferrocarril mée próalmae al Balneario: ZUMARRAGA: Linca del Noric. A 27 kllómctroi.
ARROMA. Fcrrocarrilea Vascongados, 7 kilómetros. (Linea de Bilbao A San SebastUn).

 ̂ Hay automóviles de servicio en ambas estaciones, durante la temporada.
Noticias y detalles en las Oficinas de Cestona (Guipúzcoa).Ayuntamiento de Madrid
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d e l  s i s t e m a  n e r v i o s o

y  e s p e c i a l m e n t e  d e  l a s  P S I C O N E U R O S I S

N E U R O N A L
T U R O

(R egistrad o  n ú m . 22.268. —  P a te nto  de S a n id a d  n ú m . 795.)

Cada cucharada sopera contiene:

VERONAL, 0,15 gramos; B^íOMUROS, 0,75 gramos; ARRHENAL, 0,025 gramos;
NUCLEÍNA, 0,10 gramos.

A  s u s  c u a l i d a d e s  c u r a t i v a s  u n e  l a s  s i g u i e n ­
t e s  v e n t a j a s :  Es completamente inocuo. No tiene acción algu­
na deprimente sobre el corazón. No produce efectos secundarios ni 
se acumula. Puede, por tanto, ser administrado sin peligro durante 
todo el tiempo que el médico considere preciso. Su acción es á la

vez S e d a n t e  y  T ó n ic a .

E l NETJRONAL-TURÓN le  proporcionará siem p re p o sitiv o s  resu lta d o s en 

to d o s b s  ca so s de INSOMNIO, NEURASTENIA, EPILEPSIA, la  NEUROSIS 

de OBSESIÓN y  de AN SIED AD  y  la  MELANCOLIA en su s  d iversa s fa s e s .

Dosis: D e 2 á 4  cucharadas grandes distribuidas en las 2 4  horas, de 
preferencia al term inar las com idas y  con  un p o c o  de agua azucarada. 
Cuando hay  insom nio, la última dosis debe  ser tom ada al acostarse.

DE VENTA EN TODAS LAS FARMACIAS

L A B O R A T O R I O  T U R O N
^  M O N C A D A ,  1 0 . B A R C E L O N A
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SEOOIÓN P B O F E S IO N A L
P R O Q R A n / l  R R O P B S I O I Y A L í

La fu n o lin  aan ita r ía  es funofÓH dBl estado  y  su  organism o debe depender de é l hasta  en sa  repreaentaolón m un lo lpa l. — earan t x  
nmedlata de l pago de los titu la re s  por e l E s tado .— Independenola g  retribuolón de la  funo lán  forense .— Dlgnljloaolán pro fes iona l. 

- U n ió n  y  so lid a r id ad  de loa médiooa.— Fraternidad, mutuo au x ilio .— Seguros, previsión y  socorro*.

S T T ^ ^ ^ E i I O ;  Sección proleslonal: Boletín da la  semana, por Dieta Carian.—Academias, Sociedades y  Oonferenoiaa médicas, por fie- 
ílM l.—Sseeldn oncitl: Presidencia del Oons^o de Ministros.—Gobernación.—O aceU  de la salad pdbllca: Estado sanitario de M adrld.-O ró- 
nicas.—Vacantes.—Correspondencia.—Por las Ollnioas de Enropa.—Tertulia M édica.-Annnoios.

Otro triunfo.—Conferencia notable.- 
á la vista.

•Reformas

Quien por sentirse inspirado de la justicia no 
escatima la censura, siquiera le produzca esto eno­
jo ajeno y violencia propia, no debe tampoco esca­
timar la expresión de su complacencia cuando los 
hechos qué describe lo merecen. Decimos esto por­
que no falta quien haya censurado nuestros fran­
cos é imparciales juicios acerca de lo ocurrido en 
varios de los últimos Tribunales de oposiciones 
para la provisión de cátedras y, principalmente, 
con motivo de las que, con uno ú otro pretexto, han 
quedado sin ser provistas en la Facultad de Medi­
cina de Madrid.

Pronto habrán podido convencerse nuestros 
censores de la ligereza de su crítica al ver que en 
los más recientes casos ni hemos ahorrado el aplau­
so á los que han obtenido el triunfo, ui se le hemos 
regateado a loe Tribunales que con indiscutible 
acierto han procedido.

El sábado último terminaron los ejercicios para 
la provisión dé la cátedra, que por haber sido des­
empeñada durante largo tiempo por él, venía sien­
do designada con el nombre dp la Cátedra de Cajál, 
•ó lo que es lo mismo, la de 3istologiaNormaly  P ato­
lógica de la Universidad de Madrid. El Se. D. Jorge 
Fraueiseo Tello, director del lustituto de Higiene 
de Alfonso XIII y discípulo constante y predilecto 
de Caja!, ha sido quien ha obtenido por unanimidad 
los sufragios del Tribunal.

Cuando por jubilación del gran maestro quedó 
vacante esta Cátedra no faltaron elementos que, 
constantes en su manifestación de desdén á loe pre 
«eptos legales y á las prácticas tradicioualmeute 
respetadas, quisieron, como también pretendieron 
^0 el caso del Sr. Tapia, que se adoptasen procedi­
mientos excepcionales para la provisión, sin tener 
«o cuenta, que aun eiieoutraudo en un caso deter­
minado garantías de acierto, son las improvisacio­
nes en estos asuntos extremadamente peligrosas por 
prestarse á generalizaciones faltas de base y dadas 
á improvisaciones y desigualdades. Renováronse

las tentativas, cuando ocurrió la jubilación del pro­
fesor D. Luis del Río, quien por concurso había 
sucedido á Ramón y Cajal, y el Sr. Tello, dando 
muestra de una discreción y una sensatez tan gran­
des como sus demás merecimientos, opuso su vo­
luntad y sus iniciativas á la adopción de todo otro 
procedimiento que no fuera el único legal en este 
caso. El resultado ha venido á demostrar que los 
qne sienten la confiauza interior en sus propios mé- 
i.L'3, no tienen necesidad de acudir á caminos ex­
cepcionales ui apoyándose en nepotismos protecto­
res, intrigas regionales ó propagandas bulliciosas: lo 
que debe ser, podrá tardar más ó menos el reali­
zarse, pero al fin y al cabo se consigue, añadiendo 
entonces á la satisfacción del triunfo, la que dá el 
haber procedido con arreglo al deber y á la con­
ciencia.

Nuestra enhorabuena incondicional al Sr. Tello y 
á la Facultad de Medicina.

El martes último oímos con verdadera compla­
cencia disertar, en el salón de la Academia de Ju­
risprudencia y Legislación, al Dr. D. Antonio Piga, 
quien en un extenso discurso, elocuente y correc­
tísimo, expuso ante un público selecto y numeroso 
sus patrióticas y  atinadas opiniones acerca áe L a  
educación y  porvenir del pueblo español. El Sr. Piga 
ha demostrado una vez más hasta qué puuto ios 
médicos de hoy, cuando siguen la tradición de la 
Medicina española y extienden sus anhelos de cul­
tura más allá del ejercicio profesional, pueden dar 
gallarda muestra del valer intelectual de nuestra 
clase y contribuir al ensalzamiento del concepto de 
la cultura patria. El orador fué merecida y caluro­
samente aplaudido.

Por los periódicos de noticias y las notas oficio­
sas de! Gobierno aparece hace días la información 
de hallarse ocupado el Sr. Callejo, ministro ile lus- 
trueción Pública, en dar la última mano á reforma 
de transcendencia que debe introducirse en el ramo 
de la Administración que le está confiado.

Inútil es que digamos lo que esta promesa nos 
alegra; pues no habrá lector nuestro que no recuer-
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de la campaña sostenida, perseverante é imparcial 
que nuestro periódico viene sosteniendo desde hace 
muchos años, expresando en cada uno de sus nú­
meros el convencimiento de que la enseñanza na­
cional es el cimiento más firme de la restauración 
de nuestra Patria y al propio tiempo la persuasión 
también constante, de que de todos los servicios 
administrativos, el más necesitado de una radical 
transformación es el de la enseñanza en sus tres 
grados de elemental, secundaria y superior, sin ol­
vidar los técnicos y especializados.

Mgcho puede esperarse de quien, como el señor 
Callejo, goza de reputación de hombre conocedor 
de la teoría y de la práctica en tales y tan impor­
tantes servicios, pero no se nos oculta el cúmulo de 
dificultades de todo linaje con que ha de luchar si 
afronta con valentía puntos tan trascendentales 
como los de la regularización y disciplina de la en­
señanza primaria, del empleo equitativo de loa re-
cursos que el Estado á ella dirija, de la aplicae;ó.j 
de BUS materiales y del freuo puesto á los ya en 
ella iueipientes abusos de los libros de texto. Tam­
poco puede olvidarse la necesidad de una reforma 
profunda en la segunda enseñanza, que ai de ca­
rácter generalizado y enciclopédico, debe acudir al 
de perfección y espeeialización preparativa por una 
división del bachillerato en esa bifurcación, por la 
que hace tantos años venimos propugnando, sin 
perder de vista el desamparo en que ha venido á 
caer el estudio de las humanidades, como tampoco 
el aún mayor desconcierto y abuso que tantas la­
mentaciones produce y tantas injusticias demuestra 
en el actual estado de los programas caprichosos y 
de los libros de texto. Y por último, no podrá el 
señor ministro eludir su intervención en la ense­
ñanza superior, que aunque no tan necesitada de 
urgentes remedios, bien merece estar fortificada 
con una mayor generosidad en sus medios de eje­
cución, una inspección y vigilancia en su empleo, 
una severidad previsora en la provisión de las cá­
tedras y una igualdad en los programas, ya que en 
loa libros de texto sea en este grado de la enseñan 
za menos impositivo y urgente el remedio.

Si á todo esto se añade la reforma general de
los medios administrativos y disciplinarios, la ra
dical transformación del Consejo de Instrucción 
Pública privándole del carácter exclusivista y redu­
ciendo al propio tiempo que vigorizando sus fun­
ciones, se comprenderá todo lo difícil de la tarea 
que ante sí tiene el actual ministro, al que de todas 
veras deseamos acierto, energía y fortuna para que 
eea reconocida su buena voluntad y estimado su
esfuerzo. ^ »xt

D e c i o  C A I lT iA N

Academlos. Socledodes 9 Conferenclos médicos. 1  —
LuD eo 3  d a  M < y o . A c a d e m i a  M í d i c o -Q ü ibt) b g io a ,  p te -  

RÍdida p or  e l D r. B locker.
E l D r. G ii i ié r r .z  A tr e e e  d e ia r ro lla  el tem a .D ia rre a  c r ó ­

n ic a  p o r  la m b ü a  tratada c o n  arien ioa leB »i qu e  en  varioa  ca- 
dOB h a  p o d id o  o b se rv a r , y  d e  en tre  loe  c o a le s  c ita  el d e  un 
aefior d e  cu a ren ta  afios, d ip lo m á tico , sin  a n te ced en tes  pato­
ló g ico s , s í f c t o  d o  d iarrea , qu e  d a b a  lugar á  d iea , d o ce  y 
b a sta  v e in te  d e p o s ic io n e s  d iarias , y  qu e  al s e r  tratadas p o r  
lo s  a rsen ica lee  (n eosa lv a rsá n  y  trep a reo l) a m in ora ron  el nú­
m e r o  d e  a q u é lla s , m od ifica ron  g rad u a lm en te  la tex tu ra  d e  
las h ecea , qu e d e  liq u id a s se  torn aron  en  co m p a cta s  y  b ien  
fo rm a d a s , q u ed a n d o  á loe  seis  m eses  casi cu ra d o . H a b la  de 
loe  estndioB  q u e , d e  m an era  c o n c lu y e n te , h a n  d em ostra d o  la 
fo rm a c ió n  d e  qu istes  p o r  la m b lia s  q u e , en  ca so  d eterm in a­
d o , p r o d o je r o n  la p e r fo ra c ió n  y  la m u erte ; d e  su  n o  rara 
p resen ta c ión  en h íg a d o , e s tó m e g o , liq u id o  d u od en a l y , sobre  
to d o , en  in le s t in o  d e lg a d o  y  g ru eso  en q u e  fá c ilm e n te  se 
en cu en tra n , c o n c lu y e n d o  p o r  aseg a ra r  qn e  m iiU itud d e  m e­
d ica m en tos  h a b la n  fra ca sa d o  en en tra ta m ien to  y  q u e  el 
sn je to  á q u e  s e  h a  r e fe r id o  to le ra b a  m al e l e s tov a rso l. El 
D r. T a p ia  h is to r ia  e l ca so  d e un  h o m b r e  d e  c in cu e n ta  y  cua­
tro  a fios , qn e  n o  re cu erd a  h a b e r  p a d e c id o  m ás qn e  el palu ­
d ism o  en C o b a  y  m á s  ta rd e  t ifo id e a ; q u e  á su presen tación  
a co sa b a  ca n sa n c io , fa tig a , co lo r  sn b ic tó r ico  y  d iarrea , ane­
m ia  y  e v id e n te  d e sn u tr ic ió n , p ero  sin  fie b re . D ic e  q n e , esta­
b le c id o  e l tra tam ien to  arsan ica l c o n  e s to v a rso l, m e jo r ó  en 
a sp ecto , p e so  y  d ia rres ; q n e  d e  n u e v o  v o lv ió  ó  presentarse 
al su p r im ir  aquel p o r  d a r  el s o n d e o  un  resu lta d o  negativo» 
q u e , n u ev a m en te  m e jo ra d o  c o n  »n  e m p le o  p or  v ía  d u od en a), 
b o b o  q u e  a fiad ir  o tro  fra ca so  á  eii in te rru p c ió n ; q o e  teenrrió 
al neoealvarsÓ D , con  e l cual se  p ro d u jo  a u m en to  con sid era ­
b le  d e  d ep os io ion ee ; y . q u e , p o r  ú lt im o , s im u lta n eó  un pur­
g an te  c o n  e l sa lv a rsá n , ó  c u y a s  ex p en sa s  o b tu v o  ia cu ración , 
sa ca n d o  d e  to d o  e llo  la c o n se c u e n c ia  d e  q u e  en esta  c la se  de 
e n fe rm o s  h a y  q n e  ten er  m u y  en  cu en ta  el d a to .d e  la p ro fe ­
s ió n  d e  la b ra d o r  y  su p ro c e d e n c ia  trop ica l. E l D r . G on íá les , 
q u e  seg ú n  d ic e  le  in teresan  m u c h o  eetas cu estion es , expone 
e l d e e e o  d e  q u e  se  aCailan á e lla s  a lg u n as a c la ra c ion es . El 
D r . TJrrutia h a ce  ia o b se r v a c ió n  d e q n e  n o  t o d o s  lo s  casos 
d e  la m b líss is  van  a co m p a fia d o s  d e  d iarrea s, p o rq u e  h a y  mn- 
o h o s  en  q u e  e x is te  e s tre ñ im ie n to  y  lo s  d o lo re s  ap arecen  tar­
d ío s . E l D r . D e  B u en  lla m e  la a ten c ión  h a cia  e l h e c h o  de 
q u e  tan to  e l o seo  re la ta d o  p o r  e l 8 r . A r re c e , c o m o  el histo­
r ia d o  p o r  el S r . T a p ia , h a n  v e n id o  d e  fu era  d e  E sp añ a  en 
q n e  n o  e s  fr e c u e n te  esta  m od a lid a d  p a to lóg ica . E l D r . Carro 
d e d u ce  d e  lo  d ic h o  q u e  la lam b lia s is  está  m áe generalisada 
■je lo  q n e  se  c re e , y  a fiad e  un  ca so  q u e , p o r  ir  acom pafiado 
d e  h em orra g ia , h i* o  p en sa r  en u p  cá n cer , c o n  tre in ta  com- 
prim idoB  d e  trep a rso l cu ra d o . D ic e  qu e e l a rsén ico  fraccio­
n a d o  ee  to le ra  p o rq u e  d a  lu g a r  á en  e lim in a c ió n , y  concluye 
m a n ifesta n d o  qn e  tras la co lit is  se  e n cu b re n  a lgu n as veces 
las lam bliasis . E l D r . A rre se  rect ifica  h a c ié n d o s e  ca rg o  d e 1» 
e x p u e s to , y  lo  m ism o  h a c e  el D r . T ap ia .

L oe  D ree . M o n ta o d , M ou rla  y  D ía s  Q ó m tz  su scriben  el 
tem a : aF alsaa re a cc io n e e  m en iog eea  d e  t ip o  tu b e rcu loso » , á 
p ro p ó s ito  d e l cual d ice n : e l D r . M o n te a d , q u e  ó  pesar del 
ra ré cte r  tu b e rcu lo so  qn e  acusan  las r e a cc io n e s  d e l liquido 
ce fa lo r r a q u íd e o  en  a lg u n os  ca sos  d e  m en in g itis  tuberculosa 
q n e  c ita  y  h a n  o b te n id o  la cu ra c ión , t ien e  la s o s p e c h a  d e qne 
« e  h a y a n  p a d e c id o  e q u iv o ca c io n e s  q u e , á su  ju ic io , merecen 
la p en a  d e  p on erse  en  c la ro . E l D r . D ía z  G ó m e z  h abla  de 
n n  ca so  d e  n eu ra lg ia  d e l tr ig é m in o , se g u id o  d e  fo c o  pnrc- 
le o to . E l D r. M on r lz  m an ifiesta  q u e , n o  ob sta n te  iae d i f ic d '
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tadei que en ciertaa ciroaDstBDCÍBa pnedan lalir al pasa de 
precÍBÍÓD diagnÓBtioBi el aameoto de Blbúmina presapone 
deide luego á favor de la tuberculoeie; que la pruebe de la 
polipina da excetentea reaultadoe y eatá muy abandonada; 
que EQUchoa caaaa caradoa han ofrecido Ifqaido con red 
fibrinoaa. aiempre taberculoaB. y que en defecto y como 
complemento á laa reaccionea citadaa, podían emplearae 
otraa mucfaaa qne en verdadero alarde de técnica y com 
patencia enamera. £1 Dr. Garda del Biee'ro bable de lae 
meningiüa tiibercnloBaa ambulatoriea con todoa loa aín- 
tomaa propioa á ellaa y aumento de albúmina en liquido ce­
falorraquídeo, asunto traído á diacnaión otraa veces ain 
poder ilegar á la afirmación de qué reacción puede emplear­
te para precisar la existencia de la meningitla taberculoaa. 
El Dr. Lafora dice qne ana obaervacionea le permiten afir­
mar qoe la meningitia tnbercoloaa con baciloa tabercniosos 
puede curarae. El Dr. Tapia ae pronuncia en el miamo sen­
tido, invocando la autoridad de laa estadlaticas qne así lo 
demueatran. El Dr. Qonaáiez emite también an favorable 
opinión en el mismo sentido. El Dr. Slocket aale ó la pales­
tra recordando que en an práctica tiene regíatradoa mnrhoa 
caaoa aemejautes al invocado por el Br. Días Gótíiez, á quien 
advierte que en circunatancÍBa tales, procedió al despega- 
miecto de las meninges. Los ponentes del tema rectifican y 
ae levanta la sesión.

Martes 4 de Mayo.— Sooibdad E8 paííoi.a dk H igiene, 
presidida por el Dr. Fernández Caro.

El aefior secretario da cneuta de la laudatoria comnnica- 
lión en honor de la Sociedad suscrita por el ministro del 
remo, y da cuenta de la solicitud en que el Sr. Beqnena pide 
es le autorice la instalación de unce baOos con piteina de 
DHtaciÓD y terrasa para belioterapis, que pasa á informe de 
los Brea. Olea y Laabennea.

Bobre el tapete la moción del Dr. Oles, «Higiene de 
la locomoción^, el Dr. Martín Menéodez interviene maui- 
lenlando que aprueba y acepta lae condnaiones en que siu- 
tst zs au trabaja el Dr. Olea, pero que á ella ae cree en el 
caso de afiadit la falta de bigíeue que en toe tranvías supo­
ne el caprichoso y arbitrario abrir y cerrar de pnertae y 
cristales, la saciedad de algnnos viajeros, y la ineducación 
y falta de respeto con que el personal afecto á este servicio 
atiende á las observaciones, aunque éstas sean hechas por 
quien como él ostenla el cargo de inspector municipal de 
Sauidad. El Sr. Olea no tiene Inconveniente en admitirla 
adición propuesta, y cita algunos otros caeos parecidos de 
que ba sido testigo presencia!. El Br. Huertas baoe entender 
i  entrambos señores que tanto los empleados del tranvía 
como loa del metro están investidos del carácter de autori­
dad. El Dr. Dduref dice que estas y otraa muchas cosas que 
as Ismentau, son el resultado de la malaedncaoíón cindada- 
ua y de la tontería de creer que cada eepafiol lleva dentro 
de al un Napoleón, manía qne desaparecería pronto si en 
vez de tolerar faltas y escuchar simplezas se impusierau, 
duplicaran y triplicaran las multas con arreglo al tiempo 
que tardaran en callarse y satisfacerla*. El Dr. Franco habla 
de los peligros de la designaldad de temperaturas, de la 
posibilidad de contagios y de la necesidad de poner los pa­
vimentos en condiciones adecuadas. El Dr. Laebenuea con­
sidera peligroso, por la deficiencia de conocimientos y por 
los abasos á que podría prestarse, el que á los empleados ee 
les den facultades de que segaramente no acertarían á 
hacer nn buen uso: y cree que bastarla con que en sitio vi­
sible y letra gruesa se expusieran al público laa inatroccio- 
oes á que debiera atenerse. El Dr- Martín Menéndez enca­

rece la conveniencia de que los niños con tos ferina no sean 
admitidos en esta clase de vehículos. El Sr. Olea ae muestra 
conforme en lo de evitar diacueionea y mejorar la pavimen­
tación. El aefior presidente, como aiempre oportuno y dis­
creto, invita al Br. Olea á modificar las conclnaiones; hace 
ver que ana ecaa es la higiene, y otra muy distinta laa intem- 
peativas ingerencias en caeos que no son de su incambencisi 
y qne no hay qne perder de vista qne el tranvía ee el coche 
del pueblo en qn e (pdo el mando tiene acceso, á menos de 
impedir éste razones muy justificadas.

El Dr. Yagüe da lectura á una interesante comnnicación 
con el epígrafe «Oaracterlaticaa higiénicas de los parques 
infantiles», á la cual pone término con la siguiente concia- 
siÓD resumen:

«Serla de suma utiidad higiénica la creación de parqaes 
infantiles, en terrenos acotados de los generales, pero ein 
que pueda darse tai calificativo á plazas situadas en el inte­
rior de las urbes.

Sa emplazamiento convendría tuviese may ligeras pen­
dientes y acertada orientación, protegido de loa vientos 
dominantes, contase con suelo permeable y árboles de som­
bra y de hoja perenne, adecnadamente repartidos, qne per­
mitieran disponer de espacios, librea y soleados en el invierno 
y de grandes aombreadoa en el verano; pudiera haber, asi­
mismo, una parte de césped 6 pradera artificia’, con hierba 
corta y no exceaivameute regada, donde ae permitiese la 
estancia.

Oontarlan, para solaz y entretenimiento de loe peque- 
fiuelos.con grandes montones de arena fina, eatabieciéndoae, 
ademé», colompioa y balancines gratuito», pero no aparatos 
de gimnasia; y de juegos, estarían permitidos todos loa sanos 
y DO peligrosos para loa demá». Durante el verano, ae per­
mitirían loe acnáticoe, en estsnqies con agua corriente de 
muy escasa profundidad, vacíos en el invierno.

