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INMUNIDAD EN GENERAL

POS 11,

DR. MARTIN SALAZAR

El fendmeoo de inmunidad, como hecho de ob-
Iservacion pura, es desde muy antiguo conocido.
mQue ciertas especies animales son refractarias & de-
Iterminadas enfermedades, y que ciertas razas €
lindividuoB de la misma especie ofrecen menos re-
Vetencia que otros & algunas infecciones, asi como
el hecho culminante de que una vez sufridos de-
Nriniuadoe padecimientos infecciosos,el sarampion,
fel tifus, por ejemplo, adquiere el organismo una
Especie de salvoconducto que le defiende contra la
repeticion de las propias enfermedades, son cosas
ledas sabidas desde los comienzos historicos de la
pbservacion médica.

Pero como no se conocian antes las causas de
las infecciones, y mucho menos au mecanismo or-
tauico intimo, claro esta que la penetracion dei se-
peto de la inmunidad no podia pasar de la mera
juperficie del fenémeno.

Era preciso contentarse con decir que el indivi-
p o se habia habituado a las causas que le produ-

jeron la primera infeccion, que era lo mismo que
no decir, en el fondo, nada substancial.

Ha sido uecesario que la microbiologia descu-
briera las verdaderas causes de las enfermedades
infecciosas, y que los progresos de la fisiologia pa-
toldgica, ahondando en el mecanismo de la curacion
espontanea de dichas enfermedades, haya puesto
de manifiesto los medios quimicos é histologicos de
defensa que crea el propio organismo para sobrevi-
vir y hacerse indemne & la accion ulterior de las
mismas causas microbianas, para que podamos hoy
entrever, con alguna claridad, cual esel fundamen-
to racional del fenémeno de inmunidad, con todas
laa consecuencias que de ese conocimiento ae des*
prenden, y que son, por cierto, verdaderamente
trascendentales en el sentido de la preservacion y
cura de tales afecciones.

Una de las primeras cosas puestas en claro por
la actual bacteriologia, y que mas iufiueucia ha ejer-
cido sobre el estudio de la inmunidad en general,
ha sido la division, ya clasica, de las enfermedades
microbianas en des grandes grupos: el de las que
son producidas por los venenos que fabrican y se-
gregan los microbios, siu que éstos, personalmente,
por decirlo asi, tomen parte directa en ellas, y que
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ee llamao intoiicacioues microbianaa; y el de las
gue Bou ocasionadas por la acciéu de presencia di-
recta, de los propios microbios,y que se deuomiuan
infecciones propiameute dichas. Es sabido, por
ejemplo, que la difteria y el tétanos son verdaderas
intoxicaciones, porque lo que en ellas pasa al inte-
rior del organismo, y positivamente lesioua y mala,
Bou los productos de secrecién de las bacterias res-
pectivas, siu que los gérmenes, localizados en el si-
tio invadido, pasen, sino muy rara vez, a la sangre.
En las infecciones propiameute dichas, por el con
trario, los microorganismos entran y se desarrollan
en el interior del cuerpo, llevando por si, directa
mente, su accién perturbadora a toda la economia.

Si con el liquido fltrado, libre de bacterias, de
un cultivo viejo de tétauos, se inocula a uu animal
susceptible & este padecimiento, el ratén, por ejem
pio, se podréa observar el desarrollo del cuadro sin-
drémico completo del tétanos, como si se inoculara
la substancia integra, sin filtrar, llena de microbios,
del mismo cultivo. En cambio, si el liquido filtrado,
en vez de ser de cultivo tetanico, es de colera, pes
te, tifus, etc., carecera de accidu toxica sobre el ani-
mal inoculado, mientras que la inyeccidn del cuer-
po mismo de las bacterias detenidas en el filtro,
produciréd la accion patégena, especifica, propia de
cada microorganismo.

Acaso esta diferenciacidon entre intoxicaciones é
infecciones microbianas, justificada experimental
mente en el laboratorio y observada en la clinica,
no tenga para la explicacion del fenomeno de in-
munidad aquella excepcional importancia que se le
diera en un principio; pues, en dltimo término, las
toxinas 6 productos de secrecion de los microbios,
y las toxopretelnasd principios solubles contenidos
en el propio protoplasma de las bacterias, cuando
llega la hora de obrar sobre las células del animal
invadido, se comportan igualmente como substan-
cias quimicas enemigas de la constitucién atémica
normal del elemento anatémico; y las leyes genera-
les de reaccién viva, bajo cuya égida se crean aqué-
llas defensas quimicas de que hablaremos después,
por las cuales el orgauismo se hace indemne & la ac-
cion de ambas clases de venenos, deben ser, ldgica-
mente pensando, de muy semejante naturaleza.
Ademas, en rigor de verdad, no hay intoxicacion
microbiana en que el cuerpo de las bacterias, si-
quiera sea loealmente, no tome una parte mas 6
menos activa en el ptoceso patoldgico; ni infeccion,
propiameute dicha, en que se pueda asegurar que
los microbios que eirculau con la sangre y viven en
el interior de los 6rganos no segregan alguna subs-
tancia toxica.

Esto no obstante,y creyendo que los microbios
en las infecciones obran la mayoria de las veces

por razéu compuesta de las toxinas que segregan y
las proteinas que dejan libres al realizarse la diso-
lucion de BU propio protoplasma, y que, en tal sen-
tido, uno y otro grupo de enfermedades alla se re-
suelven definitivamente en sendas positivas intoxi
caciones, es conveniente admitir como buena, por
lo que al estudio metddico de la inmunidad se re-
fiere, esta separacion clasica, aceptada boy por todo
el mundo, de las infecciones.

Asi, pues, nosotros, conformes con este criterio,
si bien haciendo la importante salvedad antes indi-
cada, distinguiremos de aqui eu adelante, para el
estudio, dos clases de inmunidad: una determinada
contra las bacterias, y otra contra los venenos se-
gregados por ellas.

Lainmunidad, como es sabido, puede ser innata
0 adquirida, y esta Ultima se divide en natural, que
es la que se obtiene después de padecer espontéa-
ueameute una infeccion, y artificial, que es la que
se confiere con el arte por medio de las vacunas,
sueros, etc. A la inmuuidad innata, por ciertas ra-
dicales diferencias que, en realidad, le distinguen
de la adquirida, la ba llamado Buchner, con razon,
resistencia natural, denominacién mas
apropiada que la anterior.

légica y

IDEAS CLINICAS

miooabditis post-tificas
PCB BL
DR, G. R. GONZALO

Constituye un hecho clinico desgraciadamente com-
probado con relativa frecuencia por todos los practicos,
la localizacion del germen tifico 6 su propia toxina en
pleno miocardio, dando logar en el curso 6 al fina del
mencionado proceso infeccioso a una de las complica-
dones de mayor gravedad; la miocarditis tifica 6 poet-
tifica., ] j 1 A

Dicho procesa cardiaco de marcha aguda, lenta o
prolongada, en analogia con las lesiones de endocardio
cuando en él radican parecidos procesos infecciosos, o
siempre se nos presenta en la clinica bajo un mismo
cuadro sintomatoldgico, sino que éste varia en relacion
con multiples cirounatanoias de intensidad lesiona,
robustez de miocardio, localizacion auriouloventriou-
lar, lesiones fasciculares, etc., etc. _

8us primeras manifestaciones pronto trascienden
los caracteres del pulso, y si en muchas ocasiones d
tacto nos avisa la aparicion de un pulso blando, depre-
sible, frecuente y a veces arritmico, la obtencién de un
trazado esfigmografico y la medida de la tension arte-
rial. acabaran por dilucidar nuestras dudas y nos per-
mitiran sospechar con grandes visos de acierto, la pr
xima aparicion del cuadro clinico completo.

A la agravacion de los sintomas generales, al U mw
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carditis se preseota eo el curso de la infeccién, 6 a la

Inueva presentacion de aquéllos, principalmente los
febriles, si lo hace en el curso de la convalecencia, cosa
menos frecuente, habremos de agregar aquellos otros
de valor mas positivo, propios 7 exclusivos de la mis-
ma viscera en la que la infeccién se ha localizado 7 los
derivados de las alteraciones de la funcion circulatoria
Ique aquélla desempefia.

Ya la auscultacion cuidadosa comienza generalmen-

Ite por hacernos percibir un gran apagamiento de todos
los tonos cardiacos, pero mu7 especialmente de loa de
la punta, probablemente debido a la menor energia
conlraotural del miocardio, el cual si previamente se
encontraba lesionado, no es dificil que sus primeras
manifestaciones sean las terribles de una aguda dilata-
Icion del mismo. Sus diametros en general se agrandan’
17 como las circunstancias especiales del enfermo no
{suelen permitir ordinariamente la obtencién de una
radiografia, la apreciacion de dicho siotoma hemos de
{hacerla mediante la percusién auscultatoria, en ocasio-
Ines dificil.

Los trazados mecanicos 6 eléctricos pueden ofrecer-
|nos toda olase de arritmias, puesto que las lesiones pue-
|den asentar en toda la extension del miocardio é inva-
idir, por tanto, nédulos y fasoloulos; pueden los eléotri-
JooB indicarnos el predominio leaional de uno U otro
Iventrloulo, en cuyo caso muy pronto la sintomatologla
Iclloica hara su aparicion reflejandose sobre el pulso y
lia circulacion general cuando se trate del miocardio
jizquierdo, y sobre la ciroulacion menor y el aparato
Irespiratorio, cuando el mas profundamente lesionado
|seael ventriculo derecho.

A loe anteriores sintomas agrégase de una manera
jconstante y casi invariable la muy valiosa de la hipo-
[teasion arterial. Ambas tensiones descienden de un

iodo rapido é intenso basta alcanzar en ocasiones ci-
fras de verdadera alarma, especialmente la sistélica,
naciéndose & veces dificiles de medir en el oscilometro,
por la escasa excursion de la aguja oscilométrioa que
apenas permite precisar los momentos de minimay
aaxima oscilacion, haciéndose de todo punto imposi-
ble cuando a ello se agregan oscilaciones arritmicas.

Esta hipotension arterial falta muy pocas veces,
pudiéramos decir que nunca, a no ser en aquellos caeos
gue coincidan con extensas esclerosis vasculares, y aun
si, el grado tensional con ser alto, no sera el mismo
que el enfermo tuvo antes de la aparicién de su infec-
cion. Por eso es que cuando la miocarditis se presenta,
.sus graves sintomas se agregan los propios de esta
cisma hipotensién, y loe amagos sincopales, la escasez
le oring, los edemas maleolares y de bases pulmona-
res, la disnea de decubito, los éxtasis vasculares'y mil
piQtomas méas del mismo orden y origen, sean los mas
graves que en su final vienen & complicar el proceso
pnieccioBo.

Si al propio tiempo lo lesional cardiaco invade y
altera li™ Abras fasoioulares especiales del miocardio 6
pos propios nodulos, curiosas y en ooas'ones gravee
arritmias cardiacas originaran hondos trastornos oir-
pulatorioe y especiales fenénaenos de auscultacion, co-

mo be tenido ocasion de observar recientemente en
un curiosisimo caso agravado a su vez con un intenso
derrame pleuritioo que desviaba grandemente el cora-
zon, reabsorbido el cual, dejé apreciar con perfecta
claridad un tipico ruido de galope al propio tiempo
que se producian los alarmantes sintomas de une agu-
da impotencia de miocardio, felizmente conjurada en
los primeros momentos, aunque ignorando aun, por
estar en tratamiento, su resoltado final.

Mas en otras ocasiones, lo mas profundamente ata-
cado es el tejido fibroso intersticial, en cuyos casos, aun
cuando se atenda el prondstico inmediato, por no pro-
ducirse los graves sintomas de la miocarditis paren-
guimatosa, se inician los no menos importantes de
una miocarditis esclerosa, principio de una posterior
cardiopatla orénica que a la larga sera de tau sombrio
pronostico como la anterior, especialmente si recae en
tejido intersticial, perifascioulaT 6 nodular.

En uno y otro caso el corazon del tifico sale profun-
damente lesionado y al médico corresponden los conse-
jos higiénicos y terapéuticos que el enfermo ha de
realizar, si quiere conservar largo tiempo las energias
contiacturales de un miocardio hondamente lesionado
y pronto & mostrar su insuficiencia funcional 6 su
total impotencia, de ser sometido & imprudentes prue-
bas de esfuerzo ¢ & intempestivas medicaciones car-
dioténioae.

fJuestra conducta terapéutica variara segun el pe-
riodo de la infeccién en que la miocarditis se presente.
En plena evolucién infecciosa, & mas del tratamiento
propio de lo tifico, procuraremos siempre evitar al
miocardio toda clase de esfuerzos, facilitaremos el cur-
so de la circulacion, el estimulo renal y cutaneo, pro-
curando no recurrir & los oardioténioos enérgicos sino
en los casos de positiva y profunda insuficiencia car-
diaca capaz de poner en peligro la vida del enfermo,
pues en los restantes bastara con los estimulantes di-
fusos.

Por el contrario, una vez pasada la fase aguda de
la infeccion tifica y en lesiones cardiacas no muy in-
tensas, ya no ofrece tanto peligro el uso de los ténicos
cardiacos, tan enérgicos como lo requieran los fendme-
nos de impotencia miooardltica, sin dejar por eso de
prescribir loa anteriores y aquellos propios de elimina-
cion toéxica de toda infecci6o, aun en su convalecencia.

No obstante todos nuestros cuidados, existen casos,
afortunadamente poco frecuentes, en que la insuficien-
cia agudidma del miocardio puede presentarsenos en
plena infeccidn 6 en plena convalecencia, bien bsjo la
forma de una dilatacién aguda, bien bajo la del terri-
ble colapso, en los cuales, por ser tan dificil nuestra
oportuna llegada y asistencia, deberemos dejar preve-
nidos, disponiendo la conducta urgente que los fami*
liares pueden utilizar en nuestra ausencia.

Mayo ds 19.6,
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SEROLOGIA MODERNA DE LA SIFILIS

ros Hi

DR. ERNST MEINICKB

Direotor del Inititnto de Serologi* en H*8b«d. Ambrock i/w.

Eo Ibi rBaeciones negativa», #€ fen nomeroaos pnnlitoa
movihlfs é ignalmenle repartidoi sobre na fondo pn». Ba
laa potxHvaa, son precipitados K<raesos, meooe NUMerosos y
brillantes, enjando nejro. Entre estoe dos extremos, hay II-
mitea Ae tranticion, correspondiente i laa reacciones débtlea
y mny débilmente potiUvaa.

La descripcion detallada de laM. T- R-y M. M. R.. no se
hacen agnl por rasonea de espacio, quien quiera trabajar
con ella, encontrar4 en las inetruccionea minuciosas que
acouspafian & los extractos (*) todo fo necesario para mane*
jar con éxito mis métodos.

Con estae dos reacelones M. T-R-y M. M. R. hay doa mi-
lodos para el diagnéstico de la aHilii, muy senMilos en'su ma-
nejo, preciaos en SuUs lecturas y nada dificilea, para quien ma-
nye ja técnica serold”tca.

Laa lectoras de la M. T. R. son tan sencillas, que coal-
gnier médico acostumbrado & hacer detetminaciones .de
albémina en orina, puede hacer esta reaccién.

Para la micro-reaccion no te necesitan mas conocimien*
toe gne los elementales en micrnscopia.

Aquino hay necesidad de estufa ni de tindalizadores ade-
cuados, para inactivar loa afieros. En lamicro-reacciéon no hay
necesidad ni da oentrifagadorea siquiera, pues si se recoge la
sangre en tubos capilares y se dejan hasta el dia siguiente
para que ae retraiga el coagulo, no hay mas gne tomaron
anillo del suero separado y seguir todo lo demas, del modo
ya dicho. Por tanto, para la micro-reaccién no se necesita
mas que un porta-excavado, loe anillos con sus mangos y un
microscopio.

L a sencillezy elegancia de mis métodos es cosa reconocida
en iodo el mundo. K opsu.k (‘;5), en au reciente trabaja (Er*
gebnissen der inneren Hediaio und Kinderbilknnde. Bao. 29
192b), dice: «También sobre la reaccién de Meinicke(M. T. R.)
hay namerosae opiniones gne coinciden en proclamar la
rapides y elegancia del métodos, y dice también mas tarde:
«La M. T. R.) 6 cansa de sus yentajas técnicas, rapidesy
facil lectora, ba resistido a todas las comprobaciones. Las
ventajas técnicas de laM. T. R.,y M. M. R. son, por tanto, in-
discutibles. Entre loa numerosos trabajos qne han aparecido
en la literatura, citamos solamente loa de TTntereteiner (26),
Procheska(27), Oro (28), Poschacber (29), Palé (80), Kirchner
(31), Ivanoft (32), Hager (33), Peteraen Saunder (34), Sairmai
(35), Lanbenheiroer y HAme (36), Vander Hoeden (37), s :hl-
Ilins (38), Tedeschi (39), Untersteiner(40), Ru-ler (41), Strem-
pei (42) y Mefford (94).

Ahora bien, no son eolamente ventajas técnicas las que
imponen los métodos. La condicion esencial para gne encaja
en la practica nn método, es que, paralelsmente al facil ma-
nejo y elegancia, dé lo que otras reacciones puedan dar.

En el diagnéstico de la sifilis, hay gna tener en cuenta,
esencialmente, doa cosas; primera: ;Be nna reaccion lo anfi*
cientemente sensible?! segunda; (Es especifica? E«tos dos
puntos son condicionales entre si, pues, por ejemplo, en la
reaccién de Wassermann, podemos, afinando en el punto refe-

(1) Tésse el noia. s 781

(*) Los extraotos originales pera lee D. U.,,U.T. K.y U. U. R,
preparados y Tslorsdoe por mi y gne tienen, por tanto, la maxima
gsTsptu, son inministrados Gn‘cemente por elDr. F, Bistner, Ca-
rretat, IS (Madrid).
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rente 6 la valoracién del complemento, prolongando el
tiempo de sensibilizacion en la estufa, leforpando los extrac-
tos, modo de dilnitlos (43), etc., hacer mée seneible la reac-
cion, pero dentro de ciertoe limites, porque ei no, puede
caeree facilmente en la no especificidad. Del miemo modc
variando la concentracién de la solncién salinay las rela-
ciones cuantitativas de extracto y suero, puede afinarse &
volnntad mas 6 menos, en
y enturbiamiento.

Una reaccion llevada & nn limite bajo de eenaibilidad,
puede conservar mejor la especificidad, sin duda, gne otra
llevada & nn limite mncho mayor da sensibilidad.

Esta cnestion de especificidad y serttibilidad, ha sido siem-
pre nn problema de importancia que Gnicamente puede ser
leinelto en el sentido de llegar al maximum de sensibilidad
sin que bordee loa limites de la especificidad.

Es natural también, que una reaccién, aunque fuera ab-
solutamente especifica, tendria nn valor mny limitado, il
fuera mny poco sensible.

Sobre la sensibilidad de mis reacclonee, dicen'Elopstok
y Hilgert (44): «Tamb éo coinciden la mayoria de loe traba-
jos en que la reaccién de entarblamiento de Meinicks
(bf. T. R.). es mny eeneible». Entre loe muchos gne atesti-
guan este resultado, pueden citarse Delllala (45), Panofsky
(46), Beretvae (47), Moutia (48), Mylins (49), Ktaften (60>
Alexander y Emich (61), Bering (62), Fdrtig (63), Klein (64),
Krnape (55), De Benedetti (56), Bebrmann (57), Bchikri (58"
Reblan (ss), Richter (60), Klopatock y Dolter(61), Elkel s
(62) y otros.

Segln mi propia experiencia, mis métodos coinciden con
la reaccion de Wasaermann, en el 95 por 100 de los casos.
El tanto por ciento depende nalnralmente de la clase de
material hospitalario que se utilice. Onsntoa mée casoe baya
de sifilisricenf«, latente 6 tratada, tantas mas diferencias es
observaran en loe resultados cunfifaficos y cuantitativos.

Ho suelen darse estos casos segln mi experiencia, en
mas del 10 por 100. En cuanto & la diferenciade la M. T. B,
y M. M. R., en 2/8 de loe casos, exceden mis reacciones en
eensibilidad, a la reaccion de Waseermann, en tanto que sélo
en nn tercio de esos casos, snele dar el Waseermann, lo gne
permaneceria ignorado & mie reacclonee.

La eeuecificidad de mié reacciones, es cosa evidente, lo
confirman y defienden, entre otros, FOrtig (63), Pomini y
OaBcella(64),Scbnltse (65),Krachen (s5), KiopstockyH llpert
(67), Boas (ss), Jaenecke (69), Sato i70), Schnbert (71), Un-
terateiner (72), Hilgers (78), Eikelee (74), Mnttermilch (75),
Ansteiveii (76), Rocca (77), Kuebel (78). y otroe.

Klopstock, del Instituto de Sachs, donde ee trabaja con
la M. T. R., ha observado algnnas veces reacciones no espe-
cificas, pero recientemente admite que esta es nna reaoci6o
muy especifica. Asi, Elopstock é Bilpert (67), atribuyen a U
M. T. R. una no espiciflcidad posible del 0,6 por 100, y
dicen: uMeiece tenerse en cnenta, gne ei ee inclina uno &

laa reacciones de precipitacion

considerar todas estas reacciones como no especificas, el nu-
mero de casos con error de diagnoéstico en lodoe elloe, es
muy pequefio»; y signen: «Se deduce de todo eeto, que li
M. T. R. en eue actuales condiciones, ee una excelente reac
ciOn de sifilis, cayo uso ofrece grandes ventajas».

Me permito citar el nombre de Elopstock, porque aparte
de gne ee basa en nna gran cantidad de material de trabajo,
procede del lostitoto de Bache, del cnai han salido la S. G- B-
y la reaccién del Benaocol, rivales de mis métodos. Ests
juicio de la eecnela de Sachs tiene para mi nn interés ex-
traordinario.

Las grandes ventajas gne ofrece en la practica del lero*
diagnésticQ laM- T. B. y M. M- R- soa qoib (geta de (od*
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dadf>. Entre loe trabejoe de la micro-reaccién, citaremos &
Dohnal (79), Nledenrieser (80), Spicca (81), Lowy (82), Mar-
tin (83), Monria (84), Hilgee y Efitzig (85), Hartwich (ss),
Bartecher(87), Poet(s S) yPeterten<Saunder (96), Bietaer(96),

Ademas de )ae referencias contenidas en la parte bi-
bliogréficBa confirman el valor de la reaccibn nnmerosos in-
vestigadores gne la practican. Yo calenlo, gne en el afio
1925 se han hecho mas de nn millén de reacciones M. T. B.
y U. M. B.

LaM.T.B.y M. M. B. no son de las reacciones gne se
practican s6lo en determinados laboratorios. En aqaelloe
institatosen gne esté centralisada la investigacion seroM”ica,
ofrece mi reacciéon grandes ventajas, porque gracias & sn
sensibilidad, pueden descubrirse casos de sifilis, gne & otras
reacciones permanecen ignoradas.

Son ademéas nn admirable complemento de las otras
reacciones, de las cuales se diferencian, por usar eneros ac*
Hvot y realizarse todo el enrso de la reaccién & la tempera-
tara del laboratorio. Por tanto, queda ezclnido en ellas, fuen-
tes de error, por oteilacionet en las temperaturas de estufas
i inactivacién, que en otras reacciones tienen una gran in-
fluencia.

Si se hace paralelamente & las otras reacciones, encuen-
tran éstas en mis métodos un admirable control.

Especialmente llena este objeto la micro-reacciéon, pnes
pueden verse al microscopio causas de error, como Ssueros
descompuestos, glébnlos rojos en sueros mal centrifugadoa,
bacterias, substancias grasientas, etc., cuya inflnencia en

lotras reacciones, no hay medio de poder determinar.

Aparte de qne sean nn gran medio de enrigquecer y con-
Itrolar en un laboratorio central el serodiagnéstico de la si-
Ifilis, mis reacciones ofrecen otras ventajas, pues gracias &
I su economia, sencillez y rapidez, constituyen nn medio de
descentralizar el diagnoéstico de la sifilis. Ya he citado los
linconvenientes de la centralizacién. El principal de éstos,
Igniza sea limitar les investigaciones & los casos anamnési-
Icay clinicamente sospechosos, reduciendo, por tanto, & un
Inamero relativamente pequefio, las personas investigadas
| aerolégioamente respecto & sifilis.

Las razones de economia juegan aqui sn papel, pues sélo
Igrandes clinicas y hospitales pueden permitirse la investi-
1gaclOQ sistematica del material hospitalario, porque exige la
linstalacién de grandes laboratorios con el consumo de ani-
Imales que requiere la reaccion de Wassermann.

Estas dificultades impiden ipue se reaitee la investigacion
jen todos los lugares donde hay abundante material elinico. De
lajul qut numerosos casos de sifilis permanexcan ignoradosy
Eficientemente tratados y que circulan libremente.

Ahora, todo hospital que disponga de un hombre familia-

mirado con la técnica del laboratorio, puede examinarsistema-
llteawenle fodos 'y cada uno de sus enfermos respecto & sifilis é
fcyualmenfe, todo médico que disponga de pocos mediosy de una
pencfliainstalacion de laboratorio.

Yo miamo he dejado qne Koeter (89) y Amend (90) pn-
blicaian los resultados de las investigaciones sistematicas

nuestros enfermos del Sanatorio antituberculoso, en
donde se ha podido comprobar que sélo un tercio 6 un cuarto
de loe sifiliticos ofrecen sospechas de tales, en tanto que loe
BM ¢erefo# 6 tres cuartos restantes, fueron descubiertos por
la Investigaciéon eerolégica. La misma obeervaciéon han he-
phoen ID sanatorio Ks hn von Jaski (91), Haeger (92) y
Sicke (93). Estos confirman también las ventajas de la in-
vestigacion sistematica.

El sabido que en un gran nuamero de tuberculosos tiene
lina gran iofiuencia favorable el tratamiento anfiii®iitVico.

Todos estos investigadores ponen de relieve la especificidad

dela M. T.R., que & pesar de los dificiles casos investigados,
siempre resulta especifica.

Fundado en la experieocia obtenida, se han decidido nn
gran numero de autoridades médicas en Alemania a bacer
obligatoria la practica de mié reacciones para todos loe en-
fermos en sus hospitales y sanatorios.

Estamos, pues, en el comienzo de una fase evolutiva,
qne ha de dar gran provecho. No esta lejos el tiempo en que
no se.admita un solo enfermo en nn hospital que no se le
investigue serolégicamente, respecto a la sifilis, msdida a ia
gne se inclinaran muchos précticos y, sobre todo, los espe-
cialistas.

La investigacion eerologica, respecto & ia sifilis, be de
terminar haciéndose tan necesaria oomo la de orina respec-
to & azucar y albimina.

Mis esfuerzos se han encaminado a proporcionar los mé-

todos necesarios para la investigacién sisteméatica de Is
sifilis.
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Tesis para aspirar al grado de doctor

JOSE LUNA GANAN

PaaemoB ahora & hacer la critica de lae teoriaa expnestai
para la curacion de la ulcera de esttmago por medio de »
gastroenteroetomia.

El importante trabajo de Hartmann demoetrando qoa
ja comida con nn criorpo opaco, para que pndiera eer exS
minada por loe rayos X, pasaba por la boca anastomdtica
4 pesar de que el puoro eatuTlera permeable, traatorné de
tal modo el concepto que se tenia de la gastroenterostomls
para la curacién de las ulceras de estomago, que ya ere
Insuaciente la teoria mecéanica para explicar su accién cure-
tiva sobre la Glcera, tanto mae cnanto gqne él mismo y Son
panlt, haciendo extracciones del contenido gastrico nu
hora después del desaynno de prueba, habian encontrado
gne la eTacoacion del contenido eetomacal no estaba ce
ningun modo acelerada, sino que, al contrario, estaba i
Teces retardada. Habian ademas insuflado e! estomago pwb |
Ter si el gas pasaba al intestino 6 si la nueva boca era con-

ti) T 6&I* *1nAmTo Anterior.
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tinente, y bailaron gne efectivamente la nueva boca se ha-
bia convertido en un piloro verdadero.

Aquello que ya habia sido observado por Howerer y que
le hizo no estar conforme con la opinién de Gnibe, que ha-
bla sido basta entonces axioméatica, afirmando gqne cuando
el piloro estd permeable la nueva boca no deja pasar nin-
guna clase de alimentos, y se convertia, por tanto, en ana
cosa inatil gne terminaba por cerrarse, le hizo & Peas estu-
diar cuarenta gastroenterostomizadoa para aclarar la cues-
tion, llegando & afirmar que, aunque el piloro estuviera per-
meable, el vaciamiento se bacia por la nueva bocay por el
piloro; las mismas observaciones fueron hechas por Leguen,
Berard y Delbet,

Hartmann vié también gne si la boca se bacia cerca del
cardias, en el fondo mayor del estémago, el alimento pesa-
ba por el piloto si éste estaba permeable. Esto ha sido com-
probado experimentalmente por su discipulo Metivet, el que
llegé & la conclusién de gne el vaciamiento se hace casi en-
teramente por la boca si ésta esta cerca del piloro, y por el
piloro si estd en el fondo del estémago.

Las demostraciones de que la boca era continente y no
un simple drenaje, y las de que loa alimentos podrian pasar,
ya por la nueva boca anastomética 6 por el piloro, le quita-
ban todo valor & la creencia de que eran sélo causas meca-
nicas las que podian influir en la curaciéon de la ulcera por
medio de la gastroenterostomla, pues si la estancia de los
alimentos en el esttmago no era disminuida, quedaba en
absoluto desechada la hipotesie de que fuera el menor tiem:
po de permanencia de los alimentos en el estémago la causa
de que, una vez disminuido el poder excitante sobre las se-
creciones, dejaran éstas de atacar & la Glcera y la pusieran
en mejores condiciones para gne pudiera cicatrizar; y si
este modo de ver qued6 desechado, igual suerte estaba lla-
mado & correr el que creia que era debido al cese del roce
de los alimentos con la superficie ulcerada, desde el mo-
mento en que se demostr6 que una parte de ellos pasaba
por el piloro.

La falta de explicacién por la teoria mecéanica le hizo a
Katzenstein anponer que podria tratarse de un efecto bene-
ficioso por los liquidos alcalinos procedentes del intestino
al neutralizar el exceso de acidez, y, ademas, por cierta
inhibicién de la secrecion glandular, ocasionada por la pre-
sencia del mismo jugo en el estémago.

Este modo de pensar lo rebate muy acertadamente Gon-
zalez Campo en los siguientes parrafos que tomamos de en
trabajo presentado en el U Congreso Espafiol de Cirngla:
*No participo de la opinién de Katzensteiu refiexionando
que una nentralizacién, mayor que la que produce la entra-
da en el estémago del contenido intestinal, puede lograrse
siempre por medios farmacolégicos de los corrientemente
empleados, y si se inhibe el trabajo glandular merced & loa
alcalinos intestinales, se inhibira igualmente con loa alcali-
nos ingeridos, y no me explico que aquella neutralizacién
posea eficacia cuando ésta, gne es de regla en todos los
casos, y seguramente utilizada por todos los médicos, no
ha sido bastante poderosa para determinar la vuelta de la
salud.>

Un modo de pensar casi idéntico ha sostenido, no hace
mucho tiempo, en la revista Sargery &inecology and Obsie-
tric$, Paterson, el que achaca principalmente & la acidez
total, en mayor proporcién que al acido clorhidrico libre, el
poder excitante sobre las secreciones gastricas, y piensa
que, como en loa casos que él ha observado hay una gran
disminucion de la acides total, pudiera ser la neutraliza-
cion por el jugo intestinal la causa de esa disminncion en
el poder excitante sobre las glandulas secretoras del est6-

mago, y, por tanto, que la pérdida, 6 mejor dicho, la dismi-
nucién de la secrecion, pondria & la Ulcera en condiciones
favorables para curarse.

Llega Paterson a estas conclusiones después de haber
hecho muchos andlisis de jugo gastrico antes y después de
verificada la gastroenterostomia, en cuyos analisis ha en-
contrado un aumento en loa cloruros minerales, cuyo au-
mento no puede ser debido sino & la intiodacoidn dejngo
intestinal en el estomago después de la gastroenterostomia.

