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A D R E N A L IN A  C L IN
C L O R H ID R A T O

P r i n c i p i a  a c t iv o  d e  la s  C á p s u la s  s u p r a r r e n a le s
S o lu c ió a  al 1/1000 (Frascos de 5 .10  y 30cc.).— C o l i r io s  al 1,5000 y 1/1000 (ampollas cuenta-gotas de 10 cc.). — G rá n u lo s  (a 1/4, 

1(2 y 1 miligramoj. — S u p o s i t o r io s  (al/2 miHgriimo¡. — ru b o s  e s t e r i l i z a d o s  ta 1 /10 ,1/4 ,1/2  y 1  miligramo).

L A B O R A T O R I O S  C L I N .  C O m A R  y  C ‘» -  P A R IS ItSI =

P O L V O S  
DE A B IS IN IA

E X i B A R D
sin Opio n i Morñna

Muy enoaces contra

A S M A
Catarro —  Opresión

y tod«3 afoceiónes ŝ|«a9mddlcas d3 las vías res[iírAtoriat,
| i  ifie do üuon lulo. Med, On;  fíats.

FE RUÉ. lU-OTTlERB &
. ^ Oombdfíl̂  ^

" o .  íiRIS _f,\’

.a n Ta i -

eu SIGLO MÉDICO
Praoloa da auaoripoión 
an Eipar â y Amiriea'

Un año 2 5  pesetas, Uaemestre. 
y 8  al trimestre

i

i

FUENTE DE V ID A
R e c a n B t i t u y e B t e  m u y  E n é r g i c o

■ AITEM IA, N EU R A ST EN IA ,
D E B IL ID A D , CC'N VALECENCIAS, 

A PFEC C IO N ES D E L  ESTÓUAQO, 
1 ^  D E L  INTESTINO  T  D E  L A S  

V ÍA S  R E SP IR A T O R IA S ,
^  ̂  TU BERCU LO SIS.

Jugo 
de Carne 
de Buey Cruda

preparado en frío 
y concentrado en él vacío *  

en solnción sacaro-glicerinada.

DOSIS :
1  4  K cucharadas 

^  ̂  de las de aopa

■i'

E a t a b l B c i m i a a t o B  F U U O t T Z E  
78, F.ubourg St-Danie, PARIS -  Franea.

Tratamiento arsénico‘mercurial de la SIFILIS

ENESOL
Salicilarsinato de m ercurio  (38,4 6 ®/o Hg-14,4 ®/a As)

TOXICIDAD DÉBIL, 70 veces menor qne Hg 12. 
INDOLENCIA de la INYECCIÓN
VALOR ESPECÍFICO DOBLE: í" Como hidrcrgirico

Bimple de eliminaoiún fácil; 2® Como arsexiical (acción 
electiva del arsénico sobre el espiroqueta)

FARATACODOOiíl y  D O S I S .  — A m p o l la s  d e  S e o .  y  d e  B  cc. de á 3 centigr. por cc. — I n y e c c .  intramasoulafes de
una

solución dosifloada á 3 oentigr. por co. — Inyecc. intraamsoulBres ae2co. por día (dosis media) ó de 4 á 6 eo. cada dos ó tres días ó Inyao. in tr^  
vaaoaas de 2 á 10 co. (doels masivas Ó de saturación) según el sujeto, la 
urgencia y la gravedad del caeo, cada 2 ó S días.

L A B O R A T O R IO S  C L IN . 3 0 , Rae dse Poaaés-Salnt-Jaoques, PARIS.

Sífilis cerebral.
Merjodina (Hg +  .l.) al interior: «La debilidad 

I 4s )a memoria, la falla de energía, las cefalaigiaB 
tlifusaa y localísadas, el insmuiiio, mejoran.» —«El 
estado general también mejora. En la parálieie 
general y en la tabea incipieutea, loa reaultadoa 
*on muy notables.»

Susceptible de empleo aimultáneo en inyeccionea 
i  *00 Ae, Bi y Hg,

Ulcera varicosa.
La Maeabina produce alivio rápido y curación 

incluao en loe casoa inveteradoa y desesperados, 
según la opinión de muchos médicos. (Crupleo 
económico, envasada en Cubos.)

«Eíecloe curativos rápidos y sorprendentes.»
sOuraoiones exuelenCes.»
«Muy ealiffecho de la Maeabina.»
Regi>'tro espeuin! de Samdad núm. 2668.

U
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o m e n o s T ic o  T t r a t a m ie iit o  de  l a s

PERTURBACIONES MENSTRUALES
8 1 N T O M A B

Bagiu poco frecnentea.......................
tt|lH  ...................................................

doloroaaa..................................
itCMOi da opieai6B, palpitadonai, 

■ofocaoionee aacnideiiteB

Satlaa baoaentei................. .............
laglM  abondaDMi...............................
Sailai da demaiiada dnraolón..........
laqaacM, edamat tnoaitorioi.lmpra- 

aioBibllldad al M o, doloiai ianina> 
toidaa, aabafionea.. .  ......................

O A D 8  A 8

iDaafloianola ováiioai 
Id.
Id.
Id.

iBtaficlanola tiioídica. 
Id.
Id.

Id.

Imanorraa....................................
Hlxoedama {roatarado, enfermedad de

Baaedow de la menopanaia.. 
Obesidad, leomatiBmo crónico.

Beglaa doloroaae.

Baglas doloroaae.
Irragalarea........ ..
iBÓmalaa.. . T . . .

Inaoflcienoia t Í r o - O T Í -  
rlca.

Id.
Id.

EapaemoTaecalar ó mas* 
colar.

Metritis y aalpingitie. 
Id.
Id.

uouooomjumiijuwoos<
T R A T A M I E N T O

O C R EÍN E Q R ÉM T
Da doa á eele plldorae diarias dniante loa ocho dlai 

qne preceden á las reglas y dorante todo el Uaaipe 
qoe dore el derrame aangoiseo.

Gotaé de Ocreine: 10 gotas correaponden á nna plldot*.

- TH Y R E N IN E  QREMY
Una píldora diaria dorante doi diaa, deapaéi altar* 

nativamente ana y  dos y Inego doa pQdoraa por dli, 
B1 tratamiento empelará ocho diaa deapaéa dai fla 

de las Altimae reglas y se prolongará beata al fia 
del período meBstraal aigniente. Volver á ampaiar 
ocho días deepoéa haata qaa casan loa tnatomoi. 

lablettu: dosis dobles.
Oota$: iO gotaa corresponden á nna pildora.

TH Y R O C R E ÍN E  OIREMY
Doa á eeia pildoras por día dorante veinte d iu  an si 

mea, asociando, según los casos, dos á onatro piído, 
ras de Ocreine ó nna ó dos pildoras de Th}rrénlns.

FRIALINE QREMY
üno á tres snpositorios por día.

IM M U N IZO LS aR EM Y núm. 41.
Metritis y salpingltla.
Vacnna polimicrobiana, atóxica, ooraUva. Bn ui> 

pollas: Inyección á dosis progresiva cada tres diaa. 
En comprimidos: ocho á diei por día.

oaeooooaooaonoaeoDooeooBOOB
l_  A I O  R A T O  I  R l  

leral pera Bspnl
e O  R  £  M  V  -  14. raa de eilebr. -  R  A  ■  1 S  
e C R I B L  T  J I O B A N . -  nresOn, 928, -  B A R C B L e m i

ARHÉOL MKOLA ASTIER
C'J H2I O

•‘•'«Kw

»ál.

Principio activo déla 
esencia de Sándalo

Gonorrea. Cistitis.Pielonefritis 
[Gabarro de ía Vejiga, Pielitis.

Granulada

ífíRGNE

MmcMNt
eíJCc

Antíneurasténica 
Regulador del corazón
Tónico Poderoso del Sistem a ner­
vioso. Gripe y  Convalecencias de 
todas las Enfermedades Infecciosas

Laboratorios P. AST1ER, 45-47, Rué da Docteur-Biaoch.e.— PAKiS ( 16“)  (Prancla)* 
Sucursal en España: 129, Call*rdel B ru c h .^  BARCELONA

laii

e
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EL S I G L O  M É D I C O
REVISTA CUNICA OC MADRID

D lr e o t o r -P r o p ia t a p io i  E x o r n o . S p .  D . CARLOS M ARIA CORTEZO
Directores honorarios: D. RAMON SERRET Y COMIN y Excmo. Sr. D. ANOEL PULIDO

R E D  AO TORICS!
E io n t. 8r. D. ARALIO 81MEII0 | E io a o . Sr. D. 8ANTIAB0 DE RAMON Y OAJAL | Eiomo. S t. 0 . JOSE FRANOBS ROQRIBUEZ

BASTOS CM.)tféáJQO de la Keal Oasa 
Prof. A. deU F  de U. 

il. BLANC T FORTAOlN 
D«1 Eoapitil (1« U PtlDcei*

L. CARDENAL
Ottedrátloo aeOIrnela d« Madrid. 

Jlrslapo del Hoapltal de la Frinceea.
J. OODINA CASTELLVi 

leademloo. Vedleo de loa Hoepltalee. 
Dr-de loe Rao. Anritnberonlosoa.

V. CORTEZO
lele del Fargo» Haoltarlo de Uadtld. 

Del iDBtltoto da Alfoneo Xlll,
L. ELIZAflARAT 

Del Boepital Beoaral de ¿ladrld 
A. ESPINA T CAPO 

ictdimioo de la Beal de Hedteina 
A. FERNANDEZ

•i-lpternode la Faooltad 7 Hoepltalee 
F. LÓPEZ PRIETO 

E leetro-rad lO loüo Bl-M4dlco Titular

A. SARCIA TAPIA
LarlcKOloRO. Aoadémioo de te Beal 

de Uedlclne.
U. aOTANES

Olrojaoo del Hoipltal Oeneral de 
Uadrld.

B. HERNANDEZ BRIZ 
uedloo Jefe de la Inoloea 7  Colegio 

delaFai.
T.HERNANDO

Oacedritleo de Terapdotloa de la 
Faooltad de Hedlolpa de Madrid. 

F. HUERTAS 
Del Hoapital Oeneral. 

Aoadamtoo déla de Medicina.
C. JUARR08

Ptoíeeor de Felgolatrla del Inatlto- 
to OrlmfoolOtrlco. 

e . LUENGO ARROTO 
De le BecoldD de Faraaltologla del 
loetltoto de Altonao XITI 7  del Hoa- 
pital de la Faooltad de Medlolna.

a. m a r a Nón
Medico del Hcapltel aenaral de Ita- 

drld, Prof. A. da le F. de U.
M. M A R IN  A M A T  

Ottilmciogo Acidemlooo. delaBeel 
de Medí cipe 

>1. M O U R IZ  R IE S G O  
Jefe del Laboratorio del Hoapitel l>e> neral.

B .N A J A R R O  C ANO VAS
Medico-Director del Oablncte de ra­
diografía 7  radioterapia del Hoipitel 

I dele Prloeeee.
{ S .  P ASC U A L T R í o s
Prof.A deU F  de M Medico forecae.

! A. P U L ID O  M A R TIN
Medico del Hoapital de San Joan de 

I Dloi. Profesor de riee ortnerlai. 
i J .  7 S .  R A TER A
Da lae Beoedeesclee ProTlnolai > Mn- 
Dlclpelde Madrid. Bedidlogoadel Boa- 
pital Oeneral 7  de Seo Joan de Dloe.

B ed n otor  J u r id io o : a . CORTEZO o o l l a n t e s

G. RODRIGUEZ LAFORA
Prof, A. de ! i  F. de M, ex-Hlatopatc 
logo del Meoloomlc de Waeblngtcn.

J.SARABIA PARDO 
Director del Hoepital del NldoJeigi 

Acidemico de la Beal de Mediolsi 
F, TCLLO

Olreotor del Inatltoto Altoneo Xni, 
L. URflUTIA

EepccUilataeneoteriDedadeide aparato dlgeetlro.
A. VALLEJO n Ag ERA

Jefe de Ollnice meptal militar Oe 
OiempozoeloB.

J . M. DE VILLAVBROE 
Del Beal Boepltil del Bnen Bnceio 

Del inetltnto Oajal.
R. DEL VALLE T ALDABALBB

Académico de la Beal da Mcdlclni.

P R O Q R A F A A  C I E N T I F I C O :
VaiiBlaaapalíolat — Archivo é Inventarlo del Tesoro Olinloo, de loa trábalos de Investigaolón y de loa Laboratorlea naoloiialea- - 
7rff/oa, anállala 1/ aoeptaolón de loa progreaoa extranjeros. — Fomento de la enaehanza. — Todos loa Hospitales y  Asilos seria 
b'lnhas de enseñanza,—Fdifloloa deoorosos y  aujlolentea.—Independencia del Profesorado y purifloaolin en su Ingreso.—Fomentat 

premios y auxilios á loa estudios y su ampllaoldn dentro y fuera de España,

Sección clentiflca: Malarloteieplay pronóetlco de la parálleis proEreaiva, por A. ToIIeío Jíjpera.- ü o enao de reno cara 
superior laqulerda, por el D r. D . Julián d t la 7<Ko.—luforme eobre !a organización de la ensefianza de la Uedioina legal, por el D r, Saim uadr 

de CaeIrc.—BIblloKrafla, por F. Martín 7  Dr. ff. B. Goniolo.—PctlÓlllCOS métlICOa.-La patología química, por el Dr. Ticenlí P esel p  C trttra .

Mdaílote.apia y pronóstico de la parálisis progresiva
pon

A. V A L L E JO  N Á G ER A
Segando j»fe  de la Olinioa mental mil'tar de Olempozueloa; 

jefe de la i'onaulta da Xenropsíqoíatria del sexto 
Diapensario de la Cruz Bojn (Madrid).

I I I
LA CANTIDAD Y CALIDAD DE LAS BEMISIONES EBOVOCA- 
BAB p o r  La  m a l a r i a  s u p e r a n  a  l a s  CONSEGUIDAS CON 

OTROS TRATAMIENTOS

Supongamos suScientemeDte probado qu6 la mala- 
noterapia prolonga la duración de las remisiones y  la 
vida de los pacienteB, pero restará aún por estudiar la 
cantidad y calidad de las remisiones en comparación 
de la de las espontáneas, pues cantidad y calidad son 
factores esenciales en el problema que estudiamos.

A nuestro juicio arguye muy razonadamente Villa 
verde (11) al decir que la critica de los resultados con­
seguidos con Ja malarioterapia depende del concepto 
que se tenga do la remisión y del modo de considerar 
las cosas. Objeción tan fundamental viene de un oli 
nioo experto, ducho además en el enjuiciamiento de 
los problemas psiquiátricos, motivos más que sobrados 
para proceder con tiento al establecer el concepto de la 
remisión y de su calidad si hemos de salir al paso de 
tales objeciones.

Indicamos antes que la remisión no es otra cosa 
que la expresión clínica de la regresión, lentitud ó lo­
calización del progreso de las lesiones paraliticas. La 
lentitud del desarrollo de las lesiones puede ser tau 
extraordinaria que en algunos casos estemos autoriza­
dos para hablar de parálisis estacionads.

Todos los autores clásicos, antiguos y  modernos, 
nos hablan al estudiar el curso de la parálisis, de un 
fenómeno que de elegante manera describe Giné y  
Partagás (12): <Un hecho que el práctico no debe per­
der de vista es que la parálisis general, especialmente 
en su forma expansiva, es muy ocasionada á presentar 
muy ostensibles <remitencias»,que podrían engañara! 
que no estuviera prevenido. En tal caso, se observa 
una considerable aminoración de los síntomas, suce­
diendo unas veces que la remisión es más notable de 
parte del delirio, mientras que en otras la mejoría se 
pronuncia en el sentido de la dislalia, y de lae demás 
perturbaciones del movimiento; raras veces hay pro­
porcional rebaja en ambos órdenes de fenómenos. En 
tales circunstancias, parece que el enfermo se encami­
na rápidamente á la curación, y  aún no es raro que 
esta mejoila dure meses y kasfa años. Conviene no de­
jarse sorprender por estas apariencias; examinando 
detenidamente al enfermo, se descubren evidentes in ­
dicios del delirio ambicioso ó de los fenómenos paralí­
ticos, y  estos vestigios son bastantes para que sea per-
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mitido asegurar que la enfermedad recrudeoerá más ó 
menos tarde, hasta poner término A la vida del pacien­
t o . Hemos transcrito íntegro el párrafo del psiquiatra 
catalán porque en él están contenidas las objeciones 
que modernamente ee hacen á las remisiones logradas 
á beneficio de la malarioterapia, las que en esencia se 
reducen á dos: imposibilidad de regresión de la demen­
cia y posibilidad de la recidiva.

Ahora bien, desde la fecha en que escribe Ginó y 
Partagás ha transcurrido medio siglo, tiempo más que 
suficiente para que dado el prog'-eso de la psiquiatría 
haya sido posible afinar el concepto de la remisión y 
ulteriores consecuencias. Gaupp (14), por ejemplo, dis­
tingue las «intermisiones» ó remisiones completas de 
las incompletas, atribuyendo las primeras á que el ce­
rebro ha recuperado su capacidad funcional. Excluye 
del concepto de la remisión las transformaciones de los 
estados de agitación ó delirios de angustia en una de­
mencia progresiva, exigiendo la desaparición de la 
demencia como condición ineludible para calificar de 
completa una remisión; esta condición será tan difícil 
de llenar que sólo ee cumplirla en el 1 por 100 de las 
remisiones espontáneas, ein que pueda negarse que se 
han observado casos de verdaderas intermisiones.

La mayoría de los autores no son tan rigurosos al 
calificar las remisiones espontáneas ó terapéuticas que 
hayan observado, dependiendo,' como es natural, el 
porcentaje de remisiones de su estadística de las con­
diciones que jazguen necesarias para calificar un esta­
do como de remisión. Gran parte de ellos se atienen á 
un criterio clínico-social, otros consideran de más im ­
portancia la capacidad para desempeñarlma profesión, 
y, por último, algunos se adscriben á un punto de vis­
ta clínico. Con arreglo al criterio clínico-social consti­
tuye una excelente definición la dada por Vera (13) 
cuando al describir el curso de la parálisis indica que 
las remisiones son tan notables, algunas veces, que 
tdesaparecen todos los síntomas y  el curso del mal está in 
ierrumpido por un período latente durante el cual las le- 
sioiies patológicas, st existen, están luientes, gozando el 
enfermo de todas las ventajas de la salud*. Por nuestra 
parte nos adherimos al criterio del psiquiatra español, 
considerando que lo importante de la remisión reside 
en que el enfermo goce de las ventajas de la salud durante 
un período de tiempo lo más largo posible.