En estos parques sólo ee permitirla la entrada á los 
niños y personas dedicadas á su cuidado, siendo expulsados 
los menores ó ailoltos que preeeutaaen síntomas ó señales 
de dolencias traDamiaibies, fumasen, escupiesen en el snelo 
ó, por BU conducta, pudieran perjudicar á la higiene moral. 
Estaría terminantemente prohibida la venta, dentro del 
recinto y en sus proximidades, de golosinas, cascajo, bar­
quillo», beladae y demás comestibles y bebidas.

CoDtígfloe, se establecerían los servicios bigiónicos per­
tinentes (W.. O. infantile», fuentes higiÓDicas, etc.), todoe 
al descubierto; reservándose,aaimiamo, algnuoa bancos para 
nao exclusivo de niños ó adultos.

Se estimaría conveniente la creación de un vigilante 
sanitario, encargado de hacer obeervar las disposiciones 
adoptadas.

Aun cuando no ae juzgarla útil la creación de recintoa 
aislados comunes para los contagiosos y convalecientes, 
proscritos de estos parqaes, tal vez conviniera el eetudio de 
aquéllos, con separación de dolencias productoras.»

Eq el mismo día disertó en la Motiialidad Obrbba db 
LA Gasa dbl Pueblo el tocólogo de la Bsnefioencia Muni­
cipal Dr. D. leidro Morales, desarrollando el tema «Oonse- 
jos á las embarazadas», á propósito del cual manifestó que 
hacia tiempo acariciaba la idea de dar unos cuantos conse­
jos á laa mutuallstas que se hallan en gestación, para evitar 
con ellos el gran número de abortos que se producen y los 
contratiempos á que, tanto durante el embarazo como en el 
parto, están expuestas. Explica las fases y modificaciones 
que la mujer experimenta desde que concibe hasta que nor­
malmente da á luz; encarece la conveniencia de que éetaa
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vayan al tocólogo para qne vigile y salga al paso da caal- 
qnier incidente que pueda ocurrir; lamenta que de 1.200 
mutoalistas que aproximadamente dan á loa todos loa afios, 
apenas si 50 acuden á las consultas; hace hincapié en de­
mostrarlas los peligros á que se exponen con tan anómala 
conducta; cita el caso de nn parto doble seguido de la muer­
te de la madre y los dos fetos, por el edema generalisado 
de la madre y el eatado asfíctico que como consecuencia á 
todos alcansó, con el desconsuelo do que todo ello hubiera 
podido evitarse analisando la orina y poniendo á régimen 
con tiempo é la madre. Recomienda con toda eficacia que 
no omitan el análisis de orina una ves al mes en los tres 
primeros del embaraso, y cada quince 6 cada ocho días en 
los demás; que haga una vida metódica; rehuya ios osíuer- 
sos; abandone el trabajo en las profesiones qne exponen al 
aborto, sales de plomo, mercurio, fósforo y tabaco; que se 
alimente bien, y descanse en cama, más bien dora que blan­
da, de ocho á dies horas; qne se abstenga de especias, pican- 
tee y bebidas alcohólicas; que lleve la ropa suficiente según 
le estación, y que ésta se sujete á los hombros y no á la 
cintura; que suprima el corsé y las ligas, y sean sustituidos 
por lajas de goma, moderadamente apretadas, y cintas qne 
sujeten la media á la faja ó pantalón. Considera de extra­
ordinaria importancia e! aseo persona! de la embarasada, á 
qne aconseja lave sus genitales con agua y jabón dos veces 
al día; que no se ponga irrigación ninguna sin prescripción 
facnitativa; que los bafios generales sean templados y nunca 
excedan de 35"; que desde el séptimo mee del embaraío se 
laven todos los días los peaones con alcohol ó preparados 
muy alcohólicos, ó  otros preparados astringentes, alumbre, 
tanino, etc., que curten la piel y evitan las grietas; y conclu­
ye aconsejando sigan sus advertencias en la seguridad de 
qne asi darán hijos sanos al trabajo.

El conferenciante lué ovacionado á la terminación de en 
discnrso.

Miércoles 6. Sooibdad GissooLÓaioA Española, presi­
dida por el Dr. Becasene.

En ella explanó el Dr. Slocker nna muy laminosa confe­
rencia inspirada en el tema cLa moral, la responsabilidad y 
el alma del ginecólogo», qne el lector saboreará en toda su 
integridad gracias á la benevolencia del autor, qne rendido 
á insistentes requerimientos ofreció enviárnosla.

Viernes 7. Ante la Socisdad OxTALMOLÓaiOA de Ma- 
DBiD, reunida en petit Comité bajo la presidencia del doctor 
García Mansilla, el Dr. Baaterra presentó el interesantísimo 
caso de nn nifio de nueve años afecto de microftalmía y mi- 
crocóinea á qne acompañan anomalías é irregularidades que 
biso notar, y de que bien sentimos no haber podido obtener 
un dísefio por no disponer de momento á persona capacita­
da ai efecto.

Y  con esto y los comentarios consiguientes terminó la 
sesión, por ausencia de loe que á la orden del día tenían 
ananoiadas comunicaciones.

los casos comprobado y satisfecho, á la vista de las piesas 
de convinción que con verdadero deleite fueron examinadas 
por todos loe concurrente». Eotre los cssos por el Dr. Slocker 
resefiadoBi recordamos: una esqnirlotomía para desaguar un 
foco de infección intracraueano; otro de injerto corrector de 
la giba en un caso de mal vertebral de Pott; cálenlo oblicuo 
en vesícula biliar; hidropesía vesicular; quiste mucoso adhe­
rido á duodeno; úlcera de cata posterior de estómagO) ete. 
Yodos á cual más interesantes por tí mismos y por los prece- 
diroientoe y recnrios empleados en su curación.

E! Dr. Codina desarrolla el tema «Nota acerca ie  los 
efectos secundarios de la sanocrisina*, de la cual, deepné» 
de pasar revista á todos loe tratamienlos preconiiados hasta 
la fecha y á lo manifestado por los especialistas, viene á de­
cir en substancia que la está empleando en la clínica del 
hospital y del sanatorio al mismo tiempo que el crisargol y 
tiifal y que ha observado como efectos seenndarios acusa­
dos por los enfermos, sabor acentuado, estomatitis intensa, 
otros trastornos digestivos y  eritemas, y en una determina­
da enferma, el rato fenómeno de presentarse albnminuria 
inmediatamente á la inyección, pero sin ninguna otra clase 
de riesgos, terminando por aconsejar el uso de pequefiai 
dosis, qne la práctica demuestra ser más eficaces y conve­
nientes.

BEDI8AL

Sección oficial.

PRESIDENCIA DEL CONSEJO DE MINISTROS

Sábado 8. R bal Academia Naoiokal de Medicina, 
presidida por el Dr. Corteao.

El Dr. Slocker ocupó gran parte de la sesión en hacer la 
reeefia, exhibir, proyectar y aOadir las apreciaciones perti­
nentes á los ‘ Casos clínicos á mi parecer interesantes», lema 
con que epigrafió su comunicación; y á fe que la expectación 
de los oyentes quedó colmada, y el interés preconcebido de

Entenderse directamente con el Gobierno y con laa anto- 
ridadea de todos loe órdenes, reclamando de ellas los ant^ 
cedentes y auxilios que considere necesarios para el ejerci­
cio de la miaión atribuida á la Junta.

Art. SO. A la Junta Superior en pleno compete:
Primero. Informar al ministro, oyendo previamente á la 

Junta provincial respectiva y á la Inspección técnica de Be­
neficencia, acerca de loa nombramientoe de patrono para las 
Fundaciones que carezcan de elloa, ya porque la repieaeo- 
tación fuese aneja ó oficios suprimidos ó á personas que los 
hubieran abandonado 6 renunciado, ó porque no se conoz­
can loa llamados á ostentarlos, siempre que el fnndador no 
hubiere dispuesto la manera de proveer á la reprepresenta- 
ción, así como también cuando quedase un solo patrono en 
Fundaciones qne tuvieran ó debieran tener dos ó más, in­
formando sobre el nombramiento que compete el número 
mínimo.

Cuando la representación de una Fundación fuese aneja 
á oficios suprimidos, el ministro de la Gobernación designa­
rá el oficio más análogo entre los existentes al desaparecido, 
para que en lo sneeaivo queden á él anejas con carácter ge- 
geral las representaciones confiadas antes al cargo su­
primido.

Segundo. SeCalar los premios de investigación que co­
rrespondan á los llamados á efectuarla, sin rebasar loa lími­
tes fijados en las disposioiones vigentes, pero apreciando 
libremente en cada caso las circunstancias que concurran 
para conceder esta remuneración.

Tercero. Informar si han de completarse, y en qué cuan­
tía, las dotaciones sefialadas á los secretarios de las Juutaa 
provinciales de Beneficencia, según las categorías de las 
plazas y número é importancia de las Fundaciones que ad­
ministren, teniendo en cueutq (q que perciben por premios
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de patronazgo y  de administración y  las aaignacionee que lea 
están eeSatadae en los presupueatoe provinciales.

Cuarto. Proponer al ministro de la Gobernación laa re 
formas que considere conveniente ae introduzcan en la le­
gislación sobre Beneficencia.

Quinto. Informar á dicho Ministerio:
a) Sobre la creación, sgregación, segregación ómodifica- 

ción de Fundaciones, eu armonía con las nuevas necesida­
des sociales y  cuando resalte indispensable suplir ó ac'arar 
las disposiciones de los fundadores.

b) Sobre aplicación que ha de darse á otros servicios, 
mexcussblemente benéficos, de los capitales y  rentas perte­
necientes ó objetos caducados de Fnndaciones de beneficen 
cia particular, y de los intereses, rentas ó pioductos de los 
subsistente acumulados por haber sufrido demora el fun­
cionamiento de la Inatitui'ión, si la cuantía de los mismos Jo 
permite.

c) Sobre la inversión de loa bienes destinados á consti­
tuir nn establecimiento benéfico, cuando no se hubiere ex­
presado por el fundador qué parte de loa mismos baya de 
emplearse en su eostenimiento, y sobre la aplicación de las 
herencias, legados y donaciones hechos á la Beneficencia, 
cuando en las escrituras ó testamento no se exprese taxati­
vamente la inversión que hubiere de darse á estos bienes.

d) Sobre la creación ó supresión de laa Juntas de Bene­
ficencia municipal, cuando se susciten dudas.

e) Sobre las condicionee que deban exigirse á los secre­
tarios-administradores de las Juntas de Beneficencia para 
desempeñar sus cargos.

f )  En las competencias que se susciten acerca del cono­
cimiento de los expedientes de investigación.

g) Informar sobre la concesión de autorización á loa re­
presentantes legítimos de laa Fundaciones para vender sus 
bienes inmuebles no amortizados, para convertir en títuloa 
al portador las inacripcionea intransferibles y  para negociar 
los demás valores representativos de capital.

h) Sobre destitución de la  ̂Juntas provinciales y muni­
cipales de Beneficencia, Patronos y Administradores.

i) Sobre cualquier otro asunto en que el ministro de la 
Gobernación lo crea preciso.

Arf. 2 1 . La cantidad consignada en los presapuestos ge­
nerales del Estado para gestos do la suprimida Junta Supe­
rior de Beneficencia será aplicada en lo sucesivo á los que 
origine los de este organismo de nueva creación,entendién­
dose qne el personal técnico administrativo mencionado an­
teriormente no podrá disfrutar remuneración especial por 
dicbo concepto. El personal auxiliar de secretaría que se 
estime indispensable será designado por el ministro de la 
Gobernación entre loa funcl'narioB afectos á la sección del 
ramo y únicamente podrán disfrutar de la gratificación á 
qne reg'amentariameute tengan derecho previo acuerdo de 
la Junta.

Art. 32, Corresponde á la Junta Superior de Beneficen­
cia y á las provinciales, aparte de sus funciones consultivas, 
como principal misión 'a de ejercer una constante inspec­
ción sobre las Fundaciones benéficas particulares existentes 
en el territorio de su jurisdicción, velando por que se res- 
pete en todo momento la voluntad de loa legatarios ó fun­
dadores y porqu no dejen de cumplirse, ni un solo instan. 
^  los fines benéficos objeto de rada Institución.

A ese efecto, podrán una y otras, en su respectivo terri­
torio, visitar loa establecimientos benéficos de carácter pri­
vado, incluso aquellos qne por voluntad del fundador se 
bailen relevados de la obligación de rtndir cuentas al pro­
tectorado, exigiendo con motivo de estas visitas de los pa­
tronos y administradores de los Institutos benéficos cuantos

datos juzguen útiles para el desempeño de su misión; pu- 
diendo asimismo reclamar de oficio, con las formalidades 
legales, testimonio ó certificación autorizada de tos docu­
mentos que precisen de las oficinas, archivos y registroa 
públicos de toda clase.

Art. 23, Cuando por consecuencia de dicha acción ins­
pectora, por denuncia de los particulares ó por cualquier 
otra causa, tuviera la Junta Superior de Beneficencia 6  las 
provinciales, en sn caso, noticia de que en un establecimien­
to privado de Beneficencia se incumplen, desvirtúan 6  difie­
ren los fines impuestos por el fundador, formarán inmedia­
tamente un expediente encaminado á la depuración de tales 
hechos, el cual remitirán con su informe y con cuantos 
datos y antecedentes hayan podido obtener, á la Inspección 
técnica de Beneficencia del Ministerio de la Gobernación, 
para que ésta, en vista de lo actuado, tramito el oportuno 
expediente, proponiendo al ministro de la Gobernación las 
resoluciones que estime pertinentes.

Art. 24. En todo caso, y sun cuando no haya partido de 
las Juntas provinciales la iniciativa del expediente de in- 
vestigación, éste habrá de remiti.se á informe delaJnnta 
respectiva por la Inspección técnica de Beneficencia, antes 
de proponer al ministro la resolución que proceda. Contra 
este recurso sólo cabrá recurso contencioso administrativo 
en sn caso.

Art. 26. La Junta Superior de Beneficencia podrá pro­
poner, y  el ministro de la Gobernación acordar en casos ex­
traordinarios y do conformidad con el Consejo de Ministros, 
el nombramiento para ana misión de inspección, de investi­
gación de nn delegado especial con faonitadea amplísimas.

Art. 28. Podrá el Gobierno encomendar á la Junta Supe­
rior y á isB provinciales de Beneficencia las misiones ade­
cuadas á su na'nraleza, tales como la pro,/U Ísión de suscrip­
ciones de carácter benéfico y la administración y distribu­
ción de sus fondos.

Art, 27. Por el Ministerio de la Gobernación se nombra­
rá una Comisión encargada de formar, con andiencia de la. 
Jnnta Superior y de las provinciales, los Regismentos para 
régimen interior de las mismas, qne serán elevados á la 
sanción del ministro.

Art. 28. Gsaan con esta fecha los actuales vocales de la 
Junta provincial de Beneficencia de Madrid, debiendo de­
signarse por el Ministerio de la Gobernación los que han de 
sustituirles, así como los qne deben conqponer la nueva 
Jnnta Snperior de Beneficencia, ron arreglo á las prescrip­
ciones de este Real decreto.

Art. 29. El ministro de la Gobernación dictará las dispo­
siciones convenientes para la implantación y ejecución de 
este Decreto, quedando derogadas cuantas se opongan á lo 
establecido en «1 mism

Dado en Palacio A 9 de Abril de 1926. - A l f o n s o . — El 
presidente del Consejo do Ministros, Miguel Pñmo de 
Rivera y  Orbaneja. (Gaceta del i l  de Abril de 1926.)

E X P O S I C I Ó N

Señor: Es universalmente conocida y admirada la rele­
vante personalidad del eminente histólogo eapaflol, doctor 
en Medicina, D Santiago Ramón y Cajal.

Universidades, Academias científicas, Sociedades cultu­
rales, Centros docentes y los más afamados hombres de 
ciencia de España y del extranjero han tiibutado liomei aje 
de simpatía y testimonio de admiración al insigne y sabio 
maestro, otorgándole señaladas y muy honrosas distincirmes 
por su fecunda y meritísima labor intelectual, condeneada y 
difundida en numerosos tibios, monografías, revistas y ar-

Ayuntamiento de Madrid



m SL 8IQ L 0  ICIDICO

tícoloa en la prensa profeaional, que reflejan el fruto de loa 
eafaeraoB y desvelos de au preclaro talento, en la cátedra, en 
el anfiteatro y en el laboratorio, habiendo logrado, con tena* 
y perseverante amor al estudio y al trabajo, realizar labo- 
rioeaa investigaciones y  transcendontales deseubrimientoe 
clentlScoB en faior de la Humanidad y conquistar lauros de 
gloria para la Patria.

Estima el Gobierno de su deber premiar los indiscutibles 
y extraordinarios méritos del gran patriota y eximio doctor 
D. Santiago Ramón y  C a ja !, y creyéndole merecedor de la
preciada medalla «Plus Ultra», de reciente creación, el pre­
sidente del Consejo de Ministros que suscribe, cumpliendo 
acuerdo de éste, tiene el honor de someter á V. M. el si­
guiente proyecto de Real decreto.

Madrid. 22 de Abril de 1228 — Sefiot: A  L, R. P, de V. M , 
Miguel Primo de Bivera y  Orban^a.

BBAL DBCEBTO
A propuesta del presidente del Consejo de Ministros, de 

acuerdo con éste y con el parecer del Consejo de Estado, y 
de conformidad con lo preceptuado en Mi Decreto de tres 
de los corrientes,

Vengo en conceder ia medalla de oro «Plus Ultra» á don 
Santiago Ramón y Cajal, doctor en Medicina.

Dado en Palacio á 23 de Abril de 1 9 2 6 .—Alfonso.—El 
presidente del Consejo da Ministros, Miguel Primo de Rivera 
y  Orbaneja. (Qaceta del 24 de Abril de 1926.)

G O B E R N A O Ó N I

Por Real decreto del Ministerio de Hacienda de 9 del ac­
tual (étecefa del 11), ee han concedido varias transferencias 
de créditos, y entre ellas; una de 17.500 peeetaa al capitulo
3.“, «Sanidad personal», nuevo articulo 9.®, que se figurará 
con la expresión «Para haberes de los alumnos de la Escuela 
Nacional de Sanidad», á razón de 3.600 pesetas cada uno 
(crédito para cinco meses), y otra de 12.500 pesetas, al capí­
tulo 7.°, articulo 2 .°, nuevo concepto que se figurará con la 
expresión «Para gastos y material de ensefianza de la Ee 
cuela Nacional de Sanidad» (crédito para cinco meses).^

])e Real orden lo comunico á V. 8. para su conocimiento 
y efectos, significándole que los alumnos de la expresada 
Escuela han empezado á devengar haberes desde l.o  de 
Marzo próximo pasado, fecha en que por Real orden fué 
aprobado el concurso-oposición, nombrándose alumnos á los 
señores siguientes, por el mismo orden con que han sido 
propuestos por el 'rribunal:

Número i ,  D. Laureano Albaladejo; 2, D. Rodrigo Varo 
Uranga; 3, D. Pedro Hernández Andueza; 4, D. Santiago 
Ruesta Marco; 6, D. Julio Freijanes Malingre; 6, D. Priscilo 
L. Marrln Pérez; 7, D. José Román Manzaneque; 8. D. Pedro 
González Rodríguez; 9, D. Mariano Fernández Morque; 10, 
D.Luis Suárez de Fuga; 1 1 , D. Carlos de la Calleja, y  12, 
D. Justiniano Pérez Pardo.

Dios guarde á V. 8. muchos años. Madrid, 14 de Abril 
de 1026.—IfarMnez Anido.—Sefior ordenador de Pagos de 
este Ministerio.

Timo. Sr.; Vista la instancia que el presidente de la Jun­
ta provincial de Alava, del Real Patronato de lucha antitu­
berculosa de España, en nombre y repreeeotación de la 
misma, dirige á este Ministerio euplicandu que, con objeto 
de aumentar los medios económicoa para la misión que le 
está confiada,se le autorice para lacreaciónóestablecimien-

to del Timbre voluntario de Correos, dé tan excelentes re­
sultados en el extranjero, como ensayo que podría realizarse 
en las provincias Vascongadas, encargándose ella de la ad­
ministración, expendición y tirada de los referidos sellos.

Resultando que el Real Patronato ha informado favora­
blemente y lo mismo esa Dirección;

Coneiderando que ae ha concedido esa misma facultad á 
otras instituciones, y que todo lo que sea arbitrar recursos 
para combatir la tuberculosis en nuestra Nación es de una 
conveniencia y necesidad absoluta para el mejoramiento de 
la salud pública,

S. M. el Rey (q. D. g.) ha tenido á bien disponer se auto­
rice á la referida Junta provincial de Alava, del Real Patro­
nato de la lucha antituberculosa, como á cualquiera otra de 
dichas Juntas que quiera establecerlo, para emitir sellos ó 
viñetas que, llevando el distintivo de la misma y siendo su 
empleo voluntario y bu tamaño y colorido distintos de los 
del franqueo del Estado, 4 fin de evitar toda confusión, co­
rran de eu cargo la administración, expendición y tirada de 
dichos sellos.

De Real orden lo digo á V. I. para su conocimiento y 
efectos oportunos. Dios guarde á V. I. muchos años. Madrid, 
21 de Abril de 1926.—áfar/ínf’2  A«tdo.—Señor director ge­
neral de Comunicaciones. (Gacefa de 25 de Abril de 1928.)

limo. Sr,; Vista lu instancia presentada por D. Carlos 
Muñoz del Portillo, en representación de las entidades ase­
guradoras de servicio médico farmacéutico de tipo indus­
trial, de esta Corte, en solicitud de que se dicte una disposi 
clón señalando la cantidad que deberán pagar loa igualados 
por el servicio de entierro; oído el parecer de la Comisarla 
Sanitaria Central y recogidoa los datos suminiatradoa por 
diversae aooiedadee,

S. M el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer lo aiguiente;
A partir del dia i.<* de Mayo próximo, los igualados de 

dichas sociedades deberán pagar una cuota mínima de 80 
céntimos con destino al servicio de entierro.

De Real orden, etc. Dios guarde, etc. Madrid, 21 de Abril 
de 1 9 2 6 .—Marfínez AniVío.—Señor director general de Sani­
dad. (Gaceta del 22 de Abril de 1926.)

Oaceta de la salud pública.

Batido ainltarlo de Midrul.
Altara barométrica máxima, 706.2; Idem mtnma, 698.B; 

temperatura máxima, 21*.1 Idem míwimp,9 7. viento» do- 
u-nantes, ONO. NE

Algún tanto han aumentado los estados gripalee genera­
lizados y febriles, asi como sus determinaciones locales en 
los pulmones y las pleura#. Las anginas tonsilares es pre­
sentan en crecido número y ee agudizan los reumatisoici 
articnlares y muaculates.

En los niños disminuye el sarampión y ee presentan ê - 
guDOs caaoe de coqueinche. _________

Crónicas.

Homenaje celebrado.— 8 e«úo anunciamos en nuestro 
r-úmero último, el do uingo 9 del comente se celebró en i
F.coitad de Medicina el homensje al insigne Jorge, tnos 
del cuarto de internos del Hospital O.inico. , .