Para ver si pudiera ser el resultado de nn aumento en
la secrecion de las glandulas digestivas despnés de la ope-
racion, hace el miemo analisis de jago antesy después de
hacer operaciones de apendicitis, y halla que los cloruros
minerales no han aumentado.

Be sus experiencias saca las siguientes conclusiones,
gne le sirven para fundamentar en hipoétesis:

1. a La cantidad total de cloruros esta disminuida.

2. a Ai deshacer la gastroenterostomia, disminuyen los
cloraros minerales.

3. a Si se practica la enteroanaatomosis, no aumentan loa
cloruros minerales.

4. a Cuando hay mucha bilis en el jugo gastrico, hay
también machos cloruros minerales.

s.* El aumento de cloruros minerales no se observa mas
que después de la gastroenterostomia.

Después de estas conclusionee dice que, si su hipotesis
fuese cierta, se tendria nn medio paraver gné procedimien-
to de gastroenterostomia serla el mejor, segin en qué can-
tidad estuviesen aumentados loa cloraros minerales; para lo
cual investiga la cantidad que existe de éstos después de
hacer la gastroenterostomia por distintos procedimientos, y
observa que el método mas favorable es el anterior, aunque
las diferencias son escasas; lo que parece indicar que estas
diferencias no son debidas al método empleado, sino & la
manera de hacerlo.

Patén y Tidy dicen que es muy dificil técnicamente se-
parar los cloruros de los fosfatos y qne machas veces Pa-
terson habra tomado al hacer el computo alguna cantidad
de fosfatos por cloruros, y ademas que, cuando la actividad
de la mucosa en elaborar &cido clorhidrico disminuye,
aumenta, en cambio, su poder para segregar fosfatos, por
la mezcla que hay en la sangre de cloruros y fosfatos, y que
serla probable que éstos tuviesen un gran papel en la cura-
cion de la ulcera.

Hamburger ha cinfirmado los trabajos de Schntz y de
Levites con referencia & la inhibicién de la digestion pépti-
ca por varias sales alcalinas, de lo que saca deducciones
para la curacion de ia Ulcera por medio de loa fosfatos, car-
bonatos, etc. Y como parece ser que en ios gastroenterosto-
mizados estan aumentados los cloruros y fosfatos, harian
explicar por este mecaniemo Hamburger y Halpern los
efectos beneficiosos de la gaatioenteiostomla.

Las palabras de Gonzalez Campo, que copiamos mas
arriba, para hacer la critica de ia opinién de Katezenstein,
podian muy bien ser reproducidas aqui, pues la diferencia
no es muchay no se comprende cémo no ss curan las ulce-
ras médicamente, ya qne para ello se han empleado tanto
los fosfatos como los demés alcalinos.

TJltimameute se ha dicho que la bilis irla acompafiada
de antipepsina y que ésta serla la verdaderamente respon-
sable de la curacion de laa Ulceras pépticas.

Ko llegamos & comprender cdmo pueda ser asi, ai &
menudo vemos ulcerosos en quienes hay regurgitacién de
bilis, y, sin embargo, la Ulcera sigue ain dar seCales de
curacion.

Adem”, sabemos que la antipepsina circula constante-
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mente por todos los territorios organicos sin gne por eso las
Ulceras se coren,

Vemos, por consiguiente, que ninguna de las teorias ex-
pneitas resisten ni ann ios mas débiles argumentos; probé*
mos nosotros & buscar en consonancia con nnestras obser-
vaciones nna explicaciin que no esté en contradiccion con
las verdades basta ahora sentadas como indiscntibles.

Afirma Paterson que él ha tenido lugar de tratar muchos
ulcerosos de estdmago en loa que la Ulcera estaba situada en
la curvadnra menor y que ha obtenido éxitos indiscntibles
por medio de la gastroenterostomia.

Loa internistas sostienen que un @ por 100 de los enfer-
mos que padecen Ulcera gastrica 6 duodenal se curan médi-
camente; hechos que nosotros no ponemos en duda ni por
nn momento; pero ellos mismos estan hartos de ver enfer-
mos & quienes lea recomiendan un plan curativo y gne vuel-
ven & que lee den otro medio con que poder tratarse; pues
po han sentido alivio ninguno.

No quiere decir esto que hayan fracasado los medios
puestos en practica. Lo que ha sucedido, la cuayorla de las
veces, es que son enfermos pobres que uo pueden dejar de
trabajar para dedicarse de lleno al cuidado de so enferme
dad, primero, porque como no cuentan con los medios indis-
pensables para el eoetenimieniode su casa, les es muy dificil
procurarse lo necesario para su curacion, y segundo, porque
aunque es una enfermedad molesta, no les impide dedicarse
al trabajo aunque sea con fatigas; y todo ello ha dado como
resultado el no haber puesto en préctica el tratamiento; y ai
acaso lo han hecho, ha sido de un modo tan incorrecto, que
serla lo mismo que no hubiesen hecho nada.

Pero estos mismos enfermos & quienes la mayoria de los
internistas les deBaconsejarlan rotundamente que se hicie-
ran nna operacién porgne en definitiva no habian de conse-
guir nada por no teoer ni retencién, ni hematemesis, ni me
lena y estar para mayor contraindicaciéon la Ulcera situada
en corvadura menor, caen en manos de los cirujanos, y si la
operacion ha estado bien hecha, los vemos al mea que han
ganado de peso, que no aquejan ninguna clase de molestiae
y que pueden, en definitva, dedicarse a sus ocnpaciones sin
ningun contratiempo.

¢Qaé significa esto? Sencillamente que la gaatroenteros-
tomia es procedimiento mas rapido, y casi inocuo, de cura-
cion de las ulceras gastricas y doodeoales, al que tenemos
que acudir aunque no se hayan agotado los recursos médi-
cos; por-imposicion de los mi*mos enfermos que prefieren
mil veces exponerse a los riesgos de nna operacién, que
estar unos cnantoa meses sometidos & un plan rigurosisimo.

Puesto que contra loa hechos no caben argucias mas o
menos retéricas, y los hechos nos demuestran claramente
gne nn gran numero de Ulceras qne eran consideradas como
inoperables se curan por procedimientos quirdrgicos, trate-
mos de buscar la explicaciéon de ese mecanismo.

Cuando después de haber hecho el analisis de jugo gés
trico, sometiamos & los gastroenterostomiaados por nuestro
querido maestro Dr. Cardenal al examen radiosoépico, ob-
servdbamoB con unagran constancia, gne eatbmagosque eran
antes de la operacion pequefios y daban sefiales de gastro
espasmo, después de ella se hadan normales 6 hipotoénicos,
como podra verse en las radiografias qne acompafiamos.

Este hecho nos hizo pensar si no seria la pérdida del
tono exagerado que acompafia & la Ulcera, la qne daria lugar
a4 gne cesara la hiperaecrecién y en definitiva & un mayor
riego gne la llevara & su curacién.

Hay ana enfermedad rebelde & lodos loe tratamientos
gne se cnra con una sencilla operacién gne hace gne dismi
paya el espasmo gne le acompafia. Nos referimos & la fisura

de ano, enfermedad de etiologia probablemente proteifonne,
en la que a pesar de haberse ensayado una gran cantidad de
remedios, muy escasas veces se logran obtener resultados
satisfactorios, y sorprende ver gqne con nna sencilla dilata-
cion de ano se cura, volviendo al poco tiempo el esfinter &
recobrar sn tono normal.

La observacion radioscépica y la curacion de la fisura
por ese sencillo procedimiento, se arraig6 de tal formaen
nuestro pensamiento, que nos hizo no dejar de examinar con
detenimiento todos nuestroe casos y buscar fundamento
para nuestra hipoétesis en las teorias patogénicas de la Ulce-
ray en los fundamentos en que se basa el tratamiento mé-
dico; y ai hemos de decir verdad, cada vez que desmorona-
bamos una teoria patogénica 6 repasabamos el fundamento
de un medio farmacolégico 6 dietético, nos aferrdbamos mas
en nuestra hipotesis.

¢Cual es el mecanismo que en definitiva aceptan la ma-
yoria de los patélogos para la produccion de la tlcera?

Y a tuvimos buen cuidado de dejar sentado al tratar de
la patogenia de la Ulcera péptica, que la teoria que tenia mas
viso de ser cierta eralade Bergmann, aunque no de un modo
exclusivo.

¢Qué medios habla que proponer, dado ese mecanismo de
produccién, parala curacion de la ulcera?

Pues la cosa era bien sencilla: régimen y farmacos gni
tendieran & disminuir el espasmo géastrico; y asi vemos los
efectos del régimen lacteo, alimento que exige poco trabajo
por parte del estémago, que con facilidad engloba el &cido
clorhidrico, que por la grasa que contiene evita los espasmos
piléricos y qne ademés relGne las condiciones de ser nn ali-
mento completo.

El aceite de oliva ha sido también aconsejado por su ac-
cion inhibitoria sobre el espasmo pilérico.

Farmacos.se haaconsejado la stropinaj;poede caber duda
alguna a todos los gne aconsejan este medicamento, de que
al hacerlo rebajan el tono del estomago, por la accién para-
lizante que ella tiene sobre el nervio vago?

¢Cudl es el papel de los alcalinos sino el de neutralizar
el excesivo jugo gastrico segregado y evitar de ese modo
las contracturas que impiden el vaciamiento & su debido
tiempo?

El subnitrato de bismuto y todos sos similares no son
otra cosa que protectores de la Ulcera, con el fin de evitar
que partan de ella loa estimulos que el roce tiene que pro-
ducirle y que forzosamente han de responder con actos re-
fiejos que aumenten su espasmo.

Vemos, pues, que todos cuantos remedios farmacolégicos
se han aconsejado han ido dirigidos & poner en reposo el
estdbmago y a evitar los espasmos, que, al mismo tiempo que
impiden que la circulacion se verifique con entera libertad,
son los causantes de los acerbos dolores que agnejan los
enfermos.

Se nos preguntarle ai la disminucién del espasmo no es
una coHsecuenoia del reflujo de bilis y jugo intestinal hacia
el estbmago. Parece légico que el hecho tan frecuente de
aparicion de jugo intestinal hable en favor de un tono dis-
minuido del estbmago, de tal forma que deje penetrar la bi-
lis en su cavidad tanto més, cuanto que segun hemos ex-
puesto anteriormente se demostr6 que la boca anastorodtica
era un verdadero piloro y no nnaboca inerte que dejara en-
trar y salir con entera libertad & todas las substancias que
se aproximasen & ella.

Corrobora este modo de pensar el haber observado que
el reflujo de bilis y la falta de acido clorhidrico libre, y aun
la cantidad de déficit del mismo es proporcional al grado de
atonia del estbmago, como puede comprobarse viendo »
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historia de la enletma ndm. s en la que ei déficit lleg6 A
0,76 por 1.000 7 en la gne vemoa que su estdmago desciende
hasta ibAb abajo de las crestas iliacas.

Pero adn hay mas que demuestra lo qne Tefiifmos soste-
siendo en contra de que sea el redujo intestinal lo primiti'
1TO; ia pérdida de los espasmos lo secundario. Entra nuea-
‘tros andlisis hay cuatro en los que no pudimos encontrar
‘ bilis, 7 aunque descontemos uno, por haber sido hecho & los
‘ tres meses de la operacién, en tanto que los otros eran he-
Ichoa entre doce y quince dias después de la operacion, to-
‘ dsTia quedan tres que demuestran que de ningdn modo
puede ser sostenida la hipdtesis de Faterson; aunque tam
Ibién él mismo afirma que tuvo casos en que no hallé bilis
su el contenido estomacal.

Zeno, Fracase! 7 Lopaz relatan 25 casos de gastroente-
lIrostomia transmesocdlica posterior, en cuyos casos han
hecho siempre analisis del contenido géstrico después de la
operacion 7 llegan & anos resultados muy semejantes & los
obtenidos por nosotros; teniendo también dos casos en que
no encontraron bilis en el contenido después de la operacién»
ly, ein embargo, esos enfermos se encontraban bien - en
lellos habia habido, como sucede siempre en nuestros ope>
radoB, una baja indiscutible en la acidez, tauto libre como
total.

Basta ver el nium. 20 de nuestros historiados, que es en
lei gne méas se observa esa baja, para convencerse que sin
I haber reflujo intestinal, la acides ha descendido de 2,1 S &
|O,90 el acido clorhidrico Ubre - de 2,70 & 1,61 la acidez
ltotal.

¢(Coémo, pues, explicar esa baja tan considerable, si no
Ifaese por una mejoria en las condiciones de irritabilidad de
lia dlcera, -, por consiguiente, una menor excitaciéon para
ique se produzca jugo gastrico?

Quizas se nos objetaria que por la nueva boca ha pasado
aayor cantidad de jugo gastrico mezclado con la comida de

prueba, » esa seria la causa de que al extraer el contenido
gastrico hubiera menos acidez.

Esto también es refutado por el hecho de gqne en ese
aismo caso, que citamos, la cantidad extraida fué mayor
después de la gastroenterostomfa que habia sido antea de la
operacion. No creemos, en consecuencia, que sea debida
esa baja, sino & una disminuciéon de la acidez de iae secre-
ciones.

Es de observacion corriente que cuando nna ulcera
sienta en el piloio, el estdmago, después de haber luchado
Inatilmente para vencer el obstaculo que supone la contrac-
Aura del mismo, cae en atonia r comienza la dilatacion, y al
practicar la operacion la mayoria de las veces nos encontra
nos con una estrechez cicstricial, en vez de hallar una ul-
lieraen actividad.

En nuestro entender, la explicacién de ese hecho no
puede ser otra que la que venimos sosteniendo en este tra-
tajo.

Por creerlas de interés, copiamos las conclusiones & que
llega Wileneki después de haber medido ia presién intra-
kastrica por el método de Cannon y Osrlson. Divide las al*
peras pépticas en cinco grupos que estudia antes ;- después
pe la gastroenterostomia, pilorectomia 6 gastrectomis parcial.

Antes de la operacion:

1* Tipo normal. En la operacién la lesién es corriente-
uente hallada en el duodeno 6 en cualquier parte del esto6-

mago que ocasiona pocos disturbios motores,

3.° Tipo hiperactivo. Las contracciones de hambre son
fitas 7 frecuentes. Las contracciones tdénicas son obscuras

dificiles de distinguir.

3.* Tipoirregatar. El tono- las contracciones de hambre

son irregulares en tiempo - fuerza. Hay periodos aténicos.
La lesién es usualmeiite antial.

4." En la obstruccién pilérica de grado débil la presion
intragéstrica estd aumentada - el ritmo de la contraccién
disminuido. En el mé&s alto grado de obstruccién las con-
tracciones ténicas pueden parecer contracciones de hambre.
Con obstrucciones muy avanzadas toda la actividad motora
es baja, debida & la atonia mnscular.

(OoDttnuari.)

Bibliografia.

Lei AxainES de Foitbibe, par Léala OaUivudlo. Medaein daa
Hopitaux de Lyon.

La reciente reviaién que el siudrome de la angina de pe-
cho ha sufrido en su patogenia priucipalmente con motivo
del BCtual tratamiento quiitrgico de algunas de ena formas,
ea motivo enfloienbe para juetiflcar la importancia - oportu-
nidad del volumen gne L. Gallavardin ba dado & la publi-
cidad.

Con positivo acierto cliuico clasifica las augiDas de pecho,
desde el punto de vista de su pronéstico, el mas interesante
desde luego, después de su patogenia, eu anginas da pecho
de significacion grave, siudromea anginosos de significaciéon
dudosa - anginas de pecho de significacion benigna.

Estudia eu el primero de los grupos la angiua de esfuer-
zo, la angina de repoeo 6 nocturna - la angina en lae diver-
sas afecciones cardiacas 6 mediaatiulcas, haciendo juioiosae
7 muy atinadas consideraciones sobre distintos puntos con-
cretos de cada forma clinica, avaloradas con la breve expo-
sicion de casos clinicos.

Expone en el segundo, las sensaciones imprecisas - du-
dosas de ciertos anginosos, tas localizaciones anormales del
dolor, las causas extrefiae gne suelen provocarlo, los carac-
teres anémalos de algunos casos, los accesos Unicos 7 los
caiQB verdaderamente indescifrables.

Y finalmente, en el tercero de loe mencionadoe grupos 6
anginas nenrdiicas como él acertadamente lae denomina)
expone su patogenia, lae dificultades de sn estadio » so des-
cripcion clinica, BBgnida de una serie de caeos con historia
clinica abreviada.

En la tercera parte de ia obra hace nna serie de coniide-
laciones patogénicas acerca de las cnatro teorias boy dia im-
perantes (coronaria, nervioss, miocardltica » de dietecsion
cardiaca 6 aértica), para exponer después las cOnclniioDes a
que le han conducido alganos caeos clinicos por él observa*
dos » gne en nimero de veinte con antopsias mny instrncti-
vas, relata en la cnarla - Gitima parte de sn trabajo.

La obra de L. Qallavatdin es nna mny valiosa aportacién
mas al cadmnlo de trabajos qne todos estamos obligados mo-
ralmente & realizar al fin importantisimo del esclarecimien-
to patogénico de la angina de pecho; pnes la precision 7 el
deslindamiento de la génesis en las diferentes formas clini-
cas, el conocimiento perfecto del mecanismo, evidentemente
distinto, gne en cada caso las provoca, » el fnndamentado y
raaonado pronoéstico gne de ellas hagamos, seran siempre las
bases firmes de nuestra actual conducta terapéntica médica
hoy en dia, 6 gniitrgica del porvenir, ei alguna de sos for-
mas logica » fnndamentadamente la tavieea.

En pocas paginas resume la mencionada obra los ptincl-
palea aapectos del problema anginoso, por lo gne con sn
simple lectura, no eolamente se informa de la opinién par-

ti) 8510 haremos el MtndJo eritloo de lae obras gns nos itan
ramltidoi nos ejemplares,
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ticolar y antorizada de] autor sobre tan interesante asunto,
sino que se adquiere la iniciaciéon basica de los distintos cri-
terios anitentados y defendidos por los antores en tan inte-
resante materia, circnnstancias todas que hacen doblemente
interesante y aconsejable la lectura de la obra del doctor
L. Gallavardin.

Db. G. R. GONZALO

COHTBi LA TUBEBCDI108I8 (Dls PBB ABIOs, SAHATOBIOS | CotO-
KiA JBPABTILES), dedicado & S. M. la Beina Viotoria Bogeoia,
fundadora y presidecTa dal Beal Patronato Antitnbarcnloio da
Espa&a, por el Dr. B. Ualo de Poyeda.

Oon el titulo que encabeza estas lineas, ba publicado re-
cientemente el Dr. B. Malo de Poveda un librito de 240 pé-
ginas, en que aparecen expueataa y recopilBdaa, con orden
y método plausibles, la génesis, desenyoWiinlento y estado
actual de la compleja cuestién antituberculosa & que desde
hace cuarenta afios, con perseverante y honda vocacién, vie-
ne dedicando todo an tiempo y actividades.

Precedido de un proélogo, en que, el conocido hombre
publico D. Salvador Oanals, con todo detalle pone de ma-
nifiesto la actuacién del Dr. Malo de Poveda en la campafia
oficial contra la tuberculosis, desde que & los tres meses de
constituida la Aeociacién Antitubetcclosa Espafiola, por de-
funcion del Dr. Calvo Martin, fné en 18 de Febrero de 1904
elevado & la Presidencia el Dr, Espinay elegido secretario
general el Sr. Malo de Poveda, que gratuitamente desempe-
fi6 el cargo hasta que en 1909 & propuesta del ministro se-
fior Ciervay ananime aprobacién de la Comisién Ejecutiva
fné nombrado visitador general de dispensarios é Instita-
ciones antitabercnloias de Espafia con la gratificacion de
6.000 peeetaa anuales «para recompensar los extraordinarios
trabajos llevados & cabo y loi gne diariamente estanenco-
mendados & dicho sefior». cargo en que fué reiteradoy con-
firmado annalmente por todos los ministros gqne le sncedie-
roD, y coya vigencia hoy diefrnta, después de la desagrada-
ble contingencia de su omision, & seguida en jneticia subea-
nada, al surgir la reforma de la Lucha antitubercolosa por
decreto de 4 de Jnnio y Real orden correspondiente.

El Dr. Malo de Poveda después de explicar cémo ba
entendido el cumplimiento del deber en el cargo de visita-
dor de dispensarios é instituciones taberculosai con cuyo
caracter ba recorrido 4.946 kilémetros, a4 expensas propias,
y sin compensacion oficial alguna en forma de dietas, in-
demnisaciOD de viajes, etc.; en toda en extension abarca y
estudia el problema gne bien documentado analiaa y con-
densa en los cuatro capitulos: Generalidades, Dispensarios,
Sanatoriosy Colonias Infantiles, & su vez sobdivididoe en
multiples titulares en que nada echa de menos la mas mi-
nnciosa y sagaz inquisicion.

Penetrados, pnei, de la ntilidad y conveniencia de tener
4 la vista la obra en gne el Br. Malo de Poveda ba tenido el
buen acuerdo de ofrecer el sazonado fruto de sus estudios,
observaciones y experiencias, é imposibilitados por otra
parta de dedicar & sn razonado juicio critico el espacio me-
recido, nos limitaremos & recomendar en lectora & todoe loa
més 6 menos interesados en bocear en cnanto & la lucha an-
titnbercnlosa se refiere, bien eegnros de que habran de con-
siderar jnetificados nuestroa estimnloe.

Manuel MARTINEZ s ALDIs E
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Periodicos meédicos.

MEDICINA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Las medicaciones substltutlv-s y opoterapicas en
las enfermedades del tubo digestivo, por J. Ch. Roux
y Noutler.—Los autores llaman medicaciones substitutivai
4 aquellas en las cuales se reemplaza un producto natural
de aecrecién por otro de fabricacién artificial. En primer
lugar, tenemos el acido clorhidrico, laa diaetasas de origen
vegeta! y la papaina. Viene después la opoterapia con la pep-
sina, la pancreatina, la aecretina, etc

a) Estadio bucal 6 salivar.—Ya se sabe que la accién de
los fermentos ealivarea se proaigoe en el estmago, no obi-
tante la presencia impeditiva de loa acidos. Para ayudar ale
digestién bucal existe un gran numero de productos artifi-
ciales (maltosa 6 diastosas vegetales, harinas malteadaa]
Pero estos productos deben ser de preparacion reciente,
si no, BUvalor terapéutico se pierde.

b) Estadio gastrico.—EIl acido clorhidrico no tiene sola-
mente una accion directa aobre la digestién clorhidropéptica
del estémago, eino que juega también un papel muy impo”
tanto aobre la actividad del segmento duodenal del tubo
digestivo. Se le prescribe segin la formula:

Acido clorhidrico oficinal............... i
Aguabecvida

izamos.
1 litro.

Un vaso de los de Bordeanx después de cada comids.

La gasterina, jugo gastrico de perro, resulta util en el |
tratamiento de las gastropatiaa con disminucién permanen-
te é irreparable de la secrecion gastrica™ pero este producto |
no existe en el comercio. Ha sido reemplazado por la dis* |
peptina, jugo géastrico de cerdo, que se aproxima aln mée i
la composicion del jugo gastrico humano; pero esta ulticu |
especialidad no contiene ni &acido clorhidrico ni pepaine. |
Los efectos favorables que produce son debidos & la preaes-
cia de acido lactico de fermentacion.

La pepsina extractiva debe hallarse titulada & 100, ee |
decir, que en presencia de una cantidad determinada de
acido clorhidrico debe ser susceptible de peptonizar cien |
veces s Upeso de fibrina. No debe asociarse la pepsina conl
el bicarbonato de sosa porque no obra eu medio alcaliso; |
tampoco debe asociarse en sellos con la maltina é con 1
pancreatina porque, si obra, destruye & estas otras dos sube*
toncias activas. Se la prescribira pura 6 en solucién clorbi-
drica (16 por 1.000 de pepsinay : Ja s por 1.000 de é&cido |
clorhidrico). También se puede formular:

Para un sello Dos & cada comida.

El alcohol disminuye ia accién del remedio, por lo qgiiefll
elixir y el vino de pepsina son preparaciones ildgicas.

La papaina es una substancia de origen vegetal extraidi
de la carica papaya, planta carnivora, cuyas hojas se cierren
para aprisionar & las moscas que se posan sobre su superfi-
cie. Obra ]Jo mismo en medio acido gne en medio alcalino,y
presenta una actividad marcada para la peptonizaciéu de lee
alcaloides. Se administra & la dosis de 0,60 & 1 gramo
sellos, después de las comidas.

e) Estadio duodenal.—A su nivel se vierten el Jugo pn'
creatico, la bilis y la secretlna. EIl jugo pancreatico no be
podido aer utilizado puro; se emplea solamente la pancreaU-
na, de administracion bastante delicada. Esta se destruye

I en el estémago, y el prepararla en céapsulas no es una i
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lantla de bu eficacia, pues la cdpsula debiera dUolTerse ea
el medio neutro, ligeramente alcalino ¢ poco &cido del duo-
deno; y DO se puede estar seguro de que las pildoras 6 cap*
Bulaa se hallen todavia en el duodeno en el momento de
terminar su disolucién.

Como la tripsina del jugo pancreatico no obra méas que
en presencia de la kinasa, segregada por la mucosa duode-
nal, se han fabricado unos compuestos llamados pancreoki-
nasa, cuya accion sobre ciertas diarreas rebeldes se ba mos*
trado favorable. En Alemania se fabrica también un com-
puesto toénico de pancreatina llamado pancre6n, que no es
destruido por el jugo gastrico y cuya disociacién debe ha
cerse en el intestino. Diarreas rebeldes han cedido a) medi
camento; pero es dificil saber la parte que en estos resulta-
dos pueda corresponder al tanino gne encierra la prepara-
cion.

La bilis es un colagogo excelente y se administra en pil-
doras de 0,30 de bilis de buey desecada, seis al dia. Ademas,
la bilis posee una accion laxante suave que cura la constipa-
cion sin irritar e! intestino.

También se fabrica secretina; pero su uso no ha entrado
en la préactica corriente. Este remedio produce una excita-
cion del peristaltiemo intestina],

Se han obtenido también algunos resultados favorables
en la constipacién por intermedio de la opoterapia tiroidia-
na 6 de loa productos hipofisariosi pero estas son medica-
ciones de excepcién, cuyo valor relativo se halla subordina-
do & la frescura del producto. (Journal det Pratieuni, na-
mero ss, 29 de Agosto de 1926.)—T. R, Y,

2, Anafllaxla para el vino blanco, por L. SplUmanny
| Lavergne.— T7n sujeto bastante Instruido venia padeciendo
desde varios afios antes, brotes de urticaria molestos, de
origen alimenticio. EI propio enfermo se dedicé & observar
cuéles eran loe alimentos causantes del trastorno, y lleg6 al
convencimiento de que las fresas, algunos pesoadoe como la
sardina, los huevos y el tocino gordo le eran perjudiciales.
Otra de las cosas que le provocaba también la aparicién de
la urticaria era el vino blanco. En este punto sus afirmaciones
.eran de una gran precision; distinguia perfectamente el vi-
Ino blanco del vino rojo. Aun dentro de los vinos blancos, no
‘ todos le resultaban nocivosi sino solamente loe vinos blan-
cos baratos, cotnnnee, & cuya ingestién seguis siempre con
igran fidelidad la erupcién de urticaria. En cambio, los vinos
Icaros, los vinos de lujo, y especialmente el champan se
‘. mostraban inofensi vos. Todos estos datos recogidos por
Jel enfermo, fueron comprobadoe por el autor con ana clari-
Idad gne no dejaba lugar & la duda. Habia que admitir, pues,
Ila anafilaiia para el vino blanco, Pero lo que no aparecia ya
‘ tan claro era el mecanismo intimo de esta anafiiaxia, ya que
Ise viene admitiendo que sélo la albimlua penetrando en el
lorganismo, es capaz de sensibilizarle, Y el vino, general-
mente, no es considerado como bebida albuminosa. Al me-
nos en loa cuadros de composicién de los vinos no figura
ninguna substanciaalbuminosa; ni el agua, ni los alcobolesi
éteres y aldehidos, ni los acidos organicos y sus sales, ni los
taitratos, ni los indicios de sulfato 6 de fosfato, ni los azQ-
cares, ni el tanino, han sido sefialados con caracteres de an-
ttigenos. Y, sin embargo, el hecho de la anafiiaxia era evi-
dente, y ésta sélo era producida por los vinos blancos del
comercio, nunca con
1 de lujo.

los vinos rojos, ni con los blancos

Se busc6 la explicacion del fendmeno en las posibles di-
Iferencias de elaboracién y se llegé al convencimiento de
jque ios procedimientos de clarificacion de loa vinos eran ca-
I paces de.dejar en suspension en las mismas cantidades mas
l6menos grandes de albumina.

En loe vinos rojos, el crémor tartaro ¢ bitartrato de po-
tasa, que es abundante, precipita, arrastrando al enotanino,
y poco & poco este precipitado espontaneo se depositay
deja nn licor claro. En cambio, el vino blanco mncho menos
tico en crémor tartaro, no clarifica solo y es necesario aDa-

.dirle nna substancia clarificante que suele ser en general, ¢

cola de pescado, 6 gelatina, 6 sangre, 6 clara de huevo. En
el vino de Champagne, esta operacién se hace siempre con
el mayor cuidado y minnciosidad, no afiadiendo al vino
sino la cantidad mas infima que sea indispensable, por lo
que toda ja cola introdaciia se precipita sin quedar, a lo
samo, mas que indicios de ella en suspen-<ién. No ocurre lo
mismo en los vinos corrientes, los cuales son & veces clari-
ficados por dos 6 mas intermediarios y sin reparar en un
poco mas 6 menos. He aqui ya explicado el origen de la
albimina en el vino blanco corriente y sus diferencias con
el de Injoy con el rojo.

Se comprende, pnes, que las substancias clarificantes del
vino blanco puedan hacer el oficio de antigenos, provocan-
do brotes de urticaria en algunos snjetos urticarianos fpo
livalentes», semillas & la ingestion de multiples alimentos,
(La Pretse Medicale, nium. 81, 10 de Octubre de 1935.)--
T, E. Y.

3. Investigaciones acerca del tratamiento de la le-
pra por el krabao («hldnocarpus anthelmlinticai, de
Fierres), por Alexis y Menant.—En vista de gne nn Indi*
gena habia adquirido fama de ourar la lepra dando de comer
a los leprosos los granos incluidos en el fruto del krabao
machacados con carbon, loa autores emprendieron el estu»
dio de dicha planta y ensayaron el tratamiento de las diver-
sas formas de lepra por inyecciones subcutaneas de aceites
etilicos procedentes de los granos del krabao, arbol comun
en Cambodge, conocido en Botanica bajo la denominacién
al principio consignada.

Los aceites etilicos del krabao se han mostrado mas
activos que los aceites etilicos de la chanlmoogra. Al co.
m enzar el tratamiento, por lo general se observa nna espe-
cie de reactivacion, considerada por algunos como testimo-
nio de la especificidad del medicamento,

De nueve enfermos tratados por cnatro médicos diferen.
tes, en seis se obtuvieron resultados excelentes; en nno,
buenos; en otro, medianos, y en el otro, nnloe. EIl estado
general mejor6 mucho, habiendo sido rapido el aumento de
peso. A los dos meses de tratamiento (> c. c. cada dos dias),
las UGlceras perforantes planlaies 6 palmares se habian re-
llenado de tejido y jae ulceraciones cicatrizaron. La facies
leonina se modificé; loe tnbércnloa empezaron & decrecer.
Dos veces mejoro el eetepaje. En algunos casos se presenté
ligera reaccion febril. Los aceites neutros, cuya proporcién
de acidos grasos no pasa de 1,70 por 100, deben ser prefe-
ridos para este tratamiento, el cual merece ser estudiado
en. mas amplia escala. (Annales Coloniales de Medicina y de
iVjrwnicta, tomo XX 111, 1926.) PblAez.