Con ia proporción de remisiones espontáneas ob­
servadas por los autores ocurre lo mismo que con la 
duración de la enfermedad y de la remisión, según 
puede verse en el cuadro lY .

CUADRO IV
poBO SN iars e s  l a b  b k u is io n b s  b sp o n tI n xab

OBBKRVADAB POS VARIOS AUTOBBB

AUTORES

Tophoff......................
Hi>pp..........................
Fl^ik..........................
Gaupp........................
M*‘ K8>’DdQi{> r ...........
Cutio»........................
Sonlbard y Salomón. 
OcTOa autoree............

19.7
16.8 
li>,7 
11,0

5.0 á 25,0
4.0
6.0

10 al 17

La diferencia en el tanto por ciento de remisioDeg 
observadas depende desde luego del concepto de la re­
misión, del sexo de loa pacientes. (Hoppe (14) indici 
16,8 por 100 en loa varones y 14,9 por 100 en las hem­
bras), y, sobre todo, de las formas clínicae de la enfer­
medad, como puede apreciarse en la siguiente esta­
dística de Meggendorfer (14):

Forma expansiva, renaisión en el 23 por 100 de loa caaoi. 
Furma depreaiva, id. en el 3 por 100 id. Id,
Forma demencia!, id. 5 por 100 id. id- 
Forma agitada, id. 10 por 100 id. id.
Forma patacoide, (d. 25 por 100 id. id.
Esta eatedistics ee mny inetrnctiva por moatrarDoe, ea 

primer término, la rareza de laa remieionea eapoDiáoeaa en 
laa paráliaie demecciales qoe, aaimiamo, eon lae qne menoa 
benefician de la malarioterapia; de otra parle, vemoa qne li 
frecuencia de la remisión espontánea ee mny grande «n Ita 
forros a expanaivae, que precisamente ceden con facilidad á Ib 
malarioterapia. Beaultará, en último término, qne el número 
de remiaiones no excede del 25 por 100 en los caeoe mii 
favorables (Cormas expansivas y mixta») y qne la propor­
ción media de remisiones llegará difícilmente al 15 por >00, 
incluyendo la de todas las catesorías (completas é incomple- 
tae) en las distintas formas de la afección.

Papando ahora al estudio de las remisiouea prove- 
cadas terapéuticamente, concedemos, desde luego, que 
con el tratamiento específico y con otros agentes (pep- 
tonas, vacunas, tuberculinas, etc.), de «terapéutica por 
loB choques», como recientemente han denominado 
Pascal y Davesne (16) á estos métodos, se habrán obt̂  
nido remisiones en gran número; pero como los mayo­
res éxitos corresponden á la malarioterapia y recurren- 
tenterapia, al interesarnos por el problema de ia posi­
bilidad de variación del pronóstico de la demencia pa­
ralítica, basaremos nuestras conclusiones en loe resul­
tados conseguidos con la inoculación del plasmodiuui 
de la terciana ó de la cuartana.

Kepetimos que en las estadísticas se aprecian gran­
des diferencias en ios resultados, depeniiientes, en pri­
mer lugar, de! concepto que el autor tenga de la remi­
sión, según tantas veces hemos advertido. Otro motivo 
de discordia en la apreciación de loe resultados estribo 
en el diferente criterio de cada autor al con“ideror lo 
que debe de entenderse por capacidad profesional re­
cobrada, y también en la manera de estimar las mejo- 
rías apreciadas en el cuadro psíquico y somático.

ConTO LO podía menoa de ocurrir, en los resultados 
influye enormemente el período en que se hallaba la 
enfermedad en el momento de iniciar el tratamiento, 
además de la forma de la enfermedad como hemos iH' 
dicado. Unos autores seleccionan con todo esmero los 
casos que se deciden á tratar, mientras que otros in­
yectan todos los pacientes que están en condicioneeds 
soportar el tratamiento, por partir de la idea de la po­
sibilidad de que sobrevenga una remisión inesperaás, 
criterio con el que por nuestra parte nos mostramos 
conformes, y  nos sirve de norma en nuestra conducta.

No obstante la disparidad de criterios y puntos de 
vista iniciales, existe cierta uniformidad en la olaeifi 
cación de los resultados, si bien ciertas escuelas, espe­
cialmente la berlinesa, ha procedido con tan extrafia
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Bofisterla que Wagoer von Jauregg ha debido de califi­
carla de «matemáticae superiores de la remísiÓD>.

Eq el resumen estadístico que damos en el cua­
dro V se sigue, en esencia, la clasificación de las remi­
siones propuesta por Weigandt (10), agregándole un 
grupo más con objeto de establecer un grado interme­
dio entre las remisiones completas y las incompletas, 
donde puedan encasillarse ciertos casos que, si no en­
tran de lleno en las condiciones exigidas para las pri­
meras, tampoco sería procedente incluir entre las últi­
mas; con ello seguimos el ejemplo de Meyer (16), Kirs- 
baum y algún otro autor.

Aclarados los precedentes puntos, procede calificar 
las remisiones por grupos, conforme á su calidad, defi­
niendo al establecerlos los caracteres de cada grupo:

Grupo A. Bemisiones completas.— loolúyense las re­
misiones calificadas por Weigandt con la designación 
de «muy buenas con capacidad profesional anexa>. El 
jiaciente se reintegra á sn profesión gozando de la inte­
gridad absoluta de las facultades mentales. Loe pacientes 
encasillados en este grupo han tornado á su antigua 
profesión de médico, negociante, artista, ingeniero, pro 
fesor, mecánico, perito, etc., etc. En el desempeño de 
la profesión y en la conducta social nada dejan que 
desear y no deben á la conmiseración de jefes ó cole­
gas que continúen desempeñando sus cargos. Debe, no 
obstante, desaconsejárseles que reanuden aquellas ac­
tividades profesionales que exigen una decisión rápida 
en determinado momento, como sucede eu las profe­
siones de piloto, chofer, maquinista, etc.

En lo que respecta á los síntomas orgánicos, las 
perturbaciones de los reflejos, la disartría, el temblor, 
y, i  veces, los trastornos pupilares casi han desapareci­
do; el estado de los reflejos pupilares y tendinosos 
muestra gran resistenoia á dejarse influir por el trata­
miento, Los oasos en que desaparecen completamente 
loa síntomas capitales orgánicos son muy raros; la di- 
sartria es uno de los pocos que suelen desaparecer sin 
dejar vestigio.

Debido á que muchos de estos pacientes no vuel­
ven al médico después de recibida el alta, ocurre mu­
chas veces que no pueden perseguirse en todos loa 
casos las modificaciones de! liquido cefalorraquídeo, 
observándose cuando tal persecución es posible, que 
desciende la pleooitoais, además de amortiguarse los 
caracteres anormales de la albúmina en el liquido y

CUADRO V

loa de las reacciones biológicas (Wassermann, etc.) en 
el suero sanguíneo y en el humor espinal. Al ocupar­
nos luego en detalle de este aspecto del problema, ve­
remos que no corren paralelas la mejoría del síndrome 
somático psíquico y la de las reacciones del licor cere­
broespinal.

G rupo B. Buenas remisiones ó rejKJííoJies soctaias.—  
En estas remisiones existe capacidad profesional, de­
nominándolas sociales porque el enfermo puede vivir 
en BU hogar y  circular libremente en sociedad, pero la 
capacidad profesional se recupera en menor grado que 
en el grupo anterior, reatando ligero defecto psíquico 
residual que precisamente impide que la remisión 
pueda calificarse de completa si las cosas se llevan 
á su extremo rigor. También es muy notable la mejo­
ría del cuadro somático, pero no tan manifiesta como 
en el grupo A. Loe caracteres del liquido cefalorraquí­
deo ofrecen idénticas modificaciones que en las remi- . 
sienes completas.

G rupo O. Jíeníisjo?¡es incompletas.— Están caracte­
rizadas por mejorar ei enfermo psíquica y socialmen- 
te; pero ios claros síntomas de demencia paralítica im­
piden el reintegro al libre ejercicio de la profesión. 
Bastantes de estos enfermos reciben el alta temporal 
y conviven con su familia.

Ed otioi paciente! el tratamiento no ha dado resnltado 
ó ee ha piodncido la mnette, becboa qne nos obligan á in- 
trodneir dos grnpoa más para encasillar los lesnltados.

G rupo D. Fracasos.— Conceptuamos que el trata­
miento ha fracasado cuando la mejoría es insignifi­
cante, la enfermedad queda estacionada ó progresa en 
la forma habitual.

G rupo E. Defunciones.— Advierten la mayor parte 
de loe autores que las muertes consignadas en sus esta­
dísticas no ee relacionan con el tratamiento más allá 
del 10 por 100 de los casos, pero que la escrupulosidad 
científica lee obliga á incluir las muertes ocurridas du­
rante el tratamiento ó poco después. Ei elevado por­
centaje de fallecidos de ciertas estadísticas débese prin­
cipalmente á que 86 han tratado paralíticos en malas 
condiciones, partioularmente en los frenocomios. Otra 
causa de elevación de la mortalidad es que algunos 
autores introducen en su estadística los casos de tabo- 
parálisis, enfermedad de peor pronóstico.

Establecidas las normas de oaliticación de resulta­
dos, veamos éstos en el siguiente cuadro:

trañí

AUTOR
Número

Tanto por ciento de resultadoa do ei grupo
Poioea- t^e to al OBSERVACIONESdé

0S80B. A B O D E
deremi*aionee»

12 16,66 41,66 25,0 16,66 58,82
Nn observe accidentes en el CDtso de la 

fiebre. loyecta 0,30 aalvarsán por M -

Arm«níao 5 20,0
40.0
42,9
32,4

10,0 20,0
51,7
37,1
32,4

_ 30,00
mana dorante seis.

A twiníki (Oharkow)(lS)..| jj 
A’kgBBtd (Copenhague) (2lt)- ■
Bá Id (Ohecoealovaquia) (21)..

70
70
37

33 46,45

8,3
16,7
21,6

14,3
4,3

13,6

48,30iLb8 remit'onee ae mantieDeo largo tiem- 
65,60) po pobres en ilntoma!.
64,001

iResnItado negativo sólo en faeee mny 
46,46l avaniadas de la enfermedad. Inocula' 

[ ciÓB endovenosa de la malaria.
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ADTOE

Boech y Mó (Baeoos Air«») (22) 
BaumaDD (Ámsterdam) (20)..
Bravela (Mambello) (23).........
Bras'c(Dalidoif) (20)..............

Bankery Kyrby (Chicago) {24)'

Cî terDBH {Hospicio de laa 
Mercedes, Italia)..................

Orétear (Bélgica) (25)..............

EIdridge, Liod, BMk y Trent 
zsch (Ohicago) (26)...............

Fleck (MoDicb) (27).

Fribourg-Blaneh (Parí») (28)..
Oans (Staantpoori) (29)..........
Gerstoian (Viena) (20)............
Grant (Whittinghao) (20) . . . .  
Grant y Bdveraton (Wbltlin

gbao)(20) ..............................
Hermann (Praga) (20)..............
Eerzig (Steiohof) (20)..............
Josamann y Steenaerts (Bar 

lío) (20) ..................................

Ribn (Erlangen) (31)................

Kiiscbbaam (Hambargo)........

Lafora (Madrid)(82)................

Merabaober (México) (2 8 ) .. . .

Meyer (Edalgsberg)(83).

Mosteowoi y Biobobewakaja 
(Markow) (34)..................

Nom a (Hambargo) (35). ■ • |

O’Leary, G ’ eckermann y Par­
ker (Rocheeter) (41)........

PaatroTÍch (Trieste) (86)..........
Bcarpioi y Belani (Siena) (38^ 
Sohalse (Bsrlla-Dalldorf) (37).

Warstadt(BrlaDgeD)(39)........
Weeber (Fdldhof) (20)............
Estadísticas rennidas poi\ tt

YoekavMaeOe (Liverpoo j(20) 
Yotke (Inglaterra) (4 0 )..........

Xiimero
de

CMOS,

Tapto por ciento de resoltados 
en el

Porcen­
taje
total

de
remt*

eioncs»A B 0 D E

40 17,64 29,41 29,41 20,68 2,94 76,46
40 25.0 — 35,0 22,5 22,5 60,00

144 — — 100 — — 100,00 ®

88 42,1 — — — — 42,10j
l|

39 — 46,15 — 35,8 19,05 46,15Í

241 — 18,67 35,33 46.0 — 54,00|

57 10,52 86,31 — 39,17 14,0 46,851"
1

65 — — 27,69 52,30 20,0 27,69

55 29,1 _ 10,9 49,1 10,9 40,00

3 66,3 _ _ 33,3 :66.33
17 29,4 — 29,4 41,2 5,9 48,80

400 33 — 14,26 — — 47,25
40 — 7,60 72,50 — 16,0 80,0

50 14,0 — 66,0 6,0 14,0 80,0

60 36,0 _ 49,0 16,0 35.0
100 27,0 — — — — 27,0

100 21,0 — 28,0 39,0 12.0 49,0

60 10,0 23,0 30,0 15,0 22.0 63,0 i

61 27,45 81,87 13,72 13,72 — 72,54

6 83,33 33,88 33,3.4 — — 66,66j

15 26,6 — 40,0 35,4 — 66,60l

185 11,8 14,8 .25,9 25,9 21,4 56,6o|

44 — 27,7 13,63 47,75 11,35

/

40,9o|

96 48,3 20,0 68,30,
450 80,0 ” 8.0 30,0

24 25,0 - 37,5 12,5 8,33 62,50

91 23,0 23,0 ,15.8 22,0 8,9 61,80

7 42,85 — — 28,57 28,67 42,85

215 36,2 — 13,5 30,3 20,0 49,70

10,0 — — — — 10,0

50 28,0 __ 32,0 16,0 — 60,0
Muchos 29,50 29,5( 17,40 13,70 69,00
mée de 31,4( 27,U 3 t 30 10,20 68,50
1.700 38,2G 13,3( 38,30 11,20 6ii,50
CaBOB. 25,84 18,2< 48,9{ 6,90 44,04

84 27.JÜ — 20,2( 35,70 16,60 47,50
229 — 23,4( — 28,40

OB6EEVAOIONE8

algunos enfermos A la vida social.

malaria. Han carado completamente 
casos de ataxia.

bismuto.
ulterior con  ealvareán ó

ca antea, después ó antes y después 
de inocular la malaria. looonlaciÓD 
subcutánea. Los resultados están cali- 
fijados al afio de tratamiento.

formas expansivas. Las mejorías 
cuadro neurológico son raras.

del

repuesto el enfermo de la infección 
malárica, No elige los casos é ioyecU 
avaniadoi.

recurrente.
Ct/UIUn W aa VSaVW sew»
fsllecede caquexia al afio del altaec 
remisión,

I («e «QaAAaSSWMW» wv. «.a • •••
formaB expaniiva y agiuda» Va forma 
demencial; del grupo B V, forma ds. 
menciali‘ /i  forma expansiva y agita­
da. No emplea tratamiento especlSco 
ulterior.

U/OCUIVU eUUOUbnUQCk paa/^ao
nada de enfermo terciana. TratamieD’ 
to ulterior con neosalvarsán (0,45 á 
0,90). Loa signos somáticos no des­
aparecen. Los mejores resultados en 
la forma expansiva, 

ül tratamiento es inátil en las formas 
demencialea muy clónicas. No ciss 
indispensable el tratamiento especifi­
co ulterior.

*  Ircaovo —----
catamnesis. Técnica corriente, trata­
miento especifico 6 meses después de 
cortar la fiebre.

Han fracasado las repeticiones de .a 
cura.

Inoculación subcutánea, técnica usual. 
luyecciÓD endovenosa. Las formas ma- 

ulacas tienen mejor pronóstico. 
Observa mejorías somáticas en casos que 

no mejoran pelqnicamente-

1,
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ser

1 ¿

Aunque no estén reunidas la totalidad de las esta­
dísticas publioadaa, oreemos suficiente el material que 
ge aporta para formar juicio sobre la posibilidad de una 
variación en el pronóstico de la paráliaie.

Acéroanse A 6.000 loe pacientes tratados por los 
autores de las 43 estadísticas de que hacemos mención. 
Los resultados globales medios son de 29,66 por 100 de 
remisiones completas y  de 25,88 por 100 de remisiones 
sociales. Ahora bien, si la diferencia entre ambos gru­
pos reside en la existencia de ligero déficit psíquico re­
sidual, podremos equiparar ambas clases de remisión 
para calcular un 27,50 por 100 de curaciones prácticas, 
en cuyo término medio hay desventaja para el porcen­
taje de remisiones completas.

Mejores son los resultados cuando se totalizan las 
remisiones de todas las categorías, pues entonces en­
contraremos que el 52,67 por 100 de los enfermos han 
beneficiado del tratamiento g o z a n d o  d e  l a s  v e n t a j a s  d e  
LA SALUD, ya sea porque hayan reanudado su profesión, 
bien porque se hayan reintegrado al seno de la familia, ó 

I porque, simplemente, hayan mejorado psíquica y soeialmen- 
le.pudiendo recibir el alta temporal, además de prolongar 

I  la vida, extremo de no poca importancia social.
AI totalizar las defunciones para hallar el término

medio, obtenemos una cifra de 5,29 por 100, más baja 
que la dada por algunos autores, lo que se debe A que 
muchos de estos últimos no consigan la mortalidad ó 
DO han observado muertes.

Do COSO de veno cavo superior Izquierda
Foa SL

Í)R. D. Jü LIAN d e  l a  v i l l a
CAtedrátieo dd Ift Faoultftd da Vadioina, Cirojano dal Hoipital 

General, ato.