Presidió el Dr Hernando. Hizo nao de la pAlebrs, 
primer lugar, el Dr. Gómez Fernández, autor del ha]o"«“« ' 
que »e colocó en el coarto de guardia, para explicar el orig 
de este homenaje. Después habló el Dr. Ibáfiez, quien
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freaeB mny eeotidaB expresó el carifio y  la gratlbad qoe todos 
lo( qne hemoB eido interoos de aqnél hoapital goardamoa á 
loe ealícitoe aerTicioa y  al reepeto sincero y natural del buen 
ordeoanEa. A contlDoación, el Dr. Hernando emitió «n opi- 
niÓD acerca del carácter de verdadero Santo qne ha demos­
trado poseer el festejado, y que lo hubiera sido, sin duda, si 
hubiera vivido en otra época y hubiera desarrollado otra 
actividad. Los aplausos que escucharon los oradores demos­
traron qne todos los presentes se asociaban ó lo raanifesta* 
do. Por último, el teaiejado dió lae gracias todo lo mejor que 
le dejó hablar la emoción.

La lengua Internacional y  la Medicina.— Entre las 
secciooea que está dividida la Semana Universitaria de Ve­
rano qne se celebraré en Edimburgo, al mismo tiempo qne 
el XVIII Congreso Universal de Eiperanto, del 31 de Julio 
basta el 7 de Agosto del presente afio, figura la deMedicina, 
á la qne, según nos comunican, concuriirán loa profesores 
Bnjoid, de la Universidad de Cracovia, quien tratará del 
hombre y loe microbios; Pascal Deu isl, de Leipzig, sobre los 
tretamientOB modernos de la tisis, y otros doctore».

Propuesta para el uso del Esperanto en las Ciencias.
—Doscientos estuiliantes de la Universidad de Río Janeiro 
ben dirigido nna peticiún al embajador alemán, en el Bra­
sil, proponiendo que ciertas obras maestras de la Medicina 
alemana sean traducidas al Esperanto, para uso de los ex- 
tmnjeroB. «La eiisefisnza cieniiflcB de loe grandes profeso­
res alemanes, dice la súplica, la tenemos que interpretar por 
medio del francés, el italiano y el español, y por ello eata- 
mos obligados á aprender estos idiomas. Eu vista de las 
grandes dificultades qne tiene el estudio de la lengua ale- 
Diana, la inayorfa de las más importantos obras nos quedan 
desconocidas. La única posibilidad de facilitarnas el conoci­
miento de loe grandes trabajos científicos alemanes'eetá en 
Ib traducción de tales obras á la lengua internacional Es­
peranto. Bastan veinte leccionee pata poder leer y compren­
der cnalqnier cosa escrita en este maravilloso y simple 
idioma.

Concuraos, comisiones y nombramientos.—La Socie­
dad tLa Honradez» abre concurto para proveer plazas de 
médicos sapeinumerarioB de las especialidades de Ginecolo­
gía, Tocoingia, oculiata y de piel y secreta».

Lai ioetancias se admiten hasta lae siete de la tarde del 
día 31 del mes qne rige, en las < ficínas de la Sociedad, calle 
de la Madera, 11, principal derecha, donde se halla de ma­
nifiesto el pliego de condiciones-

—Por el Oomite central anlivenérco ha sido designado 
D. Vicente Gimeno para qne en en representación concurra 
á las sesiones qne en breve han de celebrarse en París de 
la Unión Interneclonal contra el peligro venéreo.

Por ReaJ orden de 5 del actnal es ha encargado al doc­
tor Rosendo Oastell gire una visita da inspección al balnea­
rio de Esplugae Frannolí (Tarragona).

—Se ha concedido una coinisióu de tres meses á los 
países eecandinavos, al director de Sanidad de Puerto de la 
Oroz, D. Donato Albela, para estudiar au organización eani- 
taria en lo que se refiere i  los servicios de Sanidad exterior.

Alumnos internos del Hospital Provincial—Eo las
últimas cipoeii iones oara plazas ile alumno» internos, eiiper- 
n ĵiiierario», en ai Hospital Provincial, han sido aprubados

Félix 9hi)8, D. Anromo Aioneo, D. Luis Perpinít, don 
Ptancisco Jo«é Herráis, D. Rosendo Bravo García, D. Nica- 
ñor Pérez Broión», D. Angel Rodríguez, D. Gabriel Arco, 
IJ- Pedro Tena, D. Manuel de la Lome, D. And-éa Sánchez, 
JJ- José María P énz Mlrelles, D. Ecriqne Paiach-, D. Eml- 
ho Carrillo, dofia María Gar- ía. D. Rafael Viilanueva, don 
wstiano Oasado, D. Enrique O ¡va, D. Eduardo Ramo», don 
Ramiro Sanz, D. Enrique Sobrini, D. Alf-mso de la Fuente,

Ceoil o Gii.zález, D. J.,ié María de la Lasira, D Jueé de 
D. Antoiiio Mingues, D. Vicente Veiasco, D- Mui"ó« 

Mi-iiiibé 8 ai,z, D L u is  R uuero, D. Ernesto Siiárez, D. José 
tasriés, D. Mr,iiiiei Saimerói-, D. Carlos Vázquez, D. Fer- 
o«udo Seiién, U. José Sáer. D José María Ruiz, D. Fernán- 
o de Catiro, D. Serapio Rosado, D. Urbano Barnés y don 

Antonio de la Peña Gracia.

I . Munlclpui de Sanidad.—En la última eesión ce- 
por la Oouiisión permanente de esta Junte, presidida 

por si Dr. Chicote, ee han adaptado, entre otros, loe eiguien- 
le» Hi-,uetdoe:

Conceder auloriiiciún para el funcionamiento de las

clínicas y consnltorios médicoquirúrgicos de nueva instala­
ción que la tenían solicitada, cuyos locales reúnen las 
debidas condiciones de higiene y salubridad, disponen de 
inslrumentsl y material de curas apropiado é indispeneable 
y están regidos por personal técnico legalmente capacitado.

Reglamentar la venta ambulante de mantecado helado.
Limitar el obligado saneamiento de lae viviendas á aque­

llos casos en que para realizarlo no se precise el desaloja­
miento de los iuquilinoB.

Llevar al Exemo. Ayuntamiento informe razonado sobre 
las modificaciones que deben hacerse de las Ordenanzas de 
15 de Enero de 1925 aceres de las instalaciones electrorra- 
diológicas, teniendo en cnenta la propuesta formulada por 
el Colegio de Médicos de Madrid.

Proceder á la desinfeccióo de ropas y efectos usadas que 
ee exponen á la venta pública.

La asistencia social.—El concejal 8 r. Darriba, secreta­
rio de la Junta de Beneficencia, se ba puesto de acoerdo con 
el gobernador civil para qne la labor de protección que ese 
departamento efectúa cerca de los nifioa necesitados de lac­
tancia guarde armonía con le que realiza el Ayuntamiento.

Parece ser que ahora ee daban caeos eo que los benefi­
cios de la Beneficencia provincial y municipal recaían en un 
mismo cifio.

Por virtud de es’.e acuerdo no se repetirán esos hechos.
Es de desear que éste eea el primer paso para que loe 

servicios de asisteucia social se presten de forma más eficaz 
que al presente.

Reposición de un bacteriólogo.-Tom am os de La Me. 
dicina Canaria:

«Ha sido repuesto en su cargo de jefe de la sección de 
Bíi teriología del Laboratorio muoioipal, D. Alberto García 
Ibáfiez, que fué destituido por el ex alcalde, sefior León 
GarcÍB.B

La noticia, que nos alegra, no nos sorprende, pues c o d o -  
tíamoe la razón que asistía al compefiero, que con ocasión 
de estar realizando gratuitamente estudios aanítaiios en 
Alemania en beneficio de Las Palmas y para aplicación á 
dicha ciudad, y con conseotimiento y encargo d«i MiiDic-ipio, 
fue no obstante destituido por ahandona de su destino.

De todos modos, nuestra enboiabuena por habérsele he­
cho just'cia.

Dispensarlo Antipaiadico.—Pata combaiirei paludismo 
en la provincia de Sevilla, »e ha establecido eu el Hospital 
de Santa Gatalius, en Lora del Río, □□ Dispensario Antipa- 
lú-iico, que ebarcará le zuna de riego del valla exterior del 
Guadalquivir, y cuenta con material de investigación y otros 
elementos enviados por la Comisión Central Antipalúdics.'

También ee ha organiza.lu un Disuenasrio móvil.

Visita al Hospital Militar de Carabanchel.-Acom pa­
ñado de Ins directores de- Ahanu» y Saiiiuad, estovo en el 
Hospital Militar de Carabanchel el ministro de la Goberna­
ción, general Martínez Aniio.

E objeto de la visita fué ver la nueva inetalación ambn- 
IsD ie  de eiingía militar que ba adquirido el ramo de Guerra.

El general Martínez Anido foé recibido por ei iiirecior 
del ho*pitai Dr. Gómez Uila.que explicó a' ministro ei mon­
taje y fnndonamiento de ia nueva instalación.

Epidemia de saram pión.— En Acebuchal (Badajez) 
existe uno alarmante epidemia de sarampión de que han 
sido atacados numerosos nifios y adulto», entre loe cuales se 
bao registrado siete defunciones.

Loa pueblos limítrofes reclaman medidas para evitar ee 
propague la epidemia.

Noticias.—El Dr. Gimeno Oabafias h» presentado la 
rennoem de presidente del tribunal de opn»ii iones á la Cá­
tedra dn Terapéutica de Salamanca.

—H» sido concedida al comandante n.edico D. Mariano 
Gómez Ulla, la cruz de seganda clase del Mérito militar, con 
distintivo biancc, pensionada con el 2 0  por 1 0 0  del sueldo 
de en actual empleo basta en ascenso á inspector ó retiro, 
en recompensa á los meritlsimos eervicios que ha prestado, 
tanto como cirujano modelo en los Hospitales militares 
como en los equipos quirúrgicos de campsfia y en el ejerci­
cio del profesorado de su especialidad, en todos los qne ba 
dado relevantes pruebas de máxima competencia-

—Han sido nombrados tenientes médicos de la Armada, 
loa Sree-D. Antonio Gómez Mareano, D. Alberto Pslegrín
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Oerviflo, D. RanoAn Garda Osrvifio, D. Eneenio Herráis 
Tierr», D. Juan Vir¡{iiio Oiavero del Oampo. D. Mapnel Her- 
maDo Ldpez, D. César Mafias Oallejas, D. Manuel Gansález 
Eacafin, D. José Aranda BoJrfguez, D. Felipe Alonso Martín, 
D. José M.a Fernández Gaerrero, D- Vicente Eipinosa So­
telo, D. Frandsco Rsig Oerdá y D. Mariano Esteran Oiri-
qnian.

—La Gaceta del 12 de Mayo inserta un Real decreto-ley 
eefialando la forma en que ha de qnedar redactado el 
primer párrafo del art. 21 y el «rt. 25 del Reglamento 
aprobado por Real decreto de 9 de Febrero de 1924, para 
la elaboración y venta de especialidades farmacénticas, y 
ratificando y dando fuerza de ley al Real decreto de 22 de 
Diciembre de 1925.

—Ha sido designado el iuepector prorincial de Sanidad 
de Almería, D. Andrés López Prior, para que se traslade á 
Copenhague (Dinamarca), con el fin de girar una risita de 
inspección á las institucionee sanitarias de aquel país.—(Ga­
ceta del 8  de Mayo de 1926.)

Homenqje al general Vallesplnosa.— En el salón de 
actos del Tribunal tutelar para nifios de Madrid ha tenido 
logar el homenajs que todos loe Tribunales tutelares para 
nifios de Eipafia han rendido al general D. Adolfo Vailespi- 
oosa por haber prestado, durante la época qne perteneció 
al pasado Directorio militar, amparo ó loa Tribunales para 
nifios, consiguiéndose, merced á su intervencióni las reCot- 
mas que mejoraron la ley y el reglamento por qne dicttA 
institución se rige.

El homenaje ha consistido en la entrega al 8 r. Yallespi* 
nosa de un ejemplar único de la ley y el reglamento qnq 
para este efecto ee ha editado, no imprimiéndose más que 
dicho ejemplar, el qne, como primera página, tiene un artís­
tico pergamino con nna sentida dedicatoria que va firmada 
por catorce preeidentes de los Tribunales qne ee hallan ac­
tuando.

Al acto, qne fué muy solemne, asistió la Oamisión direc­
tiva de loe Tribunales para Nifioe de Eipafia, qne es el orga­
nismo qne regula la vida de eata institución, y qne está pre­
sidida por el magistrado D. Edeimiro Trillo, integrándola 
los Sres. D. Antonio Oobillo, D. Qnintiliano Saldafia, D. Pe­
dro Sangro, D. Angel Pulido, D. Ralael de Toloea Latour, 
D, Francisco García Molina», D. Conrado Espín, D. Miguel 
Gómez Cano, D- Gabriel María de Ibarra, D. Inocencio 
Jiménrz )’ D. RamOii Albó. También asistieran al goberna­
dor civil, 8 r. Símptóo, y el Dr. Palanca, el 8 r. Oalvo Maes­
tre, el Dr. Oirajas, el general Laó y el 8 r. Oarranceja, todos 
ellos en representación da la Jauta provineial de Protección 
ó la lofanc-is; teniendo el Tribunal de Madrid la atención de 
invitar expresamente á estos sefiores porque ei Bostenimien- 
to de dicho Tribniial corre ó cargo, prineipalmeote, de la 
citada Junta provincial ue Protección á la Infauuia. Asimis 
mo se bailaban presentes el presidente del Tribunal, sefior 
García Molina»; el presidente suplente, D. Alvaro López 
Núfiez, y loa vocales de dicho Tribunal aefiota Peguero de 
Trallero, 8 r. Oossío y Gómez Acebo, 8 r. Encío y Sr. Soler 
Labernia, quienes, ion el secretario del Tribonal, D. Conra­
do Espín, hicieron loe bonore», atendiendo á los asistentes 
y representantes de la Prensa.

El presidente de la Gomiaión, D. Edelmíro Trillo, hizo 
entrega del ejemplar-homenaje al general Vallespinoea, mos 
trando el reconocimiento de loe Tribunales para Nifios de 
Eapafia, y el Sr. García Molinas manifestó la satisfacción y 
el alto honor qne pata el Tribunal de Madrid representaba 
el que se habieran escogido ana locales para celebrar este 
acto, siendo respondido por el general Vallespinosa en tér­
minos de gran coosidereción y afecto.

Los asistentes fneron obsequiados con un <lanch> servi­
do por Lhardy.

Huésped Ilustre.—Eu e»toe días ha llegado á Madrid el 
profesor Han» Much, de Hamburgo. muy conocido en el 
mundo científico por eos nnmsrosoe trabajos sobre tubercu­
losis, entre los cuales destacan el hallazgo de loe corpúscu­
los qne llevan sn nombre y los partlgenoa 6  antlgenoe pat- 
ciales, que tan importante papel bao jugado en el trata­
miento de la tobeiculosis.

El profesor Much, qne ee un verdadero polígrafo, pues 
ha publicado nomerosos libros de vereoe, novt-las, crítica 
de arte, estudios religiosos, etc., viene á Madrid invitado 
por la Residencia de Estndiante», donde ilarS una conferen­
cia sobre la contribución de la medicioa filosófica á la esen­
cia de la vida.

Nombramientos.—Médicos forenses; de Barco de Avila, 
D. Gustavo Aibi de Paz; de Vendrell, D. Ritael Eicofet 
Mefié; de Herrera del Dii|oe, D. Bernardo Romano Gómez.

Excipiente fuerte.—Aquellos que deseen entrar en los 
Oamiooa á fia de cunvertirae y aer verdaderamente discípu. 
los de Buddba, deben aplicarse á cuatro coaaa: primero, de 
ben buBcar la» buena» compañías; después, deben entender 
la ley; luego, deben tratar de esclarece’- su inteligencia por 
medio de la reflexión, y, fioalmeute, deben practicar la vir­
tud. Tales Bon, |ob novicio-l, los cuatro grado» del Camino,

(E l Ev. del Buddha.)

Obras de oposiciones á m édicos.
La Editorial Campos, Mayor, 4, tiene las sienientes obres: 

Pare Beneficencia Municipal de Madrid, á 75 oeseta»; Fo­
renses, á 50 y 30, según autor; Higiene, á 25; Mé licos Esco­
lares, ó 25; Prisiones, á 50; Sanidad Armada, á 75; Snbdele- 
gados de Medicina, á 30, y en pnblicación Marina Civil y 
Secuela de Sanidad.

Cloramina Heyden. Q lneclorlna,-Con el uúmero pre­
sente acompafiamos un prospecto eobre cada uno de los in­
dicados productos, recomendando en lecbnra y pedido de 
muestras a Casa Halice, Málaga.

V I N O  P I N E D O
E 3 1  m . o J  o r  t o x a l o o .

Indicaciones del Fórceps y  Técnica operatoria del 
mismo, por el Dr. Paulino A. Pona. 59 páginas, 18 figuras, 
ütillsíiuo. Precio, 4 pesetas. Pedidos á E l  S i g l o  Múoioo.

P  L  M  I  L  J im é n e z .
\ x  X* s  £a z x  t  &  I d e c a X ,

Paseos de un solitario. — Hombres y mujeres de mí 
tiempo. Recuerdos y memorias de Carlos M.* Oortezo. Pre­
cio de los doB tomos publicados, 5 y 6  pesetas cada nno; pan 
los auBcriptorea de E l  S i g l o  M é d i c o , 8,50 peretae loe doi 
tomos.

B A R O a N O L
Compoests Pe eiiraito de n\m de LAPPA

HAiQB L . , )  E ilalo  [Dloliil.
LABORATORIO 6AMIR. San Fernanéo, 34. —  Valenoia.

El Siglo M édico.— Precios de enecripcióo: Afio, 25 pe­
setas; 14 semestre y 8  trimestre. Para los suscriptorea ante­
riores á 1925, efio 20 pesetas. Pago adelantado.

L A B O R A T O R I O  D E  A N Á L I S I S  
D ootO P  O ir a li  — Catedrático y Académico. 

Atocha, 3 5 . — Teléfono M -3 3 . — Madrid.
Orinas, esputos, alimentos, aguas, minerales, abonos, combnatiblei 

productos industriales, etc. — Tarifas gratis.
Hojas patentadas con gráficos y cuadros de composición.

S O L U C I O N  B E N E D I C T O
«llol C R E O A O T Á i -

P re p a ra n ió n  la  m ás ra c io n a l para  c u ra r  la  tn b e rcn lo e ia , bron* 
q o itie , catarree c ró n ic o s , in fe cc io n e s  g rip a le s , enfermedades 
c o n e n n tiva a , in a p e te n c ia , d e b ilid a d  g e n e ra l, p o stra c ió n  ner- 
vioBB, n e n ra a te n ia , im p o te n c ia , e n fe rm e d a d e s  m en tales, ca­
r le a , ra q u itie m o , e e cro fn lie m o , etc .

Farmacia del Or. Benedloto, San Bernardo, 41, MADRID
BnoM or d »  B n riq o » Tandero.— G lcria ta  de St,*. M.* d »  U  OabieSil
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1 1 8  e o p p e s p o n d e n e la  y  la  pu fa lie ldm d d e  e s t a  s e e e ió n  d e b e t-á  d lf ig lr -s e  a o n  a d v e r t e n e ia  e x ­
p r e s a  d e  s u  d e s t in o  TERTULIA MEDICA, Á D . J o s é  G .- S le l l ia .  A p a r t a d o  121. JW adrld

üa grcii médico sin título de tol.
CABTA A CÍSAB JUABROS (l)

Arrogancia contra arrogancia, fanta­
sía cunora fantasía, delirio contra deli­
rio; aplicación atrevida y resuelta del 
principio terapéutico. Por de contado, 
nuestro caballero tiene el mentís en el 
pico de ia lengua; mas se soporta y ciñe 
a poner en duda qne le haya vencido á 
él, alegando que pudo ser á otro que se

BE. A N A L G É S I C O

V E R A M O N  S 0 H E R I N &
s e  d is t io ^ e

1 ) por ia lotansidad de bu efecto aaalfróaíco. 9} por no causar sueño.
8) por Qo atacar al ooruzdzi qí oauear seosa- I oíooes de calor.

le pareciese; pero replícale el de los Es- 
1 pejos;

—tComo no? Por el Cielo que nos cu- 
I bre, qife peleé con Don Awyoíe, y  le vencí 
V resdíV jaque del que ya no puede U- 
brarae el de la Mancha sino llegando á 

I las manos, porque huir, harto se le al­
canza al del Eosque porque no lo hará, 
y con esta certidumbre le ha presentado 
la batalla. Apréstase Don Quijote para 
sustentar con las armas que él no fué 
el rendido, sino otro, transformado por 
los encantadores; y, aceptado por el 

I de los Espejos el reto, recalcándose en 
que, si pudo vencerle en esta disposi 

I ción, bien puede esperar rendirle en su 
propio ser, pelean en singular combate,

I cuyo éxito ya se sabe. Derribado y  me 
I dio muerto el del Busque, aunque con- 
I vertido á los ojos de Don Quijote, por 
I magia de los hechiceros, en el mismiei

Que de tal ley no estaba fuera el an. 
dante, bien lo manifiesta su historiador 
cuando, después del acaecimiento refe­
rido, dice: Én extremo contento, ufano y  
vanaglorioso iba Don Quijote, por haber 
alcanzado victoria de tan valiente caba 
llera, como él sa imaginaba que era el de 
loŝ  a.spcjos; y  en otra parte; con la ale­
gría, contento y  uf anidad que se ha dicho, 
seguía Don Quijote su jornada, iniagi 
Jiííiiaose, por la pasada victoria, ser el 
caballero andante más valiente que tenía 
en aquella edad el Hiunio.

Pero el encrudecerse una dolencia 
por la acción de los remedios que pro­
pina el tratamiento de los semejantes, 
no es razAn para desistir de él y subro­
garle con otro, dado que subsistan las 
indicaciones qne determinaron á po­
nerle en práctica. Así lo dicta el crite­
rio clínico. A»i también hubo de jiiz 
garlo Carrasco, quizás pidiendo al Cura 
y  al Barbero dictamen, y  con éste con­
firmando el suyo, pues persistió en el 
deseo de reducir á Don (Quijote hacien­
do armas con él, y  solamente difirió su 
ejecución para nna coyuntura propicia. 
Como quiera, no parece sino que todos

Boroluinyl (lis bieoorg), aedicio.Btc ticisssl y 
, « auy teUit costn It epilepsia,
I i.littDcli ibislnti. Sedtsta dal liilent strvii»

I Carrasco, ha de confesar que
I Dulcinea se aventaja á Uasildea, y  pro- I que ella se presentará en el To- 
I buso, para que haga de él lo que más 
I Alante le viniere, La obligación del 
I Voncimiento para Don Quijote, es decir, 
I la lodicación terapéutica, hubiera sido 
1  ̂™^iinbad del Bachiller, que no 
I fie cumplir la de la consulta, que 
I ®egón queda dicho, mandarle volver 
I etrás para que lo metiese en su casa 
j y no lo sacase en dos años ó más.I fielológico patológica, que, si
I la medicación pora loa semejantes no 
I oaaza á abatir y  aniquilar do luego A 
I uego la enfermedad, ésta recrece y to- 
jma casi siempre un muy alto vuelo.

h) VéaiB si número Anterior.

tiraban A poner en observancia aquel 
precepto de la escuela griega, que, en 
forma do aforismo, se contiene en la 
Colección Hipoorátiea, y  dispone que 
cuando en un tratamiento curativo se 
obra eslrictamente según razón, y  los 
resultados no son los que, conforme á 
ésta, eran de esperar, no se haga nove 
dad mientras el motivo de la primera 
determinación subsista; famoso aforis­
mo que ha sido materia de acalorados 
debates; que puso uii día en vivo movi 
miento muy iliestros y  eruditas plumas; 
que sin duda invocaban A menudo y 
con mucha prosopopeya los médicos 
de aquella época; pero del que acaso 
ni noticia tenían los tres amigos del 
Manohego, con ser el uno licenciado 
por SigUeiiza, el otro bachillerado en 
Salamanca, y poseer el tercero una más 
que veintenaria carta de examen dal 
oficio barberil.