4. Nota acerca de las alteraciones venosas durante
el curso de las obliteraciones arteriales, por Bouchuty
Peupert-Ravault.—Llaman los autores la atenciéon acerca
de la frecuencia de las lesiones venosas durante el curso de
las obliteraciones arteriales. Y con estMiotivo exponen la
observacion anatomoclinica de un hombre cie sesenta y tres
afios que, en el transcurso de una endocarditis infecciosa
por estreptococos, present6 dos obliteraciones embdlicas, la
una en la arteria humeral, en el punto de su bifurcacién, y
la otra en el nacimiento de las arterias tibiales. Al practicar
el examen anatomico los autores vieron con sorpresa el
considerable predominio de las lesiones venosas (trombofle-
bitis muy extendida con coagulo intravascular organizado)
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sobre las lesiones arteriales, gne se redonian & nn trombas
relativamente corto, organizado y tunelizado. Desde el pun-
to de vista clinico, loa sintomas de isquemia hablen sido
reducidos al minimum (suspension del latido arterial, aboli-
cion de las oscilaciones de Pachon y ligero enfriamiento de
la mano, sin nada de gangrena). Pero desde el periodo ini-
cial se vi6 aparecer una tumefaccion alargada, inflamatoria,
muy doloroea, sobre el trayecto de los vasos; y en los dias
siguientes se presenté edema de la manoy del antebrazo.
Los autores atribuyen & la flebitis asociada esto edema y
la tumefaccién inflamatoria, & la cual consideran, un poco
arbitrariamente, como simple periarteritis. Recuerdan & este
propdsito las reacciones venosas anéalogas, del tipo flegmasia,
dadas & conocer por Gallavardiny Debic bajo el nombre de
«formas flebiticas de las obliteraciones arteriales». (Prme
Medicale, 80 de Enero de 1926,)—PelAbz.

6. El examen esofagoscépico en las cirrosis veno
sas del higado con ascitis (cirrosis atroflca é hiper-
tréfica), por Gllbert y Blum.—La observacién de nn caso
de rotura de varices esofagicos, que originé ana hemorragia
mortal, indujo & los autores &4 examinar sisteméaticamente el
estado de la mucosa esofagica en los cirréticos.

Este examen revela precozmente una congestion pasiva
y un aumento de la circulacién venosa.

El aspecto del es6fago es normal hasta los 16 cehtime
tros de su orificio enperior; desde alli, la circnlacién venosa
se hace cada vez mas intensa hasta el orificio diafragmatico.

La circulacion venosa presenta varios tipos, de loa cna-
lee, los principales son dos;

En el primer tipo, la mocosa ee lisa, plana, roja, & veces
violacea. Se distingue en su superficie una trama de peque-
fios vasos, dispuestos en redes 6 arborizaciones mae 6 me-
nos extensas, en medio de las venas, alargadas y turgentes.

En el segando tipo, la mucosa aparece infiltraday au-
mentada de espesor. Su superficie muestra pliegues. No se
distinguen redes vasculares; pero son visibles las venas va
Ticosas, que forman como rodetes. Tiene ademée una blan-
dura especial.

Por lo general, son perceptibles el espasmo del eséfago
y fisuras en la mucosa.

La practica de la esofagoscopia iué muy bien tolerada en
todos los casos. (Gazette des Sdpitavx, 3 de Febrero de
1926.)—Pblixz.

CIRUs 1A
EN LENGUA. BOPAIIOLA

1 Curiosa evolucién de un flemoén apendicular retro
cecal por el Dr. José Gregorio Ruiz.-El enfermo que
ocup6 la cama 23 de la sala I, el 12 de Marzo de 1926, llegé
al servicio procedente de una de las salas de clinica médica
con el diagndstico de absceso perirrenal. En honor & la verdad,
debemos declarar gne participamos, entonces, de ese mismo
diagnéstico.

La historia clinica ném. 190, afio 1926, relata el caeo de
referencia en la forma siguiente:

Antecedentes hereditarios.—EI padre fallecié de célera, en
Italia, su patria. Su madre murié a4 la edad de ochenta y cin-
co afios, ignorando su causa. Hatenido 18 hermanos; ignora

cuéntos de ellos viven actualmente.
Antecedentespersonales.—No recuerda haber estado en-

fermo en su infancia. En 1919 ee enfermdé de reumatismo,
que le duré dos afios. Niega venéreas y chancros. Ha sido y
es en la actualidad buen bebedor y ee también buen fuma-

dor y masticador de tabaco.
Estado ociwoZ.—Comenzé hace unos veinticinco dias con

dolor en su flaneo derecho, dolor continuo, no muy agudo,
sin irradiaciones. No ba tenido vomitos. Por su estado y por
ser constipado habitual, se administré varios laxantes, pero,
6 pesar de ello, movi6 poco su vientrey el dolor permanecié
igual. En estos veinticinco dias ha perdido 10 kilos de peso,
Ha tenido escalofrios y se ha notado con fiebre.

En BUflanco derecho le aparecié ha poco un tumor duro
y doloroso, haciéndose éste cada vez mas intenso, por lo
que, alarmado, resolvié ingresar a este hospital (sala XI).
s e le practic6é una puncién exploradora sobre el tumor, ex-
trayéndole pus. Luego, después de un examen clinico dete-
nido, pasa & este servicio con diagndstico de absceso peii-
renat, para ser intervenido.

Estado actual (12 de Marzo de 1926),—Enfermo en regu-
lar estado de nutricién. Craneo braquicéfalo, alopecia fronto-
parietal, cabello cano. Cara: Alopecia de la cola de las cejas.
Pupilas iguales, centrales. Argyl-Robertson negativo. Lengua
saburral y muy seca. Pulmonee: Respiracion vesicular. Se
auscultan en ambas bases rales snbcrepitantes. Corazén:
Area de percusion normal. A la auecnltecién se nota en el
foco adrtico el primer tono apagado y el segundo reforzado.
Abdomen: Buena canti lad de paniculo adiposo, en el flanco
derecho se constata a la inspeccién un ligero abovedamiento,
la piel que io recubre esta rosada y existe edema, Esta tu-
moracion se extiende desde el reborde costal derecho hasta
la cresta iliaca, por detras se confunde con la mata muscu-
lar de los lomos; hacia adelante su limite es, por el contra-
rio. bien delimitado por el borde externo del musculo recto
del abdomen; su eje mayor es oblicuo de amba abajoy de
atras para adelante; no acompafia los movimientos respira-
torios; de sonoridad nate a ja percusiéon superficial y pro-
funda; la palpacion da la sensacién de una maea dura, dolo-
rosa a la presion moderada.

Mayo 12 de 1926: Se bace una puncién exploradora en
la parte declivé del tumor sobre el borde externo délos mus-
culos de la masa lumbar retirdndose facilmente 10 c. c. de
pue amarillo, bien ligado, espeso y fétido (en esta fecha
coincidiamos con el diagnéstico de la sala X 1: absceso peri-
renal).

Operacion (Marzo 13 de 1925).—Hora nueve. Pulso regu-
lar, igual, tensién normal. Incisién: oblicua, de arriba abajo
y de adentro para afuera, desde el angulo costolnmbar hasta
dos dedos per arriba de 'a cresta iliaca. Se atraviesan los
musculos lumbares en el sentido de sus fibras y se llega &
una cavidad irregular cuyas paredes se desmenuzan facil-
mente, tejido friable. De entre el material retirado por nn
ligero legrado digital eereconoce la extremidad del apéndice,
desprendido del cuerpo del mismo, mostrando lesiones evi-
dentes de necrosis avanzada. Se levanta el colgajo por su
labio anterior, permitiendo esta maniobra ver en el fondo de
la herida operatoria, la cara posterior del ciego y la inser-
cion de su meso. Se bace la touetie de la cavidad dejando la
herida abierta ampliamente, colocando gasea hasta en so
fondo. Se terminalaintervencion fijando tree puntos de crin
de los extremos de la herida, dos abajo y uno arriba.

Diagnéstico oiieraforio.—Apendicitie retrocecal perfora-
da. Flemoén retrocecal.

Abril 27 de 1925: Se le da de alta, curado.

Mayo 22 de 1925: Vuelve el enfermo. Desde el 27 de
Abril, que salié de alta, anduvo bien de salud, pero hace
algunos dias que comenzé & sentir una molestia en la ciesr
triz operatoria. Esta molestia ba ido en aumento hasta gne
hace dos dias ha notado un tumorcito en la parte central de
la misma. Tumor blando, doloroso, del tamarfio de una nues.
Eete tumor llegé 6 molestarle mucho, resolviéndose & rein-
gresar de nuevo a esta servicio.
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' Estado acit(af.—Buena nutricién general. Se nota en la
parte media de la cicatriz nn tumor del tamaOc y forma de
ana nuez; tumorcito de base rosada, congestiva, amarillento
ea la parte maa deatacada, fluctoante, doloroso & la presién
moderada. Se hace una puncién exploradora j ae retira pla
bien formado.

Mayo 4 de 1926: El tumor ae ha abierto espontdneamen*
te, dando salida & maa 6 menos, 300 c. ¢ de pus.

Mayo 26 de 1926; Caraciones diarias, hasta la fecha.

Jallo 10 de 1936; El pus ha desaparecido, la fistula se ha
cerrado.

I [Jalio 16 de 1926: La fistula se ha abierto, dejando salir
ahondante materia fecal.

Diagnéstico eKnico.—Fistula estercoracea del ciego.

Operacion.— GioiB doce. Anestesia local, novocaina,

Previa anestesia del campo, se coloca en la fistula ana
sonda acanalada gne penetra facilmente basta su lamina
tope. Incisién de la piel en losange, comprendiendo entre
sas ramas la cicatriz y el orificio externo de la fistola. Se
profundiza la incisién basta el peritoneo, ae desprenden
ligeras adherencias del epiplén

Explorando minuciosamente ee constata gqne el trayecto
fistuloso estaba constituido por una porcion de apéndice
como de 4 centimetros de largo, qae partiendo del punto de
implantacion normal terminaba en el orificio externo de la
Ilistala, constituyendo un tobo de comnoicacion entre el
Ifondo del ciego con la piel, de tal manera, que por interme-
dio del resto de apéndice se bebia establecido una comnni-
caciOD entre el intestino grueso por el exterior, dando lugar
14 la formacién de un verdadero ano contra natura.

Se liga el apéndice por en base, se le secciona con ter-
Imocauterio y jareta. Oierre de la pared abdominal por pla-
Inos, sutura de ja piel con crin.

Abierto el apéndice en toda sn extension se encontro
Ipréximo & su extremo distal, una espina de péscalo encla-
Jvada en la pared.

Po*t-operatorio.—B.ti pasado la noche con pocos dolores.
|Ha dormido poco.

Agosto 37 de 1926: Sn estado general es excelente. Oica-
Jtiixa por primera. Se le da de alta, completamente curado.

Marzo de 1926: El enfermo desde entoncee, goza hasta
pafecha de perfecta salud. (La Semana Uédica, Buenos
iires, 26 de Marzo de 1926.)

TERAPEUTICA

EN LENGUA EXTRANJERA

1. El supositorio es para ciertos medicamentos el
Dejor modo de administracion, por A. B,—La via rectal
presenta para la administracién de ciertos medicamentos
nos superioridad marcada sobre la absorciéon por via goés.
ricB.

La reabsorcién medicamentosa ea, en efecto, muy dife-
lente, segln se utilice ana 6 otra via La anatomia explica
kstaa diferencias. Introdncido por la boca el medicamento,
lolubilizado en el estbmago 6 en el intestino delgado, se re*
~bsorbe sobre todo & nivel de este ultimo, y pasa a la clrcu*

Belon general por las venillas que desembocan en la mesa-
sicay desde alli &4 la vena porta y al higado. Puede también
penetrar por intermedio de los gnilfferos y del eistema lin*
atico. En el primer caso, el cuerpo asi introdncido en el
Irganismo no llegara & los 6rganos qae se trata de infiuen-
Jtsr Bino después de haber pasado por la aduana hepatica,
ps le retendra en parte, le eliminara 6 le modificara. En el
Pgundo caso, el trayecto sera mas corto; los quiliferos qno
buducen al canal toracico gae vierte en la vena cava, lan-

zan el medicamento & la circulacién general. Es por esta
via por donde son absorbidae principalmente lae graaas; ee,
pues, la via de los medicamentos tipcsolubles.

Por la via rectal pueden ocnrrir asimismo dos caeos. Si
el cuerpo medicamentoso es administrado en ana lavativs,
ésta, remontandose bastante arriba en el colon, seréa absor-
bida por las mesaraicas 6 por las venas hemorroidales sn
perlor 6 mediana; el proceso serd poco mas 6 menos el mis-
mo qae para la absorcion bacal. Pero si el medicamento ea
administrado en supositorios 6 con una lavativa peqnefia,
las cosas pasan ya de otra manera: permaneciendo enton-
ces en contacto con la parte baja del recto, serd aquél reab-
sorbido casi exclusivamente & nivel de la hemorroidal inte
rior por sne nnmeroeas ramas auastomoticae. Ahora bien:
por la hemorroidal inferior el medicamento gana directa-
mente la circulacién cava y el corazén, con lo que la absor-
cion por sn intermedio es casi eqolvelente & ana inyeccion
intravenosa Una intravenosa que resaltaria evidentemente
mny lenta, ya qne tardaria de veinte & treinta minutos en
hacerse la absorcidn; pero esto no es ningln inconveniente,
sino lo contrario Esta reabsorcion rectal paraesfinterlana
se diferencia notablemente de la absorcion por via subcu-
tanea 6 intramaacular que tiene lugar subre todo por inter-
medio de los linfaticos. La via rectal baja es, paes, la mas
racional para la administracién de los medicamentos sola-
bles en el agua, cuando la accién de éstos deba ser rapida
y no modificada por los jugos digestivos 6 el paso por €j
higado. Se atilizard en tal caso, sea el supositorio, sea la
pegnefia lavativa de 10 & 16 c. c. El snpoeitorio tiene la
ventaja de la comodidad de en administrsciéon. Ademas, por
BU excipiente graso, realiza para ciertoe prodnctos bidroy
lipoaolnbles, nna doble absorcidn venosa y linfatica; la pri-
mera, que obraré sobre el conjunto de la economia, y la se-
gunda, méae localmente. (Le Qnirrier Médical, nim. s, 14 de
Febrero de 1926,)—T. R, Y.

2. Tratamiento de ia epilepsia esencial por la bella-

folina asociada al gardenal, por A. Vfgler—Aproxima-
damente en una cuarta parte de los casos es ineficaz el tra-
tamiento nsual de la epilepsia, es decir, el tratamiento por
loa bromaros 6 el gardenal. En tales casos, la asociacién de
la belladona al gardenal ha dado excelentes resultados, aun-
que discutidos por algoiea, & algunos autores, especialmen-
te 4 Ducoste.

Estimando gae la inconstancia terapéutica de este méto-
do radica en la variabilidad de principios activos de las
preparaciones galénicas de la belladona, Vigier, al abordar
de nuevo el estudio de la cuestién, en vez del extracto de
belladona, ba empleado loe alcaloides totales (bellafoline),
aisladcs por StolU nerced & su procedimiento especial de
proteccion.

Sabido ee que esta preparatién, en la que predomina
como en la planta la biosciemina levoégira, tiene una activi-
dad igual a la de la atropina con una posologia y ana toxi-
cidad la mitad menores.

Tiene asi sobre lee preparaciones galénicas la euperiori-
dad de nna actividad total y eiempre igual, graciae & so pro-
porcién constante en principios activos, puros y riguroea-
mente doeificadoe.

El autor refiere uumeroese observaciones recogidas en el
dispenfario del Asilo de Santa Ana, de epilepsia tratada de
este modo. En su tesis llega & estas conclusiones;

En 16 enfermos, en loe que el gardenal s6lo habia resul-
tado ineficaz, al ser asociado & la bellafoline desaparecieron
lae crisis 6 disminuyeron mucho en nUmero é intensidad.

En 23 casos, lae manifestaciones epilépticas conocidas
bajo la denominacién de equivalentes (vértigos, ausencias.
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irritabilidad de carécter, jaguecas, etc.), fueron muy favora-
blemente iofluenciadae por el tratamiento mixto.

La doaie media de bellafoline empleada fué de dos com-
primidos de 4 i de miligramo diarios. Marchand opina que
es inatil pasar de cuatro comprimidos, s sea de un miligra-
mo de principio activo, en las veinticuatro horas. (Le Pro-
grés Medical, 10 de Octubre de 1925.)—Pil Aez.

3. Acerca de laexistencia de substancias hemopoyé-
ticas en la sangre y en el suero de los pictéricos, por
Well y Stleffel,—En la sangre de los pletéricos han encon =
trado los autores substancias capaces de ocasionar, eu el
hombre y en los animales, brotes importantes de hemato
poyesis, induciéndoles esto & opinar que teles sobstencias
deben desempefiar importante papel en la produccién de la
plétora.

Seis transfusiones de sangre de un pletdrico poiiglobnlico
hicieron ascender & 3.600.000 el nimero de glébulos de la
sangre de un paciente afecto de anemia perniciosa; el nUme-
ro de aquéllos era antea de un millén, sin que hubieran
conseguido elevarle cuatro transfusiones de sangre normal.

La inyeccién subcutanea de 10 c. c. de suero de pletoéri-
cos (18 experimentos hechos con suero de tres pletdricos
diferentes), comunic6 & un conejillo de Indias una poliglo-
bulia constante de 1.OOO.000 & 1.600.000. Esta poliglobulia
se manifestd al tercer dia de la Inyeccion, persistiendo da
rante nn tiempo variable de veinticuatro & cuarenta y ocho
horas.

La sangre de otras poliglobnlias (cianosis congénita, en-
fisema pulmonar), se mostré ineficaz en vanos casos.

La inyeccion de sangres de suero de poliglobdlicos cons-
tituye, pues, un procedimiento digno de ser ensayado en
diversas afecciones. (La Prefie Medicale, 7 de Noviembre de
1928).—Pelibz.

4. Accioén aperitiva de la manzanilla, por el Or. All-
nat, La interesante comunicacion de H. Leclero & la Socié-
té de Thérapeuiique acerca de las propiedades antialgicas
de la manzanilia romana, incit6 al autor & ensayar el méto-
do en diversos enfermos, sin que los resultados coioeidiesen
con los de Leclerc. Eu cambio, el autor tuvo ocasiéon de
apreciar gqne el medicamento aumentaba el apetito de un
modo considerable. Animado por este favorable efecto, ha
administrado después el medicamento con tal fin & otros
muchos enfermos, tanto del hospital como de la clientela.
Y como consecuencia de estos ensayos en las anorexias
mas rebeldes, afirma el autor que ha observado siempre
una mejoria manifieste del apetito y que en algunos casos
el éxito ha sobrepasado & sus esperanzas, especialmente en
tuberculosos, en los que la desapariciéon de una anorexia
persistente desde hacia varios meses, se ha acompafiado
repetidamente de la caida de la curva térmica.

Esta propiedad antitérmica de la manzanilla también ha
sido sefialada por H. Leclerc; y en cuanto a en acciéon ape-
titiva. tampoco tiene nada de sorprendente, pero pone de
relieve que la terapéutica moderna no tiene por qué despre-
ciar & la antigua AnIMtnis nobilU.

La dosis aperitiva es la de S gramos diarios de polvo de
manzanilla en selloe de 50 centigramos, que deberan tomar-,
se de preferencia antee de lae comidas.

La accidon saludable del medicamento aparece en gene-
ral desde el segundo dia. (Journal de» Praticien», nim. 38;
5 de Septiembre de 1926.)—T. E. Y.

s Tratamiento preventivo da la gripe, p~Ar Romary.—
Desde 1902 viene empleando el autor con este objeto el
arrbenal habiendo obtenido resultados muy satisfactorios,
que han sido confirmados por las observaciones hechas ul-

timamente.

Mima=*

A juicio del autor, el arrhenal debidamente empleado
baste para preservar de la gripe simple y, por consiguiente,
para evitar las complicaciones debidas & infecoionei asocia-
das. injertadas sobre el eubstracto patolégico primitivo.

En el medio militar, como en todas las colectividades-
escribe el autor—la forma de administracién méas practica
es la solucién & 1 por 300 (6 sea 3,33 gramos por litro de
agua), que contiene la dosis normal cotidiana de s cen
tigramos por cucharada sopera. En tiempo de epidemia, el
tratamiento debe establecerse lo mas pronto poeible, admi-
nistrando una cucharada, antee de una de lae prtacipalea
comidas, durante cuatro dias consecutivos; después, en dias
alternos. El tratamiento se continuard hasta que la epids
mia desaparezca, no sélo en el cuartel en gne aquél se en-
saya, sino en toda la guarnicién.

La medicacion es de facil empleo, bien aceptada y tole-
rada y poco costosa (medio céntimo por hombre y por dia),

Carece de accidn eobre la bronquitis banal, la neumonia”™
la bronconeumonia y la pleuresia purulenta primitivas;”™ pero
previene estas afecciones en tanto gne son complicaciones
de la gripe, puesto que suprime la infeccién inicial. Las
causas de mortalidad gripal son fuertemente reducidas ¢
snprimidaa. El tratamiento ha sido ensayado en cuatro epi-
demiae. (Le Courrier Medical, 80. de Agosto de 1926.)-P e-
1Aez-

6. EI isopropilpropenilbarbiturato de amidoplnna
(allonal) en neuropsiqnlatria, por el Dr. Henrl Mounot,
-Después de los interesantes trabajos de los Ores. Tellier
y Bsyssac eu la Asociacion de dentistas de RhOue y del
Dr. Petiteau en su tesis de Lyo6n, concernientes todos ellos a
la utilizacién del alionad en la practica estomatolégica, y des-
pués de laa comunicaciones de loa Dree. Mallein Goerin y
Obaueet que demostraron el impoértente papel del isopropil-
propenibarbiturate de amidopirina en el tratamiento de los
dolores de todo origen y principalmente en aquellos que
dificulten el suefio, el Dr. Mounot en eu tesis de la Oniver
sidad de Burdeos estudia la acciéon de este medicamento en
neuropsigniatria.

Establece después de su préactica con el pro'esor Sabra-
zes lautdiiad de este analgé-ico en el zona, hace constar
que la toxicidad del all<mal es nula & dosis terapéuticas (uno
& cuatro comprimidos en el decurso de veinticuatro horas)
habiendo observado nn caso en el que este medicamento
fué perfectamente tolerado y en el cual el salicilato. el éter
acetilsalicilico y la analgesina habian provocado vémitos.

La accion sobre la circulacién parece ser despreciable ya
que el autor en sus numerosas experiencias no ha notado
modificaciéon alguna en la frecuen ia del pulso ni en la ten-
dén arterial; la analgesia es rapidamente obtenida, seguida
de una accion sedante manifieste que conduce progresiva-
mente 6 nn suefio calmado, fisiolégico, no seguido de impo-
tencia cerebral.

Bin duda en la practica psiquiatrica el nlionai no tiene
lae precisas indicacionee del somni/eM, pero a pesar de ello,
tiene gran utilidad en la melancolia y en la exciteei6a
anormal.

En neurologia, por el contrario, suaindicaciones eon muy
claras, siendo, & decir verdad, este medicamento el especifl’
co de loa insomnios dolorosos; es bien aceptado y perfecia-
mente tolerado cuando ae da en buenas condiciones.

Asimismo, ee de una gran utilidad en los dolores sidW
maticos de lae lesiones gravea y en las neuralgias de todo
origen que diariamente se presentan en la practica médico.
(Tesis do Burdeos, 1926)—J. M. T. y B.
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los grandes errores de la clinica de nuestros dias

DK. MISAEL BALDELOS

Aoadimiso d* Kdmero d» la B«iU da Uodioina 7 Ciragla
da Valladolid.

Por estarason aprecio, no BO ei en en justo valoi, pero
Igprecio en mocho el trebejo formidable del psicoanaliBia de
Ipreud”Bii escuela, para mostrarnoa el mundo de lo eub-
| consciente, de loe impuleoe, de loa afectos, de los instintos,
|de los eosnefioB, de las crescionea artiaticas, etc., etc.j pero
Ireo también gne en el anélieia de la mente enferma, no ha
mpasado del terreno puramente deecriptlvo, y hasta hoy care-
Iciendo, ras! totalmente, de sentido clinico.

En situacién muy semejante, en el orden clinico, estan
lias enfermedades de la nutricion 6 metabolismo, teniendo
léstas en su haber el rigor y la exactitud cientiQca délos
Imétodos aplicados & su estudio, de uu Talor objetivo inne-
lgable, frente & los procederes casi puramente snbjeliTos del
Ipslcoanalisis.

Pero es deegraciadamente cierto basta el dfs, que. en laa
Icoestiones del metaboliamo, hemos pasado de la Clinica dea-
loriptiva i la Clinica analitica, sin haber, hasta boy, podido
Irealizar ni en pequeQa parte el ideal de la Clinica Arte.

-
* »

iCoantfs y enantes de muchoe estados patoldgicos serian
lilnminadci rapidamente con otra orientacién de las investi*
lgaciones clinioas!

Y sucediendo esto con las enfermedades, gne son cues
Itiones ptopiae de la Patologia, (qué de ventajas no se obten-
Idilan en el estndio y tratamiento del enfermo, que es el ob-
|jeto propio de la Olinica?

Otro de los errores grandes que se cometen diariamente
len la préactica médica, y muy especialmente por los médicos
ljérenee, es el de eonflar & un solo procedimiento de explo-
IraciOD la resolucién de un problema diagndstico y ptondsti-
Ico, cuando no la indicacion de un tratamiento. La inmensa
Imayorla de las veces el proceder de exploracién, en que se
Iba confiado ciegamente, es un nuevo procedimieuto de labo-
jratorio 6 de exploracién fisica, acaso un proceder peleo*

oalltico.

El problema del diagnéstico 6 la indicacion para el trata*
aieuto asi alcanzado, es muchas veces confirmado por.el
éxitoy el triunfo mas rotundos. [Poro coduias veces tiene
oda la colpa de un fracaso 6 de una catastrofe!

Otros médicos, éstos da mas edad, fian todo & so intui-
cion clinica, al llamado ojo clinico por nuestros antepasados;
' sienten desprecio 6 repngnancia por loa nuevos métodos y
procederes de investigacion clinica.

Son estos casos mas dieculpables que los anteriores; psro
Herror no es menos grave. Si la disculpa la halian facil-
nente en la vejes de su cerebro y en la evolucién normal de
pe psicologia del hombre al través de la vida, no por ello
pDsden jiiatificarse tales erroree, las mas de las veces de
jconsecuencias desastrosas.

Contra nuestra tendencia natural y humana & rechazar
lo Doevo, y & ensalzar lo bien aprendidoy practicado en
DQeetra juventud, debemos oponer la ley del progreso hn-
nano.

La Humanidad marcha ascendiendo hacia el ideal de la

Ity VéMS *1namera aaterior.

verdad y del bien, y aunque & veces parezca gne retrocede y
se hunde en les tinieblasy vergienzas del pasado, por el
instinto y el sentido del proareso humano, & lo largo del li-
bro de la Historia del hombre y por los conceptos funda-
mentales de la Biologia, en gne vemos aparecer la progre-
sion hacia la perfeccion, en cada cuestion gne eetndiamosi
debemos pensar, que, ei lo nuevo es & veces lamentable
equivocaciéon 6 crecimiento teratotégico morboso de creen-
cias ya enterradas en el pasado, y ocultae otras veces como
lacras que padecimos, la inmensa mayoria de laa veces, de-
beremos aalndar & lo nuevo con jébilo,y acogerlo con carifio
y enlnsiasmo, para que en el eatudio, gne a pesar de todo,
sera sereno, frio, é imparcial, aceptarlocomo progreso y per-
feccion manifiestos, o rechazarlo como nuevay terrible cala-
midad por el error que en si encierra.

La Clinica es cierto que es un Arte,y como tal perfecto
siempre al estiloy época del momento en gne se practicé
por cada uno de los grandes maestros de este Arte.

Qué, ¢(no era perfecto el srte clinico de Hipo6crates en la
coarta centuria antea de Jesucristo, practicado con la perfec-
cion que lo practicaba Hipocrates? ;Y qué decir del arte cli-
nico de Galeno en la segunda centuria del cristianismo? ;T
ei arte clinico formidable de Boerhave acaso no superado
por ninguno otro?

Pero junto & estos grandes artistas en cada una de sus
épocae, [cuantos malos artistas de la Clinica existirtanl

Exactamente lo mismo habra encedido en todas las épo-
cas y seguramente io mismo acaecera eiempre; mientras la
Clinica no llegue & ser ena ciencia reglada, y el problema
del diagnostico no se resuelve por la aplicaciéon rigurosa de
la Matematica, si esto puede llegar a ser algin dia en todas
las enfermedades.

Y'a en otra publicacién nuestra lo hemos expuesto (3),
el ideal lejano de la Clinica como progreso a realizar a.
través de los siglos es éste: treneformar el arte clinico en
la soluciéon de un problema biolégico mediante el céalculo
matematico.

Y si todo esto lo consideramoe de esta manera, se nos
presenta como bien comprensible el erior grave de preten-
der resolver un problema clinico, gne consta eiempre do
varias incognitas; y mnchos ds multitud, con la aplicacion
de DO solo método, qne cuando mas, nos resuelve uno, 6 a4
veces DOS da Unicamente una variable, con lo que seguir
calculaudo,

£n la solucién de los problemas clinicos, todos los datos
son udlss; pero unos mas y otros menos, y en la apreciacion
de cual es el méas importante y cual el menos, y en darles un
justo valor, radica uno de los factores capitales que consti-
tuyen y crean el Arte Clinico.

No debemos despreciar, por lo tanto, ningdn procedi-
miento de exploracién, tanto antiguo como moderno; pero
no debemos conceder igual valor & todos. No obstante, nun-
ca sera posible fijar a priori cuales seran de mas valor en
cada caso, y sélo después de visto ei enfermo podremos
fijar, seglin nuestros conocimientos, cuales seran el proceder
6 procederes, que en agnel caso tendran nuestra predilec-
cion.

Elegidos los métodos gne nos han de conducir, bien al
diagnoéstico 6 al pronéstico 6 al tratamiento, no importa
tanto el realizarlos como el realizarlos bien; y he aqui nn
tremendo error de la clinica diaria de nuestro tiempo.

Todoa los médicos interrogau, todos iuspeccionau, todos
tocan 4 BUSenfermos, todoa los percuten, todos los exploran
BUsistema nervioso y todos piden su ayuda al radiodiag-
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noéstico, electrodiagDOBtico » & la Quimica, Fisica, Fisico
gal gics 7 Biologia patolégica.

{Pero ron qué arte tan diferente!

El uno no sabe & través del interrogatorio descubrir no
mondo de problemas 7 de datos, que nos dan becfao el diag-
néstico 6 la solncion de la cuestion proDOstica 6 la indica
cién para el tratam lento. El otro, por el contrario, no posee
el arte de la inspecciéon 6 de la palpacion; - en la manera de
colocar la mano sobre el cuerpo enfermo, se descnbre el
inexperto en estas lides.

Tal otro percute tan defectuosamente que podemos, al
primer golpe de vista, predecir que aquella percusién, ¢ sera
inotil, 6 le conducira fatalmente al error. Este otro confia a
una exploracién radiologica la solucion de todo un proceso
patolégico, que desde el primer momento podemos afirmar
que la solucién pensada no serd posible alcanzarla por si
s6lo con este procedimiento. Ademas que éste, como los
restantes procedimientos de exploracién, para que rinda sns
frutos - nos dé datos exactos » concretos, es necesario sa-
berlo practicar mu- bien.

El clinico para ser perfecto en en arte, es necesario que
mdemas de dominar la técnica en los procederes gne él prac-
tigae, debe también tener ei bnen sentido - el golpe de vista
certero, para escoger los procedimientos anxiliares - saber
encomendarselos & persona de reconocida honradez - com-
petencia técnica. En caso contrario, este auxiliar peligroso
le llevard muchas veces al descrédito - lecansara el tremen-
do dafio de error en sue juicios » la desconfianza en loa mé-
todos 7 la confusion en sus ideas

Maravilla, en verdad, c6mo muchos meédicos se auxilian
eu exploraciones de técnicas delicadas de personas que evi-
dentemente no pueden dominarlas; - que se sabe & veces,
que con seguridad no las dominan. Sélo ignorancia grave 6
e ror gravisimo pueden explicar tales hechos.