Con motivo de hacer un cadAver endurecido des­
montable para las explicaciones del curso venidero, 
hemos hallado una vena cava superior izquierda, no 
habiendo sido posible hallar ni los vestigios de supe* 
rior derecha. Las figuras que acompañan han sido to­
madas del natural por nuestro dibujante D. José Mu­
ñoz Garda, y  dan olara idea de la anomalía. Desde un 
punto de vista morfológico, sólo por las apariencias 
diríamos que habla un cambio de la vena cava superior 
derecha A la izquierda; el torrente venoso que desagua 
normalmente A la derecha de! cuerpo en el caso que es-

■bre
ili . J

I ía

V

.1

 ̂ • >1 T»ntrIeulo úqníardo; 8, ventriculo derecho; fl, aorta; <t, arteria pulmonar; 5, vana oava superior; 6 , aurícula derecha con su
orejuela; 7, orejuela izquierda.
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tudiamoa lo hace á la izquierda. Se sabe que normal­
mente de loe oonfluentea venoeoe derecho é izquierdo, ó 
eea de la confluencia de lae venas yugular interna y sub­
clavia en cada lado, ee forman los troncos venosos bra- 
quiocefálicos, derecho é izquierdo; éste pasa la linea 
media y lleva la sangre de su lado al derecho, donde 
la vena cava superior recoge la sangre de ambos lados 
de la parte superior del tronco y  miembros supericreí

una sola diferencia, la vena cava superior está á la ii- 
quierda, al lado de la pulmonar y  no al lado de la aorta. 
Las orejuelas tienen sus caracteres normales. De mane­
ra que asi visto el corazón es normal con la sola diferen­
cia del cambio de la cava superior A la izquierda (fig. 1,»), 
Veamos la cara posterior (fig. 2.*). Claro que, como en 
la anterior, los ventrículos no tienen anomalía ningu- 
na. Arriba se hallan los tres grandes vasos que obser.

y¡g, i , * — CoríZÓn y  grnndes vasos por su ' oara posterior: 1 , vena cava superior; vena áoigos; 3 , bifuroaoióu da la arteria pulin«ii«! 
a, ligamento arterioso; 5, aorta; 6 , vena pulmonar derecha; 7. vena pulmonar iequierda; 8 , prolongación de la vena cava superior en

eeuo ooionatio; 9, vena cava inferior.

y la conduce á laparte superior de la aurícula derecha. 
En la parte posterior de la vena cava superior desagua 
la vena ácigoe mayor. Esta recoge la sangre de lae in­
tercostales derechas directamente é indirectamente por 
lahemiáoigos de las intercostales izquierdas. Pues bien; 
todo esto, referido A la izquierda, hallamos en nuestro 
caso. E l corazón normal de tamaño y posición, un co­
razón que no choca ni por su tamaño ni por su orienta­
ción. Veámosle por delante. Su forma ee normal; de su 
parte superior como normalmente arrancan tres gran­
des vasos, el cacado de la aorta, la pulmonar bifurcada;

vamos en la oara anterior; el cayado de la aorta QOt 
engancha encima del pedículo pulmonar izquierdo; i 
la izquierda la vena cava superior; enire ambas la sr- 
teria pulmonar que se bifurca para dar una mma de­
trás de la aorta y  otra detrás de la vena cava superior. 
U n  robusto ligamento arterioso la une A la conoavida 
del cayado de la aorta. En la vena cava superior dee 
emboca la áoigos mayor. Como vemos, la aorta tiene 
su posición normal, enganchada en el pedículo 
nar izquierdo; por fuera de ella también se engace * 
en este pedículo la yena Aoigos mayor. K1 pedlonlo

p ¡ ,
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mCDAF)
r ec >1

r üe!' 
tieoe 

ulBio- 
anch>
I IoqIo

pulmoDBi izquierdo tiene relación con doe cayados, ar 
(erial y venoso. A l nivel de las anriculas se observa en 
Is izquierda una sola vena pulmonar á cada lado, en 
lo demás nada anormal. A  la derecha la desembocadu­
ra de la vena cava inferior en su sitio normal. En la 
parte euperior de la aurícula derecha no hallamos ves 
tigioB de vena cava superior. E n  el surco auriculoven- 
tricular izquierdo una enorme vena que, formando un

fuera se puede observar, uua sola vena pulmonar de 
cada lado en la aurícula izquierda. Donde hay anoma* 
lia es en los agujeros de la aurícula derecha. Dos gran­
des oridcioa hallamos en ella: uno normal, el de la 
vena cava inferior, con une pequeña válvula de Eusta­
quio. Por dentro de este agujero, entre agujero auricu- 
loventrioular, pared posterior de la aurícula y  tabique, 
se abre otro agujero un poco menor que el de la vena

Fig. 8 ‘ .— ooruSn por U  dereoh». L »  aurícula de iBte lado se he ehierto: 1, ventrículo derecho; 2, orificio de la vena ceva inferior; 
6, orifloio del seno ooronario muy amplio por donde desagua le  sangre de la  vena cava supenov.

ligero codo, se continúa con la vena cava superior; por 
BU otra extremidad se pierde á  la izquierda de la vena 
ceva inferior; las venas cardíacas tienen su normal dis­
posición. Asi, pues, por la cara posterior se puede ob­
servar una trasplantación de la vena cava superior á 

la izquierda y  su continuación con el seno ooronario, 
mejor dicho, con una vena que se baila en ei lugar del 
leño coronario. Veamos la diepoeición de las aurículas 
en 80 interior (fig. 3.*). E l tabicamiento auricular es 
normal, nada ha alterado la división de la primitiva 
cutícula. La orientación normal también. Como por

cava inferior, es un enorme agujero de desagüe del 
seno coronario; con una casi imperceptible válvula de 
Tebesio. Con esto ya nos queda aclarada la anomalía. 
La vena cava superior derecha no existe, ó era tan pe­
queña que nos pasó desapercibida. A  la izquierda se 
halla una vena cava superior con la misma disposición 
que la normal derecha y desembocando por el seno 
coronario en la aurícula derecha.

La disposición de las grandes venas está en relación 
con la posición izquierda de la cava superior. E l tronco 
venoso braquiocefálíoo izquierdo es corto y  casi vertical
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como el normal derecho. E l derecho es transversal, pa­
sando delante de los grandes vasos que arrancan de la 
aorta, que son normales, para buscar su desagüe en la 
cava izquierda. La áoigos mayor es izquierda, la bemi- 
áoigoB derecha; la cava inferior y sus ramos normales.

0  I

5 ' “

Fig . t.a,__D uartollo del sistema -venoso (esquema)! 1 ,  seno veno­
so del oorasdn; I, vena oardinal anterior; H, vena sardinal poste­
rior; <, vena cofalo-masentérioa; 6, vena nmbilioal; 6, conducto de 

Cuvier,

Veamos ahora qué explicación tiene esta anomalía 
venosa. Bs sencilla, muy sencilla. Primitivamente las 
venas parietales del cuerpo son simétricas, después se 
hacen asimétricas pata desaguar en el lado derecho. En 
el caso que nos ocupa de su primitiva simetría han pa­
sado á la asimetría izquierda. Los demás órganos son

Fig , 6».__1, geno vanoso dal ooroión; 8, oardinol anterior; 6, ear-
dinal portarior; 4 , yugular interna; 6, subclavia; S, conductos do 
Cuvior dirigidos baoia arriba Las onfalo-maaantérioas y  umbilica­

les no se han rapreeentado.

normales. E l sistema de la vena cava inferior normal 
tiene su originaria asimetría.

A l seno venoso (fig. 4.*) del corazón primitivo van
á desaguar las venas onfalomesentéricas derecha é iz­
quierda; y á éstas las umbilicales. Se reúnen, pues, en 
el seno venoso á cada lado la circulación de la vesícula 
umbilical y  de la altoidea; estas venas tienen una evo­

lución especial que ahora no nos interesa. A  los lados 
del tronco se forman dos venas, una á cada lado, qus

I>¡g. 8.*.—Anostomosis transvorsalss Uevon U  sangra al lado dt- 
rarlior 1, seno venoso del oorazdn; 2 , conducto da Ouvier; 8, trauco 
venoso braqnio-oeiAlieo derecho; 4, anestomoeis tranaverssl qsa 
forma el tronco venoso braqnio oefaliec itioiordo; 8, ynguiar io- 
tema; 6, snbolavia; 7 , cardioal posterior que forma áoigus mayor; 
B, anastomosis entro las cardinales posteriores que forma la ourvs 

de la  hemiáoigos; 9, hemiácigos,

proceden de la cabeza, venas cardinales anteriores. Ds la 
parte posterior arrancan otras que corren en seatido 
contrario, de atrás adelante, las cardinales posteriorei

T ig. 7 .a.— Estado definitivo por atrofia del oondnoto de Ouvier iz­
quierdo: 1 ,  aurioula derecha; 3 , yugular interna; B, subclsris; 
4, tronco venoso braquio-cofálico derecho; 8, tronco venoso brsquio- 
cefilioo iaquisrdo; 6, ioigos mayor; T, hsmi4oig08¡ 8, el oonduolo 
de Ouvier izquierdo queda convertido en seno ooronario y  en 9, veos 
de Karehal; 10, conducto de Ouvier derecho quo forma la vena cavs 

superior.

derecha i izquierda. A l nivel del corazón se une la car­
dinal anterior con la posterior de su lado y se forma 
una vena transversal á cada lado, ím  conductos de Cu- 
vier, que desaguan por medio de las venas onfalome- 
sentéricas en el eeno venoso del corazón. Los oonduotoB 
de Cuvier se hacen casi verticales (fig. 6.*). Hasta ahora 
el sistema venoso del tronco es simétrico; pero pronto
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Be baoe eaiiuétrico. Una anastomoBÍB tranavereal unu la 
oardinal superior izquierda con la derecha, se hace de 
gran calibre 3̂  la sangre de la vena cardinal superior 
izquierda deaegua en la derecha (ñg. 6.a), ya tenemoe 
transportada á la derecha la circulación de cabeza y

Fig. e.a. —  Bn la anomalía que deeoríbimoa al babor persistido en 
coDduPto de Cuvier izquierdo cambia á «ele lado la asimetría. Ln 
disposlctén es como en la persistoncia del oonductn del lado dere 
cha: 1, aurionla derecha; 8 , yugular interna; S, snbclaTia; 1, tron­
co brcqnio-cefaiioo izquierda; 6 , tronco braqulo-oefáilcu doreobo;

0 , ácigoa mayor; 7, hemiáoigoe.

miembro auperíor izquierdoe. E l conducto de Cu7iei 
izquierdo se atrofia, sólo quedan de él el seno corona­
rlo, qne se aloja en el surco auricoventricular izquier 
do, hacia atrás y  la vena oblicua de la aurícula izquier­
da ó de Marshal. L a  cardinal posterior izquierda por 
anastomoBÍB transversal desagua en la cardinal derecha, 
formando la hemiáoigos (fig. 7 .*). La anomalía que nos 
ocupa consiste en la atrofia del conducto de Cuvier de­
recho con persistencia del izquierdo. Como se marca 
en el esquema de la fig. 8.% al atrofiarse el conducto 
de Cuvier derecho queda á la izqu erda la misma dis- 
piiaioiÓD que en la derecha normal, desaguando la vena 
cava superior izquierda donde desagua el conducto de 
Cuvier izquierdo por medio del seno coronario.

IN F O R M E  S O B ^ E  L A  O R G A N IZ A C IO Nde la enseñanza de la Medicina leg al en los principales centros docentes de Europa (t)
POB BL

DR. RAIMUNDO D E CASTRO
De Ift Hebann.

BBÜSSLAS

Foí á viaitar en au caaa particular al profeaor de Medici­
na Legal, Dr. Heger Izilbert; pero deagraciadamente estaba 
da vaiacionea. Indagué por la Cátedra de Medlcioa Legal, y 
aa m<- hizo aaber que sólo habla el aalón de la clase; no ha­
bla muaeo ni laboiatorio. El depósito mortuorio ha sido 
deacrito por el Dr. Barreras, y  sirve de necrocomio. Visitó el

h) Vtkia anterior

laboratorio de Anatomía patológica de la UnÍTeraidad, que 
está en un ediOcio muy bueno, tiene muchas preparaciones 
y está muy bien presentado.

En compaSla de mi amigo, nuestro distinguido ministro 
en Bélgica, 6r. Luis Rodolfo Miranda, visité la prisión de la 
<Forest> que, como es sabido, se la considera hoy como un 
modelo en su clase, donde ful presentado al Dr. Vervaeik, 
director del Laboratorio de Antropología de aquella prisión, 
sabio mundial, consagrado desde hace afios á esta labor. 
Amablemente nos mostró todo cnanto nos interesó. Allí, 
como en laa demás prisiones belgas, todo senteuciado á re­
clusión que llega es aometido á un examen completo en el la­
boratorio de Antropología, qne consiste en las siguientes 
inveatigaciones con las qne se forma un protocolo: 1.” Infor­
mación general y administrativa; 2,o Pasado criminológico;
S.o Informacionea sobre delitos; i ."  Informaciones socioló­
gicas; 6.0 Herencia; 6.o Pasado médico; 7.‘ Estado actual; 
8.° Examen médico; 8.° Medidas antropológicas; 10.° Ano­
malías y variaciones morfológicas; 11. Exploración del sis­
tema nervioso: extesiometrla, sensibilidad, órgano de los 
sentidos; 12. Examen psicológico objetivo. Análisis psico, 
lógico. Cualidades y defectos dominantes. Clasificación de 
los caracteres; IS. Desequilibrio mental; 14. Información de 
la penitenciaría. Conducta. Tratamiento; 15. Informe antro­
pológico. Resumen, Cada una de estaa investigaciones es 
hecha por un especialista en la materia, con todo el mate­
rial é instrumental necesario y por medio de inspectores 
que fuera de la prisión van á los lugares que se les indique 
á tomar datos y se tiene en cuenta la diferencia entro lo que 
el delincuente relata y lo que los inspectores intormau. Con 
todo este atestado que, como debe suponerse, toma algún 
tiempo para terminarlo, se lleva el cavo ante un Tribunal 
formado por el médico jefe, el jefe de la prisión, un abogado, 
un vecino honorable, uno de la ca.'rera judicial, etc., que lo 
estudian y discuten y entonces llegan á una conclusión sobre 
qué es lo mejor qne puede hacerse con aquel penado y cuá­
les son sus aptitudes para determinado oficio, se le destina á 
loa talleres de la Institución, además de ocuparse de so ins­
trucción general y por el tiempo que se crea pertinente; de 
tiempo en tiempo se repasa el caso por esta Junta ó Tribu­
nal y se van haciendo las modificaciones que requiera. 
Cuando se decide que puede salir se le busca empleo y se le 
vigila por algún tiempo. No hay, pues, condena fija ni nú ­
mero de afios determinado; el estudio y observación del 
individuo por el espacio de tiempo que requiera para llegar 
á una certidumbre sobre la mejor conveniencia del delin­
cuente y la mejor protección de la Sociedad. Al delincnente, 
por el Tribunal ó juez, sólo se le declsra culpable y se orde­
na BU reclusión en el presidio (sentencia indeterminada) y 
en éste, como hemos dicho, se decide después de su suerte. 
En Bélgica hay pena de muerte; pero no se aplica hace mu­
chísimos afios.

BBBLÍK

El Instituto de Medicina Legal, donde está le Cátedra de 
Medicina Legal, es un edificio, como dice en su descripción 
el Dr. Barreras, de los mejores de su clase. Eaí atendido allí 
cortésmente por el auxiliar (Dr. Schipper)del profesor Strass- 
maun, por encontrarse ésto en vacaciones de verano, era en 
el mes de Agosto, no pude, pues, tener e! h'inor de conocerlo.

La asignatura de Medicina Legal está colocada en el 
último afio de la carrera; se hace la ensefianza por medio de 
conferencias teóricas, demostracionee y trabajos prácticos; 
luchan con un gran inconveoiente, y  es que la ley prohibe 
que nadie, fuera de los médicos forenses, presencie las 
autopsias judiciales, de aquí que los alumnos no pueden
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verlas y  pierden así, reconocido por los mismos profesores, 
la principal fuente de eneefianza de esta asignatura. Ee el 
único lugar en Europa que he visitado donde ocurre esto, 
que es un gravísimo mal cuando podemos ver que en el 
resto del mundo y en nnestro propio país, no as inconve­
niente alguno para el esclarecimiento de la justicia; y sus 
ventajae hemos podido, por el contrario, palparlas con cre­
ces desde que nos encargamos en nuestra Facultad de eu 
.euf-efianía, v, gracias al Dr. Barreras, los alumnos de la 
Facultad de Medicina de la Habana presencian á diario en 
el Necrocomio las antopsias que allí ee realizan.

Por lo demás, los trabajos prácticos y las demostraciones 
en la clase son en la misma forma y con la misma extensión 
que loa que describí en Francia, disponiendo, eso sí, de un 
más rico museo.

Visité el Hospital Rudolph Virchow, que es espléndido, 
de pabellones aislados dentro de un jardín y de calles y 
aceras muy bie.» atendidas. Su departamento de Anatomía 
patológica, que es lo qoe más se relaciona con ia Medicina 
Legal, es soberbio y  tiene á su frente á un médico distingui­
do, competentísimo anatomopatólogo, el Dr. Chrysteller; 
todas las mefiasas, desde las ocho hasta las dos de la tarde, 
se trabaja allí intensamente en autopsias, se hacen de cinco 
á seis diarias, y, después de! estudio macroscópico, el corte 
y preparación de piezas interesantes que más tarde van á 
enriquecer un bellísimo museo, de lo más completo que 
darse puede. Las demostraciones qne hace el profesor Ohrys- 
teller y  sus auxiliares son admirablemente prácticae. Allí 
habla, por supneeto, muchos jóvenes médicos de distintos 
países, signiendo corsos y, entre ellos, algunos cubanos, 
como tos doctoree Rodrignez, Centurión, Bustillo y Puentes 
Duany, el auxiliar de nuestra Cátedra de Anatomía patoló­
gica que, deapoés de haber estudiado en Francia, tiene allí 
rico campo de experiencia dirigido por maestros competen­
tes. También visité la Universidad y el hospital de la Oha- 
rité, que son grandes instituciones.

H OLAKD A

De este pala no puedo hablar de su Medicina Legal por­
que las ciudades que visité, Amsterdam, Rotterdam y La 
Haya, aunque cada una tiene sos Universidades y en Ame- 
terdam hay hasta dos. ninguna tiene Cátedra de Medicina 
Legal; para encontrar allí esta Cátedra, hay que ir á 1a Uni 
versidad de Ütreoh, cuyo profesor encontré en el Congreso 
á qoe asistí de Accidentes del Trabajo, y por lo que me re 
lató, vi que allí no le dan una gran importancia á esta ma­
teria: iqe repitió lo que ya le hablan dicho otros al Dr. Ba­
rreras, que allí hay muy pocos crímenes, que son casos ex­
cepcionales, que ni se permite el uso de armas de luego y 
sería una excepción encontrarle á nn holandés un arma de 
esta clase, cualquiera qoe sea en condición social. Que sólo 
en el distrito minero del país, y  eso porque trabajan hom­
bres que vienen de los países vecinos, tienen ellos hechos 
criminales.