La coyuntura se ofreció A Carrasco, 
y con ella su desquite, en la playa de 
iiarcelona, campeando bajo el nombre 
de Caballero de la Blanca Luna. Desa­
fiado y vencido Don Quijote, pidió la 
muerte, preferible para él á vwir sin 
honra y  á contemplar sin defensa ia 
hermosnra de Dulcinea.

Con las lUtimas palabras de aquella

desesperada lamentación que exhaló al 
verse caído y  bajo el acem de un con 
tendor, sobradamente declaró que su ¡n 
fortiinio la arrancaba el alma; aprieta, 
caballero, la lanza, y quítame la vida 
}iues me has quitado la honra. ¡Oh!¡Cómo 
sintié el de la Blanca Luna el atroz 
martirio del Hidalgol /Eso no haré yo, 
por cierto, le dijo; viva, viva en su ente­
reza la fama de la hermosura de la seño­
ra Dulcinea del Toboso; que sólo me con ' 
tentó con que el gran Don  se re-

S  A . W  I V  iV
Cúrase  con SULFURETO CABALLERO

tire á su lagar un año, 6 hasta el iienipo 
que por mi le fuere mandado, como co>t 
oeríamns antes de entrar en esta batalla! 
;Inooraparable rasgo, no da magnani­
midad, sino de discreción y tiento de 
quien, animoso y  compasivo, se jugó 
la vida por salvar la de au amigo, mi­
diendo con él sus armas; para vencerle, 
no; si para ver de curarle! El que peleó 
por postergar á Dulcinea, vitoréala pro 
clamando su hermosura; el que rindió á 
Don Quijote, levántale y ensálzale ape 
llidándole grande; el que infirió la heri­
da, cátala con el único bálsamo de vir. 
tnd poderosa para atajar su estrago. 
Tales correctivos pedia la violencia del 
tratamiento moral, bien así como el do­
lor del cauterio candente reclama la in 
mediata aplicación de un repercusivo 
anodino. Esto tocante á lo clínico, pues 
respecto á lo literario, á las personas 
de buen gueto remito el decidir si no 
es una gran belleza ia que avalora el 
final de la patética escena del venci­
miento de'nuestro Hidalgo, tan ator 
mentado como valeroso, tan nobleraen-

“ S o la a ión  R e ic k n lia G b ”
( B r o n q u i t i s . )

te altivo en la desgracia como apacible 
y  benigno en Ja próspera fortuna.

Luego volvió éste á encerrarse en su 
cosa, para no salir de ella sino en el 
ataúd. No se equivocaron los que entre­
vieron que, aceptada la condición del 
combate, cumpliriala religiosamente á 
fuer de caballero. Llevaron hasta el 
cabo el método homeopático, qne, si no 
tuvo al punto el éxito mejor, el de to 
dos apetecido, annqne no esperado en 
ninguno, 6  sea la curación de la mono- 
maní», á lo menos moderó sus síuto 
mas, o-intuvo su curso, y, conmovién 
dola hondamente, facilitó una transfor 
maoíón no tardía, que preparó j  dió 
impulso al restablecimiento completo y 
ejemplar del enfermo.

Ya, á pocas jornadas, cuando camina*

u
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t e r t u l i a  m e d i d a

l’tkn amo y mozo pera bu aldea, según 
refiere el cronista, opeoronse en un nte- 
fón, que por tal reconoció Don Quijote, 
V no por eaetülo de coba honda, torres, 
rastrillos y puente levadizo; que, después 
que le vencieron, con mds jw n o  en tod s 
las cosas discurría. A  D. Alvaro larte

. V r.r.a fnA Imni- oaraoión de la leche y  alimentos lácteos
todo esto no cabe .. ^  feculentos que necesitan los niños da­
ñosa la idea del i  ^rniteel periodo de lactancia y  destete.
BU realización estuvieron con mismo edificio montar un consul-
los principios ?  «% S o  C  K  que podría L  como el modelo al

s s t  “oír..”” "“"iS  í-  í” ;
se expuso con verdad la serie de reno --------------

P A I D O D I N
m e j o r  t ó n i c o

A NI O
i n f  o n t i  I

menos de la bien imaginada interven­
ción de un dolor moral profundamente 
melancólico, único capaz, por su carác-meiancomiu, r v  T i

‘  ter deprimente y  negativo, de borrar el 
-  exaltante afirmativo de la monomania!

Más de once mil médicos recetan y to­
man ellos ó sos familias el

E L I X I R  C A L L O L

__________  — -------------------- -— ---------------  exaiiíauw í — ---------

ae la oorwwjB) —-  . ,
ros, hospital de los pobres, P»)ria de los 
valientes venganza de 
correspondencia grata de firmes am i^ 
tades y  en sitio y en belleza única». Y
„uno«« los sucesos que en ella me han 
sucedido no son de mucho 9'ifio. ^no de 
mucha pesadumbre, los llevo «tn e«3, sólo 
vor haberla visto. Encomio, lo primero, 
oue los barceloneses debiéramos escjü- 
pir con letras de oro en alm nos de loa 
lucsrea más frecuentados de Mta ciu­
dad, no tanto por lo que satisfaM al 
amor propio, cnanto por lo  que obliga
la advertencia que tácitamente n o s 
hace, enderezada á la conservación y 
acrecentamiento de nuestro buen nom­
bre. Indicio claro, lo segundo, de cómo, 
recobrando bu energía fisiológica la aen- 
sibilidad moral del caballero, sobrepu-

vo fueran instalándose en las suenrsa- 
les que irían estableciéndose en los si­
tios más apropiados de Madrid, eligien­
do para su emplazamiento los barrios 
donde es más densa la población de 

--------  _  obreros y  clases de modesta posición

U I X A M I N  F R U I i  * °L o mismo el consultorio de la Central,
como los de las sucursales, y onmto 
constituye acción de la obra puericul- 
tora, debe eetEir sometido á una direc- 
ción única y  todos los servicios regu 
larse de un modo idéntico.

En el transcurso del bSio 1913 se acón* 
dioionó el local de la Central y  el de la 
sucursal Sur (hoy denominada del dis­
trito del Hospital), situada ésta en _U 
calle del Amparo, número 100; se hizo 
el Reglamento de la Institución y  pudi­
mos comenzar los servicios, sin fiesta 
de inauÉTuración oficial de ellos, desde

.____ ® 1 0 1 A

Son poderosos alimentos d e  frutas y 
cereales. Folletos Cali, 29, Barcelona.

ra iio ii íi i  m w  » t  r a m i i r a ( 0

SEaÜNDO PBEionO
Consulta de ntiíos y Gota de Leche 

para enfermos.
Desde el sSio 1908 al 1913 se desarro-reoobranao bu energía - - - -  „  ^  j  , 9 0 3  ^11919 se uesarro- —

sibilidad moral del caballero, sobrepu- tiesue primeros del ano 1914. _
ja b a  y  r e p r im ia  las ab e rra cio n e s d e l en - U a  la  s ^ u n ^ ^ ^ ^ ^  e n t i e n d e  s u  A l  c o m e n z a r  los s e rv ic io s  e l añ o 1914

tendimiento; por<jue ^  obra benófiia completando los socorros Ut.n
^ to  no podo decirlo sino un loco cuyo  ̂ ___ _ ai 1a
delirio flaqueaba ya mucho.

También por lo mismo pudo el esou-

CUiiVnUA 1«» a ----o ,

erabtttias’ para lactantes y  preparación gencias científicas.

G ad o l G a ste l
Una inyección 

hipodérmica diaria. 
Tuberculosis pulmonar y  quirúrpcaa, 
ganglios, fistulas, decimas rebeldes, 

linfatismo, escrofulismo infantil.

eUCLOB ^
Una máquina lavadora automática m  

biberones, con un rendimiento de tOO
pAlA ¿C*WW«e«»ow»* j  r * ,

Se leche esterilizada, dando comienzo 
al servicio de Gota de Leche. _ _

Fueron destinadas las plazas de lac- — --------------------------- ----
tancia gratuita á niñoa enfermos, ^  . i p n r i T U l I j p
ciendo W a  benéfica de abmentación L l r U v I  I □  I I I  t .  
con fin terapéutico. _________________ __________________—

i  1 .0 0 0  po '

Tuberculosis,
Reurastenia.

aero, al descubrir su aldea, hwcr aquel j* I  « * °  ^ semana para recibir za externa é interna jg
apóstrofe que cautiva el corazón y  l le ^  “ «C ip a m e n te  á los niños lactantes, á Esta tercwa etapa ó »  “
al alma por la ternura del sentimiento nroveíamos de alimento. obra protectora _infantil
apóstroie que cautiva o. ; - o -  .„inai„.Tnente á los ninos lactantea, u av=ta _̂__
ftl alma cor la ternura del sentimiento T„.nTr«(amoa de alimento. obra protectora infantil municipal co
J I .  a l t . »  d .l «O.O.P1» ,  A ‘ :f ,  j “  t S  . . s . » d .  gmpo d .  ni- ” f / X . V L ‘ SS’cto“ l '

los servicios, si bien la irauguración
'^daeada'patria. y mira que vuelve d ti 
Sancho Panza, tu hijo... Abre ios trozos, 
V recibe también d tu hijo Don Quijote, 
que si viene vencido de los brazos ajenos, 
viene vencedor de si mis • o, que, según él 
me ha dicho, es el mayor vencimiento 
desear se puede; con que, de más de

-----------------------------los servicios, si bien la irauguraoiuu
U I D f l C f l Q E I T n R  S i l l í n  oficial se efectuó en el mes de Junio; en 
H l r ü r ü o r l l ü o  O A L U U  abrieron los servicios
r -D A N  r e c o n s t i t u y e n t e  de las sucursales de los distritos dei 
G R A N  1 I « w _ Hospital, Congreso y  Chamberí; en d

_ B _ 1 IVA naAn k

manera, la reacuiou . ——•—
go, resultado inmediato y casi decisivo 
del procedimiento terapéutico.

GÓñ tal sagacidad y  perseverancia se 
usé, en la onraoión deDon Quijote, elmé-UBU, “ Al A™ L»UA»V»'-'SA •‘V «J »
todo homeopático psíquico. ¿Podrá ser ........... ............. .
vireUo depauta para otros ^ 0 8  sem ^ municipal de crear la Institución de 
jantes? Dejando aparte las dificultadM y  en el presupuesto de di-
inherentes á la ejecución de un plan te-  ̂ destinaron 5Ü.Ü00 pesetas

— ------- ------■--------------------- para los gastos de implantación, hasta
* . • 1CÍ14 n r , «iirlíftiN̂ n tftr-

ClU U ttU Vt» ÜA.a^Wt*u-a^a> - q ------7

tantea de la Sección gratuita 
TBEOBB PBBÍODO

Institución municipal de puericultura.
Aunque fuó en el a&o 1913 el acuerdo un ordenanza.

• r__i 1a TTiafifiini/in dft

consultorioí

(Oontinoará.)

.uuv.s.—------------- • gjjo gno se ueauiuaívu — — _  _  *  i
---------------- ------- ------ ---------------------- -— ■ para los gastos de implantación, hasta l l t t t  T D C I 1 n

Calcinhemol Alcuberro. Sífilis UtU ‘  llltl'lH
T > r^ A A m n a n  an H  ATI ¿TTilfiO. nnlaa fInndA h a b lftll <Í0 Ín6talaTB0 la s  __  ___ _—  ---------Poderoso antianémico. 

A l c a l á ,  8 8 . — M a d r i d .

rapóntico de esta especie, y  la rareza de 
-r__ 1« o.lm'in pnfnrmO

cales 'donde habían de instalarse las 
y  aparatos que eran necesa­

rios. , . ,
Según expresan las bases que tenla-

que ofrezca la práctica algún enfermo 
T dé asidero, dudeque para él dé asidero, dudo roncho de 

que el éxito fuese tan satisfactorio, a 
menos que, también por maravilla 6 
rareza, el procedimiento originase una 
pasión qne se convirtiese en curativa; 
como del Caballero se ha escrito. Con

YO BEBÍA vino, y  so me
Según expresan las oases quu wni»- bebáis vino, que es el enemigo ^

mos que cumplimentar, el plan áseM ir religión.» f c  .;P«
en la creación de la Institución de Pue- el enemigo de la religión dy 1 ^
ricaltara,oonaistia en centralizar en un A l lab! Dojame beber su sangre,
local en condiciones adecuadas la direo- acto de piedad.*
c ió n  m ó d ic a , la  a d m in is tra c ió n  y  la  pre- O m a e -a l - K h a t t * » -

( 1 )  Véase el núm ero anterior.
SIGUE A LA PAGINA
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JE  SUIS UN PASSEREAU
U y avait nn pauvre passerean 

qui flt Bon nid dans mon jardín, 
aveo l’eepoir d’an temps nouvean, 
qnsnd l'Mver tonchait Ba ñn.

Le printemps, certee, artiva 
mais comme il le rSvait meillenr, 
en regardant nn lilas qní delata 
il se mit íi ohanter raillenr:

Ce n'est pae le printempe 
lilas,

c'est l'lÚTer encere, 
je oonnaltrai mienx mon temps, 

lilas,
il aura pina rose l’anrorel

Le Boleil, a Bon Bommet, brolait, 
voila i’été bien coara deja, 
qne le passerean, qni m ieoz le révait, 
attend tonjour on printemps qni sera.

Ce ñb seulement nn jonr d’aatomne, 
le ciel Inisant, l ’air embeaamé, 
dégnisé en fortune l'anmone, 
que le paesereau ernt son tempe arrivé.

Ge n’est pae le printemps,
• passerean, 

c’est presqne l’biver, 
les lilas ont ñenri il y  a longtemps. 
Qa’as tn fait hiei 
panvre oisean?

Le lilas moumt, mais il ñt ses devoirs 
en donnant see denrs avant de monrir, 
toi, tn finirás oomme toas mes eepoirs 
saos laiese rien, méme un bon Bonvenír.

F. Jatieb  Ooetkzo.
IB Abril 1 ^ .

lisWilO GLDRÚGENO LUMEN
Muestras gratis.

Centro Farmacéutico Jienense. 
Apartado 22. -  Jaén.Resistencia de la  tierra

El gran sismólogo alemán B. G utem 
berg ha llamado ia atención de los que 
se dedican á estndiar los movimientos 
de la superficie terrestre.

«El suelo—dice—en que edificamos 
construcoiones de peso tan considera­
ble, no tiene la firmeza y  resistencia que 
se le supone. Esto se advierte cuando 
nn camión bien cargado pasa por las 
calles, conmoviendo con su estrepitoso 
rodar las casas contiguas. Los aparatos 
registradores de loa movimientos sís­
micos muestran qne la superficie terres­
tre no permanece rígida ó inmóvil. Los 
de mayor sensibilidad señalan en pre­
siones relativamente débiles la elastici­
dad de la corteza terrestre. Ei sismó

VlanespiiatonasiltiissolWasieiaiin.
giafo de Wielohrt registra movimientos 
produoidos por el paso de un tren á más 
d® 1 0  kilómetros de distancia, los do nn 
rebano de ovejas á 500 metros y  el paso 
de na hombre á lOü metros.

El Sr. G-utemberg asegura que ha 
eteetnado numerosas experiencias para 
investigar el resultado de la influencia 
ue la Naturaleza y  del hombre en la su- 
periioie terráquea,

Dice que los movimientos que pro- 
unoB el oleaje en la costa escarpada del 
occidente de Noruega, se transmite has­

ta el Asia Central. El sismógrafo de 
Gottingen, reacciona al inflnjo del olea­
je  de la costa nornega de modo más pro­
nunciado que el de la costa alemana 
del mar del Norte. La conmoción regis­
trada en Gottingen es mayor coando 
hay temporal en el occidente de Escan-

A  M I  M É D I C O

HEMORRAGIAS Lo más radical para 
combatirlas:

Z  I M  E  M  A

Asegnra nsted, doctor, 
con macha formalidad, 
que para mi enfermedad 
ei tabaco es lo peor.

Y  me pone usted, cruel, 
en el trance amargo y  duro 
de no fnmarme ni nn puro... 
¡ni nn cigarro de papel!

Un dia— tan sólo un dia— 
seguí sn plan con flrmeza; 
pero me entró ana tristeza 
que creí que me moría.dinavia, que cuando lo hay en Bremer-

hawen. _____________________________
La explicación de este fenómeno es-

Urosolílna; eficaz antlúríco.
mente su fuerza al rozar con el fondo ------------------- -——  ------------------------------
arenoso y  que terminan en las dunas 
ligeramente. En la costa escarpada no-

ANTIPHLOGISTINE
Color húmedo, de «pUcAOido fáoll, cómoda 

7 limpia.
Produce hiperemia, mitiga la inflamación 

suprime el dolor.

mega, por el oontrario, las olas avanzan 
potentes contra las rocas, estrellándose 
en ellas con gran energía,

L as observaciones hechas sobre el 
movimiento de las olas en diversos lu­
gares del mundo como en Barcelona, 
Tsingtan, Java y  Cheltemhan, cerca de 
Washington, dan por lesnltado Los mo­
vimientos de largos periodos.

Tanibión pueden producir movimien­
tos las variaciones de la presión atmos­
férica, especialmente en caso de tem­
pestad, como se ha observado simultá­
neamente en lo  Postdor-Pulkowo y  
Ottava. Es asimismo interesante lo ob­
servado por Gutemberg, sobre la influen­
cia de Jas heladas. Apreció que el mo­
vimiento se experimentaba en Gottin­
gen tanto más cuanto más baja era la 
temperatura y  más próximo su centro 
de la ciudad alemana.

Loa movimientos sísmicos ó menos

Jarabe Bebé. -  Tetradínam o. -  S e p tí- 
cemiol. -  Purgantil (Jaratie de F r u f » ),
Véase anuncio, página X X X I.

violentos originados por los fenómenos 
volcánicos, ó sea loa terremotos propia­
mente dichos, son demasiado conocidos 
de todos y  no hace falta insistir sobre 
ellos. Afirma que el sismólogo alemán 
A. Silbergha probado que tambiéu pro­
ducen movimientos en la superficie de 
la tierra los gasea de los volcanes qne 
al elevarse frutan con las asperezas y 
obstáculos internos.

La industria moderna con sus poten­
tes máquinas ha descubierto el origen 
de las vibraciones del suelo, averiguán­
dose con las producidas por un motor 
de 1 .2 0 J caballos son sensibles á 400 
metros de profundidad. >

AQUELLO que la pluma escribió no 
se cambiará jamás. Desolarse es caer en 
una profunda tristeza, pues sufriendo 
aún se añade ana gota más á la an­
gustia.

OmAB'AL-KhAYHAM.

Yo, doctor, podré pasar, 
si asi me lo manda nacer, 
cuatro dias sin comer;
[pero lo que es sin fnmarl...

limpoeible!... ¡Empresa vanal 
Mándeme otra medicina: 
el colombo, la quinina, 
el ruibarbo, la genciana,

¡el demonio!,„  Lo que sea... 
Que yo tomaré ai instante 
todo lo más repugnante 
de nuestra Farmacopea.

¿Pero mandarme, señor,
Sue no fume en veinte diaB'?
, Uso es pedir gollerías, 
queridísimo doctor!

Ulcera gástrica, hiperclorhidría,
dasaparlelón inmediata de todoa loe elntomoa 

7  tratamiento ourativo por el
®  r  A .

En este mismo momento, 
y  sin el menor empacho, 
encerrado en mi despacho 
y  saltando de contento, 

con un placer infinito 
y  de mi vicio orgulloso, 
roe estoy fumando nn jugoso 
Cabañas, ¡que es exquisito!

¿Dice usted que es un veneno 
el tabaco para mi?
¡El tabaco malo sil
¡Pero, hombre, el tabaco bueno!

¡No me venga con simplezas! 
Y o con un puro roe curo.
Por algo se llama puro...
¡porque no tiene impurezas!

Poderoso reconstituyente:
B I O P L A S T I N A  S E R O N O

Un buen tabaco, doctor, 
tonifica, fortalece, 
depura, nutre, embellece, 
limpia, fija y  da esplendor.

No hay nada más excelente, 
más higiénico y  más grato. 
Tiene un mal: ¡qne no es barato! 
¡Ese es el inconveniente!

¡Nada, doctor! Y o protesto 
contra esta prohibición.
¡Lo grave de la cnestíón 
no es esto sólo, no es esto!

Lo grave es que mi mujer 
ya se ha llegado á enterar 
y  no me deja fumar 
y  me tengo qne esconder.

Me registra los bolsillos, 
si hay algún puro lo saca,

) :

'f,l
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y me quita la petaca 
y me deja eia pitillos;

y  me manda y  me suplica 
que no fume, por favor.
_«Tiene razón el doctor.
¡El fumar te perjudical»

lactoiiliiia: letoastllDjiat! iaiaatil.
La pobre se desconsuela; 

tiene en usté mucha fe,
¡y estoy, por culpa de usté, 
como un niño de la esonelal 

Mientras me levante el veto, 
para fumar sosegado, 
me meto en el... excusado 
es decir donde me meto.

Ya comprende usted que yo 
no puedo seguir asi.
Véngase usted por aquí; 
diga que se equivocó.

Que puedo fumar sin tasa; 
convenza usted á, mi esposa. 
¡Mire usted que es fuerte cosa 
fumar de ocuWts en casa!

Y  ai quiere usted, doctor, 
devolverme la salud.

la formidable penetración necesaria en 
un juez que trate de averiguar en una 
partida de gitanos, cuál de ellos robó un 
burro. Bien, pues el mirón sabe quién 
fué el «delincnent6 >, y  no sólo lo sabe— 
esto es fácil—sino que tiene el valor 
cívico de proclamarlo. Gracias á él, el 
dueño de la peseta se descubre, y ^ te
la recoge con unas cuantas improvisa­
das y falsas justificaciones y  una mira­
da rencorosa al mitón. Pero al mirón no 
le intimidan, importándole un bledo,
estas mudas recriminaciones.-

E l está alli para eso; para aplicar á 
algo útil su tiempo y  su capacidad. In-

tooa exteriormente los bolsillos para 
descubrir por el bulto en cuál lleva ia 
caja, y  sigue impertérrito llamando la 
atención del que ai pasar el plato no 
pone, distraído, la perra, y olvidado ab-

[!tieiiiieiito:Petiosii Cania SDíiez.

TftATAftjnno, N ú m . 3 .

Tónico
pulmonar.

prohíbame una virtud;_ 
¿pero un vicio? ¡No, señor!

V i t a l  A z a  (p a d k k ) .

BEBE vino y  juega con los bucles de 
tu amada, que dormirás largo tiempo 
en el polvo, sin un camarada, un amigo, 
ni una amiga. Piensa bien, y no olvides 
que los tulipanes marchitos no ñorece- 
rán ya más.

O m a b -a l  K h a x y a m .

E L  M I  R O N

dica toda falta ú omisión que observa 
desinteresada y  sacerdotalmente, Lleva 
mirando muchos años, porque m  un ser 
desocupado que nunca hizo nada y  no 
sintió otra afición mayor. Se acostum­
bró á mirar, lo mismo que pudo acos­
tumbrarse á jugar, á descifrar charadas 
ó á afeitarse solo. Naturalmente, se ha 
especializado en el mirar, adquiriendo 
una suficiencia y  una pctínoia de ob­
servación que, aplicada á la astronomía, 
sabríamos, no ya ai hay habitantes en 
Marte, sino cómo juegan los marcianos 
el tute perrero.