La perfeccion en la técnica - la jnsta eleccién de la téc-
nica conatiture el Arte perfecto, - entre todoa el Arfe cff-

ConaideramoB como acaso el mas frecuente de todos los
grandes errores de la clinica de nuestros dias, el menoapte-
cio en gne ha dejado & los antiguos procederes de explora-
cion dioica, que bien podriamos llamar clésicos. Interroga-
lorio, inspeccion, palpaciéon, percnsién, anecnltacién 7 ex-
ploracion de reflejoa » de sensibilidades.

Nuestra admiracién por los nuevos procederes esgrande,
7 en mncbfeimo juetipreciemoe su valer; pero hos por hor,
consideramos todos estos nuevos procedimientos de explo-
racion clinica como mu- inferiores & los anteriormente men-
cionados, - gne bien poédriamoa llamar de la clinica clasica.

Llegara un dia acaso en gne solamente con estos nuevos
procedimientos de radiodiagnéstico, electrodiagnéstico » de
Biologia patolégica en sus reacciones fisicas, quimicas
fisico quimicas, se puedan establecer los diagnésticos, pro-
noésticos ;7 tratamientos; pero aquella clinica gqne asi pneda
proceder, habra dejado de ser un Arte - sera puramente
la aplicacién de unos cuantos procederes cientificos a4 la
solucién de un problema clinico, » en el que toda interpre-
tacion personal sera cae! imposible. La igualdad de todos
los médicos con loa miamos conocimientos habra sido al-
canzada.

Bien al contrario de la clinica de nuestros dias, donde
el Arte del clinico brilla 7 avasalla mochas veces toda la
Ciencia patoldgica de otro médico mucho mas ilnstrado -
con suma de conocimientos mucho mas or.

Y conste, aeCores, que cnando hablo de este modo, no
pienso, ni remotamente, en el tacto pecnliar de cada médi-

co para retener la confianza da las familias - de los enfer-
mos, fundados en la sogestién, en la tranaigencia 6 en Ib
tolerancia, que de todo ha de necesitar quien ejerce la me-
dicina practica. No, al exponer nuestro criterio anterior,
aludimos exclueivsmente al valer clinico puro dal mélico,
ein artificios da ninguna clase, que ni le den mav o r brillo,
ni gne tampoco le empairien.

¢1 dominio 7 la maestriaen el uso - empleo de las téc-
nicas de exploracién clasicas, que siempre lleva consigo el
meédico en sus sentidos, 7 el arte de interrogar; esto es lo
gue conaideramoa ho; todavia como inexcusable en todo
médico practico, » conetitnye la sublimacién del Arte clini-
co todavia en nuestros dias, - creemos que lo sera adu por
largo tiempo.

Los restantes métodos, los nuevos, los gne nos han trai-
do los progresos de las ciencias fisico-quimicas » naturales,
SBda rigor emplearlos cuantas veces sean preciaos, » lo son
casi siempre; pues bien, contado podria ser el caso en que
no tenga aplicacién; » a la Clinica de nnestroa dias la dan
ei tono de perfeccién, que no pueden darle los procederse
clasicos, 7 disminuyen las causas de error cada dia maa,
tendiendo & la igualdad que antes comentdbamos - & la
exactitud que debe exigirse a ana ciencia.

No quisiéramos dejar pasar esta ocaeion, tan propicia,
sin combatir otro gran error, hoy menoe extendido que an-
tafio, » es el referente al ojo clinico de loa antignos ¢ intui-
cion clinica de loa modeinoa.

La intuicién como facultad cognoscitiva de nuestro espi-
rito, es una concepcion erronea, segin autores moderaos
de tanta autoridad como Ziehen (3) - Suhilder (4), con cu;aa
opiuiones esta conteste la nueetra.

La intuicién oculta en en concepto, seguramente, nna
manera légica del conocimiento » un proceder 6 mecanismo
psicolégico de alcanzar aquél.

Este procedimienb) no puede venir de otro terreno qus
de la experiencia; pero este procedimiento llega primero a
la generalidad, de donde después se originan los conoci-
mientos mas concretos, segun psicologos de tanto valer
como Schilder; 7 gne ein citar & nadie, podemos bien féacil-
mente comprender nosotros mediante un andlisis psicold-
gico de lo que deviene couaciente (véase a este proposito
las opiniones de Blenler) (s).

La experiencia deja su huella en nuestro espiritu, gne
légicamente tiende 6 la eintesis, » 6 crear las leyes que pa-
recen interpretar el mecamemo de los fenémenos. Un nuevo
hecho es rapidamente sometido & la ley, - noa hace afirmar
nna conclusién, cuando otro espiritu sin la experiencia ne
cesaria se eient'e desconcertado.

La intuicion clinica indudablemente se basa en la expe-
riencia; pero la intuicién adquirida es bien distinta en in-
tensidad y calidad, segun el rigor - profundidad con gne se
hayan estudiado loa enfermos que la motivaron.

Y no puede ser de otro modo, ya que, como afirmaba-
mos mas atrads, es nna manera légica del conocimiento, 7
por consiguiente, & mayor v mas profundo ana isla de loe
enfermos, maa nuevas leyes tendera a crear nuestro espiri-
tu parainterpretar casos semejantes.

No posee por lo tanto mayor intuiciéon clinica el médico
mas viejo, sino el que haya analizado - estudiado mejor &
BUS enfermos, 7 en igualdad de calidad en el estudio el m&>
viejo; todo ello conforme con las viejas 7 certeras afirma-
ciones de Vallés () en sus controversias médicas - filo-
soficas.

(Be eontianari.}
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- Olvée, partido de Calataj'iid (Zara-

| goza), con 1.250 pesetas, mas 126 por

inspector. Solicitudes liasta si 26 de Ju-
| lio, Be anuncia por tercera vez.

DatM.— 60", habitantes, a l4kiléuie-
Itros de la cabeza del partido, & 122 de
]Ila capitaly 4 s de la estaciéon de Ma-

Inenda.
—Pinto, partido de Getafe-(Madrid),
el eneldo anual de 2.000 pesetas,
Imés el 10 por 100. Solicitudes basta fin
| de este mes,

DaloS.~2.. 11 habitantes, & 21 kil6>

mmetros de la capital y 4 s« de Getafe.

- Talayera, partido de Cervera (Lé-
Iride.), con 176,60 pesetas anuales. Solici-
|tu<les hasta el'29 de Julio.

Dalos.—787 habitantes, &4 12 Kkiléme*
Itros de Cervera, que es la estaciéon mas

ptukima, y 4 ss de lacapital.

-Chinchén (Madrid), por renuncia,
pon 2.760 pesetas por 220 familiae po*
[ (B. 0. del 1@de Jalio.)

itaioi.—Cabeza de partido con 5.128
pabitnntes, &4 45 kildémetros de Madrid,
risy estacion.

- Médico sustituto, desde 1® de
tjjuBio, se necesita en pueblo préximo
Gnadalajara. Sueldo, 360 pesetas, y

nanutenddny viajes. Dirigirsed A.S.V.,
pé'iii'o titular de Taracena.

SOLUTO

del organismo

| Reconstituyente general I

gil HLYdin (M r«i M HH T u i it UMim urnum iMMinuinnim muiinr?

I Efixir & Laboratorio |
fnyeotsble mvJLI i

aiHiiiiiiniiiiiiiiiiiiiiiviiiniiiiiiiviiiiiHinnnnuiifiifiimimiiinNMmmiiimiiiildiiiiamimitnmiziitlel)iimiiiiiiiiiilllli»is

JARABE ARRANS

D. Santiago Belinchén.—Id. fin Noviem-
bre 1926.

D Leandro Angulo.—Id. fin Diciembre
1926.

D. Joaqulu Baeza.—Id.

D. Enrique Alvarez Hervas.—Id. fin Fe-
brero 1927.

Centro Mercantil,
bre 1926.

D, Prancisno Camaeho Canovas.-1d.

D. Julian Castafedo.—Id.

Sevilla.—Id, fin D.-

Medicamento EspecFRco |

D. Victoriano Agut.—Id.

D. R, Carreras Montoya.—Id.

D, Lorenzo de la Cruz Pérez.-1d.

D. Roméan Carrera.-1d.

D, Lanreano Calvo.—id.

D. Félix N. Conde.-1d.

D. Lorenzo Alarailio.—Id.

D. Vict > Corral.—1d. fin Marzo 1927.
D Agnjtlu Caatiella, —1d. fin Marso

1926.
(Se GoniinoAra.)

COMPANIA TRASATLANT SCA

SERVICIOS

Linea & Cuba-M¢éjioo.
berricio meneual saliendo de Bilbao el dia js, de Santander
el 19, de Gijon el 20, de Comfia el 21 para Habana y Vera-

cruz, Salidas de Veracrus el 16 y de Habanael 20 de cada
mes, para CoruRa, Gijén y Santander.

Linea 4 Puerto Rioo”™ Cuba,
Venezuela-Colombia y Paoiiico.

Servicio mensual saliendo de Barcelona el dia ro, de Va-
lenciael 11, de Malaga el 1z y de Cadizel 15, para Las Palmas,
Santa Cruz de Tenerife, Santa Cruz de la Palma, Puerto Rico,
| Habana, La Guayra, Puerto Cabello, Curajao, Sabanilla, Colén,
Iy por el Canal de Panama para Guayaquil, Callao, Moliendo

| Arica, Iquique, Antofagasta y Valparaiso.

Linea & Filipinas y puertos de
China y Japén.
Siete expediciones al afio saliendo los buques de Corufia
| Y'®°' Lisboa, Cadiz, Cartagena, Valencia, Barcelona,
Said, Suez, Colombo, Singapore, Manila, Hong-Kong,
| alianghai, Nagasaki, Robe y Yokohama.

DIRECTOS

Linea & la Argentina.

Servicio mensual saliendo de Barcelona el dia 4, de Méalaga
el s y de Cadiz el 7, para Santa Cruz de Tenerife, Montevideo
y Buenos Ares.

Coincidiendo con la salida de dicho vapor, llega & Céadiz
otro que sale de Bilbao y Santander el dia dllirao de cada mes,
de Corufiael diai, de Villagarciael. y de Vigo el s, con
pasaje y carga para la Argentina,

Linea &4 NewYork, Cuba y Méjico,

Servicio mensual saliendo de Barcelona el dia 25, de Va-

lencia el 26, de Mélagael 2s y de Cadiz el so para New York,
Habana y Veracruz.

Linea & Fernando Péo.

Servicio mensual saliendo de Barcelona el dia 15 para Va-
lencia, Alicante, Cadiz, Las Palmas, Santa Cruz de Tenerife,
Santa Cruz de la Palma, demés escalas intermedias y Fernan-
do Péo.

Este servicio tiene enlace en Cadiz con otro vapor de la
Compafiia que admite carga 'y pasaje de los puertos del Norte
y Noroeste de Espafla para todos los de escala de esta linea.

AV IS OS IMF»ORXAIM P EIj
II» teUvin oouvBuoloaalea poroamarotea «speoiale*.—Los vaporea tienea Instalada
« . dotadod de los m |ﬁmodereos adelantos, tanto Bara la ssearldad de
‘ ®i" ®para E?,J& @y agrado.—Todoa los vaporas tienen medloo y oap e
5~ 170 ¢ a y “ edIsiruta el pasaje de torcera, eemantioneo & la altura tradiolonal dala Oompafila.
,ooo 1« 12 f Xportaoigo.-Ln _Oompafila haoo renat-w dag 30 por 100 en loa flote» da determinados artioulo», de acuerdo
“ r'gentee dlsposlolonea para el tiervioio de Oomunloaolonoa Maritiman. , Ue aouoroo

SESVICIOS

I'»PAt2adSripXVrA y«rtUa?»"'*

OOM S Z
eorvlolo» combinados para loa principales puertos, servido, por lineas regulares, gne
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y Mar de! Norte.—Zanzibar, Mozambique yOapetown -Puertos del asla Menor, Golfo Parai-

bballe«ton itk A Nt @™ Zelandia.—io lio, Cebo, Port Arthur y Vladivostock.—New Orleane, Sa-
»' > iladolfla, Boston, Quebao, y Manlreal.-Puertoe de América Central y Norte Amérioa en
] oo» ao Ffcntoii A &aa B"paflolaco de Oalllopm» —Punta Arénas, Coronel y Valparaiso por el Estrecho de Magallanea.
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eerviolofl tiene eetableoida la Oompafila, se encargara del transporte y exhibicién en Ultramar de loe
entregados Adloho objeto y de la oolooaoWa de los articnloe, naya venta como ensayo desean hacer loa ex-

o;@

I de las enfermedades del |

PECHO y VIAS |
| RESPIRATORIAS |
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| i/tftioM» sanitaria esfunolén del Estado y su organismo dsbs dspender de 4l hasta en su rsprésentaolén munlolpal. — SaranUM

odMa del pago de los titulares por el Estado.— Independencia y retribucién de la funcién forense.— DlIgnlJloaolin profesional

— Unidén y solidaridad de los médicos.— Fraternidad, mutuo auxilio.—Seguros, previsién y socorros.
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ria de Pari"
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lacha aatttnbercalobn fio Espafia, por Carie? (?. Regiter'tL’Ho re(?reeo del amor, por 5. Blxnoo Cktrén. -Mi programa de verano, por5e-
48f.—E_x80aicién kocial "anitaria.— eccet d oUciai: Oobernacida —OdCela de la ealad publica: Estado sanitario da Madrid.—Orémoma.—"a*

gjyiln

Boletin de la semana.

Higiene canicuiar.

El calor aprieta alguuos dias de un mudo fot-
idal'le y bou pocos loa en que, por alguna tem-
iPrifid 6 lluvia pasajeras, refresca el ambiente,
in embargo, el lugar comun de la imposibilidad

resistir la caulcula en Madrid, se desacredita
ds cada dia, aunque cada dia mas se impone por
s gentes que necesitan pretextos para sus bolgo-
n‘, sus vacaeioues y sus exhibiciones por campos,
K'ilus y balnearios.

No uegamoB, ;quieu puede negarlo? que eu
iiibaa personas, 6 por estado de salud, 6 por me-
is faciles de fortuna, 6 por poseer propiedades en
K _ llian permitirse tal expansion, esté justifica-

este verdadero éxodo en que se lanza de Madrid
mitad de su poblacion eu busca de descansosy
iparcimieutos, las méas de las veces imaginarios,

lupre costosos y eu muchas ocasiones eompro-

I. dcires del equilibrio econémico de las familias
"iiicchis para el resto del afo.

El estado actual de los alrededores madrilefios

mucho de justificar, en la mayoria de los ca-

, estaemigracion de muchas gentes. Los parques
| Eetiro, el Oeste, el Botanico, la Moucloa y el
r.In, por no citar otros, ofrecen sitios deleitosos,
E'Qi= llenos de sombra y de comodidad, de féacil

yJwrato acceso por las multiples vias de comunica*
cilm, y no obstante, los que recorremos tales parajes
imB con pena desiertas las alamedas, vacios los
luibieadu3 bancos y silenciosas ias praderas, por
que raravez se ve juguetear algun que otro nifio,
se piensa eu lo que las viviendas de Madrid son
ca las clases modestas y lo que representa la agio-
vaciou, de atmosfera asfixiante y de escasa pul-
tud la mayoria de ella; si se compara lo que su*

e en otros paises eu donde loa paseos publicos
aii lleuos de humildes sefioras que hacen labor,

eadas de sus hijuelos, y se considera que eu
p'tvo pais 6 quedan en las viviendas a que hace-

8 referencia 6 van en busca de otras, tan estre-

8y mal ventiladas como las que aqui dejan, y
¢ hacer tal mutacion sacrifican & veces recursos

orraflpendencia —«Por las Clfnioaa de Europa.—Tartulia Médica.—Annnoloei

que no tienen, por el solo gusto de poder, anunciar
primero, y referir después, su veraneo; cuando se
piensa todo esto no extraflar4d que pueda conside-
rarse como necesaria una campafia sanitaria vera-
niega, eu la que por medio de conferencias y escritos
se estimule a las autoridades, Corporaciones y mé-
dicos, a la propaganda de permanencia en Madrid,
siquiera la campafia ofrezca todos loa peligros de la
lucha de un Briareo de brazos tan multiples y for-
midables como lo cursi, apoyado eu el convencio-
nalismo, la pereza y tantas otras cosas como forman
su formidable y copiosa legidn.

Una idea mas que quedaré eu el vacio; pero un
deber méas que gustosos sefialamos.

Dkcio garlan

COLEGIO DE HUERFANOS

IMPOETANTB RBDNION

Con objeto de recooBtitnir la Junta de Patroaato dal Oo-
leglo del Prlacipe de Aetaria-, en la qae por salida oataral
de varioB de ene individaoa natos y saetitaciéon de loa corres-
pondientes, resnltaba necesaria una reconstitacion previa, se
reunié esta Junta bajo la presidencia dal Dr. CorCeso en la
R>al Academia de Medicina el Gltimo martes, dia s Asistie-
ron los sefiores director eeneral de Smidad, s r. Miirfilo;
decano de la Bmefiesneia provincial, Sr. Lobo Rjgidor;
decano de la municipal, s r-Pardo R~ sidor; presidente del
Colegio de Médicos d™ Madrid, s r. Otrmonaj director del
Colegio, s r. Saios Lopez (estos cuatro U timos tomaron po-
sesidn de sos cargos de patronos); seQora presidente da
Protecciéon Médica, docto -a alesandre, y s ' Arroyo, en sus-
titucién del tesorero Sr. llla, por imposibilidad (laica de éste
altimo, retenido en Pinto por un fuerte reumatismo. Bstavie-
roD representados por imposibilidad de asistenciaj enfer-
medad la sefiora Condesa de Gimeno y sefiora de Cortezo y
el s r. Recasens.

Dominé en la reunién un tono de cordial familiaridad no
dandose solemnidad parlamentaria & las discasiones impor-
tantes y é loa acuerdos que se tomaron. Entra estos Ultimos
fueron los mas importantes: el de nombrar una doble Comi-
sion ejecntiva, en la que, dorante el periodo de vacaciones
y hasta la nueva reonién, se consideraran plenamente dele-
gadas las facultades dal Patroaato para dirimir todas las
cnestiones de personal, disciplina y tuncionamiento que se
enenentren pendientes y puedan BU"giren lo sneeaivo. Coas-
titniran esta Comisién los sefiores presidente, Oarmona, Isla
Bolnmbuiu y Saina Lépez, anbdividiéadose pata el Colegio
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de Madrid lot Stei. Oorteso, Oarmona y Sains, y pera el de
PinlOi IOB doe primeroe y el Br. lela.

Atendiendo & las insiitentee raaonei preaentadae por el
s r. Recasene, ee acordé aceptarle su excusa de asistencia y
proponerle que, segun loe Estatutos le autorizan, designe un
catedratico de la Facultad que como patrono le sustituye,
nombrando para el cargo de contador, que también deja va-
cante, al Sr. Carmona-

Se cambiaron varias é inte-esantes impresiones acerca
del profesorado, distribucién de estudios, porvenir de loe
jovenes que han terminado su bachillerato! ediBcacién dei
nuevo inmueble, vacaciones, gastos interiores de loa orfeli-
natos, etc., etc., autorizando & las Oomieiones antedichas a
tomar sobre estos puntos las determinaciones que estimen
maés apropiadas, y proponiendo al Patronato en su reunién
de fines de Septiembre aquellas disposiciones que hayan de
tener un caracter permanente.

Respecto al estado de fondos (que se publicaré en la
prensa), baste decir que el remanente en el Banco de Espafia
se eleva & 135.000 pesetas y que ademés figuran, aparte de
este metdlico, 77.000 pesetas de débitos de algunoa Colegios,
por importe de sellos anticipados por ia Tesoreria.

Es de suponer, afiadimos nosotros, que dada la celosa,
perseverante é incomparable gestiéon del tesorero Sr. Isla,
dados los preceptos taxativos del ultimo decreto de 1925 y
las disposiciones enérgicas a4 que estan decididos los sefioiee
delegados por nna parte y la inspecciéon gobernativa por
otra, ee establecera una activa gestion con objeto de procu-
rar la regolatizacion de lae cuentas de loa Colegios incotn-
prensiblemente morosos, haciéndoles comprender la necesi-
dad de gne peguen sns atrasos y regularicen en estado de
cuentas ante ana institucién cuya ampliacién y mejoras
todos piden.y en gnien todos confian por la evidencia de su
provechoea actuaciéon. No basta pedir reformas en Asam-
bleas, periddiccs y manifestaciones diversas, es necesario
contribuir & ellas y proporcionar con probidad y puntual
comportamiento loa medioa para que estas reformas se rea-
licen.

Por lo que en la reunién sé'trald, la construccion de
nuevo local podia ser un hecho con sélo que haya estae tres
coeae: verdadera caridad, desinterés y confianza®™

la Conferencia Sanitaria tle Paris (1926).

Hace ya tiempo que en loe Centros higiénicos interna-
cionales se hablaba de la necesidad de modificar el texto
del Convenio sanitario de 1912, y de la conveniencia de re-
unir nna nueva Asamblea para tratar, discutir y formular
lae presuntas modificaciones. A este efecto, el Ofiict Inter-
naiimal d'Eygiene Publique estudi6, en varias de bus re-
uniones anuales, los anlca'.oe que en en opinién merecian
reforma, y redacté lae alteraciones y adiciones que habian
de sneUtnirloB. Finalmente presenté y remitié a cada Esta-
do un «Proyecto de modificaciones al Convenio sanitario
internacional do Paris, de 1912».

Con estos antecedentes se inaugur6 la Conferencia el 10
de Mayo préximo pasado, asiatiendo & ella 62 paises, repre-
sentados por 200 delegados, ya gne la mayoria de lae nacio-
nes enviaron un verdadero lujo de repreientantee (Francia,
10; lae Bapublicae soviéticas, s : Inglaterra, s, etc.).

La Delegacion eepafiola estaba integrada por el marqués
de Faura, ministro, consejero do la Embajada de Espafia en
Paife: el Dr. F. Mutillo, director general de Sanidad; el doc-
tor A. Anglera, director de la Estacion sanitaria de Irdn. y

el Dr. A. Bandelao de Pariente, agregado & la Embajada de
Espafia.

El estudio comparativo del texto vigente y del propues-
to en sustitucién, convenci6 a la Delegacion eepafiola de
que éste constituia un progreso sobre el anterior, y aei lo
declaré eu el discureo correspondiente de la sesi6n inaugn-
ral, prometiendo su apoyo a la reforma, sin perjuicio de
atgunae modificaciones que se reservaba presentar en fo™
ma de enmiendas-

Comenzaron las sesiones, y, por lo menos, al principio
se perdi6 lamentablemente el tiempo, y hubo algun deeoh
den; pero al fin, y en resumen, ha prevalecido en lo essi-
cial la reforma, y el Convenio aprobado, qne empezara &l
regir, probablemente, dentro de un afio, conetituye un pei1
feccionamiento, una mejora sobre el vigente. Los pnoto* |
substanciales gne abarca la reforma son los siguientes: [

1.° Asicomo en la actualidad el Convenio internaciopsl ‘
se limita & legislar contra las enfermedades exéticas (colera,
peste y fiebre amarilla), en el proyecto aprobado se agregas
& tas tres exoticas dos enfermedades gqne no lo son, a saber:;
el tifus exantematico y la viruela, contra las cuales las di>|
clones firmantes tomaran medidas rigurosas, tanto ai biotas
en una citcunscripcién como si aparecen en un barco.

Claro es que, antee, en varios artioulos (1.°, 3.° y 4.»), eal
establece la obligacion ineludible de hacer la declaracids
correspondiente, en la forma usual, & las demas naciones, j
ahora, si se aprueba el Convenio, también al Office, al cual,
ademas, habra gne dar partes periédicos respecto a la Na®
cha de la infeccion-

2.0 Se amplia e! concepto de «'ircuneeripcion apestadajl
de barco sospechoso de peste. Hasta ahora era preciso, paral
aplicar medidas de rigor, que existieran, en determinadu |
condiciones, casos de peste humana. Seguin el nnevo OonTS-1
nio, baya 6 no baya casos humanos, si existen ratas pestoiail
6 simplemente una mortalidad mniina inueitade, podran o[
marse medidas severas que en el texto ee especifican.

En este problema de la peste tuvo la Delegacion espef
unainiciativa afortunada. Hay que decir,comoantecedeDle.l
que desde 1923 la Sanidad espefiola emplea con frecuenciil
la cianhidrizaciéon para la desinsectacién de bngnee, acuniii-
lando hoy experiencia no inferior & 4.000 boques, de todii
categorias, cianhidrizadoe por un procedimiento propio.!*
experiencia y el procedimiento, admirablemenle descrito»l
en la Memoria que la Direccién de Sanidad encargd, al ob-l
jeto, a! Dr. Acosté, director del puerto de Barcelona, fni]
repartida a todas lae Delegaciones, y en el momento opoi-l
tuno, la espafiola presenté una enmienda pidiendo que I»l
boques con carga, si la llevan en condiciones que permiU»!
Ib aplicacién del ¢ N 3 mediante tuberias desde el eiteiinl
basta las bodegas, y previa la comprobacién del resultado,l
se consideren soficientemente desratizados y no puedan a«
sometidos 4 nueva operacion, después de la descarga.Laen-
mienda tiene importancia por las facilidades que da a isoi-
Vegacion y al comercio, y fué muy bien recibida por las Do
legaciones de Gran Bretafia, Alemania, Estados Unidos y >
ciones bispano-americanas, aprobandose, por nnanimidoi.
después de jligera discusion. En ccnsecuencia, el aparti-
do s ." del att. 26 del nuevo Convenio, qnedé redactado of
la siguiente forma: |

autoriii eaniiaire peut preterir une dératisaUool
avant le déchargement, Si elle estime que d'apria la nafiire*
la cargaiaon et sa diapoation, U eat poasible d'effectuer la¢» |
iructiondesralaaanadéckargement. Bafia ce cas, le
poxirra paa élre aoumia a une nouveUe déralieation apréi™\
ckargement. Dana lea autrea cas. la deairuclion complitt™“ \
rongtura dtvra élre efjectuéeaur le navire en cales videi Po"l
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lei Dsvirea tar leet, cette oppération doit le taire le plai
poiiible avant le cbarKemenl.»

I 3,° Un panto que prodojo i;ran revae'o, qae ee diecuti6
Tariaa veces 7 gne, al fin, fué resuelto en noa de las ultimai
aeaionee, cnando 7a ae llegaba & loi Gltimoi articnloe del
OoDvenio (que contiene 173) e« el comprendido en el
grt. 13. En él ae diapone gqae loa Gobiernoe daran perte

de la ceaacién 6 término de los casos de infeccién ooorri-
doe en sa territorio, afiadiendo qne & partir de este mo-
mento ningdn pala podrda tomar medidas contra las pro-
cedencias de la circnnacripcién declarada limpia. Contra
sita regla aladee la Delegaciéon norteamericana, alegan-
do qae has paises oo7ss declaraciones sanitarias no me-
recen confianza, - no precisamente porque & sus Gobiernoe
se les suponga movidos de malale, aino por tratarse de terri-
torios inmensos 7 poco civilizados en qae por taita de medios
las propias autoridades estan mal informadas. Asi lo reoo*
noci6 la Oonterenoia, redactando el arlicnlo de manera gne
ml final se otorga la libertad de actaacién en eatos excepoio-
noiei-Tiene gran importancia la admisién de excepciones,
porgae asesta nn golpe doro a la rigidez del principio 7 pro-
porciona & los Qobiernoa nn arma contra las naciones qne
traten de ocnltar la existencia de casos de peste, célera 6
fiebre amarilla, - la exietenoia de epidemias de titas exante-
mético - de viroels.

8° Novedad, de lo méas interesante para Eepefia, ee la
obligacion que ee impone & loe peisee de exportacion emi-
gratoria, de recoaocer é impedir el embarque de emigrantes
enfermos, dejando & loe Gobiernos el cuidado de estipular
entre il acnerdos parciales sobre ia materia.

Recomienda establecer en loe puertos de emigracion loa
servicios adecaadoe.

Otros temas tasron 'excesiva 7 minneiosamente disenti-
dos, tal vez en demostracion de gne no todas lae delegacio-
nes iban Boficientemente preparadas - tal vez, también, por
el prurito vetborreico de algnnoa representantee gne llega-
ron, con en continaa é inatil intervenciéon, 6 fatigar & los
demés. Asi sucedi6 con la cueetién de los portadores de gér-
menes, - a estndiada » resuelta, aonque no definida, en la
Conferencia de 1912, ; con la cuestion del deepiojamiento.
£ d ambas intervino la Delegacion espesoéla para recordar -
defender principios fundamentales.

La defensa del Mar Rojo contra el célera ee resolvié &
favor de Egipto con el aporo, espontaneo - floamente agra-
decido, de la Delegacion eepefiole. En cambio, lae medidas
aplicables & loe Estrechos » al Golfo Pérsico fueron recha-
zadae por Tarqula » Feisia con la amenaza de que eue Go-
biernos no ratificaran el pro- ectado Convenio.

En elnteiis - pera no entrar en detalles, el Convenio
aprobado anmenta las obligaciones sBoitariae en los puertos
7 en los bngnes; da al 0/ficeinternational el medio de cono-
cer, semana por semana, el estado sanitario de lae naciones,
en lo que afecta & lae cinco enfermedades enumeradas! pro-
clama que, cualquiera que eea la procedencia de un barco,
>u estado higiénico dsbe constituir el criterio principal para
la eleccién de lae medidas gne ha- an de imponéraele; pide
trato benigno para los barcoe gne proceden de paises en
estado de progreso aanilatio » trato severo para loe gne
vengan de pueblos de higiene averiada -, Gltimamente, en-
toriza & loe Gobiernoe & prescindir de lae declaraciones ofi-
ciales que DO sean expresiéon pura 7 eimple de la verdad.

Se, pues, evidente, que la higiene internacional aprieta
cada vez maa loe tornillos, » gne la Unica manera de defen-

derse es poner el pele 7 sus puertos en condiciones de pro-
ceda salubridad.

Deseoso este Comité de hallarse en intima ; conetante
relacion con ene mandatarios los iuspectores municipales de
Sanidad, cree que transcurridos tres meses desde la celebra-
cion de la Asamblea de Madrid, constitU- eDte de su Asocia-
cion Nacional, deben dirigirse 6 ks titniaree todos presen-
tandoles el indice de la labor realizada durante dicho tiempo.

En primer término ha sido solicitado de tos Poderes pu-
blicos e) reconocimiento del caracter nacional de la Asooia-
cioD, 007 a peticién tuvo favorable acogida, publicAndoae con
tal motivo la Real orden de 39 de Abril ultimo por la que se
declaré6 coDitlluida la Asociacién Nacional de luspeotores
mnmcipalee de Sanidad, s aordenaba en uno de loe parrafos
de esta ditposicién, & este Comité ejecntivo, la redaccion del
Reglamento por el gqne este organiemo ba de regirse, cur a
labor ha requerido computaciones, conanltas » ampliot de-
bates en loe que en todo momento se ba n fl -jado el maror
entusiasmo - fervientes deseos de resurgir & la Sanidad » &
ena gestores, teniendo presente lo preceptuado en lae diepo-
sioionee vigentes, asi como en loe acnerdos tomados en la
Asamblea 7 el espiritu rtfiejado en la misma.

Una vez redactado éste, ba eido presentado a la Superio-
ridad para su examen, eeperando obtener su aprobacion.

No ha olvidado este Comiié que gran nimero de Ayun-
tamientos han dejado incumplido lo preceptuado en ei arti-
culo 44 del Reglamento de Sanidad municipal, negandose a
abonar & BUS médicos titulares la gratificacion & que como
inspeotores municipales de Sanidad tienen derecho. Tales
irregularidades han sido expuestas a la Superioridad,la cual
ha facultado & dicho Comité para recibir ; transmitirle las
rectamacionee ccncretae que & este objeto ee reciban. Eu en
conaecuencia, este Comité, tan pronto como reciba una de-
nuncia de estas irregularidades, ia transmitiia con la maxi-
ma rapidez.

Aubelo de la clase fué siempre ver hecho el escalafén
del Cuerpo de Utniaier, - podemos adelantar gne en plazo
breve se procedera & en formacién, 4 cajo fin eete Comité
ruega & todos toa asociados remitan los datos gne ee lee de-
manden con la mayor rapidez 7 exactitud.