MADBID

La Facultad de Medicina de la Universidad Central esté 
en un grande y antiguo edificio que tiene anexo el hospital 
San Carlos, todavía para so misión más antiguo, y  que á 
pesar de las reformas que aún hoy se le están haciendo no 
reúne las condiciones necesarias para la importancia de 
aquél centro adornado portan competentes profe-orea. La 
situación difícil del erario nacional hace que se halle demo­
rada la fabricación comenzada ja  de la nueva escuela en las 
alturas de la Moncloa. El Instituto de Medicina Lega! está 
situado en el segundo piso de la Facultad de Medicina y el

Depósito Judicial de cadáveres está en nn pabellón que por 
la calle de Santa Isabel está anexo á la Facultad de Medici­
na con la que se comunica por medio de una puerta que sólo 
se abre en el momento ie  la entrada de loa alumnos ó el 
pass de algún profesor; esta puerta da, del salón de autop­
sias del Depósito, á un pasillo de la Facultad. Loa alatm¡os, 
pues, disfrutan de toda la enseñanza qne les prestan las 
autopsias judiciales. Los locales del Instituto comprendem 
un laboratorio para ¡a clase práctica de los alumnos con sos 
mesas propias y campana de gases; un salón obscuro pata 
las proyecciones con su aparato de proyecciones, y anexo á 
este salón un cuarto obscuro amplio para las fotografías, nn 
laboratorio más pequeño para loa profesores, otro coarto 
donde se hacen las preparaciones para esqueletos, piezas 
anatomopatológicas, etc.; nn pasillo con todo el frente de 
cristales blancos para que penetre la lus ampliamente pata 
fotografías y exhibiciones de placas, tanto de fotografías 
como de radiografías, y  un salón para los profesores qoe es, 
á la vez, biblioteca y archivo. En una azotea contigua tienen 
la caseta de loa animales de experimentación, un salón de 
vivisecciones y un cantero que contiene las principales plan­
tas tóxicas de la región. Tienen bastante material de ense­
ñanza, pero escasa consignación para el sostenimiento de 
este material. AlH tienen la colección célebre de cráneos del 
profesor Oloriz qne, como se sabe, es la más completa del 
mundo con respecto á on país, pues de este modo podo él 
determinar el índice cefálico y  otras medidas antropológicas 
de cada una de las regiones de España. Me recibieron el 
profesor Maestre, creador de la Medicina legal moderna en 
España y  á cuyo lado se ha formado esa pléyade Inminoss 
de jóvenes médicos legistas españoles que hoy desde dis­
tintas cátedras de la misma España y desde otros pontee 
iluminan el campo médico legal. Pues bien, como ya digo, 
sabicñdo de mi visita allí se reunió el maestro venerable 
rodeado de sus discípulos, hoy sns colaboradores distingoi- 
disimos y auxiliares Dr. Salvador Pascual y  Dr. Piga, y el 
recibimiento y las atenciones que me prodigaron tratándo­
me como un viejo amigo y los elogios inmerecidos, de mái 
está el decirlo, del programa de mi curso y de mis trabajos 
que ya conocían, me ha hecho quedarles deudores de cas 
gratitud eterna qne me he permitido consignarla aquí pu> 
expresarlo oficialmente.

La carrera en España tiene seis años á más del curso ds 
preparatorio después del Bachillerato, y  la Medicina Legalj 
la Toxicología están colocadas en el último año, siendo an 
curso completo. De las práctiess, según pude ver, ee le d» 
una gran extensión á la Toxicología, de la cual está eocu- 
gado el Dr. Pascual, que habiémlose llevado la Cátedra sn
Sevilla la renunció para permanecer en el Instituto de Ma
drid de agregado, además de ser módico forense de la vill» 
y corte. El Dr. Piga es el auxiliar do la Cátedra encargado 
de los trabajos prácticos y de sustituir al profesor que es el 
encargado de dar las Conferencias teóricas y ser el director 
de la enseñanza. Fui obsequiado allí con un número grande 
de folletos escritos por estos profesores que indican so la­
boriosidad y sus vastos conocimientos, aal como eu dedica- 
ción á esta rama de la Mi-dicina.

La ley, igual á la nuestra, separa por completo ds la Cá­
tedra el serílcio médico forense y prohíbe, como entre noi- 
otroB, el guardar en el museo piezas interesantes de la* 
autopsias judiciales, lagunas incomprensibles de la ley í»* 
allí como aquí subsanamoe en lo posible por la cordial y «  
trecha unión de loa componentes de una y otra insiltncida-

E1 Instituto do Reeducación profesional do Inválidos ds 
trabajo es á mi juicio el galardón más grande que Eepsí*. 
puqde mostrar hoy al mundo en lo qne respecta al comp*’
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mentó do lo loy de Accidentes del Trebejo, y qoe por cons- 
titoii nn hecho eocial de tal trascendencia en beneficio de ¡a 
clase obrera directamente, pero de un modo indirecto sobre 
la riqueza nacional, ya que restituir al trabajo ese material 
bucDono cuya importancia no pueden ó no qnleren compren­
der todavía algunos, por fortuna pocos, se convierte no sólo 
BD un triunfo nacional, sino mundial, como fué reconocido 
en el Congreso de Holanda (al que tuve el honor de asistir 
reprssentando á nuestro país), dando el ejemplo práctico de 
algo que ee sólo proyecto en muchos otros países. Este Ins­
tituto tiene por objeto volver á colocar al obrero en condi­
ciones de ganarse la vida independientemente, y  si no ea 
posible, con la menor ayuda extraña; con este fin, el Institu­
to tiene organizadoe y en funcionamiento servicios médico- 
quirúrgicoa, de orientación profesional, ensefianzas técnicas 
y comerciales, aprendizaje de oficios, aplicación de próteeis, 
tutela social, etc. Para darle el nuevo oficio ó profesión al 
obrero se comienza por resolver el problema de la orienta­
ción profesional, para lo cual ee examina al individuo con las 
sigaientes flcbss; l.° Informativa 2 ,o Fieiológica. 3 o Psico­
lógica. 4.C Feicotécnica. 6,o Global. Entonces con la certeza 
científica de lo que puede hacerse con él, ee le prepara en­
secándole el nuevo oficio ó profesión en los talleres de m e­
cánica, madera, cuero, encuadernación, electricidad, zapate­
ría, alambre, artes induetrialee, delineación, oficios admi- 
sistrativos con qne cuenta el Instituto. 8i para ello el obrero 
DSceBita un tratamiento médico quirúrgico, fisioterapia, ne­
cesita de aparatos, miembros artificiales, etc., se le provee 
con uno propio para la clase de trabajo á que se le va á de­
dicar. Fosee el Inetituto una riqueza grande en aparatos é 
instrumental para el estudio del individuo, para en trata­
miento médico y para sn preparación para el nuevo oficio ó 
profesión. No ee descuida la iiietrucción general del sujeto. 
Y terminado su aprendizaje ee le bnsca trabajo y se le con­
tinúa vigilando y protegiendo, llevando datos de sus éxitoe 
y fracasos pata experiencia, Allí siempre que baya lugar 
se admite lo mismo at que paga, por eí mismo ó por medio 
de patronos, ó compañías aseguradoras ó protectores, que 
aqoel qne sin recurso de ninguna especie y sin estar en re­
lación con ninguna compañía ó persona pudiente, ee le ad­
mite gratis. Es para inválidos de accidentes del trabajo ó de 
guerra. En estos momentos se han ampliado loe terrenos del 
Institato eituado en Vista Alegre, Oarabancbel Bajo, Ma­
drid, con unoe terrenos qne se va á dedicar á cultivos agrí- 
colai para nuevas orientaciones de trabajo. Esto ea, á gran­
des rasgos, el Inetitnto que funciona hoy brillautemente, 
gracias á sus iniciadores, patrocinadores, y sobre todo, á la 
pericia de ea módico director, Dr. Antonio Oller, y su cola­
borador el ingeniero 8r. César de Madariaga, á quienes me 
congratulo nna vez más en felicitar desde aquí.

Estuve en la Universidad Central, en su Gabinete de An­
tropología criminal, qne tiene ana espléndida biblioteca y 
slgnnae piezas anatómicae. El edificio de la Universidad en 
sí deja mucho que desear por ea antigüedad de aspecto con­
ven tnsl.

La Cárcel Modelo de Madrid, que pude vieitar por una 
cstta de presentación que ee sirvió darme nuestro distingui­
do consejero de Legación Dr. Serafín Piohardo, por lo cual 
le estoy muy agradecido. El director de la Cárcel, Sr. Nico­
lás Navas Amat, me recibió amablemente y me la enseñó 
teda. Ed los bajos está la Esonela de Antropología criminal 
qne tiene un buen material y una buena biblioteca. El cureo 
M obligatorio para todos aquellos que en la Administración 
ee dedican al personal de las prisiones. Los detenidos allí 
eólo lo están provisionalmente mientras se resuelve su si- 
twoión, qne si es de preeidio van á cumplirla á los penales

correspondientes, de los qne hay variof en España, y quedó 
muy sorprendido de que en Cuba eólo hubiera un presidio 
con más de 1.000 recluidos, pues dice que en loe congresos 
que de esta materia tratan ee ba llegado al acuerdo que nin­
gún preeidio debe tener más de 600 penados y que el ideal 
ee que sean á lo más 300, pues de otro modo no es poeible 
conocerles individualmente, como ee primordial hoy para el 
tratamiento moderno en estos casos. El edificio es en sí mag­
nífico, por su distribución y por lo bien acabado qoe está. 
Casi puede decirse qne allí no bay analfabetos, pneeto que 
ee lee instruye apenas ingresan, sin ocuparse del tiempo 
que van á estar allí; los detenidos gozan de una gran liber­
tad, si podemos usar esta palabra, dentro del recinto de 
la cárcel que tiene varios patios, no bay mal trato de obrai 
se les estimula para que tengan su celda en las mejores con- 
dioiones, puesto que cada uno tiene la suya para dormir. 
Tiene la forma de nn abanico, de modo qne desde el extremo 
estrecho ee vigila por nn solo hombre toda la cárcel, y  ten 
es así, qne por nn dispositivo especial de las pnertae de las 
celdas y  esta figura del edificio, cada uno de los recíñeos oye 
sn^misa desde la puerta de su celda sin poder en eee mo­
mento hablar ni ver á ninguno de BUS compeñeroe, y sin 
embargo, todos ven el altar colocado en el extremo estrecho 
del abanico. Los presos políticos tienen un departamento 
completamente separado del resto, á quienes no ven ni tra- 
tan en ningún momento. Doy á su director desde aquí las 
más expresivas gracias por sus atenciones para conmigo.

Ya que de presidios y cárceles hablo, quiero llamar la 
atención que en todos los lugares de Europa que visité las 
cárceles de mujeres están atendidas, en lo que á personal 
interior se refiere, exclnsivamente por mujeres pertenecien 
tes á Instituciones religiosas Del Inetituto Alfonso YIII, 
que tuve el gusto de visitar, sólo diré, como del Instituto 
Paateui dije, qne eon instituciones que honran al país que 
tiene la dicha de poseerlas; pero como eon cuestiones ajenas 
á la Medicina Legal no trato de delinearlos, pues no es el 
objeto de este informe.

Tuve el honor de eer atendido en la villa y  corte por toe 
Dres. Recasene, decano de la Facultad de Medicina, Mollá, 
Fitialuga, Marañón, á máe de loe ya mencionados de la Cá­
tedra de Medicina Legal y á los que deseo testimoniar mi 
gratitud por sue bondades.

(Se oontlnuari.)

Bibliografía. (D

HiKSBUCE DBS uáSBiOB UKO HEiLSYBNisTut (UaDual del am en- 
miento y  de la q.ninesiterapia, tomo I, de S60 página* con 71 
figu-aa 7  19 láminas fuera del texto, U áO mareos.— Uasazoa 
USD oruVASTiE lu  DIBN8TE DBS EOSMSTIK (El emasamiento y  
la gimnasia apliosdos á a o'-smétioa), librlto en 8 .* menor, de 
99 páginas oon 26 figuras, 8,90 marooe.

Los doB libroi que preceden Bon obra del Dr £irchberg, 
lector de amasamiento y quinesiterapÍB, en la Universidad 
de Berlín. Están editados por la editorial Georg Tüieme, de 
Leipzig (Antonetraeee, 16).

El autor ba tenido interéa en qne estoi dos libro* ee pu­
bliquen BÍmultáneamente, porque el pequeño es la aplica­
ción especializada á un terreno determinado de las eneefian- 
zas que contiene el mayor, pero eon de texto independiente, 
de modo que se pnede adquirir uno sólo si no interesa el 
otro.

El manual del amaBamiento y de la quineBiterapia com-

(1) sólo karamoB *1 sitadlo srítioo d* la* obr*| que nos se#B 
/«nítidos nos sjsmplarM,
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prende doi tomoi, ee encnentre en la actoelidad completo y 
en breve ezpondremoe el contenido det tomo segando.

Este tomo primero comprende la historia, la técnica y 
los efectos del maaeje. No está destinado el libro solamente 
al médico, sino también á las personas qne hayan de ejeco- 
tar las maniobras qne en él se describen: por eso se ha pres. 
lado nn cnidado especial á la técnica y á la representación 
gróflca de la manera de aplicar las manos, de la posición 
més conveniente del enfermo y  de los movimientos que se 
han de efectnar.

La importancia del amasamiento es bien evidente des- 
pnés de las ú timas gaerras en las qne la reedocación de loe 
inválidos ha dado lagar á tantos estadios sagaces: antes de 
elle, apenas si se concedía importancia al amasamiento sioo 
en loe caeoa de rigidea articular, en loe demás se bebia lle­
gado á decir que el amasamiento era nn ejercicio excelente 
pare... el maBagiats, pero no para el enfermo. Esta aSrma- 
ciÓD, como tantas otras exageradas referentes á loa métodos 
fliioterápícoa, no tenía otro fnndamento qne el del empleo 
de técnicaa deflcientea y la falta de nn eatndio científico. En 
la actualidad nadie le atreverá á afirmar semejante cosa de 
los efectos del amasamiento en loe enfermos qnirúrgicoe, 
pero no es eolamente en éstos en los que el amasamiento 
tiene aplicación: recuérdenae los efectos del amasamiento 
sobre la circnlación, la acción favorable sobre las contrac­
ciones de las fibras mascalarea intestinales en los caeos de 
eatrefiimiento y ae apreciará la importancia qne tiene en la 
patología médica. 3?odavia requiere más atención si se tie­
nen en cuenta las tendencias actuales de terapéutica no espe- 
cífics; con tratamientos específicos como el del suero antidif­
térico ee tiata de neutraliaar al agente nocivo sin afectar 
para nada la célula del organismo, en este sentido obran 
también loe remedioe qnimioterápicos, pero con loa reme­
dios DO específicos, con la llamada terapéutica del estímulo 
(Beistherapie), se trata de estimular las células del organis­
mo para la detenaa, sin actuar precisamente contra el agen­
te. Pues bien, para esta terapéutica del eatimulo ae cuenta, 
desde luego, con remedioe de acción violenta como las in­
yecciones de substancias proteicas, pero á veces precisamen­
te por eu energía no ae pueden emplear ó bien constitnyen 
un tratamiento de excepción (esto á timo ocurre casi aiem- 
pre), y squí ee precisamente donde el amaaemiento y la 
quineaiterapia que ae aatudian en este libro, dejando aparte 
la mecanoterapia, la quioeeiterapia que se estudia aqui es de 
la llamada gimnasia sintética ó soeca, tienen una acción evi­
dente, ion, ein dude, de tas formas más snaves de terapéuti­
ca por el estimulo, pero por lo mismo, las qne se pueden 
aplicar de una manera más constante y á veces las únicas de 
que se puede disponer. De equf la importancia que tiene 
conocer bien la técnica de amboa métodos terapénticoi: de 
esta manera el médico podrá aplicarlos, no con el fia de ea- 
tiifacer un capricho del enfermo, sino esperando verdadera­
mente, 7 con fundamento, un resultado favorable, y el prac­
ticante y enfermero, aparte de evitar errores mny graves 
(noiotroi hemos visto aplicar quinesiterapia á un cato de 
osteomielitis del fémur abierto eo la cadera), podrá hacer, 
eiempre bajo la vigilancia del médico, un tratamiento con­
veniente; cnanto máa caito sea, menos teudencia presentará 
al cnranderismo. Sarta conveniente una traducción al caste­
llano de esta obra detallada del profesor Eircbberg, ya qne 
eatas formas de tratamiento no ae encuentran hasta la fecha 
oficialmente reconocidas en el plan de cstndioe médicos ea- 
pafioles,

La segunda obra, es la aplicación á la cosmética de las 
enaefianaas contenidas ó la primera. Este libro no solamente 
Interesaría á los médicos y sos anxiliares, sino también al

público en general, y por eso está escrito en ún lengogj« 
llano, exponiendo al lado de les palabras técnicas las vuiga- 
res correspondientes. La primera parte está dedicada á ex- 
pilcar la reiación qne tienen frecuentemente loa defecto 
coaméticoB con las enfermedades generales. En la introduc­
ción á esté capítulo advierte el autor que el médico no pnede 
convertirás jamás eu un profesional de esos institntoa de 
belleaa, donde la única atención del personal es la del nego­
cio, y por tanto, amoldarse á todos los caprichos de la moda, 
DO pnede el médico consentir una cara de adelgasamiento 
sin ton ni son por el solo capricho de qne la moda reqniere 
nn tipo muy esbelto, puesto que eo personas cuya aaind ae 
encuentra delicada, estas coraa provocan un daflo que luego 
ya  no tiene remedio-

Claro está que loa defectos de belleaa se manifleatan ei* 
pecialmente en la cara y que ésta será casi eiempre el obje­
to de loe tratamientos, pero sería un error olvidar el reeto 
del cuerpo. £ o  Blgonos'cBsos los defectos de belleaa se deben 
á enft'rmedades generales como los comedones, la seborrea, 
loe ecaemas, etc.; pretender tratar eetoe caeoe exolnaivamen- 
te por remedios locales serla renunciar al reaultado favora­
ble. El autor explica la formación de eatos defectos de be­
lleza y el tratamiento que requieren. Pasa en aegnida al es­
tudio de! amasamiento y de la gimnasia aplicados á corregir 
los defectos de belleza de la cabeza y de la cara, qne son loe 
que ocupan la parte máe extensa del libro, y después ee 
ocupa de los mismos métodos terapéoticoi aplicados á orear 
y conservar la belleaa del cuerpo de la mojer, por ejemplo, 
el ejercicio ueceeario para obtener nn desarrollo muscular 
y UD desarrollo de la caja torácica conveniente, y acaba por 
el estudio de la cosmética en la edad avanzada, en laque, 
naturalrneute, la belleaa depende principalmente del estado 
de aalud y desarrollo coneegnido antes de llegar á ella. Ada- 
más inaiste el autor en los numerosos caaoe observados do­
rante la guerra en los que la neceeidad ó la voluntad de ooi 
persona de edad avanzada qne llevaba una vida de mucho 
reposo le bao llevado á volver á emprender con actividad 
lea tareas que^babfa deaemoefiado antea ú otras nuevas y 
en eatoB caeoa esta actividad ba tenido nn verdadero efecto 
tejnveoecedor sobre el aspecto del enfermo. La misión del 
médico consiste, por tanto, en mantener al enfermo en coa- 
dicionea de ejecutar con facilidad su trabajo, para ooneerver 
buena au moral,que es la que mejor se maoifieeta en la ex­
presión de su cara y de todo su cuerpo.