A  esta BU inocente y  benemérita cos­
tumbre, la considera perfectamente se­
ria y  respetable, y  asi acoge con imper­
turbabilidad estatuaria los comentarios 
ó protestas á sns indicaciones.

El es nn mirón idóneo y caballero qne, 
persuadido de su alta misión, la aplica 
al buoü desarrollo de todo cuanto ob*

solutaraente del conato de riña. Su mi­
sión es lo suficientemente elevada para 
dejarla incumplida por tales nimieda- 
des. .

Claro está que nuestro mirón no es de 
la familia siquiera de ese otro más abun­
dante, impertinente y  metijón que se 
sienta el primero, mira la baceta, moles­
ta al jugador y es tan difícil quitárselo 
de encima como el eliminar ese mal olor 
del brasero que todos conocemos y  eaba- 
moB de dónde procede. No. Este mirón
es una variedad imperfecta y lamenta­
ble de aquél, aunque los dos se «den» 
en el mismo ambiente.

El nuestro, tampoco tolera una falsa 
declaración cuando, al levantarse la par­
tida, empieza entre ios jugadores we 
chusco ajuste de cuentas, que nadie les 
pid", y  en el que resulta que todos han 
perdido. La conciencia les remuerde sin 
duda, no llevarse el dinero de los ami­
gos, sino confesarlo. Pero, afortunada-

“ M A L T O P O L
I»

Bxtraeto de m alte en polvoi contiene díM- 
te la  y  vitam inas en form a concentrada.

M. F. Berlowitz — Alameda, I f , Madrid.

No podemos admitir que transcurra 
un día más sin dedicar nuestro oomM- 
tario, el sincero homenaje de nuestra 
admiración, á eeoa hombrea qne se «des­
arrollan» en casinos y  circuios de r^  
creo, que se dedican b mirar. Es injusta 
la indiferencia y  mucho más la hostili­
dad con que frecuentemente se les paga.

El mirón es el que aclara quién puso 
una peseta falsa que ambula por la mesa
y qne invariablemente todo jugador es
con la primera que paga. No sirve que 
alguno indague su procedencia. Esa pe­
seta no suele ser de nadie. Todos justi­
fican las monedas de que eran portado­
res al formar la partida.

—Y o —dice imo—traía onatro duros y

serva. , , . .
A l «fulano» de la peseta le advierte

amablemente:
—Ha debido usted salir de sota. &i 

sale usted de sota, ese señor «se cae».

Kelatox: Sedante atóxico.
unas perras sueltas. No traía ninguna

 ̂ —Pues yo -  arguye otro— he traído 
un billete y pesetas dobles. Mía no pue-

'^^-iMía tam poco-declara el de más 
allá.—Hasta ahora no he sacado más qne 
diez reales en calderilla.

Nada, no hay medio. La peseta falsa 
ha aparecido en la mesa sola ó estaba 
alli desde el día anterior, 6  la dejó ma­
liciosamente el camarero para sembrar 
éntrelos jugadores la discordia. Cual 
quier hipótesis es admisible menos la 
de que la llevara algiin jugador.

Ante tal desorientación pensamos en

—No señor, si salgo de eota levanto 
el rey y  hace firme el caballo.

__Pero saliendo de sota...
El jugador, molesto con ól desde que 

le delató como lanzador de la peseta 
falsa, le interrumpió agriamente:

—Si salgo de sota, hago su gusto, y 
no saliendo, hago el mío. Se acabó.

Toma el pitillo del borde de la mesa 
dándole unos golpecitos con el índice 
como si tratara de despertarle, pero que 
es para que salte la ceniza. Como la 
atención la tiene en el incidente,se lleva 
el pitillo á la boca por el extremo en­
cendido. Esto le hace escupir precipita­
damente, cambiando su actitud altiva 
en la situación un poco grotesca y có ­
mica del hombre que al despedirae en 
una visita de cumplido, atolondrado, 
tropieza con la silla que suele haber de 
trás 6  el mueble que no suele faltar á la
salida. , ,

El mirón es el único que no ha reiuo, 
ni se ha sentido agraviado por la áspera 
y  desconsiderada réplica del jugador. 
A l contrario, tiene encendida la cerilla 
cuando el otro, con el pitillo en la boca,

mente, aún anda cerca el mirón que, 
encarándose con uno de ellos, pone las 
cosas en su punto.

—No, señor. Usted, al hacer esa cuen­
ta, según la cual pierde, siete pesetas, 
olvida que ee guardó el codillo qne dió 
á D. Epifanio y  Ina siete cincuenta que 
ha pagado al camarero de los treinta
cafés del mes pasado.

Un ligero sonrojo asoma á las mejillas 
del aludido, que corrobora las manifes­
taciones de nuestro mirón, gracias si 
cual, la verdad triunfa y la moralidad 
se mantiene. .

Con esta apología, aunque imperteota 
V breve, quedamos liberados de la deu­
da moral enquenoshallábamoe con este
hombre singular y  admirable que nunca 
hizo nada.

J . DR L a y o b . 

(El CaH'Uano, de Toledo )

C - A - T ^ m a O S  T O S  
J A R A B E !  M A D A R I A G A .

b e n z o c i n á m i c o .

TANTA GENEROSIDAD al empe 
zar; tanta ternura. ¿Por qúé? El haber 
me regalado con deleites y caricias, ¿por 
qué? Pero ahora, tu único deseo M dea 
gatrar mi corazón. ¿Qué te bioe yo? Uora 
vez aún... ¿Por qué?

O m a r - a l - K h a y y a m .

NADIE puede responder de su valor, 
sin haberse hallado frente á frente con 
el peligro.

Madamr üüibbbt.

PAL

Ayuntamiento de Madrid
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C T H O N E
P O D E R O S O  S E D A T I V O ,  n o  t ó x i c o  

T o s  e s p a s m o d i c a

T o s  F e r i n a

T o s  da los T u b e r c u l o s o s
PALCOZ &  C ", 1 8 , R ué V avin , P arís .
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L A B O R A T O R I O  N A T I V E L L E  -  49 , B o u l< »  d e  P o r t - E o y a l ,  P A E I S

OUABAINA
ARNAUD

PODEROSO TÓNICO DEL M IOCARDIO -  DIURÉTICO

IN D ICA CIO N ES

Insuficiencia del corazón izquierdo 
Insuficiencia ventricular derecha 

Arritmias —  Taquicardias.

F O R M A »
S 0 L U 8 A Ü N B . —  Solnrlón al 

milésimo de OUABAmAARNAUD. 
Comprimidos a 1/10 de miligramo. 
Ampoilaa a 1/4 de miligramo 
para inyecciones intraienosaa. 
Ampollas a 1/2 miligramo para 
inyecciones intramusculares.

L ir e R A T u n A  c u a n d o  s e  p i d a

/  -
Ayuntamiento de Madrid
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A P A R T A D O
9 3 2

O m n i u m  M e c a n o g r A f i c o  M A D R I D

m a q u i n a s  “ O l i v e t t i ' '  p a r a  e s c r i b i r

T A L L E R  DE R E P A R A C IO N E S  Y A C C E S O R IO S  PA R A  M A Q U IN A S  DE E S C R IB IR

C IN TA S

U N I C O L O R E S  3 P T B .  
B I C O L O R E S  4  p  

P O R  D O C E N A  10% D escu en fo

P A P E X  C A R B O N
f lA E C A

C L A S E  
E X T R A

c a j m o o ' h o ja s  
C O M E R C I A L  2 1 x 2 7  8  P T S  
M I N I S T R O  2 1 x 5 2  1 0

tampon^ t o st

TABRICACIÓN IN G LE SA  
DURACIÓN GARANTIZADA. 

P t a s .

^  Raoonstituyente rápido IN.

ñ  e n o Fo SFo r iN A  | \
f  8  S E R B A  8

H
Fortalece á los débiles. —  Acorta las 

convalecencias.— Aclara la mente.

Devuelve el buen humor.

^ou*e

a l m o r r a n a s

'  4'

PTodacto eepftfiol é base de Hamam-virg.*, .ffiBcnlo» hi- 
ppocaet; novocaína, aneete.ina, etc. Cara H ^ I d e s ^  
ternai. externai.aangiantei y  padecimientoa del recto. Tnbo- 
con cánula, 3 peeetasi correo. 3.50. De venta en larmaciai.

R E V O L U C I O N
EN t e r a p é u t i c a

io por todo al Orbe por su efloaoi» am igual.

PESETAS IS. SEMANALES
como reolazno.
T  mádlcoB Que desean m ultiplioar sus éaitoe larapéuü-

O T T ©  S T R E I T B E R G E R
8  3 6  A p a rta d o  de  O orreoe 3 3  5 .

B A R O E L O H A

VACANTES

Villanneva de Perales, partido de Navalcarnero (Ma­
drid), con la dotación de 1.250 pesetas, por 16 familias po­
bres. Por inspección pagan 136 y por igualae 8.600 pesetas. 
Solicitudee hasta el 8 de Junio. Exigen los siguientes docu­
mentos; Una copia autorizada del título profesional. Certifi­
cación de nacimiento. Certificación de buena condncta.expe- 
dida por el alcalde de su vecindad. Certificación de antece­
dentes penalee. Esta villa es tana, con buenos alimentos, 
dista de la de Madrid 42 kilómetros, con la que se halla en 
comunicación por medio del ferrocarril que pasa por el in- 
meiiato pueblo de Villamantay los automóviles cúrreos y de 
viajeros que pasan diariamente por la carretera de San Mar 
tín de Valdeiglesias, distantes 6  y 3 kilómetros, respectiva­
mente.

—Talárn, partido de Tremp (Lérida), dotada con 3.500 
pesetas anuales. Las solicitudes deberán presentarse en el 
plazo de quince días. (B . O. del 4 de Mayo.)

Datos.—i&l habitantes, á 2 kilómetros de Tremp. Esta 
dones más próximas, Tárrega y Lérida, á 60 kilómetros.

—Morales de Valverde. partido de Alcafiices (Zamora), 
con la dotación anual de 1.600 pesetas, más 150 por inspec­
tor municipal. Cuatro pueblos más y nn anejo son también 
de este partido. Solicitudes hasta el 6  de Junio.

Datos.— 288 habitantes, á 44 kilómetros de la cabeza del 
partido, á 56 de la capital y á 16 de la estación de Bena- 
veote.

(O on tiuú*  Ao I k y n i - )

B A L N E A R I O  D E  T R I L L O

Cinco manantiales da distinta minerallzacián.
Escrofulosla, estado linfático, reumatismo, herpes, 

avariosls, enfermedades de la mujer, 
esterilidad, neurastenia, corea, histerismo. 

D a llc io s a  e s ta c ió n  d e  v e r a n o .—G ran parque 
y m on te  p ara  h a ce r  h e lio te ra p ía . 

C l i m a  d e  m o n t a ñ a ,  7 8 0  m e t r o s .  
Informes y folletos: H o te l d e  l o s  L e o n e s »

Carmen, 80, Madrid. _______
Ayuntamiento de Madrid
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£ Jarabes Yodurados 
de J.-P. Laroze

A l  Y o d u r ó  d e  P o t a s i o ,
A l  Y o d u r o  d e  S o d i o ,
A l  / o d u r o  d é  E s t r o n c i o .

U n a  c u c h a r a d a  s o p e n i  c o n t i e n e  
e x a c t a m e n t e  t  g r .  d e  If’o d tr ro  
q u im ic a m e n t e  p u r o ,  c o m p .'e ta «  
m e n t e  d e y i r o ^ s t o  d e  Y o d a t o s .

1 1 ^  | i ^ |  1̂  ̂  A r t e r l o e s c l e r o ^ s  e n  s u s c o m l e n m ;  A n ^ n a  d e  p c ^ c .  A s m a ,
E n f is e m a ,  B r o n q u i t i s  c r ó n i c a ,  D i a b e t e s ,  G o t a ,  R e O m a  c ró >  
n i c o .  E s c l e r o s i s  v i s c e r a l e s ,  S í f i l i s  s e c u it d a r ia  y  t t^ r d a r ia .

§  L .  R O B Á I S  &C-.2.RuedesLions-Saint-PauI. ^  
^  P A R I S  ®  ^

B L  A N T I S A P T I O O  M A S  P O D E R O S O  D E  L O S  B R O N Q P I O a

G c t - t A i T X T O S ,  B i : - o x x c r u L i t ; l s ,

H 2 n f l . s e i x i . 6 i ,  ^ s x n n
• B  « a K i i i i  e o i i  B L  - -  _______  ______  ^

J H R H B B  F R M E L
A M F T A D O  P O R  L O S  H O S P l T A L S aAyuntamiento de Madrid
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(En Pildoras y f lM P O lL f tS  IH D O lO R f lS

Ulero y Ovarios de Conejas 
Tratados al

G Y N O C S I N O L
(Peso; I3gf. 50)

Sin tratar 
(Peso : 4 gr. 60)

para inyecciones hipodérmicas E S T E R I L I Z A B L E S á  1 10°)

L iD o id e  de la s  C ápsu las  s u pe rrena les  (Sin Adrciiallna) ADRENQL TOTAL 
O v á r ic o . . .  .....................  ••• C Y N O C R I N O L

Testículos de Conejo 
Sin tratar Tratados al

(Peso; 1 gr. 90)
A N O R O C R I N O L

(Peso : 7 gr. 45)

C .R .  A c a d cra ie  de s Scie n ce s C L IV ,  1912 
C ..K  Soe. <ies H ó p iU u x  ‘‘ e J ’ a'-is 19 J u ille t  1912. 
C .R .  S o cié tc  de B io lo g ie , i«9 7  .i 191—  

etc.

T c s t ic u la r  
C e re b ra l. . '  
C a rd íaco ..

A N  D R O C R I N O L  
C E R E B R O C R I N O L  
C A R D I O C R I N O L

e tc . de to d a s  las O rganos.
(Muestras y Bibllographia a quien las. pida)

_  D O S IS  Y  M O D O  D E  U S A R L A S  -
Pi\áara.s y Ampollas Indoloras oosifícadas a 2 ctntígr. do LIpoide. 

Pon OÍA- 4 a 8 píldoras, ó 1 ccntimcUo cúbico en inyccelone» 
hipo<UTinicas de la solución aceitosa (indolora. cslerilUada a 1 1 0 »).

" I ^ b o r a t o r i o  I S C O V E S C O ,  107.  D u m e s ,  p a r í s  ( 17^

Rlpresentaníes y  depositarios: ]. URIACH y  C .° , S .  en C ., Apartado 632. B ru ch , 49,  B a r c e lo n ^

M ed icac ión  Antitubercu losa
i A Z O T Y L

*S e n  A m p o l l a s
p a ra  in y e c c io n e s  h ip o d é r m ic a s  ó  in t r a -m u s c u la r e s  y  en

P í l d o r a s  K e r a t i n i z a d a s
con oase de

L i p o i d e s  E s p l é n i c o s  y  B i l i a r e s ,  C o l e s t e r i n a  p u r a .

Esencia antiséptica : G o m e n o l, A lc a n fo r .

L A B O B A T O i R E S  R É U N I S ,  H .  B ue T o r r lc e l l i ,  P A R IS  ( 1 7 )Ayuntamiento de Madrid
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’ -.l ‘Jugo de c a rn e  V a le n tin e ’s
A ntes y  despu és de  op era cion es  qu irú rg icas, cu ando el 
estóm a go  rechaza  e l a lim en to  y  es  de  to d o  punto n e­
cesa rio  con serv a r  las fuerzas v ita les , es cu ando e l  ju g o  
V a len tin e ’ s  dem uestra su  fa c ilid a d  de a s im ilación  y  el 

p od er  de  restaurarlas y  aum entarlas.

J oh n  K eay , médico oficial en el hospital de guerra de Edimburgo; Edim 
burgo, Escocia: <EI Jüoo ds  Caküb Y alektike 's ha sido aeado en este 
hospital 7  ea los casos de extenaación grande á consecneocia de enfer 
medades ó heridas, resolta ser nn estimulante y  alimento de gran valor.>

W . 8 .  T re m a in e , M. D .,pro/esor de Cirugia en la Lniveraidad de Niá­
gara; congulta de Cirugia en Maternidad, accidentes y  hospitales de San 
Francisco. Buffálo N. Y.; t Vengo osando el J o o o  Valentink's desde 
hace más de dies afios; reconozco que he salvado algunas vidas con él 
cuando otras fornias de alimentación no daban resultado; ea la prepara- 
, cíón de más valor y conatantem nte lo vengo usando.>

Se vende en las farmacias y droguerías de Europa y América.

VALEN TIN E’S M E A T-JU IC E  CO.
RtCHMOND, VIRGINIA, U. S. A.

A gen tes  g en era les  p a ra  B spatia  y  su s  oo lon las:

E . D U R A N , S. en C ., Calle de Tetuán, núms. 9  y 11, M A D R ID

^ _________
M E A T J I J I C ^

Tbe H«ull«ru)erl(1> eat ?TM«(s of t'rtpar* teg U lat, and «i trMt'f ( lu Jgica by «bich t' • •ItiMots «f ftutrlti>/a are cbuloed !■ asíate, «mAj fo t iBaedlsM Mfpiko.

mRBCTTONQ-DU. iúlt« «e« ustpoeuAjl of lb« PiipuaMoft Ifi ts» 
of tbiM CablMpe«eíialJ of ccld er vara «aur. Tbe uis ef beiliag vster <báfi|ci tbi eh«r%«M< df tbe pripsrMiM*

na.

¡iilli

I
FO SF O -M E T IL A R SE N IA T O  DE HIERRO

E n  f o r m a  e l i x i r  p a r a  u s o  i n t e r n o  y  e n  i n y e c t a b l e s  p a r a  v í a  h i p o d é r m i c a .

C o n t i e n e ,  a d e m á s  d e l  h i e r r o ,  f ó s f o r o  ( l e c i t i n a )  y  a r s é n i c o  ( á c i d o  m e t i l a r s e n i o s o )
e n  e s t a d o  o r g á n i c o .

E l  f o s f o - m e t i la r s e n ia t o  d e  h i e r r o  d a  e x c e l e n t e s  r e s u l t a d o s  e n  la s  f i e b r e s  p a l ú d i c a s  
y  e n  s u s  c o n s e c u e n c ia s ;  e n  l a  n e u r a s t e n i a  y  e l  a g o t a m i e n t o  n e r v i o s o ;  c o r r i g e  la  
d e f i c i e n t e  c a n t i d a d  y  d e f e c t u o s a  c a l id a d  d e  la s  f u e r z a s  n e r v io s a s ;  e n  la  a n e m i a  y  e n  
la  c l o r o s i s  d e s p i e r t a  l a  f u n c ió n  d i g e s t i v a  y  a u m e n t a  e l  a p e t i t o .  E n  la s  e n f e r m e ­
d a d e s  d e  l o s  n i ñ o s  e s  e l  r e c o n s t i t u y e n t e  m á s  in d ic a d o  á  c a u s a  d e l  m ín im o  p o d e r  

t ó x i c o  d e l  a r s é n i c o  y  d e l  f ó s f o r o  o r g á n ic o s .

D E  V E N T A  E N  L A S  P R I N C I P A L E S  F A R M A C I A S

M u e s t r a s  g r a t i s  á  l o s  s e ñ o r e s  M é d i c o s  q u e  l a s  s o l i c i t e n  á  l o s  s e ñ o r e s :

J .  U P I A C H  y  C , ”, S .  A .  —  A p a rta d o  6 3 2 . B A R C E L O N A

Ayuntamiento de Madrid
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YODÓ(JENO CUBA^
Generador de vapor, de yodo inyecta­
ble, que reemplaza ventalosisimamen- 
te al yodo y yoduros, en sus múltiples 
indicaciones, por ser su acción más 
eficaz y no determinar trastornos de 

yodismo.
Declarado de petitorio oficial 

en loa H ospitales Provincialea
Reoomeodudo con áxlto eflo»» pxr» oombxtlr 

el «rtritiemo, l» erteiloeaderosie, tnberoaloel» 
QuirúíffiOA. bien s©» d® looeU**oión outine» 
(lupue), sinovi»!, dae», 'üU ndiilM .U BnBoioaiB  de o iig eo  »rtrltlM ,brou-
Qol»l. stistrioo y oeUls» orónio»; lee iitieaiB y 
2 elrltif orónioaa, oUtoals hepitio» y 
oatdUoaa oompenaedafl, leaionea l»i
mednUrea orónloaa, y, en geneial.en ‘ o®»® ‘J® 
enfetmedadee en qna el tratamlenW del yodo 
y BOB Balea aetin Indloadaa.

/  _ i

r A N T lA S M A T I C O  P O D E R O S O
BBMBDIOBFIOAZ OONTBALOS 0ATABB09 BEOaQUI AI.B6

J a r a b e *  H Ie d in a  

d e  Q u e b r a c h o »
Médicos diBtingoidoB y loa principales periódicos 

profesionales de Madrid: El Siolo Médico, la Be- 
vista de Medicina y  Cirugia práct%cat. El Gema Mé­
dico, El Diario Méiieo-Farmacéntuco, E l J^raM Mé­
dico-Farmacéutico, la Sein'sfa de Ctenciaa _ MedicíM de 
Barcelona y la Bevuta Médico-Farmacéutica ^  Ara­
gón, recomiendas en largos y encomUstioOB arUenloa 
el J o p a b e -lW e i lin a  d e  Q u e b r a c h o  como el 
último remedio de la Medicina moderna para com­
batir ei Asma, la Disnea y los Catarros crónicos, na­
ciendo cesar la fatiga y  prodnciendo ana snave expec­
toración.

PRECIOS 6 ,5 0  p e setas f r a s c o .
n ^ '  Depósito central: Bi. Medina, Serrano, 38, Ma­
drid, y al por menor en las principales farmacias de 
España y América. _ _

-T n rón , partido de TJgíjar (Granada), por dimisión, do­
tada con el haber anoal de 3 OüO pesetas, más el 10 por 100
p o r  inspección. Puede contrauc las igualas con los demáí 
vecinos. Solicitudes hasta el 20 de Mayo. Transcnrrido el 
plazo señalado para la admisión de instancias, el Ayunta 
miento pleno en cesión extraordinaria, resolverá el con- 
corso entre loa sclicitantes que ó Bu juicio tengan mayores
méritos; podiendo declararlo desierto si no reúnen losas- 
pirantes las debidas condiciones-

Datos.— \.781 babitantes, á ) 6,8 kilómetros de Ugijar y 
á 66 de Almería, que es )a estación más próxima.

— San Pedro de Oeque, partido de Benavente (Zamora) 
con la dotación anual de 1.864 pesetas, más el 10 por 100 de
inspector municipal, por la asistencia á 25 familias pobres.
En concepto de igualas p agarán 4.500 pesetas. Solicitudes 
hasta el 5 de Junio.

¿afO8. - 1 .0 2 8  hBbitant6s,á 35 kilómetros de la cabe»
del partido, cuya estación es la más próxima, y á 60 de lí 
capital.