Otra de lae preocnpaciouee qne ha dominado el eepfritu
de este Comité ha sido la pronta celebracion de las opoei-
cionee para ingreso en el Cuerpo, lo gne aumentara su pres-
tigio - conaideracion, podiendo anticipar que en plazo breve
aparecera programaj convocatoria.

Igualmente este Comité ha solicitado gne los nombra-
mientos de titulares inspectores municipales de Sanidad,
sean becboe por la Direccion general de Sanidad, asi como
que loe haberes sean satisfechos por el Estado.

Se han hecho igualmente otras peticiones que por refe-
rirse & casos particulares no hemos de relatar en gracia a la
brevedad.

Este Comité considera deber ineludible, no por vano
alarde de congraciamiento con los excelentisimos seDores
ministro de la Gobernacion - director general de Sanidad, »
si como clamor de la verdad 7 de la justicia testimoniar pua-
blicamente el reconocimiento & tan dignas autoridades, por
el celo, eimpaiia é interés con gne atienden cuanto con la
sanidad nacional » sns abnegados -
se relaciona.

modestos funcionarios

Beta actitud debe alentarnos a estrechar nuestra union.
Si asi lo hacemos, la sanidad nacional - loa sanitaiioa sal-
dran de la postergacién entnmecedora en gne tan injuata-
mente han vivido.



Madrid, 3 de Julio de 1926. — Ramén Ydasco,
Mahtortll,

Pelayo
Pedro Arilla, Francitco Ayuto Yy Tibaldo Truji-

llano.

IA HCBA ANTITUBERCAIIISA EH ESPAIA

Sr. Dr. D. Ramon Villegas.

Muy sefior mio y distinguido compafiero: No quie-
ro que falte 4 usted mi felicitacién, por el éxito de la
campafia antituberculosa que desde las columnas de
E1 Siglo Médico viene sosteniendo con gran compla-
cencia miay de todos los que se interesen por esta clase
de problemas.

No deja de ser una buena sefal que, al fin, se quie-
ran rectificar los errores que presidieron, tanto en la
orientacion como en los procedimientos, a la lucha an-
tituberculosa en Espafia, aun cuando no deje de ser en
realidad vergonzoso que haya sido menester llegar a
estas alturas para tomar acuerdos que debian ser he-
chos consumados en beneficio de loa tuberculosos y del
buen nombre de.la Tisiologla espafiola. Pero, de todos
modos, no deja de ser alentador llegar & un ideal, aun»
que se llegue con retraso.

No me dejo invadir facilmente por el optimismo,
ya que en todo, aparte la confesion de errores que im-
pone la espontanea rectificacion, puede no haber mas
que un proposito que como tal se quede.

La tardanza en manifestar que es impresoindible la
implantacion del seguro obligatorio contra la tubercu-
losis, hace sospechar que los actuales directores técni-
cos de la lucha antituberculosa, 6 no estdn muy con-
vencidos de la eficacia del seguro, 6 no saben cémo se
podria implantar.

Creo necesario que prosiga usted su’campafia hasta
lograr que loa actuales sanatorios se destinen é enfer-
mos tuberculosos incurables, que por muchas razones
(que no he de enumerar), deben ser los preferidos. Mal
concuerdan-;,no le parece?-los propdsitos de rectifi-
cacion con la reciente «complicaciéon del problema de
Valdelatas>.

Y los dispensarios? ;Y las colonias escolares? Y
tantas otras cosas!

Termino felicitdndole, pero me permitira que haga
extensiva mi felicitacion alos «maestros». Todos tienen
su mérito, unos, como usted, ensefiando lo que debe
hacerse, otros, como ellos, brinddndonos como ejemplo
de lo que no debe hacerse, la dilatada experiencia de
sus fracasos. | Todo es ensefar!

Le saludo afectuosamente y quedo de usted atento

amigo y compafero, N
* Cartlos G. Regueral.

DE REGRESO DEL AMOR

Bello y emotivo titulo, cuajado de engerencias, para co-
ronar un melancélico libro de poemas otofiales; también
para fastigio serenamente palido, tierno y triste como un
hoir lento de nubes rosadas en el viepero, una interesante,
posible novela de amor.

ML ilOLO MIDIOO

No es de nada de esto, tin embargo, de lo que aquile
trata.

Aunque el tono general de la obra sea entrafiablemeote
lirico. Aunque crucen, & vece*, por aua pagioaa-eatreme-
ciéndolae—dellcioaa», noatélgicaa, tealea figura» de mujer,

Pero no hay veraoa, no hay literatura huera, no hay tra-
ma artificloaa, no hay ficcién.

;Qué hay, entoncea?

Hay humauiaima y honda flloaofia conaoladora.defeD-
eora, eatimuladora, cicatrlzadora...

Oonaoladota de la amargura inevitable del vivir; deten-
iora del peligro turbio, devorador, de la aenaualidad per
vertida: eatimuladora del goce claro, aenciilo y casto, lea;
cieatrizadora. en anma. de laa heridas coutinuadaa que mil
hombrea roméantieoa hemoa sufrido al buscar la felicidad
por leuderoa equivocadoa.

Abramos el libro al azar, por cualquiera pagina.

T/ea exceliaa cnalidades, tres encantos indiaontible»y
hondo», resaltan vigorosamente entre lae multiples bellezai
que encierra la ultima obra literaria del Dr. César Jaarroi;

Sinc-ridad,

Originalidad.

Deasidad.

Hablemos nn poco de cada upo de elloa.

Sinceridad.-He aqui una de lae caracterliticas mas nc.
bles del temperamento rectilineo, encendido, vigorosamente |
sano, bondadosamente rebelde, de este escritor admirable |
que en todas sus obras va sembrandoi calidamente iondl:
das—por paradéjico que pareica—, légica y pasion.

AeisoD, de hirientesy de dulces siempre, sus palabrii,

Con méas motivo en este libro, por tratarse en él del dul-
ce é hiriente amor. .

Palabras reciamente liricaa. Con la apretada ternnri
trémula de cicatrices que aun sangran. Obra vivida. Libii
de confesiones.

Tejido noche é noche, lentamente, en eilenciosae howi
opacae, para el goce Intimo, enuoblecedor, exqoieito, di
revivir otras lejanas, de amor 6 de infelicidad, de inquietud |
6 de serena dicha.

iObra vividal jLibro enternecedor de confesiones!

Pero aleccionador también.

De coraz6n ardiente y generoso que ha sufrido & lo iarp)
de loe afios mozos muchas torturas ahora juzgadas indtilM

y quiere hurtarlas al alma indefensa de

loe que camicsu
tras él. . u i (i|

Es tal la serenidad dolorida de estas paginas, hay tanu |
y tan honda lealtad en ellas, que antes aln que & la inteligen-
cia, llegan al corazén. Lo remueven, lo opiimen, lo deapiei-
tan; echan por tierra muchos engafios y muchos doloreeqo»
en él vivian; pero, al propio tiempo, lo vigorizan.

Noble, paternal, como el calor y el vigor de cordialid
que pone en la suya el Dr. Juarros. ai estrecharos la mano,
tiene su libro ese acento grave, sereno, en lo hondo "* *
emocionado, del buen amigo que en horas locas, ¢ débilei,
amargas, nos alienta y dirige. Palabree lentas, firmes, g
ciguadas de dulce y consoladora melancolia. Es este lib»
tierno y hondo, conmovedor, amenisimo, estremecido &4 &
instante por el cruzar fugitivo, entristecedor, de pobres om
jeree que fueron, como eea voz de viajero faliRadOgde
nante ya con grisuta en las sienes, que— en una noche i |
vernizB, junto al lar; en un atardecer de otofio, 6 la ver»
una fuente—va narrando la verdad Unica que ie entreg
vida, da retorno del amor, de regreso de la experiencia...

OrtfftnaitJad.-Enotme, profusa, campeadora. Mas P
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teste BUDy reclamftdora de admiracién en ésta gne en ante-
riores obras del mismo publicista, por tratarse de un libro
en et gne se babia de amor.

iDe amotl... {Sobre el que tanto se ba escritol [Del qne
apenas creyéramos que podria llegar & decirse una palabra
Dueval

El libro del Dr. Juarroe es, en este sentido, un libro in*
soperable.

Podré aceptarse 6 no aceptarse todo el contenido ideold-
gico del mismo; pero no creo que baya nadie que niegue el
iotetés de su originalidad, merecedora del escolio atento de
todo el gne la lea.

[Remueve tantee eentimientos ancestrales, creidos enno-
blecedores; tantas rotinarias y endebles ideas mobosas; echa
por tierra tantos viejos ldolos, juzgados inconmovibles!..,

Una de las primerea cosas contra las gne clama, es con-
tra ese acélaio lugar comun, contra ese tépico deleznable,
contra esa extendida hipocresia cobarde que acusa al ins-
tinto reproductor de grosero. [Como si su mision {aera mez-
gninamente rastrera y no alllsima y sagrada, pues que mer-
ced & él, al/leal y casto instinto, no se quiebra: se transmite,
sigue, concedido & nuevos seres, eotrafiablemente, fatal-
mente queridos, este don magnlfloo de la vidal

Da la vida sar>a. De la vida noble. Demuestra Juarros
como, por huir cobardemente del instinto, cay6 el hombre
eo los abismos sombriosy envenenadores de ia sensaalidad.
Como, tratando de adulterar la mision de reproducirse, do
i logré otra cosa gqne fabricarse dogales de amargura.

Siguen & éstas, mnuhas, muchisimas ideas bellas, origi-
I Deles, aparentemente paradoéjicas, desconcertantes, que, por
Itemor & alargar excesivamente este articulo, renuncio & co-
| mentar. Casi todae contenidas en esencia en la primera par-
itede la obra, la méas bella y también ia mas transcendental
I —no en vano el antor la subtitula Hitos;—admirable elote-
Ilis de su pensar, respecto a estas cuestiones.

Densidad.—Dos palabree, fioalmente, para dejar anotada
lye gne DO analizada y ensalzada con el reposo gne merece,
esta caracterlsb ica de la literainra de Juarros. De ella es con-
lecuencia légica y bella el estilo. [Su estilcl Inconfundible,

jonico, pereonallsimo. Oertero, plaetico, enornuemente des
I criptivo.

Sobrio como pocos.

Uncbas frases del Dr. César Juarros tienen concision
[roda de viejoe refranes.

Y, sin embargo...

£s no lirico, si; pese & todos sus propésitos—gne yo ju-
rarla que existen y no son pequefios—de refrenar, de vitili-
sar la ternura; de cercenar austeramente las alas irisadas de
laimaginacion, no puede ocultar un corazén pletérico, vi-
Ibrante, pronto siempre & estallar y derramarse en florida
lopulencia de vocablos, en arménica y estremecida diversi-
Jdad de matices. Se le oye latir cdlidamente, ee le adivina
Itemblar, hondo y sofrenado, & cada instante.

Pero son mas recias aun, mas aceleradas, en su rapido
Iflair genial, las palpitaciones acalladorae de en cerebro po-

Ideroso. Uriolladoras, con la pujanza y ia plenitud fatel de
Itodo lo caudaloso, no dejan margen & ladivagacién. Desbor-
Idacse, con impetuoeidad de catarata, se producen y ee euce-
jden con brilladora celeridad pasmosa. De ehl la enorme po-
Jtenclaiidad sugeridora que late, oprimida, en esta obra.

¢De cuantos libros actuales podra afirmarse otro tanto?

s . BLANOO-OIOERON

MI PROGRAMA DE VERANO

Olausaradas las Academias, interrumpida la labor cultu-
ral de las Sociedades, y en plena ebullicion la desbandada
de todos los gne (ya por rendir culto 6 inveteradas y rutina-
rias costumbres, ya por exigentes y categdricos imperativos
de salud, ya por el pueril prurito de aferrarse el Gnico mo-
tivo de que sus nombres aparezcan y ee repitan en letras de
molde cnantae veces varien de postara), no tienen inconve-
niente en trocar ia apacible tranquilidad y comodidades de
so vida ordinaria por la precaria y angustiosa con que a
buen precio ha de brindarles el deebordado mercantiliemo
moderno, sin otra finalidad practica en la inmensa mayoria
de loe casos qne la de interrumpir tareas en que loe propios
interesados parecen tener empefio en demostrar no son
precisos ni necesarios, curtir su piel exponiéndose sin mé-
todo y & roso y velloso al sol del cual el resto de) afio ab-
surda y eietematicamente han de pasarse huyendo y exhi-
birse & la vuelta, antes gne el barniz se esfume alardean-
do de cosas que ni han visto ni oido, para encontrarse al
final, con el cuerpo molido y maltrecho, el boleillo exhans-
to, y rodeado de iae inquietndes que llevan consigo los
desniveles econémicos y los apremios de los acreedores...
podra ser de muy buen gusto y revelar buen tono, pero a
mi me resulta de una candidez supina,y a mi casita me
avengo, y de ella no saldré méas que los domingos en excur-
siones econémicas no & mayor distancia de 100 kilémetros,
y siempre acuciado por el deseo de encontrar motivos que
me permitan sostener la constante comunicacién en que es
mi voluntad pervivir con los lectores de £1 Siglo Mudioo
afladiendo, para terminar, el indispensable Dioi sobre todo®

SEDISAL

EXPOSICION SOCIAL Y SANITARIA

Encontrandonos ya en la época de loe viajes y expedi-
ciones veraniegas, en loe que tanta parte loman tos médicos
espafioles deseosos de conocer los centros de cultura de ex-
tranjeros, y bailandose, por otra parte, la ciudad de DQtsel-
dorf en linea de muy facil acceso y aun de paso para los
gne viajan por Alemania, creemos que seran de interés los
signientes parrafos que tomamos de una revista publicada
por nuestro colega EI Debate, y debido & su colaborador
Dr. Froberger;

«En laciudad de Diieeldorf hay durante el actual vera-
no nna Exposicién muy cariosa, la Gesolei, una Exposicién
social y sanitaria.

Es, en efecto, on curso univereitario completo acerca de
la Humanidad, de su origen, de bus enfeimedadee, de los
médicos y remedios, de los métodos sanitarios, de tos pro-
gresos sociales operados en la Edad Moderna, de los ejerci-
cios de deporte, de ios alimentos saindables y nocivos. Para
cada clase de estos conocimientos bey un palacio especial;
por consiguiente, la Exposicién es una ciudad entera, por
la cnal uno pueu”pasearse dias enteros.

£1 palacio principal esta dedicado al hombre. EIl origen
de la Humanidad, el desarrollo del hombre & través de
lae varias edades del mundo, la constitncién del cuerpo hn.
meno, en nutricién, sus enfermedades, ocupan las diferen-
tes salas del inmenso edificio. La parte mas curiosa, gne
constituye la gran atraccion de la Gesotei, es una exhibi-

cion plastica y grafica del hombre primitivo-
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Lat hipoteaia de loa varioa hombrea de ciencia aparecen
expneatae con tai eamero y de una manera tan Impreaio-
cante, gne loa eapectadorea eencilioa toman lo gqoe ea nada
mia gne una hipéteaia por realidadea indiacntiblea.

Por otra parte, laa aeccionea dedicada! al progreao aani-
tario y tocial apn mny inatrnctivaB. Se demneetra gréfica-
mente como ae debe conatrnir nna caaa ai ba de reeponder
A laa neoeaidadea bigiénicaa; ae enaefia c6mo ae deben arre-
glar laa habitacionea; ae preaentan acabadoa modeloa de ca-
maa bigiénicaa, de aalaa de bafio; ae exhiben loa Gttimoa
perteccionamientoB en la maquinaria higiénica. Lo maa in-
tereaante para loa aocitlogoa eon lIsa exbibicionee de higie-
ne mnnicipal, loa adelanto! en canales y obras de agua,
proyectoa de saneamiento de barrios inaalnbrea. Olaro ea
gne aélo loa técnicos pueden apreciar debidamente los deta
lies, pero también para otras personas ea mny util reunir
algnnoa conooimientoa méa claros y concretos de eataa ma-
terias para interesarse mée vivamente en loa adelantos mn-
nicipales y ea las obras aanitaiiaa.

Oreo qoe las horas laboriosas que ano pasa en la Expo-
sicién son muy utiles, mocho maa atiles gne los recreos que
la Direcciéon ha diapneato junto A lo serio, con el fin de
atraer un publico mas numeroso, como ocurre generalmen-
te en esta clase de certdmenes.!

Direccién general de Sanidad.
OIBOULAB

Habiendo llegado & este Centro algunas conenltas de
inapectorea ptovincialea de Sanidad y de directorea de esta-
ciones aanltarias de puertos, relacionadaa con el cumplimien-
to del vigente Reglamento saoitario'de viaa férreas,consultas
que parecen reflejar alguna desorientacion en cuanto a la
apreciacion de las normas & que ha de ajusUrse la ejecucion
del citado Reglamento, y teniendo en cuenta que en los pre
sentea meaea del estio se intensifica extraordinariamente el
trafico de viajeros en todas las vias férreas de Espafia, por
lo que es preciso, en defensa de la salud publica y de la
propia comodidad de loa viajeros, sostener é intensificar con
todo rigor las medidas sanitarias.

Esta Direccion general ha tenido por conveniente dia-
poner:

1.® Se cuidara de que el eetado de los botiquines, fijos y
de tren, sea en todo momento, por so conservacion y por la
reposicion del material utilizado, el dispuesto por el Regla-
mento.

3, ® A partir de la publicaciéon de la presente circular, y
bajo la estrecha responsabilidad de los encargados de prac-
ticarlas, se vigilaran con todo escrupulo, tanto los abasteci
mientos de agua de las fondas y cantinas, como el eetado
de limpieza de los coches comedores y las fondas de las

estaciones, dando cumplimiento con todo rigor & los articu-
los 24 al 81, ambos inclusive, del vigente Reglamento eani-
taiio de viaa férreas.

3® Todos los coches de viajeros habran de llevar en
sitio bien visible el certificado de desinfeccién 6 desinsecta-
cion, qne eera vieado por la autoridad sanitaria, de acuerdo
con la Circular de esta Direccion de 80 de Octubre del
posado afio.

Ao En esta época del afio ae pondréa eepecial inieréa ei‘
el exacto cumplimiento del art. 40 del Reglamento, cuidando‘
de goe constantemente vayan loa W. O. bien provistos &
agha y en irreprochables condiciones de limpieza.

6.0 Loa viajeros tienen derecho a exigir en todo momsn-1
to el cumplimiento de loa articulos s.*, B®y 12, que se reia
donan con el traslado de viajeros afectos de enfermedada
contagiosas, no podiendo laa Compafias suatraerseal cain.l
piimiento de las obligaciones que el Reglamento sanitario
de vias férreas las impone.

¢ Las autoridades sanitariaa habran de imponer lu
sanciones correspondientea sin dilaciéon algnna, y datio
cuenta Aesta Direccién general de los casos de resisteDcii,l
para imponer el castigo & que hubiere lugar, 6 en su caul
pasar el correspondiente tanto de culpa & los Tribunales,

Esta Direccién general confia en gne el celo y energUl
con que las autoridades sanitarias jurisdiccionales barlil
cumplir el Reglamento sanitario de viaa férreas, evitarao lil
imposicion & aquéllas de correctivos por lenidad s
en el aervicio.

Lo que se hace publico para general conocimiento, sldil
las Compafiiaa do viaa férreas y el de las autoridades Beai-|
tarias dependientes de esta Direccion general.

Madrid, I.0 de Julio de 1926.—EI director general,i. ii*j

rillo. (Qactta del 2 de Julio de 1926.)

incuriij

Gaceta de la salud publica.

Egttdo gaaltarlo de Madrid.

Altura barométrica maxima, 706,8; idem minima, 70LU
temperatura maxima, 29',2; idem mintrna, IB”,2. vientoi iil
minantes, 0.170.

Bignen preaentandoae catarros de laa vias digestivas uil
craatornoB de célicos pasajeros y diarreas facilmente coemi
bles. Laa fiebres colibacilarea ae preaentan en igual plflpoN
ciéD, alendo eecaaaa lae de infeccién tifoidea. |

En loa nifios, loa trastornos del destete y los aboioi dtl
régimen producen algnuae molestias inteatinalei.

Crénicas.

Donativos Importantes.—La dianelta Policlinica
vera ba rvgalado generosamente todo el mobiliario con ¢s
estaba instalada, al Colegio de Huérfanos del Principe «l
Astnrias. ~

El académico de la Lengua y de Ciencias exactas,

D. I>aniel Cortazar, ilustre y veterano hombre de eitndiS
por todoe estimado, ba enviado el catalogo da su

bib ioteca al mismo Colegio, para que en él as sefialen toM
laa cbraa que ae quiera gne formen parte de la biblioie»
del miemo Colegio, llegando el eatimable « « ‘o

ooD loe que antes hizo el mismo atfi-r, cerca de 20UU«J
menas. Agregados eatoi libros & loe debidos & la geoeroiii*
del s r. Cebrian, de que dimos cumplida cuenta, y de loi«
maa médicos y no médicos que en igual sentido 4
mueairaa de en generosidad, puede considerarse constitui»
un fondo bibliotécoico mis que aoflcieole para
arranque a una verdadera y estimable biblioteca, ai loeit
dicoi imitan como deben el ejemplo de algunos compeHe

y de mnchoe extrafloa. En cambio de eato nos dicen qu
gnnas da lea piomeaaa publicamente becbai de doo»«
metalicoB, librea cuyo prodocto lotegro era donado a lat»
titncion, y otras donaciones analogas no han tenido
comnlimiento... que el de hacerse publicas. ,

Mutblea «fife«.-Bntre laa cosaa regaladas por la Uii»
Oerveraal Colegio de Huérfanos,figuran treaBillonea-n)W
para reconocimientoi, que por no tener aplicaciéon iuni
ta & loe fines del Ojlegio, ae ha dispuesto por la Deleg«
ejecutiva qne se vendan 6 cambien por otros objetos

ntilizables. Lo hacemos publico por si algunos comp»®
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de Mediid 6 de provincial quiiierao, al aprovecharlos para
algnea clinica benéfica 6 particular, beneficiar a) propio
tiempo al orfelinato. Quien quisiere informea, puede dirigir-
le al director del Colegio, Dr. D. Pedro Sainz Lspez, en el
Eetablecimientoj calle del Pilar, 45 (Guindalera).

Cruz Roja Espafola. Quinta Comision. Distritos In-
clusa-Palacio.—En virtud de lo que previene el E~glamen*
to, se cita é Junta general ordinaria, que se celebrara el pro-
ximo sabado, illa 10, & las diez de la noche, en el local de la
ComiaiOD (Daque de Alba, 9).

Las cuentas j la Memoria estan a dispoeicién de los se-
llores socios en la Secretaria, de diez & once de la noche.

Acto sanitario aplazado.—Por acuerdo de la Comision
organizadora del acto de la imposicion de la Gran Cruz de
Beneficencia al Dr. Palanca, aplaza su celebracién basta el
dia 10 de los corrientes, ej cual tendra logar & las once de
la maSana en la Diputacién provincial.

Quedan, pues, invitados por la presente nota, cuantos
interesados é invitados habian de concurrir & tan solemne

acto.

Noticias.—Se hallan vacantes en la Facultad de Medi-
cina de Cadiz, las Catedras de Histologia é Histoquimia
normales y Anatomia patoldgica, que han de proveerse por
concurso de traslacion, conforme & lo dispuesto en el Real
decreto de 30 de Abril de 1915 y Real orden de esta fecha
(Gaceta del ¢ de Julio de 1976.)

- S- hallan vacantes en la Facultad de Medicina de Ya-
lladolid, las Catedras da Histologia é Histognimia normales
y Anatomia patolégica, que bao de proveerse por concurso
de traslado, cotiforiue 6 lu dispuesto en el Real decreto de
80 de Abril de 1915 y Real orden de esta fecha. {Gaceta del
s de Jnho de 1926.)

Sociedad Espafiola de Higiene.—Se advierta & los se-
fiores que deseen presentar trabajos, espirando & los pre-
mios anunciados por esta Sociedad en su convocatoria para
e afio actual, gne Ins trabajos deberan remitirse & casa del
secretario genera', D. Antonio Franco Mariinez, plaza del
Progreso, ndcn. 9, de tres a seis de la tarde; eu laformay
ciimticiones que se mercan en el programa que lee sera faci-
litado en casa drl mismo sefior secretario.

Nueva Subbrigada sanitaria.—Con asistencia del go
I betnailor civil de Cérdoba, repreeentantes de la Dipntaci6o
ly autoridad e mélicas de la provincia, se ha celebrado en
| Faenteuvejuna la inaoguracién de la Sobbrigada sanitaria
' con las spi'i‘iones de eptdemiologia, bacerioiogia y desiiifrc-
cion, anejas dt-l Instituto provincial de Higiene de Cérdoba.
ITamb'éo se inauguro el Dispensario antipaladico.

Congreso Dental.—Durante los diss 23 ai 28 de Agosto
préximo tendra lugar en Filadelfia el VII Congreso Dental
Internacicna’, bpjo los aoepicios dei Gobierno de loe Estados
unidoi y de la Exposicion Mundial de Fda'lelSa.

Y trniendu eu cuenta el extraordinario ioteréa cienilfico
ly pedagégico que ha de revestir dicho Congreso, digno de
| que Eapafia envie una valiosa representacion, s . M. el Rey
| (9. D. g.) ha tenida 4.bien nombrar delegados oficiales en la
I referida reuuiéD iuternacional, para que representen hono-

rifica y gratuitamente & este Miniaterio, & toa Sres. D. Flo-
Iretian Agniiar, D! Ciriaco Mafies R«tanaa y D. Luis Subirana.

La cuestion det opio.—Comunican de Ginebra que la
1 CutoisiOD de encuesta sobre la produccién de opio en Persia
Iba regresado recientemente a Ginebra, donde prepara el
liliforme gne debe eometer al Consejo sobre tos resultados
| de su viaje.

Como se recordara, esta Comisién esta integrada por los
lores. Delano (Estados Gioidos), presidente; profesor Cavara
I(Itslia) y Oayla (Francia).

I  Los fondoa necesarios para los trabajos de la Comiei6n
sido facilitados por la Sociedad de Naciooee y por la
|OBcidb de Higiene Social de Nueva York.

La Gjmiaién habla salido de Ginebra en al pasado mea
mde Msizo. En el curso de su viaje ha visitado gran parte
mdel pala j mayoria de las ciudades de importancia, estu-
jdlando los diferentes cultivos de la adormidera, laa condi-
iciones del mercado, la ailuaciéon en lo concerniente & la mano
loe obra, loa cuestiones de transportes, etc. Ha recogido ade-
li Gobierno persa, de loa miembros de
|Is Misién financiera americana y de otras onmeroias perso-

nalidades.

Lurante su estancia en Persia, la Comieiéo ba sido hués»

ped del Gobierno, el que le ha dado toda clase de facilida-
des para el cnmplimiento de su tarea.

Para un dispensarlo antivenéreo.—EIl gobernador ci-
vil de Madrid ha firmado, en ddiéd del alcalde, la escritura
de cesion por el Ayuntamiento del solarenclavado en el na-
mero 5 de la calle de Sandoval, de esta corte, donde habra
de conetruirse el nuevo Dispensario antivenéreo.

A tal efecto, el gobernador convocara & una rennién a la
Junta de Sanidad, con objeto de gne apruebe los planos de
la referida institucién, y, antes de fin de mea, puedan co-
menzar laa obras.

Coniribaita a éstas el miniatrode la Gobernacion.

Nombramientos.—Médicos forenses: de Almendralejo,
D. Manuel Fontau Lorenzo; de Solsans, D. José Ribot Brn-
net; de Durango, con caracter interino, D, Felipe de Legor-
buro y Orue.

—Inspector de géneros medicinales de Tarragona a don
Antonio Rovira Malé- (Gaceta del 7 de Julio de 1926.)

ForenslaS,—En el Juzgado de primera instancia de Bar-
bastro se halla vacante, por haber quedado desierto el turno
de traslacion, la plazs de médico forense y de la Pilsién pre-
ventiva, de categoria de ascenso, que debe proveerse por el
turno de méritos, conforme & lo prevenirlo en el srticu'n s .*
del Real decreto de 12 de Abril de 1915. (Gaceta del 24 de
Jnnio de 1926 )

—En el Juzgado de primera instancia de Msdinaceli se
baila vacante, por promocion de D. Eutiquiano Rebollar
Koilrlguez, la plsza de médico forenis y de la Prision pre-
ventiva, de categoria de entrada, qne deba proveerse por
traeiaciOii, conforme & lo prevenido en el ar fuulo I.° del
Real decreto de 29 de Julio de 15)15 (Gaceta de! 24 de Junio
de 1926)

—En el Juzgado de primera inetaneia de la Orotava se
halla vacante, por defuncién de D. Miguel H-rnanrlez, la
plaza de médico forense y de la Prisién preventiva, de ca-
tegoria da ascenso, que debe proveerse por lIraslr.cion, con-
forme & lo prevenido en el arileiilo I.° del Real decreto de
29 de Julio de 1915. (Gaceta del 25 lie Juniii d-- 1926)

— ¢.1 el Juzgado de primera instancia de Santa Cruz de
Tenerife se baila vacante, por traslacién de D. Manue Hur-
tado, la plaza de médico forenar y de la Pritio <pievei tiva,
de categoria de lérinino, que debe proverree por conrureo
deBDt'gU*iad abiniuta eu la categoria inmedia'a inf rior,
conforme & lo prevenido en el articu'o s.° del R .k! decreto
de 12 de A'i'i: de 1915. (Gaceta dei 25 de Junio d> 1926.)

—En el Juzgad.! de primera instancia de Din Ben co se
baila vacante, por detauciéon de D. Ubaldo Alia vz R ego, la
plaza de médico foreuie y de la Prisi6on preventiva, de cate-
goria de BBCaiiau, que debe prov. erae por traslacion, confor-
me & lo prevenido en el articulo l.o del Real iiecr»to de 29
de Julio de 1915 (Gaceta del 25 de Jonio de 1926.)

—En el Juzgado de primera instancia del d'sirito de San-
tiago, da Jerez, se halla vacante, por haberse declarado de-
sierto el concurro de traslacién, la plaza de mé tico forense
y de Ib Priaién preventiva, de categoria de término, que
debe proveerse por concurso de méritos en la catvgoiia in-
mediata inferior, conforme & lo prevenido en el ariicu'o s <
del Real decreto de 12 da Abril de 1915. (Gaceta del 25 de
Junio de 1926.)

—En el Juzgado de primera instancia del distrito de San
Miguel, de Jerez, se baila vacante, por traslacion de D. Ro-
gelio Martin, la plaza de médico forenee y de la Prision pre-
ventiva, de categoria de término, gne debe proveerse por
con'cureo de antigliedad absoluta eu la categoria inmediata
inferior, conforme & lo prevenido en el articulo s .° del Rtal
decreto de 12 de Abril de 1915. (Gaceta del 25 de Junio de
1926.)

Inauguraciéon de una Casa de Maternidad en Toledo.
—EI dia 28 de Junio se ha celebrado la inangoracion de la
nueva Casa de Msteruidad de Toledo, en el antiguo edificio
de San Joan de Dios, admirablemente transformado, dis-
puesto y dotado de todos los adelantos modernos por aque-
lla Diputacion.

El sotemne acto fué presidido por el ministro de la Go-
bernacién, y después, en unién de las autoridades, agasajado
con un banquete en el Hotel Castilla por la Diputacion.

Proteccion & la Infancia.—La Gaceta del dia 14 publi-
c6 el déuimocuarto concurso de premios para el afio econ6-
mico de 1926 27, organizado por el Consejo Superior de
Proteccién & la lufancia.
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Para el premio cToloaa Lafconr> «e concederao 1.000 pe-
eetai ai trabajo gne mejor deaarrolle el tema «La importao-
cia Bocial de la heredosiflile y medioe préacticos para so pto-

Sa coQcederan seis premios de 200 pesetea & otros tantos
médicos rurales. , ..