F. MARTÍN.

COElzóa AORTi AaTEEiAS Y VENAS, por los Drea, M. Leoonts y 
A. Levant. tradaoido y anotado por el Dr D. Uannel Fáiet 
Fetinto y  Bartomea.— De la  coleooióD A . Oantonuet.

Oonstitoye esta obrlta el'primero de los cincuenta tomos 
dedicadas por la colección Oantonuet á exponer eu forma 
clara, concisa y práctica lo máe esencial de los prioclpaies 
asuntos médicos, qnitúrgicos,de especialidades y de cienciae 
Boxiliares médicas qne en nn momento determinado pueden 
servir al médico práctico como de guía mannal qne permi­
ta resurgir en su memoria loa slatomas y datos más fnnda- 
mentales y las medicaciones más precisas en cada caso con­
creto.

En cada uno de eos capítulos, pasa revista completa y 
concisa á cada uno de loe eindromes cardiovascnlares á qoa 
le dedica, siguiéodole de sus esenciales indicaciones tera- 
péuticBB fundamentadea en en patogenia.

Eu pocaa palabras expone laa ideae patogénicas eaencla- 
lea hoy día admitidaa para cada proceso, pero lee soflcieB- 
tes para que el práctico avive en lu conciencia laa ideas p*'
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tofiéDÍcM del proceio á eetudiei 7 en may breve tiempo 
paeda formoler jálelo sobre el qne fundar an diagnóitico y 
apoyar ona terapéatica á la cnal le ayuda de la ¡iropla ma< 
ñera.

8¡ á esto se agrega la cnidadosa y correcta traducción, y 
IM mey oportunae y acertadas anotaciones hechas en la 
obra por el Dr. Póres Petinto, que á sn vea la avaloran do- 
bieneotr, tendremos hecho el mejor elogio qne de dicho 
lomito puede hacerse, puesto que se deduce ha de ser una 
inny acertada guia del médico práctico, casi siempre imposi- 

, bilitado pata la lectura de extensos tratados, y un compen­
dio completo y sobstancioso de iosasnntos todos más esen­
ciales de la actual y moderna patología cardiovascnlar.

Db. G. R. GONZALO

Periódicos médicos.

T E R A P E U T I C A
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Farmacología y  terapéutica del novasurol, por el 
Df. A. M. Servy.—El novasurol es el mercnrioxiacetobar- 
bital, que contiene 33,9 por 100 de mercurio y se encuentra 
eu el mercado en solución al 10 por 100. Se ha empezado á 

I emplear como antiaifiJitico deede 1917; pero desde 1920 se 
bao descubierto también los efectos diuréticos considera- 

I bles que tiene y que no eran una novedad, por cuanto ya 
le sabía este efecto de las sales de mercurio y  especialmeu- 
te de los calomelanoB. No solamente se producía una po­
liuria considerable después de la administración de loe ca­
lomelanos, sino que la cantidad de cloruro de sodio que se 

I stiminaba en total era también mayor, 7 estoe efectos del 
I Dovasuroi se impedían-por la adminiatración de la atropina. 
I La explicación de esta poliuria no es clara, sino que des- 
I pnés de admitirse en un principio una acción directa sobre 
I e) rifiÓD, se supuso que se trataba de la producción de una 
I bidremia y, como consecuenoia de ella, el paso á la orina 
I de las substancias movilizadas. Estas substancias serían el 
I sgoa y si cloruro de sodio desplazados de los tejidos por la 
I sesión dsl novasurol. Como, á pesar de esto opinión, no fal • 
I Un datos en favor de una acoién renal, se ba llegado á la 
I idea de que la acción diurética del novasurol pasa por tres 
I lases. Durante las tres horas primeras existe la hidremia; 
I pasado este periodo viene una concentración de la sangre; 
I í  estos efectos se asocia ona acción directa sobre el rifión. 

Varios autores han obtenido diuresis cousiderables en 
8 casos de edema cardíaco administrando cada tres ó cua- 

I tro días uua inyección intravenosa ó intramascular de no- 
jrasurol; pero si se trata de un caso de gran descompensa- 
|«ÓD, los mejores efectos se obtienen administrando el no- 
|«Burol en inyección intravenosa combinado con la estro- 
jfantins. La diuresis que provees se presenta al cabo de 
I unas dos horas, y suele durar doce horas, en las que se eli» 
ImiDan dos ó tres litros de orina; otras veces dura veinticua- 
|tro horas. El enfermo, sin dejar de hacer la alimentación 
joorriente. suele perder de un kilo á kilo y  medio de peso, y 
1“' la administración se prolonga, pierde incluso lOá lik ilo - 
pMmoB. Clíoicamente, al mismo tiempo que se presenta la 
jpoliatia, siente el enfermo gran alivio y la compensación 
joaidÍBca se restablece. El edema que depende de una lesión 
l«i'd(aes que es á su vez consecuencia de la eídlis, del ren- 
Imatiamo ó de la esclerosis, se alivia mucho. Se ha mostrado 
lui**p*° fracasó el reposo en cama y la digi-
I ■ n casos acompafiados de hipertensión y  de cianosis, 
1 08 6 setos han sido excelentes. Los derrames inflamatorios

en la pleura ó en el peritoneo, los'debidos á la cirrosis he­
pática y  á la caremomatosis peritoneal, se ban podido ali­
viar algo por este tratamiento, pero no se han carado. En 
ios caeos de edema renal, el novasurol es un verdadero pe­
ligro que agrava el edema. En los casos de diabetes mellitue 
se produce una disminución de la glucemia y una desapari­
ción de la glncosuria; en la sífilis se ha generalizado eu uso 
en combinación con el salvarsán. Los efectos nocivos del 
novasurol eon pocos, pero bien conocidos; consisten en la 
estomatitis, colitis hemorrágica benigna y algunas veces 
lesionee renales. Cuando se administra el novaeurol, no se 
deben dar al mismo tiempo laxantes salmos.

El antor expone seis casos tratados en loa que observó 
lo eiguieote; La mejoría clínica y el aumento de la diuresis 
fueron siempre acompafiados de disminución del peso del 
enfermo; éstos quedaron á veces sumamente delgados des­
pués de desaparecer los edemas. Al mismo tiempo desapa­
recían Jos estertores, la disnea y  los derrames de las sero­
sas. Los efectos sobre los elementos nitrogenados de la 
sangre, es decir, sobre el nitrógeno residual y la urea, eon 
muy variables: en la mayoría de los casos del autor aumen­
taron; en otros 00 se modificaron ó diaminuyeron; pero esto 
último ocurrió generalmente en los enfermos más graves 
que murieron de insuficiencia cardíaca. De aquí ae deduce 
que probablemente tienen alguna razón loe que consideran 
el novasurol como excitante del riBón. y qne no se Jebe 
dar este medicamento eino en cantidades pequefias y espa­
ciando mucho las inyecciones en los enfermos en quienes 
existen lesiones lenales, sobre todo si presentan síntomas 
de retención nitrogenada.

La gloeemia se reduce un poco durante la adminietra- 
ción del novasurol, sin que llegue ó presentar cifras patoló­
gicas. En un caso de diabetes, la glucemia disminuyó mu­
cho en las horas siguientes á la inyección de un centímetro 
cúbico de novasurol; pero en cambio la cantidad de glucosa 
eliminada en el día, aunque se redujo algo, mostró muy 
poca difersDcia, lo que permite deducir que el descenso de 
la glucemia es probablemente más aparente que real, y  se 
debe ú la hidremia que ae produce A «onsecuencia de la 
Inyección del medicamento, El novasurol no parece contri­
buir poco ni mucho al aprovechamiento de la glucosa dis­
ponible.

Para completar los estudios acerca de la toxicidad del 
novasurol. observó el autor la bilirrubinemia por el método 
de van den Bergh. Administrado durante poco tiempo no 
tenía efecto alguno, pero administrado durante mucho, la 
bilirrubinemia aumentaba, demostrando de este modo qne 
se producía una intoxicación ligera del hígado. En cuanto 
desaparecieron los edemas y se suependió la administración 
del medicamento, ios fenómenos de intoxicación desapare­
cieron rápidamente. Las proteínas del suero sanguíneo dis­
minuyen al principio, para concentrarse nuevamente al cabo 
de unas seis horas y alcanzar ona concentración muy supe­
rior á la primitiva paaadae doce horas de la administración 
del medicamento. Y  es que al principio se produce eviden­
temente una dilución de la sangre y  aumento del volumen 
total do la misma. En compensación pasa á la sangro albú­
mina de reserva de loa tejidos para restablecer la composi­
ción y la viscosidad normales de la sangre. Algunos autores 
suponen que la albúmina es el proteico embrionario de la 
sangre, y  la globulina el proteico maduro, por lo que se ex­
plicaría que en estos casos en que la proporción de proteicos 
de la sangre se restablece apelando á los depósitos de reser­
va. aumente antes la proporción de albúmina qne la de elo- 
buline. °

Las modificaciones del volumen de la orina son las que
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máe llaman la atención al enfermo y al médico. En los caeos 
observados por el anlor, el aumento de la cantidad de otma 
faé muy notable después de cada inyección. En uno de ellos 
las inyecciones intramusculares apenas tenian efecto, y en 
cambio la inyección intravenosa fué mny eficaz; en otro de 
descomposición gravísima, el medicamento no tuvo efecto.
En el último, que presentaba retención de gran cantidad de 
materias proteicas, el efecto diurético fué brillantísimo, pero 
la retensión de N. residual y loe elntornsa de uremia aumen­
taron y obligaron á suspender el tratamiento. En los casos 
de enfermos en buen estado general, lae mayores cantidades 
de orina eliminadas lo fueron en las doce horas primeras 

'  después de la inyección; en cambio, en loa enfermos debili­
tados la diuresis, ein tener un aumento tan brusco, se pro­
longó’ dorante más de veinticuatro horas, y á veces hasta
seis 6 siete días. _

El aumento de la eliminación de la orina no basta para 
explicar la disminución de peso de los enfermos, eino que 
también ee eliminó una cantidad considerable de líquido 
por las heces que se presentaron muy liquidas, lo que hace 
tener cuidado con el empleo del medicamento en casos de 
colitis hemorrégica. Pero el autor advierte que en los casos 
tratados por él no observó trastornos intestinales de inten­
sidad suficiente para que tuviere que interrumpir el trata­
miento.

La albúmina y los cilindros de la onna no mostraron va­
riación evidente por la acción del novasorol. En los caeos 
en que existían, disminuyeron generalmente al mejorar el 
esUdo del enfermo; en otroe casos, ei no hablan existido, no 
se presentaron ó aparecieron indicios de ellos al cabo de 
macho tiempo de tratamiento. De manera, que para apreciar 
los posibles efectos nocivos del medicamento, vale más ape­
lar á otras determinacionea qne no ó la aparición de loa ele­
mentos patológicos en la orina, o f intemal. Medi­
cine, Septiembre 19^6.)

M E D I C I N A  L E G A L
EH LENGUA EXTRANJERA 

1 Un caso curioso de error de sexo, por Tourneuxy
Galy-Oasparron.—Eate caso ba sido comunicado á la So-
ciiti de Med. Chir. et Pkarm, de Tolouse en la sesión del día 
12 de Noviembre último, y se refiere á un bipospadiae pe- 
rlneal que había sido considerado hasta entonces, como del 
sexo femenino y que pertenecía como bailarina al cuerpo 
de baile del teatro Novedades. Este sujeto de dies y siete 
años de edad entró en el hospital por un tumor del gran
labio derecho qne había aparecido dies días antes á conti­
nuación de ensayos infructuosos de coito. De talla mediana 
y de fisonomía ordinaria ein ningún carácter de feminidad, 
estamujer-varón presenta un tórax bastante amplio provisto
de dos senos bien desarrollados. La pelvis no está ensan
chada, el talle apenas está marcado y los miembros son 
inertes. La región hipogástrica inferior está revestida de un 
eistema piloso basUnte abundante qne se propaga sobre los 
órganos genitales anteriores. A primera vista se comprueba 
la presencia de dos grandes labios de dimensiones norma­
les de los cuales el derecho contiene un pequeño tumor del 
tatíiafio de un huevo de paloma, duro, doloroso, al tacto y 
qne se prolonga á todo lo largo del canal inguinal por un 
cordón Un grueso como el Indice. Pero separando los gran­
des labios se ve que los pequeños faltan totalmente y que 
bajo un capuchón basUnte exuberante se encuentra un 
órgano genital ma8Colino_de cabeza aplastada y de grueso 
como la yema del dedo pequeño. En su base no existe 
meato nrinario, pero ee noUn dos pequeños repliegnes que 
cenducen A un orificio valviforme situado en medio del

periné y que no es otra cosa que la uretra como lo demoes- 
tra el cateterismo. No habla trazas de orificio vaginal. Todu 
las observaciones ponen de manifiesto que ee trata de oo 
caso de hipospadias perineal con pene rudimenUrio, indi­
cios de canal uretral y  escroto blfldo que contenía á la de­
recha un testículo verosímilmente retorcido. EsU interpw 
tación de los hechos fué confirmada por las comprobacionei 
hechas en ei curso de una intervención requerida por It 
torsión del testículo derecho que fué encontrado lleno de 
sangre. La exploración del abdomen demostró qne no batís 
esbozo de útero, pero qne existía á la izquierda, hsciael 
orificio interno del canal inguinal, otro testículo qne cono 
el de la derecha se prolongaba por un canal deferente bastí 
el nivel de una próstata rudimentaria. (La Preste Medicált, 
núm. 99,13 de Diciembre de 1926).— T. R. Y.

C I R D G I A
EN LENGUA EXTRANJERA .

1. La presión del liquido cefalorraquídeo en las he­
ridas craneanas por armas de fuego. Estudio experi­
mental, por ju de  y  P iédellébre.-A nte el hecho, por lo 
demás bien conocido, de producirse en estos casos rápida 
mente la muerte, aun cuando lae leeiones nerviosas a 
poco considerables, pensaron los autores si la explicaciítj 
de esta rapidez no se encontraría en la hipertensión coná- 
derable que debía producirse en el momento de la psnein 
ción de la bala.

Para comprobarlo, en la porción sacrolumbar de mi 
perro han colocado ana aguja de punción lumbar, adaptsodij 
á ella un manómetro de Olaude y observando las modifi* 
clones de la presión en el momento de la muerte del bdíbjiI I 
por disparo de revólver sobre el cráneo. Antes habían pro- 
hado qne el líquido cefalorraquídeo era extremadanjenti 
movible y qne en todo instante podía transmitir cnslqnimj 
variación de la tensión intracraneana. Con este objeto b| 
blan efectuado la punción en 24 cadáveres humanoi.

Para hacer o! experimento, anestesiado el perro, i 
disparaba á boca de jarro sobre el cráneo. EnalgaDosH-l 
gundoB (de 10 á 20), se producía un intenso aumento deli 
tensión del líquido cefalorraquídeo, pues de 35 ó 40, qnew 
e! valor de ésta cuando el animal estaba colocado eoli I 
posición indicada, ascendía á 100 ó máe (por tropszír lij 
aguja en el tope de esta última división, no se podía Bigráj 
apreciando). ,

Al practicar la autopsia encontraron intensa hemorripj 
meníngea en todos los casos, excepto en dos, en !os(j-''' 
contusión habla producido extensas fracturas óseas cooliM 
morragla exterior.

Pregúntanae loa autores si no hay motivo psra p 
que, en los casoe de lesiones cerebrales poco conBÍdersbl»,| 
la causa de le muerte inmediata no sea la compresión q»' 
ejerce sobre todo el encéfalo ó el choque que eeU preeiíáj 
que ae transmite á todo el eje nervioso, puede prodBÓraj 
el agujero occipital. l

¿Cuál es el origen de esta hipertensión? Muy proMWI 
mente la hemorragia meníngea rápida. Quizás pueda 
tribuir la bala miama así como loa gasea qne la acomp 
y  que penetran en el cráneo; así se explican las ele’ * 
cifraa haHadas.

Practicando euceeivas y rápidas extraccionea de HQ I 
cefalorraquídeo, se ve que óate se tifie de sangre á los °  I
ó diez segundos de !a penetración de la bala, lo que 
la rápida mezcla del líquido cefalorraquídeo con aq^j 
así como la extrema movilidad del primero. (Paf^ ̂
5 de Septiembre de 1925-)—Pbláek,

sor]
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LA P A T O L O G I A  Q U I M I C A
POR BL

DR. V IC E N T E  P E S E T  Y  C ER V ER A
Ao&d4mÍQo Numemno de Ib AeademiB de 7alenela.

(1)

DBtnralezft de loe componentes del cuerpo hamano, sua 
principioe inmediatos; <nuestro período, decían, pnedelia- 
maree medicoqnímico, 7 tenemos como una gloria oerteDe- 
cerá él> (Bfcquerel y Rodier, Tratado de Química Patológica, 
Madrid, 1860, p. 26); Prévoet y  Duinas, Denis. Leoanu, Au- 
dral y Gavarret, Lehmann, Scberer y tantos otroe, den la 
composición de la sangre en libros justamente celebrados, 
como eldeSimnn, y Inego aparecen los de Leritier,Snhmsnn, 
Bobin y Verdeil, Hoppe Seyler, Bnnge, Hugnuoencic, Gau> 
tier, Lambling, Artbus, Cerracido... Todos ios antecesores 
enfocaron especialmente sue pesquisas hacia el líquido ber- 
mejoy cálido que nos impregna, cuyo primordial papel cons 
ta ya en la BibliaíXevíítco, X VII, 11), era conocido por los 
prestes egipcios, que rejuvenecían ron sangre á loa viejos, 
y así lo hieo Medea con Janeo, según Ovidio (Metamorfosis, 
I, VII, aS2), como HeróBlo, padre de ia sibila Cnmane, lo 
expresa también en su Tratado de Ánatomia, y  otra sibila, 
Amalthée, eervíase déla sangre de los gladiadores; Plicio y 
Celso citan esta costumbre como cosa sn'igiia, bebíanla 
basta los Papas (Mathews, Life and Times o/Bodrigo Borgia, 
1913): no extraQa tanto empefio, qne la bematoterspia es 
lodaría, sn manoa del Dr. Taworski (El  Siglo Médico, 
Madrid, 1636, p. 101), otro elízirde larga vida y rejuvene­
cimiento. Son redactes casi inexpugcahles aun para ¡as 
normas del siglo, y el pasado que los seflaló bien merece 
tener encendida perennemente nna lámpara votiva por sns 
afanes y desvelos.