(Ooatináa «n  1» página X XIX.|

E S P E C I A L I D A D E S  D E L  D  R .  A M A R G O S
F i t u th l i t i  l ia iu fo  M I i l  f i iB i i  i i t u í i i iB i i I i  <1 l i  f « o n V * n ' “ í í i « Í J '  i Í i m ' I r u é Í Í i  A l f i l  1910 

P t i a l i l u  H 111 E i n i l t U m  ,

E l l i l r  C lo rlililro -P é»slco  ím a ie ó s  P a s «H a s  » i " a ' í « *  ■ : / ” r i .  ^
BuBi Tómioa y iolio clorhUrioo ,
Elix ir Poilbromurado A m argós potiflioo, Bóáioo y amóoleo
«ulmloamBnlB paros, asooladoa oon Bubalanoias lónloo-amargas.
U l.«  iMorirno Tónico nutritivo, prapaiAdo oon p#p»on», «oíd»l in o  Ainorsos grl.,OQoadBlPBrSyTlnodB»IAlag».
l l i  .  U U . . I  « t r a c t o  dtaoan thB i viriUaoompnBB-Vino lit o !  A m o río s  to.£eonBxoltimtBpodBrOBodBlMBnBr-
flaa oBrobto-niBdularBB y gMtro-intB*tln»lM y un BXOBltBta afto-

Vlno iodo-tánico Fosfatado Am argos OB y pnrifloiu inba-
lltuTBndo oon TBnt»j« xl aoBlta á« klgsdo dt bao«I»o y bob omnl-
■tOBAli __  A  ______ __0 K R 0 8 I T 0

F A R M A C I A

i ,  r  I ib n s B  dB gllOBrolOBlBto, »nolBln»to !Nuclirrtional Amargos vnnBiato BódiBOB, Ba«nth#»virius7

arrkanal.Laxo] Anorgos i  bi-BB da oáaoMB .«grada.Monarnuián Amargos para combatir 1« dlamoDorr#..
o ’  k _ .r « á o  TONIOO BBOONBTmJTENTB, (tayoetablsKSuoro Amargos OadBampoUad«le.a.oootl«n«:oaoodllatoit
Bo.a,Bog.;oaoodUato da aatrionlna, 1 mg.; glioaroloafato ¿bbom,

Siíi'to Amariás
o«ídurtrd“.“ k i.™  8"íg.!^i°íi“ ™
C a E t M K R A I -  ,  ___
a m a r g o s

Ayuntamiento de Madrid
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d i  T i  a  t  r  O  r * o  d u  o  t  o  8  e e p e o i ^ l e s

O A R L O  E R B A
d e  é x i t o  xr e  c  o  n .  o  c  i  d  o  .

O p o p e p t o l  E R B A C a r d io c in o l  E R B A
Jugo gástrico íntegro, indicado en los 
estados de depresión gástrica. De 2o á 
2 5  gotas, en un poco de agua, acto se­
guido de las dos principales comidas.

Poderoso tónico cardio-vascular (espar- 
teína, estricnina y  estrofantina). Una ó 
dos ampollas de l c. c. al día, según el 
estado del enfermo.

V it a e  E R B A P la s t e in o l  E R B A
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 hemáticas.

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 D  i V  M  i V  G l  I V  O
U  R C S E L ,  B A R C E L O N A

A m e n o r r e a  - D i s m e n o r r e a  - M e n o r r a g r ia
son generalmente dieturbios de la secreción interna y requieren terapéutica de secreción interna.

<Pues el organismo femenino es peculiarmente 
susceptible á los cambios ñsiológicos y patológi­
cos en el sistema general endocrino. >

Graves.— Ginecología, 2 .“ ed., 1 9 2 1 .

H O R M O T O N E
restaura normalmente el mecanismo 

endocrino de la menstruación.

G .  W .  C A R N R I C K  C O .
417-421, Canal Street, NUEVA YORK, N. Y.

Distribuidor:
J. PLANS SINTAS 

Provenza, 136 .— Barcelona.

Representantes:
ANDREU Y RAMÓN 

Pasaje Batlló, 1 y 3 . — Barcelona.

Ayuntamiento de Madrid
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c ¿ ó  a ^ c tc d n ó  v C in eu M i'

'S y ^ e r g '

Varice» • VaricocMet 
Ademes 

posSphlébítíque»

Troubles de 
la Ménopauee et 
de la Puberté

MIDY t s e

Association dextra its  desséch és d a n s le v id e
d e  p la n tes  s ta b ilis é e s  .

/narrona dlnde-Cup-essusAíibuTT'uni-nawanielisj
e t  a e  n o u d re s  d b r f fa n e s  k  s é c r é l io r v  interne

( T K y r o i d e - H y p o T ^ y s e  t o V a J e  e t  S u r r e n a l e )

P O M M A D E  M I D Y
a d t * é r \ o - s t y p t Í Q u e

Sat6  COMPRIMES 
PAR JOüR

t1£DtCATI0N LOCALE 
des HEMORROIDES

LAB0RAT0IRE5 MIDY 
4 r u s  d u  Colonel Molí

PARIS

[ - = = = = = —  

Médication

interne
des

H émorroídes

íl --- -------
V '

SUPPOSITOIRES MIDV
a d r e t \ o  -  s t y  f i t Í Q u ^

qal.

D O S J U I C I O S  E X T R A N J E R O S .  
ACER CA DE U N  PREPARAD O ESPAÑOL

. .  . r e s u m i e n d o  p o d e m o s  d e c i r  q u e  e l  S e p t o y o d o  e s  u u o  d e  l o s  m e j o r e s  m e d i ­
c a m e n t o s  q u e  p o s e e m o s  p a r a  e l  t r a t a m i e d t o  d e  l a s  a f e c c i o n e s  p u e r p e r a l e s ,  s i e n d o  
d e s d e  l u e g o ,  e l  d e  m á s  f á c i l  e m p l e o  y  e l  q u e  o f r e c e  m e n o s  p e l i g r o s . »

Prof. Alois Santner: Clínica Ginecológica de la Universidad 
de Graz, publicado en el ¡Víener Klin. Woohenschrift. núm. 1 9 , 1 9 2 4 .

« . . .  e n  t o d o s  l o s  c a s o s  s e  h a  l o g r a d o  c o n  l a  s o l u c i ó n  d e  P r e g l  u n a  n o t a b l e  m e j o r í a  
e n  l a  m a r c h a  d e  l a  f i e b r e  p u e r p e r a l ,  q u e  e n  m u c h o s  c a s o s  s e  c u r a b a  p o r  d e s a p a r i c i ó n  
c r í t i c a  d e  l a  t e m p e r a t u r a .  E l  e m p l e o  d e  g r a n d e s  d o s i s  n o  o f r e c e  p e l i g r o  a l g u n o . . . »

Knauer y Zacherl: Mitteilungen des Vereins der Aerzte in Steiemarh. i.° Julio, 1 9 2 1 .

X O  Y O D O
I -  e  S  1

9 9

especial para ginecología en cajas de 5 ampollas de 10 c . c .

S .  A .  I _ .  I .  A .

S, A, La lalslria Hispaao-Ataaia He Prilctis
G lorieta de las D elicias, 2 . -  M A D B ID  -  A partado 7060 .

Ayuntamiento de Madrid
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ETER 6LICER0-6UAYAC0LIC0 SOLUBLE
Tratamiento eficaz

d e  la s  a f e c c i o n e s  b r o n c o - p u l m o n a r e s  

d e !  L i n f a í i s m o  

d e  la  E s c r ó f u l a

d€ la T u b e r c u l o s i s
e n  t o d a s  s u s  m a n i f e s t a c i o n e s

El R é sy l significa la anii- 
sepsia pulmonar con lodas 
las veniajas de la medicación 
creosolada 

sin ninguno de
sus inconvenientes. 

Baio su influencia la secre­
ción bronquial se seca, la 
IOS desaparece, las lesiones 
se cicatrizan, el peso aumen­
ta. cesan los sudores y se 
meiora por completo c / esta­
do genera!.

{jarabe, frasco de 30 dosi 

Ampollas de 2 cm ’ (lnye(

jarabe, frasco de 20 dosis.

idos.
inyección subcutánea).

M U C S Í r S S  * S ociedad  Anónima de P roducios Quím icos
__ _________  * Via Layetana, 4t : Apartado 744 ; B A R C E L O N A

^ i g í f o l i n a

Totalidad de los principios activos de la digital. 
Digitoxin» : Digiialeina ; Digitalina : Gitalina

Cardiotónico enérgico de acción 
constante y dosificación rigurosa. 

Poderoso diurético.
tLa Digifolina supera en mucho la acción 
de las hojas y la infusión de digital por 
90 perfecta tolerancia gastrointestinal, do­
sificación exacta y  por ser inyeclable.s

I n y e c c i ó n  s u b c u t á n e a  i n d o l o r a .

Gotas : Comprimidos : Ampollas
C. de 5 y 2 0 .Frascos 

de 1 5  c. c.
Tubos de 1 2  y 2 5 .

M U E S T R A S :

€ i b a  S .  A .  d e  P r o d u c t o s  Q u í m i c o s .
APARTADO 744. : 1J4RCEL0NA

Ayuntamiento de Madrid
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I n s u s t i t u i b l e  e n  l a s  a f e c c i o n e s  

d e l  a p a r a t o  r e s p i r a t o r i o .

T o s ,

c a t a r r o s ,

b r o n q u i t i s

a s m a .

^scfloT '.

' r

y

y

T o le r a d is im o  

p o r  l o s  

m á s  d é b ile s  

e s t ó m a g o s .

Fórmula por 2 0  gramos.

T i o c o l ,  23 c e n t i g r a m o s ;  H e r o í n a ,  6 m i l i g r a m o s ,

A r r h e n a l ,  2 c e n t i g r a m o s .

P r e c io , 4 ,2 5 .

M u í s U i  i r i t i s  É II s l i s i  « É d lc a  su p l l c in d o  Im H iu m  i s U t l i »  m  í i s t H » 'Ayuntamiento de Madrid
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P I T U I T R I N A
p . .  D .  a  c o

e s

El extracto del lóbulo posterior de la hipófisíi, 
normalizado fisiológicamente e introducido en la 
práctica por Parke. D a v» & Co. en 1 9 0  8 .

L a  p a l a b r a  “ P i h i i t r i n a ”  d e s i g n a  
l a  s o l u c i ó n  d e l  p r i n c i p i o  a c t i v o  d e l  
ló b u l o  p o s t e r i o r  d e  l a  h i p ó f i s i s ,  
p r e p a r a d a  p o r  P a r k e ,  D a v i s  &  C o .

L a  a c t i v i d a d  d e  c a d a  l o t e  d e  
P i t u i t r i n a  e s t á  c o m p r o b a d a  d e f i n i ­
t i v a m e n t e .  P o r  l o  t a n t o ,  l o s  m é d i ­
c o s  p u e d e n  t e n e r  t o d a  c o n f i a n z a  
e n  q u e  e s t a  p r e p a r a c i ó n  p o s e e ,  
e n  s u  t o t a l i d a d ,  l a s  p r o p i e d a d e s  
t e r a p é u t i c a s  d e l  l ó b u l o  p o s t e r i o r  d e  
l a  h i p ó f i s i s .

L a  P i t u i t r i n a  e s  d e  s u m o  v a l o r  e n  
c a s o s  d e  s h o c k  o  c o l a p s o ,  e n  l a  i n e r c i a  
u t e r i n a  d u r a n t e  e l  s e g u n d o  p e r í o d o  
d e l  p a r t o ,  e n  l a  i s c u r i a  p o s t - o p e r a -  
t o r i a  o  p u e r p e r a l  o  d i s t e n s i ó n  i n t e s ­
t i n a l ,  e n  l a  h e m o p t i s i s ,  t a q u i c a r d i a ,  
e n u r e s i s ,  e t c .

L i t e r a t u r a  s o b r e  e l  e m p l e o  d e  la  
P i t u i t r i n a  s e  e n v i a r á  a  l o s  s e ñ o r e s  
m é d i c o s  q u e  l o  s o l i c i t e n .

La  PJtaitPtnft m  upeo4e ób ampoIUá de 0,5 c.e. r  I c.e.

P a r k e ,  D a v i s  &  C o . ,  

L o n d r e s .

m

Ayuntamiento de Madrid
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K E L A T O X
( g o t a s  é  i n y e c t a b l e . )

Fórmula de elección para administrar el Benzoato de Benzilo.

DI8MEN0RKEA —  TOS FEEINA 
CÓLICOS HEPÁTICOS Y NEFElTICOS 

ANGINA DE PECHO -  HIPEETENSION AETERIAL 
MAL DE MAR 0 MAREO —  ESTERILIDAD 

POR ESPASMO THBÁRICO —  ESTREÑIMIENTO 
DE ORIGEN ESPASMODICO, ETC., ETC.

S o U c f t e n s e  m u e s t r a s  y  l i t e r a t u r a  a l

L A B O R A T O R I O  I B E R O ,  T O L O S A  ( G u i p ú z c o a )

•
I  p r o d u c t o s  c u y a  e f i c a c i a  h a  s i d o  
!  r e i t e r a d a m e n t e  c o m p r o b a d a  p o r  
5 l o s  m á s  e m i n e n t e s  c l í n i c o s :

I U R O SO L V IN A
I a n t i ú r i c o  y  a n t i s é p t i c o  v é s i c o  

i  r e n a l ;

i LA C TO F IT IN A
I t ó n i c o  r e c o n s t i t u y e n t e  i n f a n t i l ;

i TABLETAS AMIKATZ
H i p e r c l o r h i d r i a ,  g a s t r a l g i a s .

Preparado* por el

LABORATORIO IBERO
T o J O S »  ( < 3 - U L Í I > T Í a 5 0 0 » ) .

L o s  S n e s .  M é d i c o s  n o  s e  o l ­

v i d a n  d e  c o n s i g n a n  e n  s u s  f ó n -  

m u t a s  q u e  d e s e a n

INYECTABLES 
DEL LABORATORIO IBERO

(Véanse en la colección de El  Siglo 
MÉDICO facsímiles de recetas de los 
Dres. Sanchis-Banús, Sainz de Aja, Ca­
rrasco Cadenas y  Peña Galarza, de Ma- 
dridj Blas Sierra, de ValladoUd; Pena 
Pérez, de Santiago; Hervada, de Co- 
ruña.)

J

Ayuntamiento de Madrid



-  XV -

Instituto de Biología y Sueroterapia
I B Y S

Directo?: EXCMO. SR DR. J. DURAN DE COTTES

B r a v o  M u r i l l o ,  4 5 .  A p a r t a d o  8 9 7 .  ^  T e l é f o n o  1 7 - 4 1  J .

M A D R I D

N u e v o s  p r o d u c t o s  “ I B Y S

íi i n

O b t e n i d o  p o r  i n m u n i z a c i d n  d e  c a b a l l o s  p o r  l a  a c c i ó n  a n t i g é n i c a  d e l  b a c i l o  P e r -  
f r i n g e n s ,  b a c i l o  o e d e m a t i e n s ,  v i b r i ó n  s é p t i c o  y  b a c i l o  h i s t o l í t i c o .

C o m o  p r e v e n t i v o  d e  l a  g a n g r e n a  g a s e o s a  e n  l a s  h e r i d a s  g r a v e s  ó  c o n  m a g u l l a ­
m i e n t o  ó  a n t e s  d e  l a s  i n t e r v e n c i o n e s  q u i r ú r g i c a s ,  a s o c i a d o  ó  s i m u l t á n e a m e n t e  a l  
s u e r o  a n t i t e t á n i c o .

C o m o  c u r a t i v o  e n  i n y e c c i ó n  s u b c u t á n e a  ó  i n t r a v e n o s a ,  s e g ú n  l a  f a s e  d e l  p r o c e s o .

“ ANATOXINA D IF É R IC A ”
P a r a  v a c u n a c i ó n  p r e v e n t i v a  d e  l a  d i f t e r i a .

“ M I O C A R D I N A ”
( A s o c i a c i ó n  d e  e x t r a c t o  d e  m i o c a r d i o  c o n  t i n t u r a  d e  e s t r o i a n t o . )

P a r a  t r a t a m i e n t o  d e  l a s  i n s u f i c i e n c i a s  c a r d í a c a s ,  m i a s t e n i a s ,  m i o c a r d i t i s ,  d i l a t a c i ó n  
d e  c o r a z ó n ,  i n f i l t r a c i o n e s  g r a s i c n t a s  d e l  m i o c a r d i o ,  e n  l a s  a d i p o s i s  e n  g e n e r a l ,  e t c . ,  
e t c é t e r a .

Muestras y literatura á díspusición de les señares médieus que las snllciten.

Ayuntamiento de Madrid
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Q U I M I O T E R A P I A  d e  l a s  I N F E C C I O N E S

B E N Z O  MÉTHYL FORM INE
Infecciones

crónicas, 1

Hnpollat (S i 21 (• e. por día).

Gotai (21 i 111 por d!a).

i 4 Bor día).C O R T W
_______  _  __ , ,  I ___ j._  I Aoolón eleotlv» sobi^el baollod» Kooh.

T U B E R C U L O S I S  P U L M O N A R

R E U M A T I S M O S  D E FO R M A N TE S, Tuberculosos, Gotosos, etc. — Ciática.
Humarosas comunioaoionet v refaraneiaa.

P I R E S I A

Infecciones
agudas.

d í - f o r m i n e - i o d o - b e n z o m é t h y l é e

i i i r i 3 M i ks
Ampollas 4 o. o.

1 á 4 por día.
BSiPEQ.

Q u i r ú r g i c a s ,  P u e r p e r a l e s ,  I n t e s t i n a l e s ,  P i ó g e n a s ,  

G r i p a l e s ,  B r o n c o p n e u m o n í a ,  E n c e f a l i t i s ,  E r i s i p e l a .

L A B O E A T O I R E S  C O R T I A L .  -  1 0 , E ue B eranger. -  P A R I S
A g e n t e s  g e n e r a l e s  p a r a  B l s p a ñ a :  J u a n  M a r t í n .  -  C a l l e  d e  A l c a l á ,  n ú m .  9 . - M a d r i d .

S u c u r s a l :  C o n s e j o  C ie n t o ,  3 4 J ., B a r c e l o n a .

s i e m p r e  e m e  l a  s e c r e c i ó n ,  h i l i a r  
e s t é  t o t a l  o  p a r c i a l i u e i U e  p a i r a d a

tf* HE AWHINIO CONTC.HiftNDO
6 0  G L O B U L O S

MODO DE EMPLEO

i C T E R l C Í A S  
C Á L C U L O S  B ÍL ÍA K ÍO S  

C O LE M ÍA  
E N T E R O  -C O L ÍT ÍS

,jRN.£B BBÍ,
"  ......

B i l E Y ! :

% • 3 O L o a u L -O S  

d e s p u é s  de c a d a  c o m id a .
M U  C O  -  M E M B 'R A N O S A S  

C O N  E e T R E Ñ Í M Í E r N T O

. **»«lAns aiii*i"‘ *nr* __ .-I

’ «tRATrNlSÍ
‘  'Í'oí.líl»*^

LA90RATOO.IOS FOuRniCR FACReS 2  ̂ aOUue^ARD L'HOP.TAW . PAAlS
RepaÁ4eNTrti'»Tí. M QeueyTo 
.  L tA u T A O  s  y  r .  M A O «.'c>  — •

DESCIIIE

B s p I
A s o c
D Is e :
S í f i i l
P io r »
P a lm

E l S T «
8)  E
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LA  O p o t e r a p i a  Ó s e a
CJ el método mil ícgtcro ¿a

R E M IK E I IA L IZ A C IÓ N

-  XVII -

TUBERCULOSIS - RAQ.UITISMO • FOSFATURU 

DISTROFIAS CÁLCICAS - DENTICION - FRACTURAS 

CONVALECENCIAS - EMBARAZO - LACTANCIA

H O L O S
POLVO DE HUESOS, OPOTERÁPICO

(pnparadet á la lemperalura JiMoUgUa)

asociados á los Entrados paratirolde y  saprairanal lolales.

FIJADORES CÁLCICOS POR EXCELENCIA

La pequeB» nedida Jé i g,. ea cada cotaida. mcicUda con loa.alimenío. (ninguno guato).
DESCHIENS, Doctor oa Fam^uia, Ruó Paui-Baud,,. P .K . (S-,. -  Agoa.oa pam EapaB. . J . O. SAtlNAS ,  C -,  O H .  CUria. B ard o..,

E s p l r o q o e t o s l s :  S í f i l i s ,  p ia n ,  b r o n q u it is  s a n g r ie n t a  d e  C a s t e l la n i .  
a s o c i a c i o n e s  r u s o e s p i r i l a r e s :  A n g i n a  d e  V i n c e n t .

a m í b i a n a ,  L a m b l l o s i s  y  P r o t o z o o s l s  i n t e s t i n a l e s  e n  g e n e r a l ,  
s i i i i i s  h e r e d i t a r i a  p r e c o z .
P i o r r e a  a l v e o l a r .
P a l u d i s m o  d e b i d o  a l  p la s m o d iu m  v i v a x .

T r a t a m i e n t o  p o r  v í a  b u c a l
____ ___  p o r  ©I

S T O V A R S O L
( A c i d o  o x i a c e t i l . a m i n o . f e n i l - a r s r n i c o . )

El S T « v o o o « .  PRESENTACIÓN EN EL COMERCIO:
ai S T O V a R S O L  Be encDentie:

o o m p ñ m iá o ,  doBifleedoe á 25 centigramoB de BnbBteDcia active por com-

oc-primidoB doaificedoB á no centigramo de Bobetencia

iutravenoBa (tratamiento de la paráliaiB general) expendemoa el S t o v a r s o l  86-  
eBte“ ,rg“ A  “ ® « " ‘ '^ramoB. un gramo y 1.50 gramo, para di.olver en c. b. de agna blde.toiua y

_ ________________________ U I T E R A T U R A  A  R  E  T  I C  I Ó  IM

I j E s  E t a b d i s s k m e n t s  P O U I j E N C  P R Í j R E S
Sociedad A n in lm a . —  Oapitali 60 mlUone» de francos.

8 6  *  9 2 ,  R a e  VI  e l  11 e • d u • T e  m p 1 e . — P a  R I S  (3*) .  
general para España: d . C O L L . -  Córcega, 169. -  B A R C E L O N A

Ayuntamiento de Madrid
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G o t a , C á l c u l o s  

R e u m a t is m o s
se  OOMBÁTBH con ÉXITO por medio de las

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

LE PERDRIEL
(Carbonato,BtMOJto,SallcUala.Cifrali), Blicerdoslato.arombidrato)

Superior i  tod a s  lo s  dem ás d isolventes del 
ácido ú r ico , p o r  su a cción  curativa, aún 
sobre  la  diátesis artrítica.
E l a cid o  ca rb ón ico  N A C I E N T E  q u e  de 
é l  se despren de, al com binarse m olecular­
m ente con  la U tin a , asegura su eficacia .

ESPECIFICAR el Nombre “ LE 
PERDRIEL”  para evitar su sus- 

por similares inefi­
caces, impuros ó mal dosificados.

L E  P E R D R I E L .  1 1 ,  R u e M ü to n . P A R IS
Y EN TODftS LAS FARIEACIAS

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 Copalba — ni inyecoionea] 

d e  l o s  F l u j o s  R e c i e n t e s  ó  p e r s i s t e n t e s

PARIS, fi, Rne IvieM y en loflas las Fanoacías

Exigir la Firma

S o b r e  e l  r ó t u lo

Erípir el Sombre 

S o b r e  c a d a  c á p s u la

fi'

Neuralgias - Jaquecas -Gripe -Lumbago - Ciática 

Gota - Reumatismo agudo o crónico
*^T?alLOZ. 13. Boulavard de Cbnpftl*. PAR13_

Ayuntamiento de Madrid



-  XIX -

N 0 R R H U E 1 I N E
JUNfiKEN

El Tónico  de la In f a n c ia
Substituye con ventgje gce/te cteM gedofíebecafso

SE USA T O D O  EL A Ñ O
SABOR AORADABLE--PERFECTAM ENTE T O tE R A O O -tIC O R  NO A í COhO l ICO NI AZUCARADO

DOSIS POPI C U W A R A D A S O P e (lA «Y O W  O .O IS rO r-H IP O FO S riTO S  COMPUESTOS 0.15 Cf 
• .......................FOSFATO-SODiCO O.IS Oi-.-'C i.lCERINA p u r a .

n

Eficaz e n  AOENOMTtAS.UNFATlíMO.ESCROFULA.RA­
QUITISMO. BRONQUITIS CRONICA. DIABETES.HEREDO- 
SIFILIS. AMENOyDISMENORREA.CONVALECENCIAS e t c .