Treinta premios de 150 y 100 pesetas a otrae tantas ma-
dres gne se hayan distingoido en la buena crianza de sus
hijos. X , .
Dos premios de 500 pesetas para maestros y maest.as
antoree de las Memorias gne desarrollen los temas siguien-
tes! «Memoria donde se eeflale la deficiencia de la higiene
familiar y medios adecuados para corregirla, con expresion
de la labor realizada por el autor en la escuela y fuera de
ella en esta orientacién.» «Oonveniencia de organizar en las
Escuelas nacionales las llamadas complementarias, en ar-
monia con lo que requiera la condicién del lugar, con ex-
presion de la labor realizada por el antor en la escuetay
fnera de ella en esta orientacion.»

s eis premios de 250 pesetas é otros tantos maestros gne
se distingan en su labor de proteccién & la infancia,

Veintieéis premioe de 200 pesetas é matrimonios pobres
con numerosos hijos 6 que tengan prohijado 6 recogido
algin menor. .

Sais premios de 300 pesetee & las personas que hayan
sBlvado la vida de algun pifio. .

Lee solicitudes de estos premios, coya cuantia aeciende
4 15.700 pesetas, so presentaran en el Consejo Snperior de
Protecciéon 6 la Icfancia (Ministerio de la Gobernacion).

Acadomifl de Medicina de Cadiz. —La Beel Academia
de Medicina de Cadiz ha celebrado el acto de recibir aca-
démico de nimero al Df. D. José Salas Vaca. Asistieron a
la recepcion académicos, catedraticos y toda la intelectuali-
dad gaditana. Contesté al recipiendario D. Ramoén Ventln,
presidente de la Academia.

Real Policlinica de Socorro. — Durante loe meees de
Julio y Agoeio, en la Real Policlinica de Socorro (calle de
Tsmayo, ném. 2) sélo funcionara todoe los dfae no festi-
yoa, & la« eiete de la tarde, ana conialta para toda claae de
.enfermedades, la cual es publica y gratuita, como los demée
eervicios de la institucién.

Junta de Sanidad de Barcelona. — Eu la Gltima sesién
celebrada por la Junta provincial de Sanidad se aprobd el
acta anterior y se acord¢ felicitar al director da los servicios
sanitarios de los puertos catalanes por la labor desarrollada
en la reciente asamblea, celebrada en Paris.

También ee acordé felicitar ai Dr. Murillo y al mimztro
de la Gobernacion.

A la asamblea de Paris han asistido 50 naciones y un
total (le 350 delegados.

Nuevos académicos de la Real de ~ediclna y Ciru-
gia de Sevilla.-Con este cer6clet han iugresado en la
docta Corporacion loe distinguidos doctoree D. Jo«é Salva-
dor Gallardo, D. Joié Maria Franco Pineda y D. Francisco
Galmaraz y Diez de la Lama, & quienes cordialmente felici-
tamos.

Cuestion resuelta.—La peticion formulada por loe mé-
dicos de la BuneflcBnoia municipal de Bilbao sobre percibo
de honorarios en los accidentes del trabajo que sufran los
obreros municipales ha quedado resuelta en sentido favo-
rable.

Distincion merecida.—EIl Dr. D. Jaime Casas, médico
de la Beneficencia municipal de Seviila, ha sido agraciado
con la gran cruz de Beneficencie por la humanitariay abne-
gada labor gne viene desenvolviendo.

Qiie sea enhorabuena.

Visita al ministro de Hacienda.-Los doctores Galvez,
Saochla Bargdén y Pérez Mateos, en representacion de los
Colegios, viaitaroQ al minietro de Hacienda, en cuyas manos
dejaron una expoaicién que & la clase moédica en general
interesa-

La Comision permanente contra la tuberculosis.—
Eo el Miuiateno da la Gobernacion se ha reunido bajo la
pibsidencia del director general de Sanidad, Dr. Murido, la
Oomieién permanente contra la tnbercnloiis par» continuar
discntiendo el proyecto de lucha oficial contra ia tubereu-
losie.

Los asuntos mas ampliamente tratados en la reunion fue-
ron los siguieates:

Profilaxis tubercnlosa en la infancia.

La separacion de loa tubercnlosos que deiempefian cier-
tos cargos y oficios. . o

Obligaciéon de recluir en sanatorios & los militares gne
contraen la enfermedad durante el sjrvioio; y

Estimulo y subvencién & loa trabajos da investigacion de
la tubercnlosis.

m Madame Curie & Buenos Aires—EIl dia 2 fonde6 en el
puerto de Almeria el trasatlantico francés Pincio, en el que
visja madame Curie. Va aeompafiada da una biji suyay se
dirige 4 Buenos Airea. Madame Curie y an bij adesembarca-
ron y recorrieron la ciudad pronunciando palabras de elogio
para Bspafia y los hombrea d« ciencia espafioles.

Trégico accidente de automévil.—De éf fué victima
dofla Amparo Trezabal, esposa del reputado médico de Bil-
bao D. José Pérez Andrés, & sn vez lesionado de prondstico
reservado. A

Q'i0se repooga pronto y encaeolre @ IfiQitiyo a tan do*
rrenda desgracia deseamos vivamente.

Victimas de la ciencia.—EI decano del Cuerno de Ve-
terinarios municipales, de Barcelona, D-Pedro Mirtin, ha
tenido la desgracia de inocularse virus rabico cuando reali-
saba ensayos en eu laboratorio. _ .

Inmediatamente ha sido sometido al tratamiento antirra-
bico. s o

s U estado por ahora no ofrece ningun cnidado.

Excipiente Inerte.-El loco concibe la idea del «yo», el
sabio ve que no hay sitio donde poder edificarla; tiene una
justa concepcion del mundo y concluye que todos los com-
puestoB reunidos por el dolor deben disolverse, pero que la
verdad permanecera.
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LABORATORIO GAMIR. San Fernando, 34. — Valenola.

LABORATORIO DE ANALISIS
Doctor Giral. — Catedradco y Académico.
Atocha, ss.— Teléfono M -33.— Madrid.
Orinas, espatos, alimentos, aguas, minerales, abonos, combasublel
productos industriales, etc. — Tarifas gratis.
Hojas patentadas con graficos y cuadros de composicion.

SOLUCION BENEDICTO

<*col CREOSOTAL

Preparacion la méas racional paracurar la tuberculoBis, bro”
gnitia, catarros crénicos, infecciones gripales, enfermedad»
consuntivaa, inapetencia, debilidad general, postracion ne”®
vioea, neurastenia, impotencia, enfermedades mentales, ca-
ries, raquitismo, escrofntismo, etc.

Farn&ola del Dr. Benedlote, San Bernarda, 41, MADHID"

aneasor de Enrique Teodoro.— Olcriete de 8ta. I1.“ de la Oabsi*»*

cirou
ia bii
ezpli
der,

ordin
tos E
aangi
ad,mi

sar d
palpa
que &
ofreo
eagio
z6n j:

VE
3

oionee

por li
villoi
dian
traer
¢De
diseo
desde
hoy (
gund
cient
Ma
pnés
ment
pueat
hermt
Flooi
terco:
negai

proel
la mi

cabal
SO Se
con

de Bi
iovei
airad
argu
meni

D



TERTULIA MEDICA

H1STOIRIA

A.M

. - ARTE. -
E/IVII>A

|l > E > S

CRITI1ICA

10vn-iwe6

li« eoppespondectsla y lo pabliaidod de esto seeeldon debevd dlplgipse eon odveptenelo ex>»
preso de so destino TERTULIA MEDICA, 6 D. dosé G.* Slellla, Aportado 121, Viadrid.

QCMOeoooaooaooo0000000aootfaooliooaooo oBaopoBoaooaooaaoaaoaaoao000000p000a00aao0oBe000000a00a00a000e00000000€e0000a

CRAREELLARAT R

Pero nao de ios casos mas sorpren-
dentes del misoneismo es el gne se opa-
so & admitir el desoabrimiento de la
circalaoida de la sangre. Hay cosas en
la historia de las ciencias dificiles de
explicar y mas dificiles de compren-
der, porque es verdaderamente extra-
ordinario que se hayan necesitado tan-
tos siglos pata llegar & saber que la
sangre se pasea por el cuerpo en curso
admirable regalado por el ritmo de un
muscalo haeco dentro del pecho, & pe-
sar de haber sido tantas veces vistas y
palpadas las entrafias de los animales
que servian para ios sacrificios y para
ofrecer & los ardapices materia de pre-
sagio; ¢no dijeron nunca nada el cora-
z6n palpitante, los surtidores de sangre

BL ANALGESICO

se distin”™e
13) por la Inteasidad de bu efeoto aoalgdeioo.
j por no OAavar suefio.
8) por no AtAGIir ni corazén ni causar sensa*
oiones de calor.

por los vasos abiertos y el arbol mara-
villoso de arterias y venas que no po-
dian ser utiles mas que para llevar y
traer lo que encerraban en sus paredes?
¢De qué sirvieron tantos cadaveres
disecados, tantas viviseccioneB hechas
desde los tiempos galénicos? Lo que
hoy conoce un alumno mediocre de se
ganda ensefianza, filé cinco mil seis-
cientos anos ignorado de los sabios.
Més extraordinario es aun gne des-
pués de descubrir este fenémeno funda-
mental de nuestra vida, claramente ex-
puesto en el libro de Harvey, el mas
hermoio libro de la fisiologia, segln decia
Fiourens, hubiera espiritus rudamente
tercos en negarlo, que era tanto como
negar una evidencia que estaba con sus

smrﬁbas al alcance de la voluntad y de
ano.

Ante el hallazgo de Harvey, de aquel
caballeroso médico de Carlos I, que gni-
eo seguir & éste en la suerte adversa,
con detriments de su fortuna y peligro
de su vida, una tempestad de protestas
inverosimiles se levanté tumultuosa y
airada. Llovieron sobre él invectivas y
argumentaciones forzadas y ridiculos;
menudearon loe earoaemos; crecieron

(1) Téaea el nuniero anterior.

como las malas hierbas los denuestos,
y de tal modo arrecié la oposicién, y
tal oardoter 1i~6 & alcanzar, que hasta
la clientela perdi6. jCémo!, decian sus
adversarios; ;ya no habia sangre espiri-
tosa de G-aleno? ;Era posible que se ne
gara la existencia de las porosidades del
tabique ventricular?;No era cierto,como
algun sabio habla hasta entonces soste-
nido, que los vasos terminaban en los
nervios? ;Eraposible que se sostuvieran
semejantes herejias, contrarias a todo
lo que hasta entonces se habia creido?

Bolonia obligaban & sus candidatos d
jnrar gne no admitirian jamas semejan-
tes hipotesis. Muchos la tomaban como
ingeniosa paradoja. Y esto en los tiem-
pos en que la sangria habia llegado a sn
apogeo terapéutico y en qgne el chorro
de sangre visto & diario, debia hacer
meditar, anngne se dijera como el poeta
Dubellay: 0 bonne, 6 sainete, 6 divine
saignéel

Asi fué el libro de Harvey una revo-
lucién. Se titulaba Exercifatio anatémica
de corais et sanguinis motu tn antmait
bus. Bien sabia su autor lo que iba &

I'I'H'm)ﬁl Miﬂ_suceder. Lo previd sn conocimiento de
II I rra. los obligados misoneistas de entonces.

Para estos corifeos del misoneismo re-
sultaban inatiles los trabajos de Ser-
vet (1), de aquel caballero elegante con
cadena de oro al cuello, que, llegado &
una posada de Ginebra, habia Illamado

r BUporte la atencion de loe esbirros

Calvino, gne habia de llevarle a la
hoguera (2). Inatiles también los estu-
dios de ios Colombo, de los Cesslpinoy
los Fabricio de Aquapedente; inutiles el
descubrimiento de la circulacién pul-
monar y el de las valvulas de las venas.
Aristételesy Galeno debian seguir sien-
do tos maestros intangibles de toda cia
se de errores.

Hielan y Gui-Fatin, que monopoliza-
ban la autoridad en Paris, Primerose en

\Y£R]

Mompellier, Parisano en Veneciay otros
muchos, se levantaron airados contra el
audaz que pretendia sostener qae la san-
gre iba del corazén & loa arterias, de és

tas & las venasy de las venas de nuevo al
corazoén, sin olvidar el corto circuito de
lavia pulmonar. Riolan trataba el desea-
brimiento de Harvey de «cosa absurda,
incompatible con las verdaderas leyes
de la haiologla»; Gui-Patin le abrumaba
con la misma acre ironia con que llama-
ba al cardenal Mazarino Animal rubrum,
rapax et vorax (0). Los prufeaorea de

(1) Servet fao el primero gne hablé de la
pegaefia eircalaeién en en CAraiiantni rr.fi
(ufte.

<i) Servetllegé i Ginebra y ae hoipedd
en la hoeteria de la Boea, donde atrajo la
onrioeidad por en elegancia, porte diatingui-
do y por «la gallardia oon gne llevaba el
traje y la eapada». Pompeyo Qener, Servel,

() Eaoribia Gal Patin en nna oeaaiény
lo traaoribo (610 eomo maestra: tSi Ur, On-
ryer no eopiara mas gne mentir y la elroala-

Por eso decia en él estas palabras dis-
cretas y juioiosas: «de tal modo es este
descubrimiento mié nuevo é inaudito,
gne no sélo temo al dafio que de algu-

nos puede venirme, sino que recelo que

OATA-iai60O S TOS
JARABE MADARIAGA,
benzocindmico.

han de convertirse todos en enemigos
mioB. Tal es la fuerza de la costumbre,
que cuando nna opinién se afianza y
echa raicee, se convierte casi en una
nueva naturaleza para todos y saos de
la anti®“na argumentos respetables. De
cualquier modo, la suerte estd echada.
Mi esperanza estd puesta en el amor &
la verdad y en la buena fe de loe docto-
res. Acumque alea facia esi. Spes meain
amore verifalis el dociorum candore.»

La buena fe doctoral no brill6 en to-
das partes. Muohoa afios tardé en me-
terse Ib verdad en los cerebros tercos,
pero la verdad triunfé al fin. jY siendo
tan facil comprimir las venas para ver
cdmo la sangre las hinchaba por delan.
te, y ligar las arterias para saber co6mo

‘MIZIALTOPOLA

Exteseto de malta en polvo; oontlene dias-
taca y vitaminas SD forma eoneentrada.
M. F. Berlowitz —Alameda, 14, Madrid.

por el contrario, se acumulaba entre el
corazén y el obstaculo!...
(Oontinoara.)

LOS CUERPOS que pueblan la b6-
veda celeste desoonciertan & los mas
sabios. Ko pierdas la punta del hilo de
la sagacidad, que aun los mismos gulas

son atacados por el vértigo.
OUAB-AL'’KHAYTAK.

olén de la sangre, no sabria mas qne dos
sosas, de las cuales yo odio la primera y
apenat st. ocupo de iie otra. Si vuelve, ya le
llevara por otros eaminos mas importantss
en la buena medieina que la pretendida eir-
cuhciiln». ¢eltree de ffui Paa'n. SevelUé-Pari
Sé, 1616.



La huelga de pupilcs.

Alocucién, proclama, 6 lo qve eea, de «n
etiudianle martir de Mt idea.

<Yosotroa, joh eetudianteal!»
gque en vuestro hogar tranquilos
pasais los tiernos afios
de vuestra jnventnd,
y luego aqui, en la corte,
en casa de pupilos
perdéis & nn mismo tiempo
el careo y la salud.

- (til bnnin), ntdiuaeat» rideotl y
B]‘DUT)/{ di; utW) uitn ii epilepsia,

Tiltubelt ibitliia. Stluti dil liiUDi leidsu

Oid la voz sincera
de vuestro compafiero,
pupilo, cual vosotros,
gue come poco y mal.

Y pnesS se acerca, amigos,
de Mayo el dia primero,
debemos declaramos

en huelga general.

Y ya que los obreros
—jbeilisimas personasi—
de todos BUS patronos
se quejan con razén,
nosotros, estudiantes,
de todas las patronas
renegaremos juntos
en manifestacion.

iLa vida es imposible!
Los hnéapedes estamos
bajo el odioso yngo
de la pationa vil.
Comiendo mal y poco
las fuerzas enervamos,
y asijamés se forma
un pueblo varonil.

Calcinhemol Alcuberro.

Poderoso antianémico.
Alcald, s s M adrid.

En huelga formidable,
con actitud severa,
pidamos al Cobierno
amparo y proteccién.

Y alla con las patronas
se arregle como quiera.
Nosotros presentamos
bien clara la cuestion.

Que la cuestién es data
cualquiera lo comprende.
Comiendo porquerias
no hay modo de estudiar,
Mas si el Grobiemo acaso
la suplica no atiende,

[no desmayéis! Al Nnnoio
podremos reclamari

Vacuna antifimica M. S.

No al pago nos negamos,
pues todos pagaremos
por nuestro pupilaje
lo mismo que hasta aqni.
[Y qué! ;Por tres pesetas
acaso no debemos
comer como se come
en Fornos 6 en Lhardy?
(Quién sufre ese ladrillo
Illamado chocolate?
;Quién sufre esas chuletas

iIBBTULIA MEDIOI
diante cartas, golpes de teléfono, visi-
tas. eto., etc.

La sefiora de este Antinoo americano
esta consternadisima.

Hubiera preferido que su esposo fuese
menos agraciado..y que la dejasen en
paz.

de fieltro 6 de cartoéo,
y el zDisCerioso pisto
sin huevos, ni tomate,
ni asomo, por lo tanto,
de carne 6 de jamén?

Una i .
Gadol Gastel nipodérmica diaria
Tuberculosis pulmonar y quirdrgicas,

ganglios, fistulas, décimas rebeldes,
linfatismo, escrofuliamo infantil.

iOH,CORAZON!Dejaporun momen-
to 4 los enfermos de amor y olvida por
un instante las preocupaciones frivolas.
Traspasa el umbral de la morada de los
derviches que, por un rato, quizas, te
reciban los recibidos.

Omak al Khattam.

HIPOFOSFITOS StLUD

GRAN RECONSTITUYENTE

iHo méas albondiguillas!
iKo mas calaiiacines
rellenos... de recuerdos
amargos del ayer!
iNo mas esos garbanzos
lo mismo que balines
que aun yendo en el cocido
se quedan sin cocer!
iAbajo las acelgas!
jAbajo las jodias!
iQne muera el bacalao,
gritemos &4 una voz!
iY abajo esas almejas
de cascaras vacias,
que sirven solamente
de estorbo entre el arroz!

Leche vegetal

de frntaa.
Como alimento UGnico para mantener
aséptico el tobo intesiiosl y sustituir a
la leche en las enfermedades.

EL QUIJOTI5n0O ¥

De mi mismo he de adelantarme &
declarar, para que nadie me ponga cual
dirian duefias, que si el dia menos pen-
sado me hallo entre nn corro de gen-
te de buen humor que esté departien-
do sobre esta materia, y & alguno se
le antoja invitar & que levante el dedo
quien sepa cierto no haber quijoteado
en BU vida, yo, sin aguardar & ver lo
que bagan los demas, esconderé bonita-
mente entrambas manos en la faltri-
quera y serme ha sano. Esto, sin em-
bargo, no quita que sea la pura verdad
lo que del quijotismo voy escribiendo;
ni porgneyohaya estado antes una ¢
muchas veces herido de este mal, y por-

jAtras esas legumbres
qgqne embotan los sentidos!
iQue coma esa menestra
quien sea menestral!
Estémago y cerebro
deben marchar unidos,
y al no notrirse el uno,
funciona el otro mal.
iLaunion hara la fuerza!
iQue nuestra furia estalle!
iTengamos enerval
iTengamos decisién!
iY en imponente huelga
salgamos & la calle
llevando una patrona
4 modo de pendén!...

Vital Aza (padbb).

LlPOC ITH |N E Neurastenia.

Més de once mil médicos recetan y to-
man ellos 6 BUS familias el
ELIXIR CALLOL

que & estarlo achaque alguien mi des-
enfado en soltar como suelto la pinma,
se me negard un tantico de idoneidad
para diagnosticarlo en cabeza ajena,
cnanto mas gne, en todo caao, puedo
traer & colacion en abono de mi actitud
y defensa de mi proceder, aquellas tan
repetidas palabras de Hildebrad, aun-
que escritas con referencia & una enfer-
medad muy distinta. E”o ipse hoc morbo
laboravi, ei olios hoc morbo laboranUi
vidi, que, sucihamente romanzado, dice:
«Domingo Ximeno, por su mal vido al
ajeno,! Aun bien que me consuela este
pensamiento de Hartzenbusch:
«En Sancho sus faltas note

cada cual, y en el Hidalgo.

Qnien no ee Sancho Panza en algo,

no escapa de ser Quijote.»
cuya certeza salta & la vista; pero no es
inmutable 6 constante la disyuntiva en

NO SE PUEDE SER GUAPO

Se sabe gnerecientemente, en Boston,
nn Congreso de médicos americanos
babia designado como el hombre fisica
mente méas perfecto de loa Estados Uni-
dos, & cierto roister Wanferd S. Tumer.

Pero he aqui gne la mujer de esta
maravilla masculina se viene quejando
desde entonces, muy amargamente, y HEMORRAGIAS Lo mas
declara que el papel de esposa del hom- A ;
bre méas guapo de los Estados Unidos combatirlas:
es un papel ingrato. 7 I M E M A

—El jurodo debié haber dado el pre-

mio de belltzB & un soltero—ha dicho gne pone & cualquier hijo del vecino,
la sefiora de Turner._ sino movediza 6 temporal; s mejor: es
Desde gne su marido fué declarado el yna continua alternanza 6 juego de vi-
hombre mas guapo de loa Estados Uni- ceversa.
dos, viene siendo asediado constante-
mente por admiradores y admiradoras
que no le dejan en paz en todo el dia.
Miles de personas preguntan por él me-

radical para

@

Toéale el nUmero Anterior,
SIGUE A LA PAGINA XXVI
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Lsi apesar de mi manifesiaoida ezpll-
mtay slDcera, algin malanfrido ¢ Lra
Jando, recordando lo de la mota en el
Ko sjeno, lo de la sartén y la caldera,
Idela vuelta & la redonda y otros pro

v

rre- -

iifilis -

Lquios 6 admoniciones semejantes, me
tacare rearguyendo que el tirar pie
Vis al tejado del vecino quien tiene el
njo de vidrio, 6 igualmente el meterse
p vidas ajenas y, de cualquier modo
ce fuere, buscar cinco pies al gato es
eceJad enorme, y necio de atar y fus-
car quien la cometiere, acudiré al ar-
fn»! literario del ya citado Qaevedo,
bnile tomaré siquiera un escudo que
le cubray resguarde, verbigracia aquel
¥e>ugnfiu que anticip6 & los lectores
fe una obrilla, la odb> como en varias
PYAS, lo chistoso corre parejas con lo
Bos6tico: «Sino agradare lo que digo,
len se le puede perdonar & un hombre
_}r necio una hora, cuando hay tantos
gpe oo lo dejan de ser una horaen toda
m vida.»
~Para terminar esta breve exposicion
iiolégica, diré que el quijotiamo se
Semeja & la fiebre roseélica 6 saram-
jjon, de que nadie suele librarse de
Untraerlo una vez en la vida; mas no,
Imo respecto de aquélla y otros calen-

thipIItO GLDRUGENO LUMEN

Muestras gratis.
I Centro Farmacéutico Jienense.
Apartado 22.  Jaén.

b infectivas, el haberlo padecido
a vez establece y fia, por regla gene-
J. citerior inmunidad perpetua, antea,
sl™niodli que las intermitentes y ciertas
mirosis parece dejar con su propio ao
10 metida en laa hendiduraa del orga
_|mo una semilla de la que prontoy &
jajsrga nace otro ataquey, conseouti-
-""\enla, de la recidiva nuevas reci-
88.
# complicacion mas comun del qui-
iBino es con la maldad; complicacién
s, sin embargo, pero de resnltados
IDy deplorables, especialmente cuando
I"aldnd, por un circulo vicioso de su
mOD y del jcfliyo del padecimiento en
dsMniffa en protervia. Un Qqijote
foy limpio, exento de toda pasién ma-
"s. suele dar muchos golpes en vago,
onlos certeros, antes se dafia asi mis-
—Jgne ofende & los demas; en el fon
Noesu condicién vislambrase cierta
S<lad y nobleza; sus fitea, lejos de
siempre malos, son & veces eicelen-

pero yerra el camino y no llega a

fc,, e Quijote bellaco y ruin huyan
I gi<dad «oeiego, se-
ToiNsin, un te-

U'zofiero, un busca roidos, un

s dii!N vengativo, cruel, pro-
|'dimdft f A utopia disolvente, pala-
indigna, corifeo de

a A8 P “ alaudrines, sé6lo una

£® «'gae: la sinrazén.
J I ® curaoteres mas notablesy

fEUtULIA MEDICA

mejor conocidos de esta dolencia es la
regularidad de su curso Pocas son,
como dejo indicado, las personas que
no tienen en toda su vida algln ataque

stbito y pasag)ero de quijotiamo, el cual,
en este caso, ba de caiificaree necesaria*

mente de agudo. A las méas deja que
brantadas del cuerpo y doloridas del
espiritu, y, & su malestary pena, y ce
diendo pronto el recelo, abren el ojo, se
previenen cuanto esta en su roano para
evitar la recidive, ateniéndose a lo del
gato escaldado. Estas son, como aves
de paso en la region del gnijotismo.
Individuos hay que & él parecen pre-
destinados. Tal viene al mundo llevan-

ANTIPHLOGISTINE

Calor hiimedo, de7 aplicacién facil, cbmoda

Produce hlperemla mltlg Ia Inflamaoido
uprmeel olo

do ya en la sangre un germen é en el
fluido nérveo uu auradel padecimiento,
4 lamanera que otros el vicio herpético
6 la disposicion perlatica. Tal lo mama
en la leche 6 se le mete por los ojos con
las sinabafas de la cuna, los bordados
de los pafales, la ornamentaciéon de la
vivienda, la adornadura de los muebles
y el boato de la familia. Muchos son los
que sin tener aptitud congénita 6 cogi-
da en la mas tierna infancia, adqoiéren
la luego en edad & veces tempranay,
en estando asi predispaestos, sobrevié
neles el mal con la menos ocasion, la
prontitud y, casi casi, la necesidad con
que obra un instinto al ser solicitado
por BUexcitante. ElI quijotismo en to-
dos estos individuos es crénico desde el
primer acceso, como algunas enferme-
dades, especialmente las neuropéticas, y
todos suelen quedarse quijotes de por
vida. Ademaés, quien lo fué una vez, esta
en peligro de serlo otra; pero quien lo
ha sido dos, con suma facilidad lo sera
ciento. Es que esta dolencia, hasta en
BU forma peliaguda, propende visible-
mente & volverse loca.

Su diagnéstico no es difieil. Por el
pronto, que hay un continente quijo-

Jaraba Bebé. = Tetradinanmo. - Septi-
cemiol. = Purgantil (Jarda ds Auzs),

Véase anuncio, pagina VI

tesoo nadie lo duda; mas no le tienen
todos los que de quijotismo adolecen
como no sea de naotmiento s muy cro-
nico 6 inveterado: osbeza erguida, aire
de taco, gran carambovis, empaque de
¢(quién como yo?, mirar sobre el hom-
bro, pisar la valentia, hablar gordo, to-
ser 4 todo el mundo, son algunos de
sus rasgos principales; pero también de
vez en cuando sale & la cara con trazos
de mansedumbre, llaneza, modestia, po
quedad 6 encogimiento afectado, que
noingenuo, 6 digase tau verdaderocomo

es pacifico el natural del gato Mari-
Bamos. Hasta por el traje se declara
acaso el Quijote: por el lazo de la cor-
bata, el terciar la capa, el ladear el som

btero, por la melena, la barba, el mosta-
cho; por el saludar, el recibir, el escu-

char; por el leery mas por el escribir,

pues tal tiene letra de pendolistay echa
porfirmaungarabatoque no hayperito

caligrafo que lo descifre, creyendo el

escribidor que la mala letra es patente

de calidad y de sabiduria. ¢(Qué tipico
Quijote de mala calafia y qué gentil ar*

UrosaiviDs; elicaz SitiliricQi

tiflcio, gallardas y vigorosas pinceladas
los de este su retrato do cuerpo entero?
Capitan orgullosillo de las tres joyas
del soldado: cicatriz en el rostro, cade
na de oro al cuello, y contillo de pie-
dras en el sombrero; sujeto muy poco
para mi: corpulento, perosin alma; bra-
vo, pero por los humos da Jerez; buen
mozo y nadabizarro; de mala conciencia
y de peor fama; de muchas fuerzas, mas
sin brios en la ocasién; soberbio, no: la
misma soberbia. En cuanto & destreza
en los naipes, ni el milano de més ufas;
tan oportuno como mosca en medio del
guisado; seco como un tiesto de barro;
en materia de ropas, como el caracol,
con su casa siempre a cuestes; hombre
de esos de 4 cada instante el por vida
en los labios, y la honra de su gloriay
la gloria de so honra, y quién mis que
ély con méas méritos que él, y paso &
mi y atrds todo el mundo,y mano & la
espada, vivito, y nada de cuartel... iBra
vatas, bravatasf

Fuera de esto, el punto de diagnosti-
co esta en hacer un cotejo de moévilesy
acciones 6 de precedentes etiolégicos y
manifestaciones sintomaticas para gra-

Poderoso reconstitayente:
BIOPLASTIMA 8ERONDO

duar el exceso de los unos sobre las
otras 6 viceversa, y descubrir su dispa-
ridad 6 repugnanciareciproca, pues am-
bos son los caracteres esenciales de la
dolencia, en el cual, por lo mismo, pa-
rece realizarse un fenémeno imposible
en mecanica, que es producirse un mo-
vimiento mayor que el que la fuerza
impulsiva puede dar, 6 desviado de la
direccion gne recibié de ella, direccion
necesariamente Unica. Al sentido co-
mun exclusivamente incumbe hacer
este tanteo y juicio.
(Ooctinuara.)

Pare las
Estafllooocias de todas clases,
oranontos, antrax, erapoiones de primavera
7 verano
BARDANOL

SE Itd:B Xj» nSTZ JL

Por su patria pele6
y le fué su patria infle!;
por ella manco quedéd
y ella no lo rescaté
del cautiverio de Argel.

Vivié pobre é ignorado
y alcanzé, con eu ardimiento)
hacer méas de un potentado,
que aprovecharse han logrado
del fruto de aquel talento.

Por loco, y tenido en poco,
llevé & cabo su mania
de legar al mundo un loco;
pero un loco, que es el foco
de cordura y de hidaignia.



Loco que con au locura
abrié senda doctrinal
h la racional cultura,
y con tan loca cordnra
hizo & au autor inmortal.

Este genio extraordinario
noB cultivo el mejor fruto
que di6 el arbol literario,
siendo el bien para él precario
de hambre, céarcel, llanto y Inte.

Logré Alcala el rico lote
de mecer bu pobre cuna,
y el mundo disfruta & «cote
la herencia de Don Quijote
con universal fortuna.

Si BUautor ve nuestro anhelo
y existe, por escogido,
en las esferas del cielo,
recoja el justo consuelo
de este mundo sgradecido.

W encbblao Boebachkbo.

is iV 1 « P i A
Clrase con SULFURETO CABALLERO

S ERV ET ®

Tanta fortuna no tardé en provocar la
envidia de algunos colegas suyos que,
en cierta ocasién, él habfa calificado de
asnos. Este duro calificativo lo apUcé a
los que no tienen en cuenta las influen
cias meteorolégicas sobre el organismo
humano. Esto les di6 pie para que le
hicieran acusar de astrologiay de ma-
gia, al parlamento de Francia, por la
propia Facultad de Medicina. En la acu-
sacién se peala la muerte en la hoguera
del extranjero ahuevo y engallador, por
haber dado un curso da astrologia judi-
ciaria, ciencia reprimida por las dimnas
instituciones candnicas y per las ctvues.

Parece resultar que Servet, en este
afio (1538), & inetanoias del abate Pedro
Pauimier, discipulo y amigo suyo, se
decidi6 &publicar un extracto de sus
lecciones aon el titulo de ApologéttiMm
disceptacio pro Astrologia. Este opUsculo
fué hrmado Miohei de Viileneuve, y
estd formado por un pliego de 16 pagi-
nas en 4®

El tal folleto fué presentado como
pmeba, y & méas, para nacerle aplicar el
terrible castigo de la hoguera, so invo

PAIDODINATfHO
msjop ténico infcntM

1
caba el capitulo XLV II de lIsaias, en
que dice textualmente:

tLos que conocen el cielo

»L0S que observan los astros

»Lt>S que anuncian las nuevas lunas

»y lo que éstas produeen.’

tSon como la paja, que él fuego con

{sume
»Y no salvaran su vida de las Ilamas!»