Actualmente son tantos los prodigios realíiados para 
sorprender el miaterio de la vida, qne ya asoman resplan­
dores en lotananxa y pletóiicoe de alientos con iluBioDes 
qne tiemblan en espasmos de gestación, sentimos el ímpe u 
de adorar de rodillae ese irla qne ee inicia del grandioso 
espectáculo científico por tantos siglos suspirado; y  cuando 
asa idea lu miñosa y refulgente centellea en les cumbres del 
entendimiento y llaga un adelanto que aumenta el caudal 
de conquietas, aiéutese conjuntamente con el interés esa 70 
laptoosidad del glotón ante la mesa que le promete manja 
tes suculentos, ó del enamorado que oye la última campa 
nada anuo ciadera de la ella que con deleite espera. Conoce­
mos, en efecto. Ira elementos biogenésicoa, aunque ee bailen 
en minneias imponderables, la casi totalidad de loa princi 
píos inmediatos, y no poca^ de sus reacciones mutuas en la 
enmaraSada madeja. ¿Quién ignora los comunes procesos 
anabdiieos ó reconstructivos y  catabélicos ó deetruciivos de 
las materias orgánicas ingresadas que modifican esos talle­
res del metabolismo constituidos especialmente por hígado 
y pulmones?; ¿quién desconoce cómo se escinden las euba- 
lanciae nitrogenadas casi por el rafe, hasta formar amonía­
co y urea de una parte, y de otra productos hidrocarbooados 
qaecoQtribuyen á la energía ó se eunuaa á sus análogos «n 
las hulleras de la economía; cómo se truecan los hidrocar 
boüaiioB en monoHa:;áridos, especia'n.ente en hexojas (glu - 
coa, galactosa), hasta escalar el calvario en forma de inso* 
loblea grasas y glucógeno dispuestos para ol sacrificio; cómo 
los vulgares glicéridos trasmutados por engranajes etiiéni 
cos(eiileno, butileno, hexileno...), proporcionan lasreaervae 
d se fiagmentan sus i adenas por la extremidad que lleva el 
cothoiilti para convertirse en las especiales grasas proto-

(I) VíMe si número anterior.

plásmicas tan combustibles qne mantienen las autooxida- 
cioiies (Andre, Bult. Soc. Chim. hiol., 1926, p. 974), y tal ve* 
engendran la colesterina con ácidos pclietiléoiico;? Pero 
estamos, como quien dice, en el período sintomático de la 
Medicina; todo ello son brotes ó capullos nnneios de prima­
vera, pues desconociéndose aún el averno, palpamos sólo 
sue efectos con más ó menos precición y corremos en pos 
de una semeiologfa química ó metabolimetría clínica qne 
vaya disipando nubes del empirismo, firmes en la vieja 
creencia de qne las alteracionee cualiiativas ó cuantitativas 
de tejidos y humores son la vera causa déla enfermedad. Las 
teorías químicas ganan terreno por ende, porque satisfacen 
al espíritu de ia época, atraen basta á los hombres más re­
fractarios, como Foosagrives y otros vitaliatas, pues la vida 
ea nutrición, eterno ciclo de la materia, gran banqueteen 
que unos aeres se nutren á expensas de loe otros, según me 
decía el inolvidable Dr. Méudes Alvaro; Liebig creyó cerca­
no el tiempo en que todo se expliqne en Medicina por fer­
mentaciones, desdoblamientos, fenómenos de bidratación y 
análogos; nuestro Mata prestó á estas teorías su incondicio 
nai apoyo; Mialbe, Semmola, Babuteau, Biuz, Nothnagel y 
Rosbacb, Uragendorff, casi todos loa modernos aceptaron 
esta lógica manera de ver, disminuyendo cada día los rea­
cios. Y llegará ioevitable y afortunadamente la unanimidad, 
porgue la evolución de la patología como !a de la farmaco- 
dinamia está exactamente raleada en la química general, de 
la que son capítulos y todo, basta lo que no parece á prime, 
la vista, se traduce por química en el organismo (1): oxf- 
danse ias sales inferiores y orgánicas (sulfitos, acetatos, tar- 
tratos) la hemoglobina, los alcoholes, beozo!, sulfaras; redú- 
cense las persalee, los metales nobles, ei ácido arsénico, ios

( l )  O íiiicoquimica, tanto monta, porque en r! fondo ae con- 
funden ambos ramos. Admitrss, en efecto, que el if/oms es cna es 
fera de eleotrieídad positiva, en cuya atmósfa-a se hallan disemi­
nados de modo irgolar los elimentos mgatívos 6  electrones 
conservándose el equilibrio en virtud de la fuerza tantrifnga y  de 
repuleionee mntuae; luego el edificio atómiao global forma un 
conjunto neutro en que 1«  meta (peso atómico) se concent a sn al 
núcleo, una especia de cisterna planetaiío, al decir da Pe rJu, en 
qne los electrones son también atrsidoe baoia el dentro pcsitivo en 
tazón inversa del enadrano >>e la diranoia El t ím e n lo  quím ico, qne 
mal puede llamarse ya cuerpo simple ae define por el peao ató­
mico (número de pr tonas ó  iones H de] núcleo, constitnyer tee 
nniverealee, resabio de aquellos ultimatos de Pionth) y por las 
rreynt ú h im n t ó de pureza espectral (Gramont), ó también por el 
número nfdmieo (Conf int. de i9úh), ó de orden en la escala perió­
dica de áteiidalaeff, habida enante da loa isótopos (ocupantes da 
una miima plaza ó  lugar, aunque con distintas propiedades), 
siendo tal-s elementos qnimioos una compacta pléyade de p r o o  
ñas con espeolfioidad combinatoria porque adoptan idéntico rnnv- 
bo, y  las sobatanolos que palpamos, n'-iversos diminutisimoa, son 
egrcgac'ones de d chos corpú-culos eleotrizadoi. bomog^neos ó 
heterogéneos, pesmobos enjambras mclecnlarea de iguales ó  dis­
tintas eape ice, meiéocdorea de otros versos inmortales da Luore- 
o'o. £ 1  número de eleotronee que gravita sobre el núcleo ea ignal 
al de caigas libres que ésie poaee, y las propiedades íleicas y qoi 
miCHB del átomo depen-len del numero, diatribuojón y carga de loe 
eleo'ronsa: valencias (dinamieidadesj aegativss, lai del elemento 
que gana eia-trones (metaloides), y  positivas, las dsl qne los ex 
pulsa (metales); para pesar á ion al átomo monovalente pierde ó 
gana un electrón, el bivalente dos, eto ; saturada la periferia del 
átomo onando oontUne nn ooteta como suma de valencias, ó sean 
ocho eliotrnnes en lu  anillo ó  oapa exterior (Abergg), constitnys 
entooces el estado más estable de la mateiia Por lo demás, sábese 
tambi D qne electrón  expresa 'a canliilad mts pequefia de electriel- 
dad. siendo su carga eléctrica de 4,78 X  10 — ’®unid»dea elso-

troitáticM, en masa de la correspondiente al átomo de H y

su radío probable 9 X  10 —  centímetros, ó sea dos millonésimas 
de millonésima de milímetro. (Para más detalles, véas i Cibain, 
L r t  nofiosa /ondntnenlafrf d'e'em ent cáitniqas rl d 'n tom t, París, I6s5; 
Di . álota, f íi to u rsa  d e  opérlurtt del a ñ o  ncndém,so d e 1935 SO en ía 
U n icertid a d  d e Sevilla^.
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compaestos de eelenío ó teluro, ceocoHiloB; deadóblanee el 
cloroformo, clórale», loa oomplejoa orgánico»; ee hidrata el 
tanino, ae aintetizan con oxidrilo, anlfnrilo, radicalea alcohó- 
licop, etc., lo» fenoles, los núcleos alcalofdicoB', sabida es ia 
avaricia dsl lencocito para apoderarse de venenos, del he 
macla para los gases ó de la neurona para plata ú osmio; en 
los centros de actividad se cobijan morfina, cocaína, idcrn- 
toxina, etc., dando reacoionss fisiológicas y letales; ooéranse 
sigoiera cambios isoméricoR con actuación distinta en tas 
posiciones orto, meta y para. Agrógnese el conocimiento ad­
quirido acerca de la esnecificidad de los grupos funcionales 
que, ciegos, van en derechura al foco atrayente por la afini­
dad, apreciable incluso sobre la platina, cuando tefiimos el 
protoplasma ó el núcleo, ¡a célnla adiposa 6  la conjuntiva, 
la lana ó la seda; relaciones entre las eatructnras molecnla- 
res y las propiedades fisiológicas que ba tratado de esclare­
cer más el Congreso de Bucharest en la segunda quincena 
de Junio últimot así, los oxhidrilos soldados son microbici 
das; el carboxilo transforma la venenosa metiltetrabidropi 
riña en inofensiva arecoidina y los halógenos vigorizan an­
tisépticos, las finroglucinas ofician de antihelmínticos, las 
cetnnas cíclicas son emenagogae; los xóntico» dioréticos, 
derivados de antraqiiinona aumentan el peristaltismo intes­
tinal: los aminoalcoholes, eterificadoa, dan mid'iasis; aminas 
de cierta especie vasocnnstriñen (Baver y  Dale); el grupo 
nitrilo vasodílata; los radicales alcobólicos (amito, metilo, 
etilo) disminuyen la actividad refleja; los cuerpos de cadena 
abierta, famélicos, son anestésicos é hipnóticos; radicales 
amidógenos funcionan de anelgésicoa (Dnjardin) y mejor si 
se engarzan con aikilos ó son antipiréticos; los imidógenoa 
apetecen tripanosomas; etc.; todo ello sin contar con las in­
finitas variantes qne imprimen otras circunstancias, como 
la lipoidofilia. la alcaliuidad respecto de los quinicoa ó la 
acidez que vigoriza al neosalvarsán, la clnruración dé los 
humores que acelera los CHmhins celularia (Mesirezat y 
Mlle Gatteau, Bull. Soc. Chint. Biol., t. VII, p. 667, 1026) ó 
el simple poder rotatorio (la levógira biosciamina es dos 
veces más activa f obre el corazón qne la racémiea atropina). 
Qxímica son también en el fondo la opnracion quirórgica 
extirpadora de lo podrido para que no vierta piitrilagoa en 
el torrente vital; el amasamiento que exprime los despojos 
del músculo fatigado, comprometedores para sus menesteres! 
desde la'suave corriente eléctrica qne deslustra y amarillea 
los cordones nerviosos, á la intensa qne los destruye; la luz 
que broncea el cntis; el calor que sólo espesa hasta el que 
polimeriza ó coagula y carboniza la albúmina; los celajes de 
la somnolencia; la bienandanza de apacible digestión; la 
meningici», que vaticina una fosfatnria ó la bipocloniria del 
líquido cefalorraquidiano; la formación del exudado que 
traduce la acinruria, hasta la amena lectnra ó la distracción 
cinematográfica ó gramofónica que ahorran el exag-rado 
desgaste del substrato trasmisor de una idea fija ó melancó 
lica de la zona nerviosa peiturbada. No e» dudoso que baya 
asimismo libros excitantes: Carlvle estimuló á su generación 
bacía el trabajo, Ruskin á las obras sociales, Tolstoy la vo- 
Inutad hacia el sacrificio, Niezsohe hacia el poder y la fuer­
za, Rousseau filé el estimulante que condujo ála revolución; 
en suma, por ia modificación metabóiica que imprimen el 
riego ó la inervación de diversos centros, contamos con li­
bros narcótic s, sedantes, afrodisiacos, oréxicos, ¡incluso 
emóticosl... aprovechables en ciertas curas p-icoterápicas.

El formidable empuje de Fasteur, la panspermia que 
desde el primer instante traspasó la alta sierra y ocupó el 
llano, como se dice en la famosa oda de fray Lois, al umbra 
esos gérmenes patógenos reconoscibles mejor á veces por 
fias reacciones químicas y de la patología experimental que

por loa á menudo mutables caracteres morfológicos y bq;. 
gen los reactivos de Bujwid y Saikowski para las coloni« 
colerlgenas, de Nencki y de E-cbe-ich para el colibacilo,«] 
tinte ácidorresisfente ó no para otros; averiguase la propi». 
dad de la» intestinales razas de formar aminas tóxicas í 
autovenenos descarboxiiando la histidina y la tiro»ina qus 
transforman en hiataniina y tiramira (Koeasler y Han- 
ke, Joum. Biol. Chern , t. 59, páginas 856-903, 1624), en esas 
tetra y pentamelinodiaminas (piuresidna y cadaverina de 
Bripger) y de di>ociar éfteres y otros medicamentos (salol, 
tanígeno, iodoformo) para provecho terapéutico; se arlaran 
la» fermentaciones fisiopatológícas, esas maravillas en qne 
materia» casi invisibles modifican ó destruyen masas medio 
ó un millón de veces superiores (diastasa, enejo), cual loe 
eneymoides (toxinan, ponzoñas, lisinae, etc.), y vemos con 
asombra qne los productos sutiles de las duras bacterias- 
capaces de resislir 3 000 atmósfera», cuando loa pece» mue­
ren á la presión de 800 ó eea á profundidades marítimas de 
3 kilómetrrs,—como la difterotoxina ó la tetanina matan 
á veinte y  aun á cien millones de vece» su pepo de matetia 
viva; muchos fenómenos íntimo» de la vida—¡oh asombro!— 
se reducen á esa» acciones diastásicas que pretenden r»tne- 
dar loa elec.trosole» de Brédig, en cuyo milímetro cúbico de 
alguno íelectrargol) contó Irigmondi 18 millones de micelis; 
si todo ello no bastase para despertar frenético» entusia  ̂
mos aun entre los madiiradcs en la nostalgia delosdfai 
pretéritos, también afianzamos diagnósticos de zimopatlii 
con reactivo» reveludorrB de la confaminnción, como lo» telo- 
rito» al 30.000, que vi-ten de luto ante las colonias de talei 
liliputienses y son, á veces, los propios m’ crobios reactivoe. 
aenaibles, según acreditau el aspergülus ntger respecto Hela 
plata ó el aep. brevicauU para el areénico (I). Llega luego la 
endocrinología deBrnwn Séquardqiie aprovecha aquella ex­
presión de Cl. Bernard «secreciones internas» y se admita 
ese movible firmamento de hormonaa(2)6 proyeotilee que 
serpentean en la obscura noche del organismo, cual bó­
lido» microecópicoRdesprendido» de las entrañas, cuya fon- 
ción activan, refrenan ó perturban, eszandose alguna md 
esfuerzo, como la insulina ofrendada en 1922 por Bsn- 
tíng, Best, Noble y  Msc Lead (3) y hasta llégase á ain- 
tetizar otras, como la dueña de las tensiones qne Hamíu 
adrenalina, la eapermina ó la hormona placentaria de Fría- 
kel y Fonda; averígiianse tendencia» de tan solapados duen­
de», como se sabe de la peristáltica de Ziielz»t y Dborn 
eficaz por bipodermia, los antagonismos mutuos que sor­
prenden Fucha y Schill entre alguna pancreática y euprn- 
rrenal, las sinergias endocrluicas; vese el papel sileacioio

(Continn&ri.)

ti) Si algaiai], rnniando eóle «n la límplin-dad y pnrein de leí 
reaor-iTOS ordíriÂ Í~<», iíont« asopápuloi para «limilArtai loi colcrp 
bioB y materíM or^anízMda». reoaarde, mé̂ noa, i»! 1110 que ii 
hace Ja loi fr̂ rmentos 6 el oláaico empleo del polvo de piel «o  ̂
detHimlnaoíón oaautítetlva del tanino, entre otroe hechos idnií' 
hlei. Dee le este  pacto de vieta eoi&rftro 70 al reneUvo mtoroíiioM 
00n loe fpaetívo9 «t/érieos de BuQiec para endíometiiM, eel̂ rnUê * 
papel, yeto, oa'bún, Hte , qoe se impregnan de inhetanciea iitt 
oionaotea pera recoger loa gaaee; y a»i la microproteíca ti tam 
bión v««b{oulo de lo aet ve *’U loe microbiee, oomo ea el 
lae dilnoíonee.

(2) Stailing lU nió hermem» k  laa eetimalantod; ehaeonoi 
Schafer A ]a« deprimientes aunque prefiere designar ánesa yotrti 
oon el nom bre do ant'iéoxdet, JT -irm ozcna* ee díoe de lea que 
yen  la m orfogéceaie ó eearroHo orghoi o.

(8/ La inaubna cu es una eapeoíe qulmioe; albumosa 6 
lina par >̂0 aníílogH en «omplejidad 4 Ue tojiñas, i  la rlcioe^  ̂
los derivados proteiooe tcVxicna da Vangban oont^niecdo prr̂ bi* 
bUmentéi el núcleo hútí ieo. Rjíate, al paree^r en el tímO| 8̂  ̂
dula submazilar, tLoidaa b«zo, hígado, vegetales y UveJoni 
(Best y Seott, Collíz, Winter y tmith)«
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REAL SANATORIO DE MADRID
(S a n a to rio  L e ó n ).

Plaza de María Cristina, 3 , y Menéndez Pelayo, 6 5 . —  Teléfono 3 9 1 4 , M.
I V E S F t V X Q S O »  Y  I W X 'B S l N r 'X 'A . I _ , E ! S

Asistencia por hermanas da la Caridad.— Edificios construidos con todo el confort moderno, 
expresamente para enfermos nerviosos y mentalesa

P a r a  m á s  i n f o r m e s  d i r i g i r s e  a l  A d m i n i s t r a d o r . -

Elixir Estomacal
JAIZotClIRLOS

TonlíkB, ayuda a laa d'gaationea y  abra 
el apatita, curando las enlermedadea da! 