D EP U R A TIV O  R E C O N S T IT U Y E N T E

M UESTRAS GRATIS A L  CUERPO M ÉDICO

L A B O R A T O R IO  M I R A B E N T  -  B A R C E L O N A .

m i í m

T Ó N IC O  E S T O M A C A L .

F Ó R M U L A .
C a s t e r a s a

H .C L .  QUIM. P U R O  
T iN T. B A D IA N A  
T i n t . N U X  V O M ,
T in t . c o c a

0 .6 5  Ga 
0 . 0 5  Gr. 
0 .1 7  Gr» 
0 . 0 6  Gs
0 .1 3  G»

P O R  C U C M A R A D A ,

E f i c a z  e n  l a  I N S U F I C I E N C I A  
G Á S T R IC A  Q U Í M I C O  M O T R I Z  y  
EN TO DAS LAS A T O N ÍA S  G Á S T R IC A S

m u e s t r a s ;

La b o r A T O R io M I R A B E N T .  B a r c e l o n a  -

H m m
JARABE GALACTÓGENO.
GLICEROFOSFATOS COMPUESTOS-EXT.
FL. DE GALEGA-TINTURA DE SEMILLAS DE 
A L G O D Ó N -V A IN IL L A -N U E Z MOSCADA 
y  CAN ELA.

D e c o n s t i t u v e n t e  g e n e r a l  
p a r a l a s  m u j e r e s  q u e  c r i a n . 

E s t i m u l a n t e  d e  l a  s e c r e c i ó n
L Á C T E A .

PUEDE H A C E R  P O S IB L E  EN 
MUCHOS C A S O S  LA

LACTANCIA MATERNA
m u e s t r a s ;

La b o r a t o r i o  M  I R A 8E N T . B a r c e l o n a . ^

Ayuntamiento de Madrid
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L A

i é k a o l i n a s e
T 1

para el tratamiento de todas enfermedades de! aparato digestivo ; 

GASTRALGIAS HIPERCLORHIDRIA. ULCERAS Y  ULCERACIONES 

FERMENTACIONES GASTRICAS É INTESTINALES COLITIS, etc., etc.

Superior al Bismuto Alivio immediato
A B S O L U T A M E N T E  I N O F E N S I V A

R o < , a m o s e n c a r e c i d a m e n t o a l o s S e í i o r e s M é c i c o s q n e . p a r a B u e d i f i c a t l o n

p a r t i c u l a r ,  h a g a n  e l  e n s a y o  d e  l a  K a o l i n a s e .

P H A R M A C I E  R A T I O N N E L L E ,  4 ,  F a u b o u r g  P o i s s o n n ié r e  -  P A R I S .

—  \
fermento Gástrico natural nF R M iJ O lU lR D O

De 2 a 3 com prim idos disueítos en 
un p oco  de agua tom ados a la mitad 
de cad a  com ida.

''!¡^ ^ ^ S i¿ / ¿ ^ Q r ¿ e r a tín iz a < ¿ á s,

L a b o r a t o r i o s  B0UTY.3,RuedeUunkerque.PARjs
^ T r ÑÉStO MOLINA OiTTEAU. ,armo«y..c. C w »». V

V *

M

Ayuntamiento de Madrid
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Producios dcl Laboratorio Dr. Julio Méndez (Buenos Aires).

I j  . .  r M C I I M n  H T '  j  l GRIPE EN TODAS SUS MANIFESTAC10ÍIE8.
n 8> p tin0 y 6 n 0  N t U M U  ^ IV l6I l ( l€ Z  > . . . .  I NenDionia é infecciones á Neumo. Bioiiji ;  Lario-

[ gitis peeui<oineaibranoi>es. Traqneitis.

Haptinógeno ESTAFiLO «Méndeẑ  ' ANTIPIOGENO.—Anginas. Acné. Fornncnlosis.
 ̂ ^ ____________ / Antrax. Abscesos é infecciones á estalUo.

Haptinógeno GONO . . . . .  i Üp, T. _ A.. A! .. ̂  ̂ tiB. Orquitis. Cistitis. Prostntitis,

Suero CARBUNCLOSO « M é n d e z »  . . .  I Carbunclo en el hombre. 

Haptinógeno ECZEMA L̂oizd̂ »̂ . . .  I Ooiativo del Ezcema agado.

IJ . .  . n i P T r n i n a  l Prodacto eipecifico, no antltdzlco, caraiivo de la
H a p t í n o g e n í n a  D l r T c H I u A  « M é n d e z » .  < difteria. No produce nnaftiaxia ni ningún acci-

' I dente patológico.

L i t e r a t u r a  c i e n t i f t e a . — S e  r e m it e  g r a t u i t a m e n t e  á  l o s  s e ñ o r e s  M é d i c o s  q u e  l o  s o l i c i t e n  á  
M . M a r t in  Y á ñ e z . — A p a r t a d o  3 8 4 . — M a d r i d .

NOTA.— Los productos de los laboratorios Méndez se encuentran en venta en todas las farmacias y casas 
mayoristas, y de no encontrarlos en su casado compras pueden pedirlos directamente al agente general

M . M A R T Í N  Y Á N E Z .  —  A p a r t a d o  3 8 4 . —  M A D R I D .  —  T e l é f .  2 5 - 8 1  S .

RIO

T A B L E T A S  A N T I S E P T I C A S

D E S S A Ü L T
Perfectamente solubles aun en agua fría ; no tienen olor, ni manchan la ropa.

I n d ic a d a s  e n i
G o n o r r e a .
U l c e r a s  c h a n c r o s a s  y 
o f t a lm ía s  p u r u le n t a s .

G i n e c o lo g ía ,  p a r a :

D e s in fe c c ió n  d e i
I n s t r u m e n t a l .
R o p a s  d e  e n f e r m o s .
L a v a d o  d e  m a n o s .
U t e n s i l i o s  d e  l im p ie z a ,  s e r v i c i o ,  

l o c s i e s  y  p i s o s .

V a g in it is .
U r e t r it is  e s p e c í f i c a .  
I n f e c c i ó n  p u e r p e r a l .

Rp.
Cada tableta contiene:
Persnlfato doble cúprico y Zinc. 1 gramo. 
Ox. Mercurio...............................  0,10 >

T u b o  de 18 ta b le ta s , I peseta. —  De venta en todas las farmacias.

M m t r a s  y l i t e r a t u r a  á  lo s  S re s -  M é d ic o s  q u e  lo  s o l ic i te n  i  B U N Z O N  D e S S A U L T .  -  Apartado 3 8 4 -  -  M A D R I D
Ayuntamiento de Madrid
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NI Calciline
RECALCIFiCACIÓN

DOS F O R M A S

COMPRIMfDOS -  GRANULADO
T R E S  T I P O S

eALCILINE
CALCaiNE ADRENALINADA 

CAICIUNE METILARSINADA
9  com p rim id os • u s b  m edida 

en a n  p o co  d e agua azucarada ante 
d e las d os  p rin cipales com idas. 

N iños m edia  doala.

eeiHOT ai.RaeVIolBt PARIS

Recélese : “ Cal-CÍ-lÍ-ne’

E S T Ó M A G O - IN T E S T I N O

ODINOT PARIS 31, RueVIolet.

TRES FORMULAS • TRES PRESCRIPCIONES 
por C. de S

Bicarb. 2, Poel. i .  Sull&lo de Sosa O.SO

Reeiuu: “ Q A S T R O -S O D IN E ”

Sulfato 1, Fosf. 1, Blearb. de Sosa O.W

I Heeiuie: ‘ ‘  6 A S T R 0 -S 0 D IN E  ”  KCrmuit S

Bicarb. t ,  Fosf. 1, Sulfato de Sosa O.SO 
Bromuro de Sodio 0.15 

I tteeUéJt: *' O A S T R O 'S O D IN E  ”  Formula B

Una cuebarada pequeSa por la maBana 
I en ayunas en un raso de agua un poco caliente.

Muestras á disposición de (a clase Médica.
Depositario para España; J. M. BALASCH. —  Gran Vía Diagonal, 440. —  BARCELONA

lODONE ROBIN
M e d ic a m e n t o  d e  e le c c ió n  contra

IIARTRITISMO. la ARTERIO-ESGLEROSIS, ti ASMA 
el ENFISEMA, el REUMATISMO, la GOTA, la SÍFILIS

A b s o r c ió n  fá c i l  s in  lo s  in c o n v e n ie n te s  d e  loa  iod u ros .
O . O I ' A . S  -  J S .R X P O Z ^ X iA .8  -  O 0 I V t P » R I I V I I I 5 O S

L a b o r a t o r i o s  R O B I N ,  1 3 ,  R u é  d e  P o i s s y ,  P A R I S

Depositarios para España: QIMéNEZ-SALINAS y 0.*, Sagués, 2 y 4, Barcelona, (S. G.)

Ayuntamiento de Madrid
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m f .  4 ^ ,
EL P M I^ E R  PRODUCTO DE YODO Y A R 3 E M C O  * 5 f íi| ^

í  S in  c o n s e c u e n c ia s  tó x ic a s  se cu n d a r ia s  *

Z I M E M  A 
A G L I C O L O  

CASEAL CALCICO 
G O N E A L

^  1&  'íSÜ
i'j-'

/ ó * ’

BALDACCI* PISA
LEJOMALTO
DextKínay m a l t o s a  c o n  am ilasa  in activa

Alimentación artificial y mixta 
destete «trastornos Rastro en- 

téricos de ios lactantes.etc.etc.

KALLE 8^ Co« Aktieñgcsellschaft, 
B I E B R I C H  a. R H E I N  ( A l e m a n i a )

« 5
t »

Astringente de acción  sostenida contra toda clase de gaslrcníeriíis. 
Protectivo y a la vez abirritante en los  procesos ulcerativos e irritativos 

del tracto digestivo. Aníácido infalible.
Dosfa para niños 1 a ? (  
Dosis pard adultos' 3 o 4 9

Cada hora en muenapo o  en mixtura media 
(que deberá agitarse antes de lom arse)

Pídanse literatura y muestras gratuitas para médicos a La Química Comercial 
y Farmacéutica, S. A,, Auslas March, 14, Barcelona, Apartado 280.

Ayuntamiento de Madrid
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Instituto de Biología y Sueroterapia
I B Y S

D i r e c t o r ; EXCMO. SR. DR. J. DURAN DE'COTTESD i r e c t o r : ü a v v íy i u . o iy .. j - - -

Bravo Murillo, 46. Teléfono 17-41 J .  *  Apartado 897. ^

M A D R I D  ^

BIOLACTISERUM
rVr, f^Kmfíntfífí láotico8 seleccionados con sueros de animalesAsooiaoión de fermento, láotioos seleooionaclos f

mmunizadoe contra el Bacilo de Eberth, Paratifus A, Paratifus B, , 
Colibacilo-Proteus y otros gérmenes intestinales.

La orientación científica qne hasta la fecha ha informado la adnrinis.ración de 
lácticos ha sido la de substitnit la flota intestinal proteollslca por la sacarolisrca; es dec.r, dete 
eltsarrollo de la primera por las fernrentac'iones lácticas qae se ocasionan por la adm.mstraaón

Es*B cóncepción teórica no siempre ha sido lograda en la práctica por la simple 
c ió fd e  los fermentos lácticos, acaso porque los gérmenes proteollsicos. entre los » a  -  »  h “  
ífs  patógenos, encuentren entre los exudados de la mucosa alterada los
meiL que en los residuos alimenticios, ó bien porque la cantidad de ac.do láctico P "  J -» ' 
rolísicos originados no sea suficiente para detener el desarrollo de los gérmenes patógenos,

” ' í Í ^ " ' : . r “ ministración de ^rmentos lácticos sumamos la acción de 
sueros espeduLs contra los gérmenes patógenos, por la acción de los anticuerpos “ “ “ “  
Tsuero, Lseguirem os destruirlos y oponernos á su acción y  á la de sus proteasas en el proceso

C í : ~ s “ de Lenoy y  de Mesnard y  Rose sobre los sueros a « « P ^ s i c o .  
asi como nuestros experirnentos personales de laboratorio y  de clínica, que serán ^
oróSma co ln icación , demuestran evidentemente el justificado y  beneficioso resultado de la 
L cia ción  de los sueros específicos antimicrobianos de los principales gérmenes proteollsicos d 
a fiom intestinal con los fermentos lácticos, siendo el motivo de dar este nuevo producto, que 
con el n o r t e  de B i o l a c t i s e r u m  representa la asociación de suero de anima es inmuniaa- 
dos al bacilo de Eberth, Paratifus, Coli, proteus, piociánico, etc., con los fermentos lactic .

Su indicación es en todos los procesos infectivos é inflamatorios, intesünales y  en todos a q ^  
líos casos en que debemos oponernos á los procesos de putrefacción, tanto en los niftos como
en los adultos (cólera infantil, diarrea verde, enteritis, fiebres tifoideas, paratifoideas y

‘̂''^Tómesi cada seis horas, con la leche fría ó en agua azucarada, una cucharadita de las que
acompañan al preparado.

S b sltvsn m uestras y literatura gratis á lo s  señores m éJ lto s  que la s  soliciten.

Ayuntamiento de Madrid
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I

Faríuierke uorm. Mcister Lucius & Bríinlng, Hoechst s/M (fllemanla).
ALIVAL

Y odo orgánico.
63 por iOO de y o á o .  
A plioacióo ioterDS 
y  externa, inyeota- 
ble . Bien tolerado. 
Sífilis, arterloeeole- 

rosis, eto. 
Eavasee de origen;

TubosdelO  y  liO tabletas d e 0,8 gramos. 
Oajas de 6 y  10 am pollas de 1 gramo 

de AUval.

i

ANESTESINA
Anestésico local duradero.

loaolubls es el sg^a, inofensivo» no Irii* 
tente» de uso interno j  externo contra 

dolores de heridas» gastralgias» eto»
DoBíat

A l exterior: al 5'20 por 100 6  para. 
A l Interior: 0»86'0,50 gram os antea de 

laa com idas.
S óloserrim os la  Anesteaina pura (en 

polvo).

i
SABROMINA

Bromo orgánico
Inelpido.

C e tolerancia perfecta y  aooldn efloaz. 
Antiespasmddioo y  sedante. 

Envase de origen:
Tnbitos con 20 tabletas de 0,60 gramos 

cada una,
2  tabletas de 2 á 4 veoes al día.

C A R D Á N
Poderoso

Anal{|éticO)
AntipreumáficO|

Antipirético!

Xndioaclones:
Dolores de todas olases, poliartritis, 
neuralgia, reumatismo, lumbago, ciáti­
ca, fiebres infecoiosas, dolor de oabesa, 

desarreglos menstruales.

Dosifioaoids:

0,25 á 0,50 gramos 3 d 4 veces a l día. 

Envase de origen!

T abletas de Cardán: tnbitos oon 10 ta­
bletas de 0,60 gramos cada nna, 

Erasoos oon 25 tabletas de 0,60 gramos 
oada una.

Literatura y  m aestras á  disposición 
de los 9res. M édicos pldlendolae i

LA q u ím ic a  c o m e r c i a l  y  f a r m a ­
c é u t ic a ,  S. A .-A u s la s  March, 14.~ 

A partado 280. — B arcelona.

HIPOFISINA
O z l t ó c l c o

acreditado

para abreviar e l  trabajo d e l  parto. 
Farmacológicam ente evaluada. A cción 
uniforme. Boluoióo esterilizada m uy 
estable para inyección y  neo interno.

Envases de origen:
Oajltas oon 3, 5 y  10 am pollas de 0,6 y 

1 c. c . Fraseos de 10 o, c.

PERLAS DE VALIL
Remedio calmante.

Sedan tcefiofte de aooidn oonstanie» ner* 
Tino 7  analéptico.

Envaae de origen:

Fr&sco de 35 perlas de 0»126 gramos. 
2 * 8  veces al día 2 i  8 perlae después 

de las comidas.

TUMENOL
P r e p a r a d o  d e  B r e a

bitumino sa e ulfon ad a. 
Inodoro» no irritante» antiflogistioo. 

Eln loa a csemae» dermatitis, úl ceras ,eto. 
D osis:

1«2Q por 100, pomadas» tintara» plnoe- 
laoionea, etc. La m ejor form a para re* 

cetas: Tum enol amdnico*
Ko serTlmos ninguna especialidad k  

base de Tumenol.

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 © 0 0 ® 0 0 0 0 0 ® 0 ® ® 0 0 ®  
0

M I L O
®  H a r i n a  d e x t r i n a d a  m a l t e a d a .
0
0  S i n  a d i c i ó n  d e  l e c h e  n i  a z ú c a r .
0  Producto dietético en las a fe cc io n e s  gastro - intestinales.

®  R ecom endado p o r  la s  a u to rid a d e s m é d ic a s  del m undo entero.
0  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
®  DE VENTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS Y DROGUERÍAS

0  Muestras y  folletos gratis á  los señores módicos que lo soliciten de la
t  SOCIEDAD N ES TLE , i .  El P. A. -  Vía Layetana, 41» BARCELONA
0
0 ó de su Delegación en M A D R ID , Marqués de Cubas, 12.

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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SUPOSITORIOS c o r b i e m a i ARSENOBENZOL
EL MEJOR TRATAMIENTO DE SOSTEN CONTRA EbPfcLintA^:

? ERN  A N  D' B  E  J  A R , Agente Genera!peraEspant, f7 3 ,A L C A LA ,M A D R l D  .9

A  ¥  n  Curación Rápida y Segura

S I C TOS CONVULSA
deseublerlo por el Dr- ZAHORI de Milán, creador ds la 

Industria opoterápica en llalla (1898 1924)-

Por unánime opinión délos mée ilustres Clíni­
cos el enero «810» es verdaderatnente EL UNICO 
remedio dotado de enérgica virtud curativa de la 
Toe convulsa,• EL UNICO que disminuye rápida­
mente ia violencia y el número de los accesos y 
que cura la Toa convulsa en pocos días; EL UNICO 
que sea tan innocuo pata suministrar también á los 
cliicos que tienen pocos meses de edad; EL UNICO 
que en lagar de enflaquecer, deprimir y nausear 
al niño, le estimula el apetito y le da vivacidad.

No es ano de los tantos Jarabee conoci­
dos; ea un suero humoral conteniendo 
los principios activos de la glándulaS I C

Sobrerenal Interior Cortical
del buey. 8e toma por gotas y en cada frasco van 
las instmccionea para su uso.

Pillase en todas las Farmacias.

A o e riT B S  EM e s p a S a1. URIAGH y G.-, S. A. BARCELONA

F a g i f o r - C i t o
de la Fábrica de productos qulmloo-farmaoéutlcoe

«CITO » DE BUDAPEST 

T U B E R C U L O S I S ,
B R O N Q U I T I S ,  C A T A R R O S  C R O N I C O S

INSUSTITUIBLE PARA EL  TRATAMIENTO DE LAS 
AFECCIONES CRÓNICAS DEL APARATO RESPIRATORIO

Expectorante de primer orden- Poderoso recalolfloanle. 
Mejora rápidamente el estado general del paciente por 
au eficaz acción deaintoxicante, aumentattdo la reelstencia 

fisiológica del organismo á la infeooión.

CQNPOSICIÚN! UNA CUCHARADA CONTIENE: Kreo- 
Bol-guayaool fluid, 2 oentigramos; Calolum aoeticum, U  
oentigramosi Calolum benzoioum, 2 cantigramos; Oaloium 
láotloum, 2  centigramos; Calolum salioyiioum, 2 centigra­
mo ]Ferrum aoetloum, 2  oentigramos; Menthol puria, 0,20 

centigramos; SIrup aromatio, 20 gramos.

n n r i r  n iR D in f *  ADULTOS, 8 CUCHARADAS 1 Dn̂ Dés i i  
DÜMA UlAKlUi. NIÑOS, 3 CUCHARADITAS

LABORATORIO FARHACÉUTIOO ‘ ‘ ClTOy (S.A.)"

V I T O R I A

los
3R10S

NUJOL
Standard Oil Company 

Q4iw-JnaT)
(Nkw-York)

U N I F O R M I D A D  P E R F E C T A
Una purff** unilonnidad es la qne diiereoda pnndpalmeóte el MU30L da loa otras aeaitE

da vaaellna. .
D  NUJOL da readtadoa limrUtlat en el tratamiento dd «treAbniento. porme él m mn- 

rM », tanto en lo q«e se rdiere a n  eompoddén como a stts propiedades físicas.
El NUJOL ts ^racUle ds tixnar, no produce náuseas ni desarreiios ietestaalee.
El NUJOL esM luonmmdndt partlaalarmeate durante d ■nbarazo r  d periodo de laetMde

iJUtitimta 1/ awsffras. o
BUSQUEIS HERMANOS

Randa ds AloJ», 23 tria
MADRID

N t j t . 1 0 1
PONTRA KL BaTnBNIMICN-;S)

ri luarwowto w—t « d  twotln».

P r c

P E I
Gar
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K

A N T I C A T d ^ H M J L
^  y & r c ¿ Q y u Q r e z s >

^ ^ ^ ^ lO r o e ie s  o é l l 6 uraré á m is enferm os
B R O N C O N E U M O N I C O S  
CATARROSOS CRONICOS 
Presuntos TUBERCULOSOS
In m u n izá n d o lo ! con tra  la

G R IP E  Y P U L M O N IA S
AntlSBptloo enárgioo de les lias 

respiratorias j reoonstitufenie efloaz.

Solución 
Creosotada i 

de
(jlicero-Clor- 
hidrofosfato 

de Cal 
con Thiocol

y
Gomenol.

N O  C O N T I E N E  
C A L M A N T E S

.  NO CONOCE USTED LOS INYECTABLES

6  A i l T I T O X I C O
P r o c u r e  i n f o r m a r s e ,  s u s  e f e c t o s  s o n  m u y  b e n e f i c i o s o s .

T8 m m m o
cumivo

DEL
iSTRESlIllEmO

HiBllUAl
[on

P E T R O S I N A
Darcla Suárez.

liJ.
SU0U'̂ •̂̂ .

N O  e s  P U R G A N T E

HIDBOCÁKeORO 
INSIPIDO 

NO ASIiU 
OBRA

EL INíESTINO
P R O D U C T O  I N S U S T I T U I B L E  P O R  N I N G Ú N  S I M I L A R

Ayuntamiento de Madrid
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La StEKOSINA. fU m atocia eoaua U mbcrolaeia
f  pé^atr, aa aaa ^  tai a ĵofa» « a>iaiatia unfMraa 

biM iaa Íaíalmi*aa ataadfaaa u  aaparkiridaí
n— por as Uól man^ jr abaoiau laocaWad, sa accUa aa» 

•tato y y »** '*»**" » esataaiaK aáf-aad*^
•• é  mtadla (pía tota hoT h» <to afieacta r (Ktoew taasha- 
dos. 5a BlafaBcia ea periada )r ii por «aaualidaí proda» raaedia |*«  aa fMÍtlaia a* tooaado U dória. aa tote ia alfuaaa 4*d^

IMDICaOONES: Tabarcateaia aa lodaa ata innata. tnrppalM 
WMfM frío*. M»l ^  PoCL M4i

()• vtad» «n Fvmbclaa y Cdntrt.» d* EspdeWew

p »<sa. salta ta » ilnaa»

r

V .