Este pasaje de nn profeta de Israel,
ignorante y malhumorado, presagiaba
ya su muerte.

(A~ Téass *1 numaro B.786.

TEBIOLIA MEDICA

El Parlamento de Francia se reuni6
el 18 de Marzo do 1538 para juzgarlo.
Unos pocos dogmaticos, espiritus cerra-
dos & todo progreso, le acusaron. Pero
la mayoria de! Parlamento, después de
meditado bien el asunto, le absolvié
plenamente, declarando que la materia
de que se le acusaba eraopinabley que,
por tanto, el doctor Servet, siendo ade

alolia iteiple rigll

maitre es arU, tenia pleno derecho
4 dedicaree & aqnellos estudiosy a opi-
nar sobre la materia. Tan sélo se le hi-
cieron unas ligeras observaciones al
permitirle fcontinuar, si bien le parecia,
en el easudio de los astrosy sus infiuen-
cias sobre el tiempo y demas cosas na
turales>. Y la Corto orden6 inmediata-
mente & la Facultad de Medicina de
Paris que tratara diUee y amigablemente
al doctor vilanovano.tal oomo deben ae
tratar lospadres & los hijos.

-
® K«

Temiendo quedarse en Paris por mas
tiempo Servet se fué & Charlien. EImo-
tivo resulta ser para pasar alli desaper
cibido y poder continuar estudiando
tranquilamente en aquella pobiaoion
rural. A lo que parece, él conoci6é en
Parla, donde accidentalmente se ha-
llaba, un distinguido médico llamado
Rivoire, que en Charlieu vivia con su
familia, familia que era considerada
como una de las principales de la po-
blaciéon. Este doctor, habiendo tenido
ocasion de apreciar altas dotes cien-

Para vias respiratorias no hay nada como el

Jarabe Benzosol

Benaoalo sédico, liocol, fosf. codeina y tolii.

tificas y el buen caréacter del joven mé
dico espafiol, le acogié fraternalmente,
haciendo que se instalaraen sn domici-
lio, .en el cual pas6é méas de des anos
estudiando y ayudando en el tratamien-
to de BUSolientes, & au protector. Dicho
Dr. Eivoire resulta que estaba en rela-
ciones de amistad con Pedro Pauimier,
el abate que tanta afeccién y aprecio
tenia por Servet desde que asistiera en
Paris & sus lecciones.

Al poco tiempo de estar en Charlien
ya fué estimado de todo el mundo, gra-
cias & sus curaciones maravillosas. Ade-
mas, todos admira'ian en él la gran
bondad y la filantrupia, elevadas & la
categoria de deber. So le conocia por «
amigo de los enfermosy el enemigo de las
enfermedades, 'i no solamente curaba,
bibo que curaba de balde cuaudo no ee
le poOlan pagar sos mdiicoa honora
rios, y basta daba dinero & loa que no
tenian medios para practicar sn trata-
miento. Y su tratamiento era, siempre,
el de ahorrar el sufrir, desterrar al do

Kelatox: Sedante atéxico.

lor, confortar el &nimo del paciente y
ser la providencia del enfermo. Ni san-
graba, ni molestaba coa ciertos emplas-

tos, vesicatorios y pécimas repngnaala
que mas molestan que onran. Los laxto.
tes, algun drastico en pildoras Yy It
jarabes medicinales, con un método h-
giénioo y alimenticio adecuado, coaBd
tnian sn terapéutica. Sélo en casos gn.
vea empleaba algun remedio heroico, j
siempre con acierto. Asi esque todosn
lo disputaban, queriéndole y reveren-
ciandole & la vez, lo que no pasaba an
la mayor parte de los doctores deli
poblacién. Esto le suscité la animad,
version de algunos de éstos, ios cosia
resolvieron deshacerse de él, prepark
dolé una emboscada. Ael cierta nodn,
yendo a asistir & un enfermo, fué ata»
do espada en mano de una maneraia
prevista por los parientes y favorita
del médico que le tenia maa ervidii
Pero como él conocia perfectamente e

El ténico mas rapido y seguro es el

PHOSFURSENESTRIGNOL ™

Glicerofosfatos con arrhenol y estricniIDi

manejo de las armas, defendi6ése codk
espada y sn daga con tanto valoryt
destreza, que s6lo fué herido ligernme:
te, hiriendo & varios, de loa cuales
queddé tendido en el campo. huyeD;i
los demas precipitadamente.

OINIMOFORIN

COSAS DE LA MODA

El ténico praleé
do por los médito!

—Ayer bailé el Charleston,

y tengo miedo, Asuncién,

por si bailé equivocada.

;Qné te parece ati...?
-Nada,

gue acaso tengas razon.

—Mi pareja (una monada)

llevaba un ancho calzén,

la melena & lo garaén,

la americana ajustada

y la camisa escotada

en forma de corazén.

Aeegnra gne ea varon.

:Qoé te parece & ti...?

Q ’Q —Nada,

gne acaso'tenga razoén.

—Pero, Asuncién, es el caso

que yo en la duda rae abraso

y temo haber hecho el paso...

¢;Con quién bailé el Charlescbii,

fué un amigo 6 una amig»?

_ Y ¢qné quieres gne te diga,

si los dos tenéis razén?

P.Jc
MEGRESIII ESPADOLA

AQUELLOS que por algin mo®
tb adornan ti espacio, vienen,
vuelven, siguiendo al tiempo. b »
capa del cielo y en el bolsillo de
rra, hay criaturas que naceran si« t
aunque Dios no quiera.

Omab-al-Kbavti*
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n Biet? C.R. Sociélc de Riologie, 1897 it 1912. hlpodérinicns ele la solucion aceitosa (indolora, esterilizada a 1 lo «).

etc.
BAVi*»|

Laboratorio ISCOVESCO, 107, Rué ¢esbam«, pari5 (.77

[hepresentantes y depositarios: J. URIACH y C.°, S. sn C., Apartado 632. Bruch, 49, Barcelona.
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i DIATERMIA. SOL OE ALTITUD. UNIVERSALES. R4VOS X. ALTA FRE-
CUENCIA. TERAPIA PROFUNDA, etc. PERFECCIOHADISIMOS.
Loa méa poderoaoi AUXILIARES DE LA TERAPIA MODERNA,

ABSOLUTAMENTE INDISPENSABLES
i todoB loa ee&oreB médicoe.

| Precies BAJOS JAMAS VISTOS- OataloBO el m&a completo
publicado hasta el dJe, to eDvla gratia & loa aefioiet docto-

tei A
. . ree, la casa
Me<fic«*Irte «= p<*W. e kw &» ’
bbmulo f Biy**" Miny iilo—- ©TTO© STREITBERGER
gienu pnfanM y 3* Calle Berlin, 19.
(»d»a «biMiloUi. Coih«» e&eo-
ncata Uf «BbnMdtrfe* BAEOELONA’ S. G

, «toterade pwfodMDcaM «M cmi-

gaen U «dad. MapansaMo r
lado dtl 4Joa le aaa
AlJuttu: Uaa eedMfeda d* \m VACANTES
da calé, aoclade cea s peco d<
egua. detpuca da cada eocuda; po-

diendo waaoe impuiMOcoU caU do- Paebla de Alcocer (Badajoz), dotada con 1.600 pesetas.

dacada3e 3 torsa NUGL La«a Solicitudea hasta el 28 de Jallo

lad o la iwcera parta aegia la adad. Cab d id ’ 8.447 habi -
De »enf «= tedwpwtw Datos.—Cabeza de partido, con 8. abitantes, &

kilometros de la estacion de Cabeza del Baey.

aoudnm t evoMt
__Motilleja, partido de Casas Ibadaez (Albacete), por di-
mision, con el haber anual de 1.500 pesetas, mas 150 por U
Laboratorios N. MIRET inspeccion. Solicitudes hasta el 25 de Julio.
Mpetertda. tSS-Bweeleaa Datos.—1.042 habitautes, & 27 kilémetros de la cabeza

del partido y & 23 de la capital, cuya estacion es la mas pré-
xima.
(Contlnda *n la p4glnazZzZ V1)

BALNEARIO DE TRILLO
Raconstituyente rapido

(oo narentiales ¢k dstinta ningaizzadn,
/ f ENO rOS FORINA Esorofulosls, estado linfatico, reumatismo, herpes,
9

SERBA s avariosis, enfermedades de la mujer,

. esterilidad, neurastenia, corea, histerismo.
Fortaloce & los débiles. — Acorta las

convalecencias.— Aclara la mente.
Devuelve el buen humor.

Doilciosa estacion de verane.— Gran parque
y monte para hacer helioterapia.

Clima de montalia, 780 metros.

Infotmsi y folletos: Hotel de loa Leones,
Germen, 30, Madrid.

"ooo N

AGUASA

MINERALE-S:

‘ANTIB LIOSAS

o

NATIM iaP E i

*PIRSPIETCK.168:  Vhii» aHsjos m R.J. Cna»*®*-"

aguaguagu D Telf'ono 917

MADRID

8t
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i Jarabes Yodurados
de J.-P. Laroze

Al Yodurd de Potasio,
Al Yoduro de Sodio,
Al /oduro dé Estroncio.

Una cucharada topera contiene
exactamente i gr. de Y'odtro
guSmicamente puro, compi'eta-
mente desprotdsto”*  Yodatoa.

H"OICACIONES Enfisema, Bronquitis crénica, Dia&?&?&?&lﬂeﬁﬁﬂﬁé»
ntco. Esclerosis viscerales, ~lis secundaria y Siardaria.

L.ROHAIS&C-,2,RuedesLions-Sajnt-Paul, »
E PARIS

7

NIISCIVIRE n U

C jyjirtalecenda.

Ni/ fO M osibonia.

AAM jepcalabsz TR g v (D njQ rnia
mm
REMEDIO ACCION
INTEGRAL TONICO-NUTRITIVA
por
iTIMULANTE Su complejo
por _ mineral
Sus Catalasis Y SU R|QUEZA
musculares
[y sus Oxidasis EN BASES
hematicas HEXONICAS
ACCION ANTITOXICA POR LA ABUNDANCIA DE ~5
ADMINISTRACION
OFICINAS :
26. Avenue V I I A P I I N A S FABRICA
8 I'Observatolrs A CENTUT
PARIS ESTA PREPARACION EMPLEADA PARA (SoiRi)

ENGORDAR, AUMENTARIDE PESO Y'OBTENER VIGOR
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JARABE BEBE

Infalible » completamente Inofeneluo para toda elaae de TOS de loa adulteo, TOS
Infal.bf » « n anciano, y la TOS FERINA de loe «mee.

Eofta lo» tratamiento» enérgico», tan perjudiolate» & nifio» I'
Honor. La mas alta recompensa oonoedida en la Exposlolon de Eepeoialldade» Farmacéuticas del
Congreso Médico I/aoional de Sanidad Cloil (Madrid 1919).

El JARABE BEBE ha sido objeto de lo» mas grande» elogios por la prensa profesional en

trabajos originales de eminentes moédicos.
Bg«ot«. <=a.ia.IM»! tf. 0OSOacH Y copP *Si» (»» C.).- memee|o0e.

TETRADIN AMO

Formaai ELIXIR é INYECTABLE

Medicacién dlnamdéfora y pegeneradopa de loe eatadoa consantlwea.

Unnlstrai combinacion de los elemento» estimulantes y desarrolladores de energia, terapéuticos
masvLsos (FOSFORO. ARRHENAL. NUCLEINATO DE SOSA y ESTRICNINA). Eficacisimo en los estados
organicos depresivos y de agotamiento, fatiga oerebrai y oonoaleoenola de enfermedades Infecciosas.
El%eotable contiene cada caja 10 ampollas de lo. 0. y 10 de 2 o. 0. haciendo un total de 20 amoolla».

SEPTICEMIOL

INYECTABLE
Tralamienio espeoifiee é ineuslitulble de laa enfapmedadea infecoioaaa.

COLESTERINA, fiOMENOL, ALCANFOR j ESTRICNINA

De accion mas aotloa que la de los metales coloides recién obtenidos. Cada caja contiene 6 ampo-
llas de 5 0. 0.. no produciendo abscesos ni siquiera Induracion de los tetidos en los puntos en que se

haga la Inyeccion.

PURGANTIL

(JARHBE DE FRUTaS)

Indicado en el eaireiimiento de Ios adultos
indispensable en los nifos-

= pPO... -OPE.O Y 00-PJ..1.

A-Fsu.& OETr'X'ioo DirttUr: BEKNARDO MOKALES P

Al pedir mneitiAi, Indiquoie ett» Reviita y ettecldn de ferrocArrll,

SL AMTISSFTICO MAS PODBHOSO DB LOS BRONOQUIOS

B ron.c”™~ul'tls»

JHRftBE FHM EL

ADOFTAOO POR IpOS HOSFITALI
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efILDftS DE . VIEP

Aguas azoadas, hlpertermales, de'las mas radiactivas de Espafa.

Sin rival para el tratamiento del artritismo, reumatismo, afecciones del aparato respiratorio
y enfermedades consecutivas k la gripe.

HOTEL DEL BALNEARIO

Servicio esmerado. = Selecta cocina. = Precios econémicos. = Pension completa desde Il pesetas.
Varias fondas y casas de huéspeder.

15 J-ujtxio éi 50 Septiem loxre.

Fagifor-Cito I nim i

de la Fébrica de productos quimloo-farmaoéutlooi H "VA.XJE3STOIJL J

€CITO> = BDAEST

TUBERCULOSIS, ﬂmm

BRONQU|T|S CATARROS CRONICOS Simbiosis de fermentos lacticos 9
]
9 y bulgaros en estado liquido 9
INSUSTITUIBLE PARA EL TRATAMIENTO DE LAS y con fecha de utilizacion. 9
AFECCIONES CRONICAS DEL APARATO RESPIRATORIO
N

S El mejor desinfectante intestinal.

Expectorante de primer orden. Poderoso recalolfloante.
Mejora rapidamente el estado general del paciente por

-
lu eficaz accién deeintoxioante, aumentando la reeletenoia
fisiologica del organlamo & la Infeool6n.,

COMPOSICION: UNA CUCHARADA CONTIENE: Kreo- 9 Suero irescode caballo. 9
eol-guayaool fluid, 2 oentigramos; Calolum aoetloum,14 g En cajas de ioampollas de lo c. c. g
centigramos; Calolum benzoloum, 2 centigramos; Calolum
lactlcum, 2 oentigramos; Calolum ealioyiloum, 2 oentigra. 0 Para combatir anemias”™ cohibir 0
mo ]Ferrum aoetloum, 2 centigramos; Menthol puris, 0,20 9 hemorragias y exaltar fagocitosis. 9
oentigramoa; Slrup aromatio, 20 gramos. B N . L

9 El mtjor tratamiinto protainotirapico. »
fIATK nillDIRf* ADULTOS, 8 CUCHARADAS ( DiipDit ti
UUMi UlttnliU. niROS, 8 CUCHARADITAS8 (lutlinidli m Se preparan tOdOS IOS sueros 9

)

LABORATORIO FARMAOEUTiCcO “ciTo] (S.A.)" 2 vacunas y opoterapicos, 9

2 sancionados por la practica, |
VITORIA

APARTADO

o520 mnium M ecanografico

=ff
M jQUINVyY4s ~'0livetti' P ARA ESCRIBIR

TALLER DE REPARACIONES Y ACCESORIOS PARA~.MAQUINAS DE ESCRIBIR

CINTAS PAPET CARBON TAMPONESTOSI

A\ARCA "OnNIDK

CLASE

UNICOLORES 3PTa - EXTRA ,
BICOLORES 4 CAJA100HOJAS FABRICACION INaESA

DOCENA COMERCIAL 21x27 8 PTS DURACION OARAINZADA
0%Desoe®d> YN ISTRO 2052 10 » Ptas. 15 el tampcii
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m as rico en principio activo

Solubilidad comparada, N
del Aaoo Cinico eri> -t S » _wcs
<
>
| S Bibotslo ) 2a4
[} - .
3 Oya> .GjcAaradaj
dfla» decOi/epordia,\
§ l jC rato
| .tTi\acit@ggtn
rotaba

JESTBA £aboralorio3 M idv.

20%\ 8 %
4. rué du Oolouel Addll, FAAIS

DOS JUICIOS EXTRANJEROS.
ACERCA DE UN PREPARADO ESPANOL

«... resumiendo podemos decir que el Septoyodo es uno de los mejores medi-
camentos que poseemos para el tratamiento de las afecciones puerperales, siendo
desde luego, el de mas facil empleo y el que ofrece menos peligros. >

Pro!. Alois Sanlner: Clinica Ginecoldgica de la Universidad
de Graz, publicado en el Wiener Klin. Wochenschrift, nim. 19, 1924.

«... en todos los casos se ha logrado con la solucién de Pregl una notable mejoria
en la marcha de la fiebre puerperal, que en muchos casos se curaba por desaparicion
critica de la temperatura. EI empleo de grandes dosis no ofrece peligro alguno...»

Knauer y Zacherl; Mitteilungen des l/ereins der Aerzte in Steiermarh. i.» Julio, 1921.

66
SE>F»TOY O01>0 °
I=»X*e erl
especial para ginecologia en cajas de 6 ampollas de 10 o. c«

S. A. L. IL A.
i klaH A HgeDOAaasa & Raoldos

Glorieta de las Delicias, 2. — MADRID — Apartado 7060.



ANALGESIA Y DESAPARICION RAPIDA DEL DOLOR |

sin alcaloides narcéticos, ni sustancias herdicas

CIBALOtINA

"CIBA”

Andio carpoiagoatico Nopraduce kdaio
Ausarda cefata s ssautlics adoas tagatices
INDICADA

(o]
Medicina general Cirugia, Odontologia

Ginecologia Radioterapia

Neuralgias, jaquecas y dolores de cabeza, dolores articulares, musculares,
post-operatorios, posi-parium y post-aborfum. Dismenorrea y molestias
nerviosas concomitantes. Dolores de los tabéticos. Dolores de la denticion.
Molestias consecutivas a la aplicacion de rayos X.
Curas de desmorfinizacion.

ComprliTiiclo5 Ootas Inyectables

PARA MUESTRAS V LITERATURA

i CIBA SOCIEDAD ANONIMA DE PRODUCTOS QUIMICOS
Via Cayetana, 41 BARCELONA Apartado 744
filllnmmein

ACCION INTEGRA DEL ALCANFOR

sin los inconvenientes de los
antiguos preparados canforicos

PODEROSO ESTIMULANTE DEL APARATO
CARDIOVASCULAR Y RESPIRATORIO

Soluble en agua y admlinlstrable por via
GASTRICA - HIPODERIIICA - ENDOVENOSA
Efectos inmediatos Dosificacion exacta

Absoluta Inocuidad
a dosis terapéutica

OOTAS AMPOLLAS de t.t cc.
Eraseos de IS ce. Cajas de S y 20 amp.

CORAMINA™



Insustituible en las afecciones
del aparato respiratorio.

Tos, Toleradisimi
catarros, por los
bronquitis. mas deébiles
asma. estomagos.

Formula por 20 gramos.

Tlocol, 23 centigramos; Heroina, 6 miligramos;

Arrhenal, 2 centigramos,

Precio, 4,25.

Muistn iritis 1 li tlisi Midlei suplletnilo loiliiuiD isticlii de dstia



JUNTIKEN

El Tonico de 1a Infancia

Substituye con venleja ai aceite de higadode baca/ao

SE USA TODO EL ANO

Xl —

e0JIi P9R OJOIARACASOPCBA*  YOBO QAISafc MIPOPOSHTOS QOVPUESTOS 0 ISQ»

FOSFATO SOOICO 0.15 gr.--guCeBIMA PURA,

epiCAZEN ADENOPATIAS.UNFATISMO-ESCROFUIA.RA-
QUITISMO.BRONQUITU CRANICA.DIAB&TES.HEREDO -
SIFIUS.AMENOy DISNENORREA.CONVALECENCIASetc.

DEPURATIVO RECONSTITUYENTE

MUESTRAS CRATIS AL CUERPO MtOICO

laboratorio m ir ab en t- Barcelona.

malm

TONICO ESTOMACAL.

fiuIMxn";

NURMIA

JARABE GALACTOGENO.

(iLICEROFOSFATOS COMPUESTOS.-EXT.

FL. DE GALEGA-TINTURA DE SEMILLAS DE

ALGODON-VAINILLA-NUEZ MOSCADA

Y CANELA.
FORMULA.
Casterasa 0.dS (jo Reconstituvente general
H.CL. QUIM PURO 0.05 G« . .
paralas mujeres que crian.
Tint. badiana 0.17 Gn i o
. Estimulante de la secrecién
Tint. nux vom. 0.06 G. LACTEA
Tint. COCA 0.13 Go '

POR CUCHARADA

Eficaz en la

INSUFICIENCIA

PUEDE HACER POSIBLE EN

MUCHOS CASOS LA

GASTRICA quimico MOTRIZ y LACTANCIA MATERNA.

ENTODAS LAS ATONIAS GASTRICAS

muestras,

MUESTRAS;

Laboratorio MIRABENT. Barcelona.

Laboratorio MIRABENT. Barcelona
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Espirogaetosis! Sifilis, pian, bronquitis sangrienta de Castellani.

Asociaciones fasoespirilares: Angina de Vincent.

Disenteria amiblana, Lambllosls y Protozoosis intestinales en general.
Sifllls hereditaria precoz.

Piorrea alveolar.
Paludismo debido al plasmodium vivax.

T ratam ien " 'to p o r v i a b uc al

por el

STOVARSO

(Acido oxiacetil-amino-fenil-arsinico.)

PRESENTACION EN EL COMERCIO:

El STOVARSOL ae encoentra:
a) Para loa adultOS! en fraacoa de 28 comprimidoa doaificadot & 25 centigramoa de aobatancia activa por com-

b) Parri'rterapénttca Infantil: en fraacoa de 200 comprimidoa doaiflcadoa & nn centigramo do anbetancia

activa por comprimido.
e) Pata el tratamiento por via intravenoaa (tratamiento de la paraliaie general) expendemoe el Stow aol 16-

N dico en tuboa de 60 centigramoa, un gramo y 1,60 gramoa pata diaolver en c. a. de agua bideatiladaj
eateriliaada. UIXERATUAA A RETICIO IM
L ks E tablissem bon t s P O U I jE 1S 'C E R .ITE R .E S

Booiedad An6nima. - Oapitali 60 mUlonsB de Iranooa.
86 * 92. Ru* vielll* " dn' Temple. - PARIS (3')-
Agente general para Espafia: J. COLL.— Cércega, 169.— BARCELONA

THYROIOtNE

(2 zrQeiwiparia manana & OyUADS] | OVIQENINE

(/ gtagea fA/G A cada tamidal

TRJGL ANDO L
(«Sfenaifa TRIGLANDISe
(et 2a ] Jrefrei por 24 kotaiy (teae iRtOftinej
(4t 2 a Jgrageascado 24 hore*)

Laboratorios KlJTY

3, Rué de Dunkerque - PARIS

O. ERNC9T9 hNCVINA QATTEAV, ["<>rniajjitiglic(i ~ Ai/mia UgnuifU/jara tfpaiin . Arenal *2 dup',UAPIUO
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Instituto de Biologia y Sueroterapia
IBYS

Directop: EXCMO. SR, DR. J. DURAN DE COTTES

Bravo Murillo, 45. Apartado 897. ™ Teléfono 17-41 J.
M A D R I D

Nuevos productos “IBYS”

ti s6>
lada;

Obtenido por inmunizacion de caballos por la acciéon antigénica del bacilo Per-
fringens, bacilo oedematieos, vibrion séptico y bacilo histolitico.
I Como preventivo de la gangrena gaseosa en las heridas graves 6 con magulla-

miento 6 antes de las intervenciones quirdrgicas, asociado 6 simultaneamente al

suero antitetanico.
Como curativo en inyeccion subcutanea 6 intravenosa, segun la fase del proceso.

“ ANATOXINA DIFTERICA”

Para vacunacién preventiva de la difteria.

"MIOCARDINA”

(Asociacion de extracto de miocardio con tintura de estrofanto.)

Para tratamiento de las insuficiencias cardiacas, miastenias, miocarditis, dilatacion

de corazon, infiltraciones grasientas del miocardio, en las .adiposis en general, etc.,

etcétera.

Muestras y literatura @ disposicion de los sefiores modicos que las soliciten.
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Amenorrea-Dismenorrea - Menorragia

son generalmente disturbios de la secrecién interna y requieren terapéutica de secrecion interna.

<Pues el organismo femenino es peculiarmente
susceptible & los cambios fisiolégicos y patologi-

cos en el sistema general endocrino.»

Graves.— Ginecologia, 2.*ed., 1921.

HORMOTONE

restaura normalmente el mecanismo
endocrino de la menstruacion.

G. W. CARNRICK CO.

417-421, Canal Straet, NUEVA YORK, N. Y.

Dlatribuider: Repreeentantea:
J. PLANS SINTAS8 ANDREU Y RAMON
Provenza, 136. — Barcelona. Pasaje Batllo, 1y 3. - Barcelona.

iINOtJERCEDEPRESIOfJSOBRt EL CORAZON -

OPUESTA AL DOLOR

« ANALGESICO — ANTIPIRETICO — ANODINO

Distinguiéndose deotros
productos del Alquitran
de Carbdn, ejerce una ac-
cion estimulante sobre los
centros nerviosos y las
lunciones vitales, y con
especialidad sobre el cen-
tro cardiaco.

Hasido clinicamente en-
sayada y ha resultado su-
perior & cualquiera de las
muchas preparaciones an-
algésicas y antipiréticas
que hoy se emplean con
tanto éxito en el tratami-
ento de Neuralgia, Mial-
gia, Infiuenia, Ciatica,
Reumatismo, Hemicranea
y en todas las Fiebres;
también en Dolores Neu-
riticos, Dolores Ovaricos,
Dolores de Cabeza y otros

CONFIANZA

PRtPAfIAOA SOIAMCNTC POR

males nerviosos debido' &
Irregularidades de la Men-
struacion, etc.

En laseguridad y celeri-
dad de su accién se le ba
encontrado superior acual-
quiera de sus anlecescies
en este género de meodi-
cacidio

Da dosis para los adultos
es una 6 dos ''Tableiijs de
AntiUiimnla” cada tres ¢
cuatro horas, acompafia
das de un sorbOAe agua 6
vino. Proporcionalinedte
para los nifios. Da dosis
Indicada y_la frecuencia
de su adrainistr.icion de-
ben ser siempre determin-
adas por el Madico.

Toda Tableta genuina
tiene el monograma F

IR COMPANIS quimica de la antiramnir SI. Louis, E U. A

89*De venta en_todas las principales Farmacias F/ nroguerias“® | .
Mueslraf* {Trafullas ft todo; loli MedkoR gwve las folicjlcQ PacsDOLe

Agentes en Espafia: ], URIACHY C.", S. en C. Apartado 632 - BARCELONA
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Productos del Laboratorio Dr. Julio Méndez (Buenos Aires).

GRIFE EN TODAS SUS MANIFESTACIONES.

Haptinégeno NEUMO ((Méndez», . . . NenmonSa é infecciones 4 Ncumo. Binitie yLario’

gitia peendomembranoBaa. TragaeitiB.

Haptinc')geno ESTAF”_O «Méndez» ANTIFIOGENO.—AnNginas. Acné. Fornncnloels.

Antrax. Abscesos é infecciones & estalllo.

Haptinégeno GONG «Méndez» Blenorragia. Metritis. PelTDperitonitls. Artri*

tis. Orqgnitls. Cistitis. Frostatitls.

Suero |'A RB |'J|,A AN ((MéndeZ)) . . . Carbnnclo en el hombre.

Haptinogeno ECZEMA «Loiznn» . . |

GaratWo del Ezcema agodo.

Prodocto especifico, no antitéxico, coratiyo de la

Haptinogenina DIFTERICA «Méndezs  difteria. No produce anafllaxla ni ningtin acci-

dente patoldgico.

Literatura cientifica.— Se remite gratuitamente ,a los sefiores Médicos que lo soliciten &
M. Martin Yafniez.— Apartado 384 .—Madrid.

NOTA.— Los productos de los laboratorios Méndez se encuentran en venta en todas lasfarmaciasy casas
mayoristas, y de no encontrarlos en su casa de compras pueden pedirlos directamente al agente general

M. MARTIN YANEZ. — Apartado 384. — MADRID. — Teléf. 25-81 S.

TABLETAS ANTISEPTICAS

DESSAULT

Pfirfectamente solubles aun en agua fria; no tienen olor, ni manchan la ropa.

Indicadas eni
Qonoppea.

Uicepaa chancpoaas y
oftalmias purulentas.

Ginecologia, para: o
Vaginilis.
Upolpitis especifioa.
Infecoidn pueppopal.

Desinfeeoién dei
Inetpumental.

Ropas de enfermoe.
Lavado de manos.

UteneilioB de limpieza, sopylolo,
locales y pisca.

Rp.
Cada tableta contiena:

Persnlfato doble cupricoy Zinc. 1 gromo.
OX. Mercario.......ccccevvrieniinnnnnn. 0,10 »

Tubo de 18 tabletaSf | peseta* — Dpe venta en todas las farmacias.

Mueitfis y llleritun 1 los Sies- Médicos que lo sollciton A BUNZON DESSAULL-Apartado 384.-MADRID
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; ’ ESTOMAGOINTESTIND

fIPPTEKAPtA TOTAL

HUBSO FUESa0 EfIFISAKIa 0, «

fabl thimioe. O m kihah
.UP/UnEHlL o» DIASTRSA <

pan 1 comprimido
. I 31, Violat.
uejora la peetraaiCDIQtejral dd ODINOT PAIUS aus viola
lon Galcico p«r la ria inleilbiil

S cOEnpriDildof aotra de cede comida,
sodiu por ma, Nifio, ladoili.

TRES FORMULAS - TRES PRESCRIPCIONES

‘ CaICiIine” por C. de S

Bicarb. 2, Foaf. 1, Sulfato de Sosa 0.50
Fftats, Caibsiato y Hararo da Caldb Reeéitit: * GASTRO-SODINE”

comprimidot 2 FORMAS:  granulado Sulfsto i. Foaf. 1, Bicarb. de Sosa 0.50
) 3 TIPOS | Reedtaie; GASTRO'SQDINE ” Formula S
i* Calciline para

3* Calciline con Adrenalina Bicarb. 2, Fosf. 1, Sulfato de Sosa QS0
3* Calciline con ldetarsinato Bromuro de Sodio 0.25

1 eamefimiioraunimmeda anice deceda Jilodtea<; “ QASTRO-SODINE * Fdrmia B

Una cucharada pequela por la mafana
lea aytmu eo un auo de afua un poco calléate.

Muestras & disposicion de la clase Médica,

Dspositarlo para' ipafia; J. M. BALA8CH. — Gran Via Diagonal, 440. — BARCELONA

Gota, Calculos
Reumatismos

SB CVMBA TEN COR EXITO por medio de las

Sales de Litina Efervecentes

LE PERORIEL

(Caf bonato, Benzoato, Sallcllalo, Cltrato, | » Bromhldrato)

Inofensivo y de una Pureza absoluta

CURACION

Superior 4 todas los demas disolventes del RAD I CAL
acmo Udrico, por su accién curativa, aun
sobre la diatesis artritica.

I;I acido carbénico NACIENTE que de Y RAPIDA

él se desprende, al combinarse moleoular- (Sin Copalba — ni Inyecciones)
mente con la Litina, asegura su eficacia.

de los Flujos Recientes 6 persistentes
ESPECIFICAR el Nombre ' LE

PERDRIEL" para evitar su sus- PARIS, 8. RiiB Vivigiiiie y bd tod™ las Farmacias
lilncion por similares inefi-

caces, impuros 6 mal dosificados.