ESTÓMAGO e INTESTINOS
DOLOR DE ESTÓM AGO 
DISPEPSIA
a c e d ía s  y  V ó m i t o s
INAPETENCIA 
DIARREAS EN NIÑOS
I  «dullotqw. a>eres. enemen oon ESTHEftlHIEKTO

DILATACIÓN Y  ÚLCERA
del Eilóniigg

d i s e n t e r í a
Hir) liado eaolra lee diarreu de Im  oHloa. incIuH 

en laipocidelDESrETEy DEHnClON.
33 AÑOS DE EXITOS CONSTANTES
EuáyM* iffl* bs<*lli y  n otiri pronto que 
•I ervísrino eoiTM m is, dlgisrs mtjop y sat 

I c  i'irtrSi evrindOM d t seguir con su um .
6 ptto tii tiQ lilli, con inullcición oarBinos 8 d f ii

‘'■ ata; Serrano. 30, Firmeeii, HADRIO
^  y prlnclpale* del mundo

r

V IN O  DE V I A L
L A .cT o ro erA .T O C AR irS  -  QUlW:ii

. d ^ l i m e i a t o  f i a i l o l ó g ^ i c o  c o x n p l e t o

A N E M IA  -  C O N V A L E C E N C 9 A  
P É R D I D A S  D E  L A S  F U E R Z A S

F IE B R E  -  IN A P E T E N C IA
Perfectamente proporoionedo y admiiible. al vino POSPatado de vial

en UD eatim ulaii le  poderoso -le la in u n c i ó n  De c ie rta  ee el
reconstituyente iteiiemi eu laa afecciones de uuitauiee  '

T O O A b  L A S  F A R M A C I A S
Din>iir.fiio s.aiR.i y.e . E S P A Ñ A  :  A N T O N I O  I E R R A ,  R E O S  (Ta rregon s) .

0 - E 3 C :

D R  B >  X  o

Cuatro rníl r e c ib o s  de

c o b ra n z a , 20  p e s e ta s . 

Cuatro m il re c e ta s ,

2 0  p e s e t a s .  
E. P ER A ITA

M o n te ra , 3 5 . M A D R I D

:t>d:iLsa^
UedisAmento antipalódieo de reinltados ezeelentes, eoarie*to de elorbidrato d« 
ininina, hierro, «rsénieo orgánleo, extraeto de quina, preparado por J .  B. Mnní- 
Ua, farmapéntico. En «Ajae de anarenta pildoras para ■ ■
de toda alase, y en ampollaepara el palndismo rabel- C Q I O V I I U I ^ S S  
de < inveterado.

■VBIITTA E N  P A . R M A O I A 8  Y  U K O G l-t r E K lA S
Agente general: D. JULIO CARREÑO ROLDAN

r * l a s e i A . s 3 ± a .  ( O á o e x * e s ) .
l-fZ? MET:

L U
IERRO, QUEVENNE I Cnloo Éprobado por 

|U A e A esM IA do¡MCDIClMA da PARIO
«CdUis Q oau pu roxA  v d* tu p o d e r o d A A c n r i d a a  pArAcurxr C io r o < A a e z n j «rArTM̂Tinop* ae lo» pâ aa» piiMr* t4 •!>-4a* Aaaw-trte Oaei. ’

ANALISIS ,
4e spinoB, o sp n lo o , loo lios, {

mineislea, sgaas, ato. f
l-ikaritarla Éal Dr- E. Ortiia, I

Smair 4t\ Dr. ealdiriR .I
1 CoppotBB, 1 4, ■adpi». I
^  11 r u n f l o  l « a e  ®

TINTURA C O C H E O X - . I
Exito en loa Hospitales desde 1848. X de Piedra. —  |

En todai ias tarmaalii.— Al por maror TAVERNIER i ASUETTAIT- -  LTON (Frinola).

luiiMOs a n o r m a l e s
Tratamiento psiquiátricopedagógico individuslixado y continuo, por personal 
especializado é interno. Exofl.-n'e trato gran parque, vida higiénira y familiar 
granja. Escaela-eanatorio, CARKETKRA DE HIPODROMO A OHAMARTIN 4B

TELEFONO b. 430,

SARNA
♦•■ ( R  O  X  iV  ) ♦ ♦

Cera rapUe y 
ecModa ose el SULFURETO CABALEERG
lesirnctor tan gegnro del Sarcoptes ScAbiei, qne una 
tola friceíén, sin bafio previo lo baee desaparecer por 
completo, siendo aplicable en todas circunstancias r 

edades por sn perfecta inocuidad.
J . C A B A L L E R O  R O IG

flilKil-llíoritlirli: imi DEl lUlTQ BÍI. K.-UKELlill
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6 Novienjbr* I9SÍ

P R O G R A n A  P R O P B S i O A A l - i
U ft/no/dit $a»Kar/a bi funoH» del Bstado y su organismo debs depender de ál hasta sn su representaolón munlelpal, — €arant¡^^^ 
imedlata del pago de los titulares oor el Estado-—Independencia g retribución de la fundón forense.—OIgnIfloaotóH profesional, 

—Unión g solidaridad de los mádloos.— Fraternidad, mutuo auxilio.—Seguros, preulelón y socorros.

A . I O ; Sección profcelonfil Boletín de La Bemana, por Dmííf Carian — BeaL Academia de Cienclae de Córdoba.—OpoeicioneB 
i  eátedraa.—AoademlaB, Sf'oledadea y Confereoolaa. por AdíMl. Loe h^potsneoreB en la práctica.—Otra enérgica y pUnflible circular.— 
CoD^reeo de sesualídnd en Berlfo.—El gobernador de Uadrld y la Hígiene.^Sf crior oflclafj Prealdescia del Cooeejo de Minietroe.—Qaeeta 
de laMlad pAblica: Batado Banitario de Madrid.—Crónicae. Vacantaa.- Forlar Clínlcae de Bnropa.-TertDUa Médica.—Annneioa.

B o le t ín  d e  ia  s e m a n a .

Los Inspectores provinciales de Sanidad.

Con raotivo de la Asamblea i^ue.los inspectores 
provinciales de Sanidad han celebrado en estos úl 
timos dins y  cuyos acuerdos parece que han sido 
llevados á la Superioridad en espera de reorganiza­
ción y reforma de lo que boy constituye un impor­
tante niJcleo, ó Cuerpo si así se le quiere llamar, 
dentro del organismo sanitario nacional, con moti­
vo de las diferentes tendencias de opinión que en 
la Asamblea se han diseñado, nos ocurre reflexionar 
acerca de lo que en su origen y  en su evolución han 
sido estos inspectores, sin que entremos, cuando 
menos por hoy, en hablar de lo que suponemos que 
debieran ser; pues este último punto siempre está 
en contraposición con algún pensamiento indivi­
dual, y probablemente nuestro lo estaría con mucho.

Nació la idea de los inspectores provinciales del 
proyecto de Ley presentado al Real Consejo de Sa­
nidad en 1892 por encargo expreso del ministro de 
la Gobernación Sr. Fernández Villaverde, primero 
entre los primeros en demostrar prácticamente su 
interés por los asuntos sanitarios, y  fueron encar­
gados de la ponencia el ilustre jurisconsulto y hom­
bre político D. Faustino Rodríguez San Pedro y  el 
por entonces aun joven Dr. Cortezo, amigo íntimo 
en la actualidad de Deeio Carian, que eetas líneas 
escribe. Salido del Ministerio el Sr, Villaverde, no 
faltaron intereses que se creían lastimados y  que 
desplegaron toda su actividad por que el proyecto 
de Ley no prevaleciera, y  claro está, que como con 
frecuencia sucede, pudieron más los intereses par­
ticulares que los altos é incorpóreos del bienestar 
general y de la salud pública. El proyecto murió ó 
cuando menos quedó estampado por que en él se 
creaban ios inspectores provinciales de Sanidad to 
mando como tales á los médicos del Cuerpo de Ba- 
fioB que par oposición habían obtenido sus puestos 
y que de esta suerte quedaban transformados en 
'nspeotoree de las aguas de la respectiva provincia.

Pasados diez ó doce años puso el Sr.' Maura 
mano en la reorganización sanitaria, llevando á la 
^gia firma la Instrucción General de Sanidad de

1903, declarada provisional por seis meses que 
cumplieron en Enero de 1904, y  en esta fundamen- 
tal disposición, que en gran parte tuvo por funda­
mento el proyecto de Rodríguez San Pedro y  Cor­
tezo, se constituyeron los inspectores provinciales 
de Sanidad con el carácter, que por las facultades 
que en este Real decreto se les concedían, venían á 
constituir unos verdaderos gobernadores sanitarios 
de provincia, al ejemplo de los delegados de H a­
cienda, de los jefes de Fomento, etc,, etc., y  dán­
doles la condición de subrogarse con carácter ejecu­
tivo en todos los asuntos sanitarios al gobernador, 
quien solamente podía suspender sus acuerdos dan­
do cuenta razonada al ministro de la Gobernación.

Estos inspectores, por lo mismo que tan alta 
categoría les era atribuida, se pretendió que fuesen, 
si no la principal, una de las principales personali­
dades médicas respectivas, y  para esto se les reco­
nocía compatibilidad con todos los cargos de carác­
ter médico: cátedras, puestos de hospital, aguas 
minerales, etc., etc., etc., y como el concepto de es­
calafón y  Cuerpo se juzgase incompatible, por su 
necesaria movilidad, con ia conveniente fijeza de 
tales cargos, se creó para ellos, como para los ins­
pectores municipales, un sistema de cobro de emo­
lumentos que era suficientemente remunerador y  
perfectamente compatible con los cargos y los suel­
dos de los Municipios y  del Estado.

Decimos todo esto para que no se extrañe el que 
nosotros juzguemos que con las modificaciones ul­
teriormente introducidas y  con el estado actual y  
no sabemos si con las reformas pedidas, no se cum­
ple con el verdadero concepto de los inspectores 
provinciales, quienes eontiuuamos creyendo que 
debieran ser el eje primordial y  casi casi el funda­
mento esencial de la Sanidad.

Y  ya que de iuepectores sanitarios hablamos, 
sin que queramos entrar en polémicas, diremos á 
un periódico que nos trata de dar una lección, que 
está muy mal informado en cuanto al origen y con­
diciones de los inspectores municipales; que éstos 
tuvieron su origen y  orgauizaeióu en la Instrucción 
de 1903 confirmada á principios de Enero de 1904, 
y  que en ella se lea daban facultades iguales á ios 
alcaldes subrogándose á la autoridad de éstos en
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cuanto se refería á cueationea aanitarias, creándose 
además derechos sanitarios de tal importancia, que 
seguramente excedían á lo que como sueldo 6 ha* 
beres tenían como médicos titulares. ¿Por qué no se 
llevó esto á realización? Pues seguramente que no 
fué por obra ni influencia de los autores de tal mC' 
jora, sino por la de los que teníau interés en que 
ésta DO se llevase á cabo para darse aires de após­
toles y maniobrar eu provecho bien ajeno del de los 
titulares miemos.

Sin que entremos en más debates nos limita” 
moB á aconsejar al aludido colega, que antes de dar 
lecciones, lea, confronte fechas y  averigüe ante­
cedentes.

D ec io  g a r l a n

REAL ACADEMID DE EIEHEIAS DE CORDODA

CONFEBBKCIA DSL DB. D. JlíBÚS SABABIA Y PABDO

En el talón de actos del Instituto Nacional de S-‘gnnda 
ensefiBDza de Córdoba, desarrolló la ananciada conferencia, 
piimera del corso organizado por la Bea) Aca iemia de Cien- 
cies, Bellas Letras y Nobles Arte», e) D '. Sarabia Pardo, 
director decano del Hospital del Nifio Jesús.

La gran sala cedida por el Io»titoto para celebrar el bri­
llante acto, se llenó de distingoido público eo el qoe Agota­
ban mochae damas.

Con el conferenciante oooparon el estrado presidencia) 
el gobernador civil D. Lnis María Cabello Lapiedra, gober 
nador militar D. Leopoldo S-trabia, el presidente de la Ao 
diencia D. Fernando Badia Gandabíaa, el director del Insti 
tato D. Agii’o E. F-rnandez y los dnotoras en Medicina se 
Aore» Boeno, Veiaseo Pajare», Amo y Navarro.

H zo la pre»nntación del Dr. Sarabia el censor de la Real 
Academia D. José Amo, qnien aindiendo ó lo qne represen­
tan las mod-rnas especial'zarione», hizo nn cumplido elogio 
del especialista en enfermedades de lo» niCos qne segnida- 
mente iba á disertar. Especialista de boena cepa llamó el 
8r. Amo al conferenciante, coya personalidad (afia lio) es 
sobradamente conocida por sus trabajo» en la Clínica, en el 
periódico y en la Real Academia de M̂ ’dlcioa.

A continuación se levanta D Jeaú» Sirabia Pardo. Tras 
anas palabras de reconocimiento por la corteáis en que el 
Br. Amo ba impregnado las suyas, y de gratitud al auditorio 
qne se apresta ú escncherle, comienza el Dr. Sarabia la lec­
tura de so conferencia acerca del tema <BI nifio débil».

H  <mbre Je gran talla cientlAca y de vasta experiencia 
clínica, constantemente depurada pnr esfoerzo no interrnm- 
pido, loe coDoeptos emitidos y las afirmaciones sentadas por 
el ilustre conferenciante constituyeron nn notable discarso, 
coya aspiración social, la que más directamente impresiona, 
debe quedar fijada en la conciencia pública.

El Dr. Sarabia Pardo, luego de hablar del pasado de 
Córdoba y de sus esplendores en el campo de la ciencia, 
abordó el problema biológico, fundamento de su diaertación; 
debilidad congénita del nacido.

Determinó las causas originariasi calificó loe diversos 
estados coalificativos del terrible mal, analizó laa fases de 
sn desarrollo, explicó los diversos caracteres da debilidad 
en el ser, relaciones de edades y de peso, poniendo á sn de­
tallada información, el esmalte de ejemplos concretos qoe

corroboran sn tesis y las afirmaciones hechas por loa erao- 
det sabios, de cuyas obras hizo también mérito el Dr. 8a> 
rabia.

Puesto ante los ojos el ser, apuntada la afección, su raíz 
V su carácter, calló el bió'ogo y habló el médico. El Dr. Ss- 
rabia disertó entonces, como insigne pediatra, de loe proce­
dimientos terapéaticoe; biso nn estadio sorprendente, en el 
qoe corren parejas la sencillez y la prolijidad de cada caio 
y el mejor tratamiento para combatirlo, excitando, al cabo, 
la atención del espirita social bacía estas llagas bnmanas, 
para cuya desaparición no es sólo el médico factor principal.

Trea tactores son necesarios: la madre, el médico y el 
sociólogo.

De mano maestra pintó el Dr. Barabia Pardo á la madre 
en en trono de amores benditos y deberes sagrados.

Habló también con elocuencia del mé tico y del sociólo­
go, determinando á cada uno cnálea son lae normas infali* 
b es para salvar á la rasa del azote que la eetraga en eni 
orígenes.

En el final de la brillante conferencia, el Dr. Barabia 
Pardo biso no elogio de Córdoba, cuya acción social no se 
ha deaviado del amor ai nifio y ha creado organiamos muy 
interesantea para au salad.

£1 Dr. Sirabia fné muy feiícibado ai terminar an confe­
rencia, verdaderamente briliantleima.

La Real Academia de Ciencias nombró al Dr, Sarabia 
académico honorario, entregándole la correspondiente me­
dalla

OPOSICIONES A CATEDRAS
Por Real orden publicada en la Gaceta del 29 del paBado, 

ee nombra á D. Antonio Bimonena presidente del Tribunal 
de oposiciones á la de Fisiología humana, de la Facultad de 
Salamanca.

Por Real orden de 28 de Octubre se admite la renuncia 
de D. Salbino Sierra, al cargo de vocal del Tribunal á cáte­
dra de Anatomia, de la Universidad de Salamanca.

El Tribunal de oposiciones á la cátedra de Oftalmología, 
vacante en la Facultad de Medicina de Cádiz, convoca á los 
aspirantes á e^ta cátedra para el día 22 de Noviembre, á lae 
once de la mañana, en la Sala de Grados de la Facultad de 
Medicina de Madrid, con el fin de dar comienzo á lae oposi- 
ciones, cnyoa ejercicios se celebrarán con arreglo al regla­
mento de 8 de Abril de 1910, con las modiflcacionee eata- 
biecidas en el Real decreto de 18 de Mayo de 1923, presea- 
tendo en este acto el trabajo de investigación ó doctrinal 
propio y el programa de la asignatura.

Asimismo habrán de presentar el recibo de haber ingre­
sado en la Habilitación correspondiente al Miniaterio de 
Inetrocción Pública los derechos para tomar parte en oposi­
ciones á cátedras de Universidad.

El coestionario estará expuesto en el Decanato de la 
Facultad de Medicina de Madrid desde el día U  del actual, 
á las once de la mafiana.

El Tribunal da oposiciones á la cátedra de Patología 
médica, con su clínica, vacante en la Facultad de Medicina 
de la Universidad Central (turno libre), convoca á los aspi­
rantes á esta cátedra para el día 1 de Diciembre de 1936, i
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lae doce de la mafiana, en la Sala de Grados de laFacnltad 
de Medicina de Madrid, para dar comienzo á las oposiciones. 
Presentarán también el trabajo de investigación ó doctrinal 
pri ij'O, el programa de la asignatura y el recibo de haber 
ingresado en la Habilitación correspondiente al Ministerio 
de Instrncción Pública los derecboa para tomar parte en 
oposiciones á cátedras de Universidad.

El cnestionario eatará expuesto en el Decanato de la 
Facultad de Medicina de Madrid desde el dia 23 del actual, 
á las doce de la tnafiaoa.