S n n a t o r lo  
H e u r o p íí l lc o

GARABANGHEL BAJO
(m noRiD )

(lili ái HiDflel (IIB, iZ.
Enfermos nerviosos 
(neurosis,-neuropa­
tías orgánicas y psi­

cosis moderadas). 
Toxicóm anos. Ex­
cluidos los agitados 

y dementes.
ParqueI tennisI bellotera* 
pik, eleotroterapia, inatA* 

lAOión modenAa
Tranvln deUFlABsUeyor

i  OnrAbnoobel BniOa
Médico Interno:

Dr. Oermalnt
Dlreotori
DR. G. R. LAFORA
Liji de tegi, 5S 6f, Midild.Midiid^

da

E l í K i r  E s to m a c a l
S A I Z o e C A R L O S I

Tonifica, ayuda e laa digaationas y abre al apetito, curando laa enfermedades del 
ESTÓMAGO e INTESTINOS

DOLOR DE ESTÓMAGO 
DISPEPSIA 
ACEDÍAS Y VÓMITOS 
INAPETENCIA 
DIARREAS EN NIÑOS 
; AluHoaqua, araow. aHeman con ESniEflIKlDnil 
DILATACIÓN Y ÚLCERA 

dtl Eítímago 
DISENTERIA 
Min nado conlra lat dlamu daba (illbt, tneluH 

M a época dal OESTHE y OEUTICION.
33 AÑOS DE Exitos constantes
EniiyrM una botella y aa notaré pronto qua •1 onformo como mtai dlglaro major y m 

nutra, curtndoaa da aapulr con au uao.
6 petelit eotal'a, enn medlcaclén pan enn Ulit

Serrano, SO, Finnaclt, UAimiD
*i y prlnclpaloa dol mun(io

i Correspondencia

administrativa
(La corresponrtaDoia qne renf?» “«"‘i'' 

palada con an eello de 0,26 penetsa 
donteetada dirá tamente.)

Onando noo remita « d giro postal? 
aoe comoniqtte el envío, no olvi la ¡mil- 
car el niimero del giro

Giros que eslán sin aplicación por fal­
ta de datos:

Enero 1026.- José X., Agreda. Jacio- 
to X., Cartagena, Fortá, Gifuentes.

Febrero 1026.—Antonio X., Navadsl 
Rey; Domingo X., líargos.

Marzo.—Gradnnio, de Málaga.
U. José Gonzalo Cortés.—Aplicado pío

900 á su caenta, y pagado fin Diciem­
bre 1926.

(Se oontinnará.]

’ l 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
Laboratorios:

Cataluña, 34 y 36. — S A R R IA
Teléfono 6 179 G.

F  H E  R S  A

Oficlnat:
Balmes, 21. — BARCELONA

Teléfono 3 6 5  A
I l I i a E C C I O l S -  T B X i S ! 3 - S .A .F I O .A . ;

H O P O G A .S T K .1 2 ÍT A . iC H íC R
Fórmula.

Jugo gietrtoo obtenido por .......................................................  '•
.................................................................................. . o|o3........................................................................   ̂ 503Fepelne en ........................................................................................... o’m
Extracto fluido de coca............................................................. . 5 OOI
Kuea ..........................................................................................................
Elixir alcohólico hasta 10 c. o. ________________

H O R M O N A S  K N TltílR iaA B  f f S E R

Fórmula:
Tripaiua...........
Enteroquinaua . 
Trepslna..

PARA MUESTRAS Y LITERATURA DIRIJANSE AL DELEGADO REGIONAL: .trecha.-M ADRID
RAMON DE UOARTE, Calle de Campomanee, 11, tercero derecha. M

t m

Ayuntamiento de Madrid
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abre 
a del

InsluHN.
NTE3 
to qiM 
' 1 M 
Uto.
ildin
5515”

B tiClllli'
tae »«r> 

portal;
. le ¡DiU'

1 por fal-

I. JacÍQ'
tea.
!7ava de!

jado giio 
DicieB-

nará.)

.. 0̂ 0

UD (12)

JBOiATORIOS [lilis FILIQI
V  X j E  IsT  o  I  A .

L A C 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 m e j o r  d e s i n f e c t a n t e  in te st in a l .

SUERO HEMOPOIETIGO
Suero fresco de caballo,

En cajas de lo  ampollas de lo  c. c. 
Para combatir anemias, cohibir 

hemorragias y exaltar fagocitosis.
El mejor tratamiento proteínoterápíco.

Se preparan todos los sueros, 
vacunas y opoterápicos, 

sancionados por la práctica.

i

o
Medicamcolo em puUu». > bau de bismuto y aiimwio. «senipulosa* 

menta prepanoo y da porcia a 
aódad absobdas. Combata eflcaa- 
manta las anfertnadades del

Aparato Díoestívo
y es tolerado patfectameott sea eoab 
quiera la edao. Itiaipaticiimli y aa* 
tado del 40a lo cea.

AJMÜDt: Une corbaiadi de lea de café, meickda cea ■» paco de 
afua, despuée de esda comida; po­
diendo usaoe impunemente eeta do- 
•ii cade 2 o 3 borsa. AlUos; La mi­
tad o la lerean parta segea la edad.

Da centa aa todaa partea 
« o u ü iw  iMST«AS t ■mnanfi

Laboratorios N. MIRET
DtpataaMa, Barcalana

CESAN A LAS VEINTICUATRO HORAS 
tomando las sfotas de

S A T U P I N A  “ L E U N A M
DE VENTA EN TODAS LAS FARMACIAS 

Y  BN LA DBL AUTOS,

D i v i n o  P a s t o r ,  2 4 . - M A D R I D

LiteiAtUTa j  mneatias á qnien las solicite.

—Villardondiego, partido de Toro (Zamora), por dimi- 
í-ión, con la dotación de 1.250 pesetasanoalee, más el 10 por 
loo. Las igualas con nnoa 160 vecinos pudientes producen 
3.625 pesetas. Solicitudes hasta el 5 de Junio.

Dato!.—540 habitantes, á 7 kilómetros de la cabeza del 
partido, cuya estación es la más próxima, y á 80 de la ca­
pital.

—Rupiá, patlido de La Bisbal (Gerona). Solicitudes en 
treinta días. (B. O. del 6 de Mayo.)

Dalo$.—418 habitantes, á 7 kilómetros de la cabeza del 
partido y á 16 de la capital. Hay estación.

-  Argelaguer, partido de Olot (Gerona). Solicitudes basta 
el 6 de Junio.

Datos.—881 habitantes, á 32 kilómetros de Gerona y á 
16 de Olot, ouya estación es la más próxima.

— Madremafia, partido do Gerona, por estar servida in­
terinamente. Solicitudes hasta el 6 de Junio.

Datos.—890 habitantes, á 16 kilómelros de Gerona y á 
7 de Bordil, cuya estación es la más próxima.

—Villavetde de Montejo, partido de Riaza (Segovia), por 
dimisión, dotada con 1.500 pesetas y el 10 por 100 de ins­
pección. Se pueden contratar las igualas con 180 vecinos.

I Solicitudes basta el 7 de Junio.
j Dflfos,—892 habitantes, á 35 kilómetros de la cabeza del 
{ partido, á 80 de la capital y á 15 do la estación de Aranda.
S (GontinúA en U  página X X S . I 7 . )

Recomiende usted siempre ^

< S P A R T S E R U M >
(Sien leiiii)itlci, eifirtelii |[ ilciifir,)

En todas las afecciones broncopulmonares agudas. 
Excelente estimalaute general de las defensas or­

gánicas y poderoso tónico cardíaco.
Elaborado por el Institnto Microbiológico Regional 

del D r. Solazar.— Badig'oz.

DEPÓSITO UADBIDl

Farmacia dei DR. TORRECILLAS.— Barquillo, 37.

Ayuntamiento de Madrid
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T H U S - S E R U M

■4?>

........................................... °‘*®
\ Qomenol 0.05

FÓRMULA < ................. 0,25
LExtr. Malla . c S

I n d i c a d o  en t o d a s  l a s  a f e c c i o n e s  d e  l a s
V Í A S  r e s p i r a t o r i a s

V l í lA S  -  C l a r i s ,  71 -  B A R C E L O N A

|niiniiiinimini:iiiniiiiii!iMi!ir.auüi-ün!io'«n!î
S S S a . ! ÍSUDIECIMIMIOS BUA
• 26. a ™  6 . rob.Am i,A

¡ ü H e e ^ s w e e e

OOSIFICACIÓN QUÍMICAT PHYSIOLOGICA -  RIGUROSA
XXXVl * **• EnCTgetena»= I «r.

ne de diflitai 5 OPOTERAPIA VEOETAL I----- ■<«

T o d o  e l  J U G O  i n a l t e r a b l e  d e  l a  P L A N T A  f r e s c a  y  ^ v i e n t e
DE ACTIVIDAD -míAPamCA CONSTANTE. ESTABU T O D W W R aDO EN LAS

rj

E n e r  g e t e n  e s
íneroetene ¿a Lirio Vallo D ig ita l ,  C o c h ic o  ;

X a XXX gotas por dia.

3  desp in yecc ión

O x ia c a n t o ,  R e t a m a ,
Lirio del valle. Muérdago. Salvia :

XXXaLgPtútBrdl^

V A L E R IA N A ,
C a s is , C a s ta ñ a s  d e  la  I n d ia :

1 3 3 eucbantdas de csft p o  día.

r

Infa

Ayuntamiento de Madrid
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J A R A B E  B E B E

Infalible y com pletam ente Inofenaíwo para toda c la se  de TOS de lo s adultosi TOS 
crón ica  y rebelde de lo s  an cian os y la TOS FERINA de lo s niños.

E vita  ¡ 0 8  tr a ta m ie n to s  en ó rg io o s , ta n  p er ju d ic ia le s  á  n iñ o s  y  a d u lto s . — Gran diploma de Honor. La m á s  a lta  reco m p en sa  oon oed id a  en  la  E xp osic ión  de E sp ec ia lid a d es  fa r m a c é u tic a s  d e! 
C ongreso  M édico N a cion a l d e  S an id ad  C ivil (M adrid  1919).

El JA R A B E  BEBÉ h a  s id o  o b je to  d e  lo s  m á s  g ra n d es  e lo g io s  p o r  la  p r e n s a  p r o fe s io n a l  en  
traba jos o r ig in a le s  d e  em in en te s  m éd ico s .

• a a l a « l « o a i  «r. U A 1A O H  V  O O p P K ñ f s  ( S .  O , ) .  —  B e a s a l s o e .

T E T R A D I M  A M O
Form asi ELIXIR é INYECTABLE

M edicación dinam ófora y regen eradora de lo s  e stad os consuntivos.

M a gistra l com b in a ción  d e  io s  e le m e n to s  e s tim u la n te s  y  d esa rro lla d o res  d e  e n erg ía , te ra p éu tico s  
m ás v a lio s o s  (FOSFORO, ARRHENAL, NUCLEINATO DE SOSA y  ESTRICNINA). E fioaoisim o en  io s  e s ta d o s  
orgá n icos  d ep r e s iv o s  y  d e  a g o ta m ien to , f a t i g a  ce r eb ra l y  oon oa leoen o ia  de en ferm ed a d es  in feo o io sa s . 
El In y ec ta b le  o o n tien e  ca d a  c a ja  10 a m p o lla s  d e  1 o . o . y  10 d e  2  o. o. h a c ien d o  un to ta l  d e  2 0  a m oo lla s .

S E P T I C E M I O L
I N Y E C T A B L E

Tratam iento especifico ó Insustituible de la s  en ferm ed ades in feccio sa s .
COLESTERINA, QOMENOL, ALCANFOR y ESTRICNINA

De a cc ió n  m á s  a c t iv a  q u e  la  d e  l o s  m e ta le s  c o lo id es  r ec ién  o b ten id o s . C ada c a ja  co n tien e  6  a m p o ­
llas d e  5  0 . 0 . ,  n o  p ro d u cien d o  a b s c e s o s  n i s iq u iera  Induración  d e  lo s  te i ld o s  en  lo s  p u n to s  en  q u e  s e  
haga la  In y ecc ió n .

P U R G A N T I L
(J H R A 8 E  D E  FR Ü TH S)

Indicado en el estreñimiento de los adultos 
é indispensable en los niños-

O ü  I  O

V . - ___________________________

P 0 N 8 ,  M O R E N O  Y C O M P A Ñ Í A
------  D1r*«ter! BERNARDO MORALES •' '

A l pedir m n a itru , iod íqoasa a e u  K erlita  j  t ite c id o  da fariDCanll.
y

í S E
o

o

I ODO F I S I O L O G I C O ,  S O L U B L E ,  A S I M I L A B L E
Primera com binación directa y  enteramente estable del Y od o  con la P e p lo n a  

Descubierta en 1896 per E. GALBRUN, Doctor en Farmacit
n e e i u p l a z a  e n  t o d a s  o c a s i o n e s  a l  Y o d o  y  £i l o s  Y c d n r o s  s i n  y o d i s m o

V ein te  g o ta s  d e  lO D A L O S E  o b ra n  e o m o  a n  g r a n o  d e  yod a ra  a lca lin o  
D osis cotidianas : Cinco a veinte gotas pera los nidos y  diez á cincuanta golas para los adultos

Literatura y Muestra : Laboratorio GALBRUN -- 8 y 10 Rué du Petit-Musc - PARIS (IV*)
K á c o n fo n d ir  la  lO D A L O S E f p ro d u c to  o r ig in a l, c o n  le s  n u m erosos  s im ila ires , a p a rec id o s  

d esp u és  d e  n u estra  co m u n ica c ió n  a ¡  C on greso  I n le m a d o n a l  d e  M ed ic in a  d e  P a rís  d e  J90 0 ,

Ayuntamiento de Madrid
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S a n a t o r i o  p e n a - c a s t i l l ó
_ _ . mm . »  t • M *« A«Tt4 Aa A

Destinado á enfennos del aparato digertiyo, nutrición y aietema neryioeo 
Clima delicioso, once hectáreas de parque, completa Instalación de meoanoterapla,

electricidad, calor y terapéutica física.
H otel de d ietética . D ob hoteles para  p s icon ea ros is .

Pabellón  especia l de radioterapia  p rofu nda . S e cc ió n  especia l de toxioóm anoB .
Director: Excn)o. 5 r. D. n *  n < > r a le s .  -  M édloosi D octores Penzoldt, Oliver y Loquero.

y

C A R l t /  
Ó /C A  Y 
D E N T A R r  
T U B E R C U  
LO .A I/-  RA- 
lO U lT I/M O

CN

O '
H

.V .C C 4.

'03

)DERO 
LECON/Tl- 

,TUYENTE 
EFICAZ 

1ANTI7U- 
.B E R C U - 
L O /O

o
a  g

MOt/TRA/-, . ÚA'UOOAliORlO.LrrtL

cr;

F .  G A Y O S O  -  F a r m a c i a .
A -r e n a l ,  2 . —

FrepeiAciói da empotlea cod •olncionee esteriliasdai. Oápaalai galati- 
noaae mediciDalea. óvQloa y lopoaitorio* de glicerina aolidiBcada, aim- 
plea 7 compoeitoa.
Depósito de Especialidades Farmacéuticas.

Agaas nlaerales y prodsotos qafnloss de las .e leres  naroM.
Neta. De ampolles, cápenlaa, ótoIoí y lopoeitorioa preparamoa rá* 

pidamente cuantae fórmulae ooa aean aolicitadae. ____________ _

(/) bfl <2 « c
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A N T I A S W I A ' “^ ^ S " ' “I B ñ o » M ,
I Apradebl*I é ínot«D»íTO. B E N G A L A I S

A .B 2 V X  A ,  E ^ I V F Z S E I V X  A ,  C A .r Z '.A .Z I R O , C O R I Z A
D 0  V i n l a  e n  t o d a »  l o e  F a r m a c t a t .  —  W u r a t a : RIESA S. C. BSRCELOHA. Aa* 22S. .
A . FAOARD. Ptrmtctutico Prepiridor. 44, Rna d'AffQeaaeau, BOULOGNE-P4H18 ̂

D O C T O R  C E A ,  — V A L L A D O L I DNuestra estrella verde de seis puntas con el texto D O C T O R  C E A , V A L L A D O L Ij^  insertos en un círculo negro, y las palabras mismas D O C T O R  C E A , V A L L A D O L IU  (marca y nombre legalmente registrados), son los distintivos con que desde hace casi medio siglo conocen el Comercio y el público los productos y preparaciones de esta -----------------------------------------------Casa, — no otra.—  --------------------------------- --------------
Laboratorio de Vendajes asépticos y  antisépticos. Sueros fisiológicos.

« t

AcepU

SI. 
CON Hll 
CON HC 
CON PCI 
CON YQ
CON ACI 
CON ACI

V I

Ayuntamiento de Madrid



-  X T C xm  -

0.

E X TR A C TO
=  D E  =

M A L T A
a i I »

AcepIsdapDrUO.del S Abril 191} en los Hospitales Militares

S'MPlt
CON HIPOPDSFIT08 
CON HEMOGLOBINA 
CON PEPSINAVPANCReATINA 
CON YOOURO PCRROSO 
CON ACEITE HIB BACALAO 
CON ACEITE HIG bacalao' t HIP"

Diploma oe Mérito
V* C»9riia de medieoe de le lenguj celilen* — Oulio 1917 -

Cabales, 60, 

B A R .C E L O JV A

e r e s

lA B oa i
BE ODEA RADICALMENTE CON EL

V I N O  U R A N A D O
=  P E S Q U I  =

QDB ELIMINA EL AZÚCAB DEL ORGANISMO 
k  RAZÓN DE UN GRAMO POR DÍA, FORTI­
FICA, OALMA LA SED, EVITA Y  CUBA LAS 

COMPLICACIONES DIABÉTICAS

Es el mis efloAz y AOiedltAdo antldlAbitioo.
Mis de Teistioinoo aSos de éxitos mnndiideB.

De vente en talas la* tuenai rarmiolnt y dregHiria*. 
■utstrti y folleto* Ales foDor** niídloo*.

OTROS PREPARADOS DEL DOCTOR FEBQDI

HIMIL AZÚCAR PESQUI Par. aso de loo
dlabétloofl.

OELQADOSE PESQUI May efiea. contra la 
OBESIDAD y oompletamestelnofenslTo.

ALCOHOL DE MENTA PESQUI Anti**»-
tioo. Digestivo. Para tocador, etoi

Libontorlo PesquI: Sin Sibistlin. 
Aliiidi, 17, y Hernini (Qulpiizcoi).

C a l o r

h ú m e d o .

¿ f e .

Más
A c c i ó n  H i g r o s c ó p i c a .

A  n t i s é p t i c a - O s m ó t i c a .

Lo que distingue á la Antiphlogistine de 
todas las demás aplicaciones de calor 
húmedo, es su poder osmótico é higros­
cópico—la facultad de absorber en su 
masa misma los productos de la infla­

mación.

Otro rasgo especial de la Antiphlogistine 
es su noble propiedad térmica. Cuando 
el agua que exuda de una área inflamada 
entra en contacto con la glicerina conte­
nida en la Antiphlogistine, se produce 
calor. En tanto que hay acción osmótica, 
tiene que resultar calor; de ahí que una 
aplicación de Antiphlogistine pueda per* 
manecer caliente durante veinticuatro ho­

ras ó más.

L-zt

está indicada siempre y  donde quiera que la inflamación entre en juego.
(M)
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—  XXXIV T

F O S F O T I  O C O L
t o s e s  y  c a t a r r o s

—Aledo, partido ile Totana (Murcia), 
por nobaberse posesionado del cargo b1 
que últimamente faé nombrado. Eatá 
dotada con 4.000 pesetas annalee, que 
se aatiefarán por mensualidades venci< 
dae. Solicitndes en treinta días (BokHn 
Oficial del 6 de Mayo).

Datos.—Villa de 1.800 habitantes, á 
10 kilómetroB de la cabeza del parüdo, 
cuya estación es la más próxima, y ¿ 64 
de la capital.

..... I..... tlllllllllllll ........................ ................ .................. . ...................
I Medicamento Especifico | 
I de las enfennedades del = 
¡ P E C H O  y V Í A S  I  
i  r e s p i r a t o r i a s  iJARABE ARRANS

Médico con acreditada práctica prole 
sional se ofrece para interiuldadea. Id- 
formará D. José Iriarte, módico. Alegría 
(Gaipúzcoa.)

practicantes.

....■I.................l iu,..,,,.,............. ....... ..... ....... .........................
= De amaDolas Fosfo-Creosotado _

...............mnuZn..... ......mu......................... ........ ...................................... ..

LABORATORIO ARPANS
S C V I V L A

Alobras (Teruel), por defunción. doU' 
da con ‘¿6 pesetas anuales. Solicitudea 
hasta el 4 de Junio.

—Castro Urdíales (Santander), por 
asistir á las familias pobres y al Hospi­
tal. Está dotada con 1.500 pesetas. SoU' 
citndee hasta el 7 de Junio.

........ ...... .......................................... . ..... ...................................... ........
I I  R econstiíuyento  g e n e ra l |  

del o rgan ism o  |i a t l l i n s l
s^Sm ñ^m um m m ^^ .....

l i i i C i l

^ A N A L I S I S
.......................... ...........................

Laboratorio 1II A R R A N S  1I E f i x i r  &  ............... -  =
I  I n y e c t a b l e  J  i
...... ....... ...................................... ...............................................................................

«rlB aSi •■ phI « * i ■•ehas
minerales, agn**, 

Ltkcratsris dsl Dr. E. Ortiis,
SMsisr dsl Dr. Cslditn 

QapralBSf I4| ■■Mridi
d n d o  e n  1 8 0 0 'y

■ - - I I n----------

TONICO GENERAL TUBERCULOSIS ^ ^
Es este nuovo suero una solución Isofónlca Inyectable Indoloro, de Inalterabilidadtsesten uovo» paHecta. constituido por el complejo.

PolW .Unf *  r.n in..n.id.d. M-r»bidd. >
H.UV p-ÍQÍip.l«Ĵ 5

.q „ X ‘ clra.0. .P l«  ■« ‘ «P "'’"  P''4..p»>.c.=n flm lc.
.............Oficina do Farm acia. Preciados.^

Laboratorio; Catalina Juárez, n.' 4
uiu de diej, lerie «preeledeDE VENTA EN TODAS LAS FARMACIAS

/*dr*no/d
por
ét

2e. c-

l líler.dt MMulV(G;™éñ¿1) OÍMS
) Ciniinilo de 10,1 (Helol) .. 0.02
( C.codil.t« de  ..........0,05I Nuelemito sodieo............ 0.02
í Suero M»rioo.... .......PropA^ado 

d «l Laboratorio 
Fundado «n I87d

n f lb R i b
Fundedo en 1878 . . . .  ____ á. Ji., .erie nnreelidn c»m« mée convetiienU.

El Sn*ro BlotAxleo v. p.e.enled* en J ¿ dE VENTA EN t'̂ OOAS LAS FARMACIAS• - • los jeñnjei Médicoi quelo tolieitea. • ■ -------Muesi'u y literaluroi

RUO LXXIII.

Soiuc

O^rSS

SdeoiAg de 1

lodio (pnro .

"®o trntaí

P«pit»l jr, I 
'  lo* Oteos 

4esprend 
'.tjeti»08 nAyuntamiento de Madrid