LE PERDRIEL, 11, Rué liilton. PARIS

Y EN TODAS LAS FARMACIAS Sobre el rétulo Sobre cada c&paula

- Exigir la Firma Exigir el Nombre
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MI1LO

Harina dextrinada malteada. ©
Sin adicion de leche ni azUcar. 0

Producto dietético en las afecciones gastro - intestinales. ®
Recomendado por las autoridades médicas dei mondo entero. 0

DE VENTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS Y DROGUERIAS 0

0 Muestras 7 folletos gratis & los sefiores médicos que lo soliciten de la ©

1 SOCIEDAD NESTLE,c. e.p.«. - ViaLlayetana 41, BARCELONA |

® 0 de su Delegacion en MADRID, Marqués de Cubas, 12. ®

Jugo de carne Valentine's

Antes y después de operaciones quirargicas, cuando el
estémago rechaza el alimento y es de todo punto ne-
cesario conservar las fuerzas vitales, es cuando el jugo
Valentine’s demuestra su facilidad de asimilacion y el
poder de restaurarlas y aumentarlas.
John Keay, meédico oficial en el hospital de guerra de Edimburgo; Edim
burgo, Escocia: <El Juoo de Carhb VALSNTNEE's bs sido usado en este

hospital 7 ea los ceesos de eztenaacion grande & conseca encia de enfer
medades 6 heridas, resulta ser un estimulante 7 alimento de gran valor.»

W. S. Tremaine, M. D., profesor de Cirugia en la Universidad de Nia-

gara; consulta de Cirugia en Afatemidad, accidentes y habitéles de San TVEIUATr JU ICE.
Francisco. Buffalo N. T.i <Vengo neando el Jugo Valentine’s desde TpeTMiorgad:
hace mas de diez aOosi reconozco que he salvado algunas vidas con él ﬁ‘?xmlﬁﬂbzﬁ:; 3 ‘“‘r 'W
cnando otras formas de alimentacion no daban resultado; es la prepara* ak\gggaﬂj BTy L5

cién de més valor 7 constantemente lo vengo usando.» May Tar IscrediaM b ﬁi{ﬂﬁ 'BJMmqf

Se vende en las farmsciss 7 droguerfaa de Europa 7 América,
VALENTINE'S MEAT-JUICE CO.
RICHMOND, VIRGINIA, U. S. A.

Agentes generales para Bspafia 7 sus colonias:

E. DURAN, S. en C., Calle de Tetuan, ndrris. 9 y 11, MADRID
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QUIMIOTERAPIA de 1as INFECCIONES

|IODO BENZO METHYLFORMle ptli (Si 216G s 4]

infecciones Qit @il lid
cronicas,
[CORN >U 4
TIIDrONill pin MnWARdeBvollcion lenta
1 U D Liw O lw m Utolflw IivMII i 5C.C.pordiac) < Majorfa d«l «<alado pulmonar.

REUMAT'SMOS DEFORMANTES, Tuberculosos, Gotosos, etc. — Ciatica

numerosas comunicaciones * referencias.

DI1-FORMINE'I0D0- 6ENZQMETHYLEE
PIRESIA

Ampollas 4 o. o.
Infecciones 7 & 4 por dia.
agudas.

Quirurgicas, Puerperales, Intestinales, Pidgenas,
Gripales, Broncopneumonia, Encefalitis, Erisipela.

LABORATOIRES CORTIAL. — 10, Rué Beranger. — PARIS

Agentes generales para Espafia: Juan Martin. — Calle de Alcala, nam. 9. — Madrid.
Sucursal; Consejo Ciento, 341, Barcelona.

siempre que Ja excrecion, bilizr
esté total o parcialmente pairada

miL” ixi7/=ie:s.

4 Jii ~
tN TUSO se AULKITO CONTONBNDO " '-*9 00Aroi»i®"
60 CLOBLTLOS i CTERIiIciAS
cA lculos biliarios
COLEMIA
MODO DE EMPLEO ENTERO-COLITIS
X 3 Ot.OBULoS MU Co " b e y
después de cada comida. mem anosas pis- 1'@’@3{2}*1—,"{)

CON Estredimiento

R
RTINS USRI L&A TOf y 7+ KPR
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iia.

la Opoterapia Osea

el método mad” seguro de

REMINERALIZACION

TUBERCULOSIS . RAQUITISMO = FOSFATURIA
DISTROFIAS CALCICAS,. DENTICIOK - FRACTURAS
CONVALECENCIAS - EMBARAZO < LACTANCIA

HOLOS

POLVO DE HUESOS, OPOTERAPICO
(preparadoa d la temperatura Jietoidtcal

asociados a los Extractos paratiroide y snpranenal totales.
FIJADORES calcicos POR EXCELENCIA

Deéla: L« peque&& medidA de i gr. ea cade eomida, raescUda coa loa Ninﬂ't[B(ain"ao gusto).

DESCHICNS, Doctor en Foimacia. 9i Rué PBul'&audr;, 9, Parta (8° — Agentes para Espafia ; J. O. SALINAS t G*i Calle Clan'si Barcelaot.

LABORATOIRE NATIVELLE, 49, Bou™ de Port-Royal — PARIS

DIGITALINA NATIVELLE
OUABAINE ARNAUD

ASOCIACION

& LABORATORIO NATIVELLE

Literaturay Muestras; M. BENEYTO - LalLealtad5y 7 - MADRID
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Indigestion:
Su alivio sintom atico

Un notable caracteristico de la
Taka-Diastasa P., D. & Co. es que
esta preparacién constituye un ex-
celente remedio sintoméatico en
muchos casos de indigestién protéica,
y aunque en estos casos su efecto es
indirecto, sin embargo, es muy satis-
factorio.

La Taka-Diastasa posee la pro-
piedad de solubilizar los elementos
amilaceosdel contenido del estémago,
dando al jugo gastrico acceso libre a
los alimentos protéicos, los cuales,
de otro modo, pudieran ser encerra-
dos en una masa amildcea mas o
menos impenetrable.

Por esto, se explica el hecho de
que la Taka-Diastasa P., D. & Co. es
la prescripcion predilecta de muchos
meédicos de experiencia, ep casos
donde las funciones digestivas ne-
cesitan ayuda temporanea.

En los casos de dispepsia amilacea
—notable deficiencia de la ptialina o
amilopsina—la Taka-Diastasa es el
remedio por excelencia. Ejerce una
accion especifica por llevar a cabo el
proceso interrumpido de la digestion,
aliviando asi los sintomas desagra-
dables y dolorosos.

La dosis de Taka mDiastasa en
polvo o en tabletas es 0,06 grs. a
0,32 grs. inmediatamente después de
las comidas.- La Taka - Diastasa
Liguida—una combinacion agradable
de Taka-Diastasa con carminativos—
se prescribe en dosis de una a dos
cucharaditas de café.

Se expenden también tabletas con-
teniendo Taka-Diastasa, Pepsina y
Pancreatina, y Taka-Diastasa, Pep-
sina y Estricnina.

PARKE. DAVIS & Co.

LONDRES

Dcpésito General para Eapafia:

Pirea, Martin y Cia,, Madrid y Barcelona.

Thatzpizara
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ELPMI*tER PRODUCTODE YODO Y AR3EISITCO

consecuencias téoxicas secundarias

AT N,
1
Z IM EUM A
AGLi:COLO
CASEAL CALCICO
G"ON]E A:L
Dextrinay maltosa con amuasa inactiva
Alimentacidon artincial y mixta
NO ES destete «trastornos Rastro eti' COSTE

téricos délos jactantes,etc.etc. ECONOMICO

FERMENTESCIBLE ff

THUS-SERUM

[T10€00 i,
6omenol.....cccoeeieiiniiiennen.

LftCtofost, c&lcico.................
Extr. Malla.......cccoeouueneen..n.
Indicado en todas las afecciones

de las

VIAS respiratorias

Uaboratorios VIAAS Claris, Ti BARCELONA



Instituto de Sneroterapia

Director: EXCMO. SR. DR. J. DURAN DE COTTES

Bravo Murillo, 45. «&@ Teléfono 17-41 J. Apartado 897.

M A D R I D

| biolachiserum

1S

~sooiaddn de fermentos lacticos seleccionados con sueros de anmalcs

inmunizados contra el Bacilo de Eberth, Paratifus A, Paratifus B,
Colibacilo-Proteus y otros gérmenes intestinales.

La orieataciéa den.ffica que hasta la fecha ha juforiuado la n
lacticos ha sido la de substituir la flora intestinal proteollsica por la sacarolis.ca es decir, deten

e "o r d e laprimera por las ferrnenmciones lacticas que se ocasionan por laadministracdn

‘L?cénc%cidn tedrica no siempre ha sido lograda en la practica
don de los fermentos lacticos, acaso porque los gérmenes proteoUsicos. entre los cuales se hallan
los oatdeenos encuentren entre los exudados de la mucosa alterada los elementos de su nutricion
mejor que en los residuos alimenticios, 6 bien porque la cantidad de acido lactico
roUsicos originados no sea suficiente para detener el desarrollo de los gérmenes patogenos.
ALOgtVI N administracion de fermentos lacticos sumamos la accién de
sueros especificos contra los gérmenes patdgenos por la accion

el suero, conseguiremos destruirlos y oponernos a su accién y a la de sus proteasas proceso

c " — “ ~"Lenoy y de Mesnardy R o. los-ros a

asi como nuestros experimentos personales de laboratorio y*:H nica que

préxima comunicacién, demuestran evidentemente el ustificado y
Lociacion de los sueros especificos antimicrobianos de los principales gérmenes proteoHsicos

la flora intestinal con los fermentos lacticos, siendo el motivo de dar este nuevo producto, que

con el nombre de Biolactiserum representa la asociacion de suero de anima es mmuni

dos al bacilo de Eberth, Paratifus, Coli. proteus, piocianico, etc. con los !

Su indicacién es en todos los procesos infectivos é inflamatorios, intestinales y en todos aque
Uos casos en que debemos oponernos a los procesos de putrefaccion, tanto en los nifios como
en los adultos (célera infantil, diarrea verde, enteritis, fiebres Ufoideas, paratifoideas y

""ATomlsi'cada seis horas, con la leche fria 6 en agua azucarada, una cucharadita de las que
acompafian al preparado.

Se sirven muestras y literatura patls & los seSores méilltos que las soliciten,



LA

“KAOLINASE

a d traamatio ck tooss Ns afaneckos i gaao dgetiho
GSIRAAAS HAERIRHORA UERS Y UERAONS
FERVENTZAONES GASTRICSS E INTESTINAES S QUTIS e, e

Superior al Bismuto Alivio immediato
ABSOLUTAMENTE INOFENSIVA

Rogamosencarecidamentoa los SefioresMeécicos que, parasuedification

particular, hagan el ensayo de la Kaolinase.

PHARMACIE RATIONNELLE, 4, Faubourg Poissonniére — PARIS.

e fITTTITTTITeTXT trmil.lJimilidini

Nueva Medicacion
AESIN FECCION IINTESTINAL

"enteritis. AUTOINTOXICACIONES

CHLOROBYL

By VSE OECLORAMINA T

Y DE BILIS PURIFICADA Y OE5PIGMENTAOA
Comprimidos A”utinizados

0 X 1IDANTE = DOSIS
BACTERICIDA BComprimidos

antes de cada comida

DESODORIZANTE

agente: Laboratorio MIRABENT > C", 5. C.,, BARCELONA

Laboratoires Reunis.—J. Legrand, Farmacéutico.— 159 Avenue de Wagrara, Paris»
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D A' 'O Graubnili
lIII|s cdaelixlarb Sulza.

Lasnajaes 1 itaots end tratanieo ak les dediaes plnoraes dl ana ey efanadd e By tndaatas
La virtud curativa del ciima de altura no ha sido superada.

La oficina de comercio (Verkehrsbureau) Pavos, dara toda ciase de informacion.

EL MEJOR TRATAMIENTO DE SOSTEN CONTRA ESPECIFICAS;
ToNsTANIMNSU ACOQNIHEN TERE ESGRAAASAS EHVATURA MEIA A HFVETIOX PATER Tit ™

DOSIS:
ADULTON OJO
NINOS 0,03

e r NAN B EJAR , AQshie Generalpara Espana, |73,A icALA.M ADR~D>

ANTALGOL DALLOZ

Granulado
Neuralgias Jaquecas-Gripe - Lumbago - Ciatica
Gota - Reumatismo agudo o crénico

J, OAI-LOZ. 13, BouleT»rA_dg_l«_Cba2«ll>|_P*KA

s ANTODOL s
E X T E R N O Gatlro*Enttrltla

DMOitorliante Ualvertal Fiabrt Tllaldaa
Clrugla_— Obitetricla mas odoroso an ||aept|00 DUrm Tarde da Iti UoluUi
einacologla

Darnatodt — Rlaalogla. TC O T O X 1C O Tubarculoala.

.abragarfldoalatiiJUa.-- XABORATO»I08 PEI. AWIOPOa. *O.»n«*"ondwet;_PA»I”"
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ANIICATAPPAL Sssa

N0 rcioyindn Q rezjn Cb
dicerodor-
Curaré 4 mis enfermos I’id’dCBfatO
BRONCONEUMONICOS e Gl

CATARROSOS CRONICOS oon Thiooxdl
Presuntos TUBERCULOSOS

Inmunizédndolos contra la G y I
Antlisptiao entrgioo de las lias
respiratorias j reoonstitujeme eflcalL mIEE

CAAMNIES

, NO CONOCE USTED LOS INYECTABLES

6 ANTITOXICO -

Procure informarse, sus efectos son muy beneficiosos.

IR NDDREFO
Ao iQIFDO
EIFEiliKD | | ALARE
ORI 1 @R
i L HOYGAIEN

— LIEFEAD

1

QS NO ES PURGANTE H_1JIESIP

PRODUCTO INSUSTITUIBLE POR NINGUN SIMILAR
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YODOGENO CUBAS

Generador de vapor, de yodo Inyecta-

ble, que reemplaza ventatosisimamen-

te al yodo y yoduros, en sus multiples

Indicaciones, por ser su acciéon mas

Ir eficaz y no determinar trastornos de
yodismo.

Declarado de petitorio oficial
en los Hospitales Provinciales

Beoomendftdo ood dxito fiflom pxrd ootnbitlT
«1 xitiUlsmo, 1* MtsrioeaoleroalB, tnbatcaloBit
galtdrgioa, bien ase de looeliBaolén oatio»
(Inpna), aisovUIl, 6aa»i ertionUr, frenglioB»,
SlendoUr, ire nenroalB de origen aitrltloo,bron-
quial, glatlloo 7 oetelea ordniea; laa I|t|aeIBJ
oelrltla oréoioaa, olotoblb bepltloa 7 lealonii
oardlaocaa oompenaadaa lealonea oerebraiea 7
medolareB ordnloaa, 7, en general, en todas lat
tnletmedadea en gne al tratamiento del yode
7 ana aalea eatin Indioadaa.

Caja de ampallaa, 5 pta.-Aparata yadaniaadar, S.SO— Prevlnoia” 0»50 de
FadlSee d» rrear«et«e r a TeodeBRO aOBRS. S. R.. LnU ¥elee d* «S.-HROHIO

—Morcia, para el distrito de Los M|
tfoez, con 8.860 peeetae, Solicitudes!
treinta dias. (B. O. del 26 de Junio.)

CAUlL
OyCA x\

—Osuna (Sevilla), dotada con 2.T60 p»

DENTARfi
TUBERCU
LOM /- RA'
QUITIIMO

eetaa. Soiicitudee en treinta dias. (B.0. |
del 29 de Junio.)

Patos.-~Cabeza de partido, con 16SUI
habitantes, &86 kilometros de la capital.
Hay estacidn.

-fe-i

(Oontinia en le piginn ZXVIIl,)

: ANALISIS

do arIBBOi aapMloai leoketij
minnsles, sgnas, «lo.
Libsrstsrls dsl Or. E ortt]s,
tMMsr dil Dr. Ctlésrii
Garrataoi 14| Hadridi ii

yi-i03 tFundado en 1800 j I

ESPECIALIDADES DEL
Priildllit 1] lis

La Dirszk de su

DR. AMARGOS

m‘f@iﬂ"&%‘%@"ﬁa “@'g‘é'meu A0 (5, 110,

'~ _ de borato eddlao, oloiato potielao, ooot>
e ptpilna, eolombo, na7 mentol

anal eGricad ieléo slotkidtion; Sfanadaﬁaodleoa aeaatkaa Tirtllic

70iiBloo, Boeieoj amdnloo
aobnleameate yaroi laloe eon arhatamlaetonlwarmrgaa_
. iBartfia Tinleo mtritiTO, ereaatado con aeatona, gnina
sino ARarEBS gili,ecaalalPerl7Tinolel(ilaga.

HILI@ wllal Nﬁ al eilraolo de aeantkea TIrUle compnei-

to.Esnnezoitanti7 odeiOBo<lalaBener-

K beerebro-BtednlariB y geetro*inteBtnalBi 7 B' exoilinti abo-

heo. . . .
\OIEbHOFAAEDASAES  ynruosiens

EaIJtoVerxje aon VBritalaal aetlti de higado da loeaal'ao 7 amnl'
oaee.
D KR<A/SIV -0

‘el
arikanal,
Laxol Anartés AkeeBde eianaralagrada.
Minarquién Aiarcos bareaonbalir ladlamenorrai.
@T@M&S SR SRR TS S

am68g436ax:llam dh eatrioning, Img4 dlloerdosfato deBavi

D K WDLR%%Q%O%&'%H%%P@
nontieneioaaodUato de eatrioning, 1 a[tga(ﬁdllaml Cgie aeia.

oaeo; lato da hierro Bog., y
IMKRAI-

FARMACIA AMARGOS

Calle de Cortee, 650, chaflan a4 la de Claris. — BARCELONA
Ademads le expenden en la$ principalee farmaciae, drogueriaty centros de especialidadesfarmacéuticas de todas
las pobiactones importantes del mundo.

St»

Jnﬁ

Exti
1Z

PA
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UNIFORMIDAD PERFECTA

UiM unUonnidad «= ! qae dilcmcia prindpilmcait el MUIOL de loe otra m Hm
NUJOL demaUne.
(NiV\?Iil()tca)aﬁnf EI NUJOL da Raoltedea IntarUblea aa d tratamiento dal eatroflimieDta, parque ti aa lava
-101«
(NiV_YO%,'\ lyja. tanto en lo qoe te rtilere a IM oetnpoeicMo como a mt prapie”~dea titleae.

EI NUJOL ea acradti>le da tomu, na produce niuaeaa ai deecrretlat Inteatiiialea.
EI MUJOL Mié ret— endailn partienlarmeote durante et aatbartao ] ti perlado de laaMaéa.

(ftiielaia Y moaifra. @
BUSQUETS HERMANOS

tiendoAAlee”,

MADRID oot

Lactéol

k>0 SOYQULS

Entéritis

QUE »T.TMTWA BL AZUOAB DEL OBQAN18HO

A B&ZOM DE UN QBAUO FOB DIA.FOBTI-

FIOA, CALMA LA SED, EVITA Y CUBA LAB
COMPUCACIONE8 DIABETICAS

Ea el maa afleas | aoreditado aotldlabétloo*
Hie de Talntiolnoo aflea da dxltoa mundiales.

Davasta aa tedaa lea bvaaaa rarmeolat y dregaerlaa.
Buaatraa y rollatai a lea saHeraa ntillaaa.

0TBOa PBEPABADOS DEL DOOTOB FS8QDI
SIMIL AZUCAR PESQUI Fa» nao de loa

Enteritis
Diarreas

diabdtiooa.

DELOADOSE PESQU' Hur afioai oontra la Auto=>
OBESIDAD 7 oomplatamantelaofenaivo. ) ) L,
ALCOHOL DE MENTA PESQUI AnUed»- Intoxicacion

Ileo. Dlgeetlvo. Para tocador, atci
Umo PISQIIl: S'n S|b||ﬂm- Muestra D’ eoucafto, jo s- sw, paris ivi

Kliiida, 17,yHimiRl (Quip(exo).

Laboratorios OpoterApicos y Bioldgicos

Ofleinfts: Lcborfttorl**;
Bamas, 21 - BARCELONA Cataluia, 33y36 - SARRIA
T?Icfoi)o 363 A. Teléfono 6179 G.
DII"B3CCIOI™"™ 'TEIIBO-ia-A.B'Z0-A;; F'"H E R S A
asSOPOG-A.SXKIN'A. PKSR SOBMOITA.8 SNT£:R10ib.8 FHTCB

[ fcatrloo obtenido por aatollsiB Fdnnolai
HIpoHti,............ Tripaina 035
oQprarrealna. 0.09 EateroRninaea cMlo
Fepiloaen ..... .. 0,03
XTTROEO FIUEAO A® ... 0,03 Trepalna (VAN
umTOmicEa............. ofiol

®uclr alcohdlico baat® 100. o.

PARA MUESTRAS Y LITERATURA DIRIfANSE AL DELEOADO REOIONALI
RAMON DE)UOARTB »Calle'derCanipomeaeailly tercero derecha.— MADRID
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Jarato®©

Cr>Bv BY 7

de Manzana Laxante.
UtilisiDB m \NKadDltss i insastilniblB sii s diBs
DOBIBi A<ialkoO, da ana i doa oaoharadas da laa da aocaa
diluido aa agaa ¢ aolo; nifios 7 manoras da un afio, ana oa-
oharada dalas de aafd; da dos i seis afios, nna oaobarada
de las de postra; da sais aa adelante, nna oaoharada de las
da sopa, diluido en agna 6 solo, despnéa de la oena Todas

astas dosis se pneden anmsntar 6 dismlinnlr, segfin el elao-
lo gns prodnsaan. De vcoia iodaa las Parnjaclas

Depoiltarla: E. DURAN. — Teluini 97 11 — Madrid*
Fraaoo da muestra i los sefiores médicos, pidiéndolo a
director del Laboratorio, PoneaDO, 18 entrcauclo Izqda.

iCuldadol Pedid el OEYEM puee hay Imitaciones.

Recomiende usted siempre

<SPARTSERUISI>
Qentiigiitid fitedj ldifir)
Ed todas las aiecciones broncopalmoDaree agadas.

Excelente estimnlante general de las defensas or-
ganicas y poderoso ténico cardiaco.

Elaborado por el Institnto Hicrobioléglco Regional
del Dr. Salazar.— Badajoz.

DEFOBNO EN UADBIDI
U~ Farmacia del DR. TORRECILLAS.— Barquillo, 37.

"ANTIBYXINA ALEX

t YmCTA

COMPOSICION

Bacaliptol............. 0,1B grt.
Esencia de Salvia. <« 0,15
Onayaool......cccueenneen. 0,06
Oxigeno..... ...ome 0,01 c. o
Eseiplenta........cccce... 0. a para S o.o.

Destruya per cenyplete le flore broqquiel.
En |agripe se obtienen verdaderos milagros.
Mneairas 4 la elaaa nédiaa aa al

N aboratobio IEFEL. - g]:d, 5 - MADRD

ANTIASMATICO PODEROSO

BBMBDIOEFICAZ OONTBA LOS OATABBOB BBONQOIAUB

Jarabe«Hledina
de Quebracho.

Médicos dietingnidoa y tos piincipalee periddicos
profeeionalea de Madrid: E1 Siglo Mamao, la fe-
vista de UeiioifMy Cirvgia practicas, EI Genio Jii-
dico, El Diario jiédico Farmacéutico, EI Jurado ili
dieo-Farmaeéxttico, la Bevtsfa de Ciencias Médicas it
Barcelona y la Eevista Médico-Farmacéutica de Ara-
gon, recomiendae en largoe y encomidasticos articnlos
el JaraberMedina de Ouebraoho como d
altimo remedio de la Medicina moderna para com-
batir el Asma, la Disnea y los Catarros orinioes, ha
ciendo cesar la fatiga y prodnciendo nna soave exqeO
toraolin.

PRECIOi 6,50 pesetas frasco,

Dep6aho central: Sr. Medina, Serrano, 86, Ma
drid, y alpor menor en las prinoipalea farmacias ¢
Espafiay América.

—La de director de la Seccién de Analisis gnlmicoeji
Laboratorio maniuipal de San Fernando (Cadiz), por cde
cion, dotada con el haber de 8,000 pesetas anuales, dc;c
gando ademas el 36 pni 100 de ias cantidades que el A)i:
tamiento perciba por los analisis gne se practiquen pafi
publico en la referida Seccién. Solicitudes en treinta dit
(B. O. del 28 de Junio.)

—Gaetafiar de Ibor y su anejo Navalvillar de lbor(Ci
ceres), por renuncia espontanea y traslado del que lac
empefiaba. Dotacién 1.600 pesetas de titular y 66C
igualatorio, garantizadas estas Gltimas. Distancia al ferro:
rril SOkilémetros de la estacion de Nsvalmoral de IaAln
cabeza del partido judicial.Tanto el pneblo como el at;
tienen carretera. Para mas informes al sefior alcalde de @
tafiar de Ibor.

(Oontindn nn la pig. XZXIL

ALMORRANAS

POMaO4.

a6 oV

Frodacto eepafiol & base de Hamem-virg.*, Ascnlni i
ppocaet; novocaina, anestesina, etc.'Cura Hemorroldesit
ternas, externas, sangrantes y padecimientoa del recto. Til*
con cannla, 3 pesetaei correo, 3,50. De venta en farmacia

TONICO GENERAL TUBERCULOSIS

Es osle nuevo suero una solucién Isofénica Inyectable Indoloro, de Inalterabilidad n

perfecta, constituido por el complejo:

- SuUufD do Aillo. ..

rYMDI&  EamelB de Mbsuii (Gomenol) 0,005 , Pollvnl.nta de grtti inleMid.el. Microbicid. y .nlib.eili* Defenj. m.

) CinRcneto de I0te (Hetel) ,. 0,02
atfpdllo | Ceeadililo de sase............ 0.05

/ Nuelemata sodica.. .r;». « 0.02
2t.e | Suero Mtrioo. .. 2ee

Pr«p*rédo

Laboratorio - 2
Tubdedo eb 1876 2> C ‘ea

nuniunle del org.i.ixmo. TAblco Tabarcolo.li. Gripe o
inflmni. y lu» earapliccione» pulmon.re, y muy pnocip.Imenle en
aqu.lloi enfermo, .n leu que te pued. .0.peeher predi.poiiciun Clmlica.

Oficina de Farmacia; Preciados, U

Laboratorio: Catalina Suarez. n.* 4 nfibRIb
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IODO FISIOLOGICO, SOLUBLE, ASIMILABLE

Primera combinacién directa y enteramente estabie del Yodo coa la Ptplona
Descubierli en 1896 por E. GALBRUN, Doctor en Farmacia

Rdemplctzsi en todas ooaslones aXVodo -y los Todunos sin yodlsmo
VeinU gotas de iODALOSE obran como nii gramo de yodaro alcalino
Dosis cotidianas; Cinco a veinte gotas para los nifios y diez & cincuanta gotas para los adultos

literatura y Muestra : Laboratorio GALBRUN - 8y 10 Rué du Petit-Musc - PARIS (1V*)

ifa confondir la fODALOSE, producto oriinai, «on |« nniuirosos similaxres, aparecidos
después de nuestra comunicacion al Congreso Internacional de Medicina de Paris de 1900.

<BI8muto coloidal)

Nuevo agente contra la SIFILIS

Bx«r .AJVXPOX.X..A3 : SoluciOD acuosa

Sin dolor
Laboratorios”M” robin, 13, Rué de Poissy, PARIS

Depositarios para Espafia: QIMENEZ-8ALINA8 y C/, Sagués, 2 y 4, Barcelona, (S. 6.)

GASTRALGIES

ELIXIR PETIT-IVIIALHE

f, e« Faitart. Pdrt* WAItQCB DEPOaAS
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SANATORIO PENA-CASTILLOAN

Deetinado 4 enfennoa del aparato digeativo, Eutriciéon y aiatema nemoao.

Clima delloloso, once hectareas de parque, completa Instalacién de mecanoterapla,
electricidad, calor y terapéutica fisica.
Hotel de dietética. Doa hoteles para paiooneurosis.
Pabellon especial de radioterapia profunda. Seccion especial de toxloomanos.

Director: EXcmo. 5r. D.

Nn* norales. — Médicos; Doctores Penzoldt, Ollver Yy Uquerj

----------------- SAIT T .A . 1STri3E]E2 - J

r Sraaio
Huqditico
GARABANGHEL BAJO

(MAORID)

Cilit di Mmel CiDi, SZ

f Enfermos nerviosos
(neurosis, neuropa-
tias orgéanicas y psi-

cosis moderadas).

ToxicOmanos. Ex-

cluidos los agitados
y dementes.

Pftrque.tennia, beUoterft-
pi», eleptroterftpip, insta-
lusita modernau

Tranvirdel» P |>>Za||>>7(}3
O»i»b»DObel Bajo.

Médico ioterno:
Dr. Ocrmalo.

Olrectori
R G R LAFCRA

lepe k figi. SSG, Biiltid »

BTff-TITPr*"WyA-COPRICA DB. IS. SBABMA

LaSmOSINA.~ aa»*i»d» «aira la wtiiLriiili qg«Migka
«a aaa d» laa aBron» neqaiaa» tarapladua.
SaiaatM» faeallaiiTa» awatifua» « laperiefldad i*#eh»6mie

AwcbUm p» accieilaan” J “aoluu iaocvidad. a* aealia aa*
McarMviaiamvaaa eiecw ripidoi y eoaitaetae; aimaede lae

aelfawdiogwhastabey b» dado mU técacai y prteifeo» mato-

oa. Sa trtanaei» a» pcilaaa y U por taaatlidad pradaca raacdéa
aal <iaa aartriilia» a « lonaado U déaia. aatolo ia alfvaa.d * d

IMDtCAOOMES: Tabarealoala aa todat == fa»a». arwpaS»
Nakb. wririi frioa Mal da Seo. aié.

Oa vaMa aa farmaclaa y CaiMK-a daEapedflew

Representante: J. Vallés y Rlbd, Paseo de Gracia, 75, Barcelona.

r |l R B X O

Uediaaiaaiito antlpalAdioo da «aultadoa eiealantaa.aonipnetto da alorhldr*o da
quinina, hiarro, ariéniao organloo, aitraeto da quina, preparado por J. B. Muul-
lla, farmaeéutieo. Bn aajaa de auarant» pUdoraa par»
detodarlaa»,yon»iapoU»»p»r»»l5alndiimor»bel.
da éinvataiado.

VBXTA. B3T ITARM:A.CIA.S Y

«m »

DROGTTB®R IAS

Agente general;, D. JULIO CARRENO ROLDAN

Correspondencia
administrativa..

(Lacorrespondencia gne rengaica
pafladacon on aello de 0,36 peaeUii
sonteeteda directamente.)

Guando noa remita nn giro poiUll
aoB comnnigne el envio, no olvide B]
car el namero del giro.

D. Luis Hubiera, Colegio de Mé(lieaii|
bacete. — Pagado fin Diciembre I1

D. Félix Capote.—Id.

D, Miguel Dias Calderén.—Id.

D. Edmundo Cortasar.—Id.

D. Atilano Ca'trillén.—Id.

Colegio de Médicoe de Barcelona-1]

r ’.nrigne Bardaji.—Id.

D. Jfie6 Oiria.—Id.

D. Juan Barberia.—Id.

D. Mariaup Cardillo-—Id.

D. Estanielao Bronte.—Id.

D. Jnventino Cabesodo.—Id. fin Hiij
ro 1927.

D, Antonio Alonso Martinez.—Ii
Diciembre 1926.

D. Gerardo Yaflez.—Id. fin Mayo

D. Claudio Carrasco.—Id. fin Dicieulj
1926.

(OontinAa an la piglna XZS.|

EliKir Estomaizal

«Shzirtiiiit

Tlonlﬂt1_a. ayuda a lf$ ¢
<if°
olap BN AHIREES SIRMESHiCE
DOLOR DE ESTOMAfill
DISPEPSIA s
acedias y vomitos
INAPETENCIA B
DIARREAS EN NIN<~/i
VidullM quy. awea illaniw ;
DILATACION Y ULCER*l
dil Eildmigo
disenteria
AT R TN |
33éfIOSDEfA/TOSCOW ST
EnUjaae un botellay M jll
el enlopiiio eciae mia iSalar []

nutre, curindoee da aesal’
e teselas tatatla. eon aedlcaclds ¥

'laotai Satiina, M, Firwaal*'
y principales del rmja”™ m

Afio

LABO
NATI'
PARU