AcDdeinifls, Sociedades 9 Conferencies.
Limes 25. Academia Médico Quirúrgica Española, presi­

dida por al Dr. Marafión.
E' Dr. San Antonio da cnenta de un interesante caso de 

fchancio sifilítico en caiúncnla lagrimal» en nifia de cinco 
afioi, qne á primeros de Agosto notó acentuado enrojeci­
miento en el ángulo interno del ojo izqnierdo, visto j  trata­
do sin resultado aprsciable por varios oDalmólogos, aignno 
de los cuale» acons> jó  la intervención. Q 'e  deapnés de seto 
apareció nna ernpción de mancbas, j  que pie.entada en so 
con*nlta pedo apreciar ana ó modo de pápula quedábala 
impresión de nn edema duro á que acompefiaban infiltra­
ciones ganglionaree del mismo lado. Que en vista de esto, 
llevó á cabo ana detenida inquisición de antecedentes que 
le poso en autos de que el padre era eifiiiiico y qne la ma­
dre por éste contagiada había padecido cbanevo y pápulas, y 
qne una ves formado el diagnóstico estableció el iratamisn- 
to entisifllltico consiguiente, seguido de la curación que á la 
preaenUción de laniOa puede estimarse. El Dr. San Anto­
nio considera el caso raro y de dificil solnción, por la poca 
freiueccia conque ee presenta, y por la ineoapecbada natn- 
rstizi de la afección en tan tierna edad: terminando en 
evitación de tales inconvenientes por recomendar ee inten­
sifique la profilaxis y se establezca para la effllis !a misma 
obligada declaración que ya eziete reepecto á las demás en­
fermedades infectivo contagtoaas. Ei Sr. Marín Amat ioter- 
TÍene puntualizando las modalidades que adoptan loa chan­
cros palpebreleij conviene en la rareza del caso hietoriado; 
dice que la indnracióo, erosión é infarto conatiinyen en efec­
to el trípoda siotomacóloglco de esta afección, y que en ella 
obran verdaderos milagros el neosalvarsán al interior y lo­
calmente la pomada de óxido de mercurio. El Sr. MuQoye- 
rro habida en cuenta tos infartos de cuello é ingle y ia ro­
séola observadas en la niOa, el tratamiento en é<ta debe set 
intensivo combinando el mercurio y bismuto. Manifiesta el 
8r. Bieterra su sentimiento por no haber visto el caso; qne 
observó uno de borde libre, y que euma en caeos análogos sn 
opinión á la de loe partidarios del tratamiento intensivo. El 
Sr. Sane de Grado dice no haber visto caso alguno idéntico, 
que le parece interesante por tu rareza y qne abunda en la 
opinión de tratarle inleosivamente. El Sr.FernánJez Portilla 
hace resaltar la importancia, signifloación y característicee 
de la adenopatía dura para fijar el diagnóstico, y cree de 
conveniencia sume el no abandonar el tratamiento local. El 
6 . San Antonio rectifica, dando á todos las greciae por.el 
inieiés con que han acogido y diecntido el caso objeto de eu 
obs-rvBoión.

El 6r. Pardo habla de la «transfusión sanguínea en la 
piáctica lnfantil>, que en tres casos que relata ha empleado 
en diverea cantidad, teniendo en cuenta circunstanciae de 
edad, estado general, etc., procedimiento que estima debe 
generalizarse en provecho de la niñez y de la clínics, siem- 
pie que esto sea posible. Asi ¡o entienden tambión varioe

señores que aportan loe resultados de sus observaciones y 
experiencias; y el Sr. Mufioyerro punlualiza loe caeos: he­
morragia umbilical é intestinal y cólera infantil, en que cree 
estar principalmente indicada la transfusión que de predi­
lección debe haceree por so facilidad en el seno longitudinal 
euperior. El Sr. Pardo rectifica y se levanta la sesión.

El X X V  aniversario del Dispensario María Cristina.— 
Presidida por el director general de Sanidad, se celebró el 
sábado 30 la sesión conmemorativa dei X X V  aniversario del 
antes Dispensario Madrid, hoy Maiía Cristina; haciendo en 
ella neo de la palabra los Dres. Sjnza, Carmena y conde de 
Casa!, contestes todos en reconocer y enaltecer la magna 
obra por el Dr. Verdes Montenegro y lae señaras qne cons­
tituyen el Patronato, llevada á cabo.

El Dr. Úaeda, adscrito al Dispensario, enumera las asis­
tencias prestadas en el mismo, y se extiende en algunas 
consideraciones que dan s&mera idea de lo que en todos sus 
aspectos ee, y supone, la lucha antituberculosa.

El Dr. Vt-rdes Muntenegro iee unas cnartillas en qne con 
precisión y claridad exhuma el recuerdo de la instalación 
del Dispensario por la Reina Regente patrocinado, y por el 
Laboratorio Municipal ayudado en el periodo que pudie­
se denominarse de «profilaxis por la intranidad., seguido 
de) de descubrimiento de focos infeccioeos para su tañer. 
miento. Echa de menos los servicios que podrían prestar 
las enfermeras visitedoras, y el desconocimiento de los ca­
sos de que debiera ser obligatorio dar cnenia, reconocimiento 
de las personas qne conviven con los enfermos y otiae me­
didas á qae no habrá más remedio que recurrir, y termina 
pidiendo que la Escuela de Tisiología sea declarada oficial.

El director de Sanidad elogia los servicios prestedos por 
el Dispensario; reconoce que la lucha antituberculosa so va 
desenvolviendo con mucha lentitud por faltas de medios 
materiales; recuerda los tiempos en que no exietíau más 
que el Dispensario y los Sanatorios de Pedresa y Oza; 
enumera las obras realizadas y las qne tiene en proyecto el 
Gjbieruo actual; cree que hacen falta 15.000 camas para 
esia clase de enfermos en toda España, para lo cnal pediiá 
dos millones de pesetas en el presupuesto ordinario, termi­
nando por felicitar al Dr. Verdee Montenegro por la eotu- 
eiasta, inteligente y fructífera labor que realiza.

Todos loa oradores fueron caluroaameote aplaudidos por 
le numerosa concurreacis, entre la qne ee bailaban algunas 
distinguidas damas de las qne coustitnyen el Patronato y 
bastantes bellas stfioritas, á quienes el problema ni es ex­
traño ni indiferente.

Sesión inaugural de las Asambleas de inspectores provin~ 
dales de Sanidad, y del personal técnico de Ins/ilulos de Hi­
giene, en el salón de actos de Gobimaeión.

CoinciJentes eu la celebración de sos respectivas Asam­
bleas, y afines basta el punto de ser casi idénticas sus espi­
raciones, á todos pareció de perlas aparecer en nn solo ecto 
inaugural, unidos en estrecho consorcio, á tos inspectores 
provinciales de Sanidad y técnicos de los Institutos de Hi­
giene, bajo la pi evidencia de las supremas autoridades sani­
tarias; sin perjuicio de actuar en las eeaiones ordinarias ul­
teriores con la completa independencia y separación con 
que de momento era su deseo manifestarse.

Oonstitulda la mesa presidencial por el excelentlsino se­
ñor ministro de la Gobernación, director general de Sanidad 
é inspector general de Sanidad interior; con la venia de la
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preeideocia, habló, en primer tórmino, el Sr. La Roca, ex­
poniendo laa razonee en que la eolicitada Asamblea ee fan- 
dara, en K^neeia y deeaDvolTimiento, basta el momento ac­
tual-

El Sr. Bécaree, con la ecnanimidad, mesara y clarividen­
cia qne le ee pecnliar, deepnés de saladar afectaoeamente á 
todos, exhumó el recuerdo de las dificultades y deficiencias 
con qne los inspectores provinciales luchaban en el cum­
plimiento de su cometido basta 1923, y los medios de acción 
qne de esa facha en adelante han facilitado el cumplimiento 
de BU misión. Se lamenta de las restricciones que una no 
lejana disposición opusiera á las atribuciones de loe inspec­
tores, j  ruega que en bien de la salud pública sean modifi­
cadas; y termina manifestando que los pueblos sienten ver­
daderos anhelos de transformarse al amparo de los benefi­
cios qne el abastecimiento de aguas, adecuada alimentación, 
elevación de la cultura 7 auxilios profilácticos, acarrean; 7 
qne el Estado es el llamado á fiscalizar 7 obligar á qne tales 
servicios se cumplan-

El inspector general de Sanidad interior suplica al seflor 
ministro ee digne acoger las aspiraciones del Cuerpo, en 
cU7a historia coenta con su mejor rjecntoria, 7 facilitar los 
medios de que Dispensarios, Brigadas sanitarias, Laborato­
rios, etc-, se multipliquen, porque ellos son el dique más 
poderoso contra las infecciones, 7 loe más esforzados auxi­
liares de loa encargados de velar por la Sanidad nacional.

El director general de Sanidad expresa la satisfacción de 
verse rodeado de tantos 7 tan buenos compafieros 7 amigos, 
animados de los altos ideales qne ninguno como el S<-. Mar­
tínez Anido estuvo dispuesto é secundar, lo cual quiere de­
cir que aprovechen la ocaeión, porque obra tan propicia ae- 
gnramente no ee vuelve á presentar. 8e muestra disgustado 
por el escaso interés 7 colaboración qne en general se presta 
á los Institutos de Higiene. Considera un mal paso el Je en­
tregar estos servicios á las Diputaciones. Cree qne los ins­
pectores provinciales deben estas investidos de autoridad 
propia, 7 que los municipales, ni están capacitados ni tienen 
autoridad; y concln7e exhortándoles á que si algo Ies cohíbe 
ó molesta lo pongan en conocimiento del ministro, dispuer* 
to á B7ndarlei siempre qne actúen en bien del país.

El ministro de la Gobernación ee muestra complacido al 
ver agrupados á su alrededor á los inspectores de la Sanidad, 
que siempre miró con predilección 7 tuvo en cuenta en 
cuarteles, campamentos 7 ciudades, de qne es buena prueba 
Barcelona, en la época de en mando- Dijo que el problema 
de Sanidad é Higiene bable mejorado notablemente en Es- 
psfia durante su actnación, basta tal punto, que en dos ó tres 
afloB ee habla gastado en Sanidad más dinero qne antes en 
Veinte; que se proponía obligar á hoteles, fondas, casas de 
huéspedes 7 posadas, á qne instalen cuartos de bafios siem­
pre qne la pensión exceda de 6 pesetas; que se propone tam­
bién concluir con las chinches, ordenando qne todo viajero 
qne encuentre alguna, denuncie el caso ó la pareja de la 
Gnardia civil para qne ésta dé cuenta at alcalde de la locali­
dad, 7 éste imponga una multe; 7 termina aconsejando á los 
inspectores que toda falta de Sanidad sea corregida con todo 
rigor 7 sin contemplaciones. El seflor ministro dió por inau­
guradas las Aiambleas, 7 como los demás oradores, fuá 
aplaudido con gran ardimiento.

Asamblea de inspectores provinciales de Sanidad.

Apenas terminada la corjonta sesión inaugural del per­
ennal técnico de los Institutos de Higiene é inspectores pro­
vinciales, quedan éstos conetituídes en sesión, empezando

por elegir la Masa, para la cual desiguaroo: presidente, doc­
tor Barcial, de Barcelona; vicepresidentes, los Dres. Bécarea 
7 Palanca, de Valladolid 7 Madrid, 7 secretarioe, doctores 
Vidal 7 Mestres, de Sagovia 7 Jaén.

Y  como la discusión se mantuvo á gran altura eo térmi­
nos de gren cordialidad, 7 bien pudo apreciarse desde lue­
go la abaoiuta compenetración de criterios 7 aspiraciones 
qoe á todoa animaba, fácil lee fué formular laa observacio­
nes 7 hacer loe peqiiefloa distingos indispensables á la ma- 
7or claridad 7 mejor acuerdo. Asi se explica que al propio 
tiempo de preeeDtarae las ponenciae fueran aurgieudo 7 
quedaran á ellas incorporadas las conclusiones contignieD- 
tee en la forma 7 modo que á continuación ee expreean:

Conclusiones de la ponencia •Acción social del inspector pro­
vincial de Sanidad», presentada por el Dr. Vidal, de Segó-
Via, aprobadas por unanimidad.

1. a Siendo la tuoción eaoitaria la que con mayor interés 
debe ejercer el Estado, deberá ésta revestir al inspector pro­
vincial de Sanidad, de la misma antoridad ejecutiva en el 
ejercicio de ana funciones.

2. a Para qne el inspector provincial de Sanidad pueda 
dedicar todas sus energías ai cumplimiento de en funcióo 
social, eminentemente técnica, deberá estar auxiliado eu la 
inspección de Sanidad por el personal auxiliar administra­
tivo necesario para el desempeSo de esta función.

Conclusiones á la ponencia «.Reconocimiento facultativo 
de chauffers», presentada por el Dr. Bercial, de Barcelona.

1. * Que no se autorice á conducir vehículos de tracción 
mecánica, 7a sean destinados al servicio de viajeros ó mei- 
CBDclas, á los chauffers que no posean el certificado de re­
conocimiento expedido por la Inspección de Sanidad correi- 
pondieute.

2. ‘  Qoe ee dicte una providencia de carácter general en­
cargando á las Jefaturas de policía de las distintas provin­
cias, exijan á todos los conductores de servicio público la 
preseotaciÚD del carnet de conducción, obligándolee en el 
plazo de un mee á colocarse en condicionee legales á cuan­
tos no lo estuvieren é imponiéndoles, en caeo contrario, la 
mnita de 100 peeetaa.

8.‘  Q ie ee interese de la Dirección de la Guardia civil, la 
vigilancia de loe carnets correspondientes á los coudoctores 
de Butobusee y camiones qne hacen el servicio por carre­
teras.

4.  ̂ Qne los carnets en qoe se concede el permiso de con­
ducción para el servicio público, sean de distinta factura, ó, 
por lo menos, de color diferente á los de servicio particnlai-

5.  ̂ Que para evitar coDÍnsiones 7 dafios, en lo sucesivo 
se obligue á que todcB loa chauffers, lo miemo á tos qne se 
dedicBQ al servicio parUcular qoe público, sean miDOcío- 
sameme reconocidos por faocionarios oficiales de solvencia 
científica 7 responsabilidad adm inistraciva como los inspec­
tores provinciales de Sanidad.

6. e Qne se aclare lo expresado en el art. 6.* del Regla­
mento de 16 de Julio último, en el sentido de qne todos los 
qne soliciten permiso deben ser reconocidos en la lospec- 
ción de Sanidad.

Conclusiones de la ponencia •El delito sanitario y su sanción
penal*, presentada por el Sr. Fernándes Alcátar, de Ciudad
Real, aprobadas por U Asamblea.
1.a E Estado, previas laa coosnltas é informes que eiü’  

me necesarios, debe ampliar ó modificar el actual Oúdigo 
penal, para qoe en forma concreta tengan cabida los delitos 
saoitarios, 7 las penas qne le impongan guarden con ellos
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|i debida relación de analogía y cantidad que aconeeje el 
Derecho penal. No proponemos la confección de un Código 
eiprcla'i por reipeto ó la Ley fundamental del Estado, por 
ser loa Tribnnalea ordinarios loa únicoi qne deben conocer 
y por conservar la unidad, ó sea la existencia de un solo 
Código.

2 * Que á semejanza de las Leves sanitarias inglesas, los 
fancionarioi tócnicos de la inanidad civil, de acuerdo con los 
ineces y en nombre de la Ley, puedan penetrar en loe do- 
micilioe para la comprobación de estoa delitos y practicar 
desinfecciones para garantía del bien social,

3.a Qae loa Tribunales ordinari os sean loa únicos á cono­
cer de estos delitos; pero qne desde los primeros momentos 
iateivengan en la tramitación de los procesos las autorida­
des sanitarias y que en los juicios orales actúen con el solo 
caricter de fiscales-asesores, en lae cnestiones de becbo; 
qnedando integra para los sefiores fiscales de 8. M. toda la 
parte de derecho,

Conclusionet tomadas sobre las modificaciones, 
tí propuesta del 8 r. Ferret, al Beglamento de Yiasfiérreos.

1. * El art. l.° , apartado A) debe decir: A). Loe directores 
desanidad >ie puertos y fronteras, en sn jurisdicción.

2. * Al art. 2.*, aCadir al final: «por intermedio de la Ina* 
pecclón general de Sanidad exterior é interior».

3. a Al art. 57 apartado B): «hasta 500 pesetas por loe 
inspectores de Sanidad interior y exterior».

CflncfttííonM de la ponencia * Papel social del inspector pro­
vincial de Sanidad en la luchaeontra la fúbercutosis', pre­
sentada por los Dres. Trallero, de Valencia, y Mestres, de 
Jaén, aprobadas por unanimidad.
1. * Que por ios Instilntos de Higiene se intensifique la 

difnsiÓD de la cultora sanitaria.
2. a Que por los inspectores provinciales de Sanidad se 

den corsos de Higiene a los alumnos de laa Escnelas anor­
males.

Conclusión de la ponencia tPolieia mortuoria*, 
del Dr. jB¿car«, aprobada en la sesión dei dia 30.

Solicitar de la Snperioridad que en caso de no ser posible 
qne los Oementerios estén sitoados á la distancia reglamen­
taria, ae faculte á la Junta provincial, para que, previo infor­
me del inspector provincial, resuelva lo máe conveniente 
para la Sanidad pública.

Ccnclusién de la moción del Sr. Mestre sobre personal auxiliar 
de las Inspecciones.

ünica. En tanto el Estado dote de personal administra­
tivo á las Inspecciones provinciales de Sanidad se conside­
ren como adictos á ella todo el qne con tal carácter preste 
servicios en todos los departamentos de Institnciones sani- 
tarias,

MDr. Prado lee una ponencia sabré < Abastecimiento de aguas 
potables en los pueblos rurales y de leche», nprs6ándose las 
csncfusiones st^uíenfes; ,
L* Pedir ó los Poderes públicos qne vea el medio para 

que loa inipectoree provinciales de Sinidad pnedan ínter, 
venir aanitariamente en los Ayuntamientos, con el fio de 
qne no puedan dlatraer para otrae atenciones el dinero que 
debe ser empleado para atenciones sanitarias.

2'̂  La Asamblea acuerda pedir á loe Poderes públicos se 
dicte una ordenanza general para EipaCa sobre recogida y 
venta de leche.

Conclusión aprobada por la Asamblea y propuesta 
por el Dr. Bécares.

La Asamblea ve con grao satisfacción el interés y la 
orientación de ia sanidad en relación con el Cuerpo de los- 
pectores municipales de Sanidad, lo mismo en el orden tnn- 
cional que en el administrativo: y que loa inspectores pro­
vinciales colaboren activamente con los mnnicipales, para 
todos los asuntos que mejoren la Sanidad pública y el Cuer­
po de Inspectores municipales de Sanidad.

El Dr. Durich habla ío6re ínfrttjítmo. aprobándose 
por la Asambiea la conclusión siguiente:

Que el introsiemo en las profesiones sanitarias, se consi­
dere como falta sanitaria, corregidas por laa autoridades sa­
nitarias; las correcciones impnestas podrán ser recurribles 
ante la antoridad inmediata superior á la que impuso la 
sanción.

Acordó la Asamblea hacer una moción presentada 
por los Dres. Palanca, Prada y Núñes, que es la siguiente:

«Los inepectores provinciales de Sanidad qne suscriben 
piden á la Asamblea qne declare qne ínterin no ee centrali­
cen las atribuciones sanitarias en la Dirección General de 
Sanidad, suprimiendoel régimen de autonomía sanitaria mn. 
nicipal, no pnede hacerse responsable á los inspectores pro­
vinciales de Sanidad del estado sanitario de ene provincias 
respectivas.»

Conchisión de la ponencia del Dr. Ferret, aprobada 
por la Asamblea.

Solicitar de la Superioridad que ae diaminnya el número 
de individnoB qne constitoyen las Juntas provinciales de 
Sanidad.

Conclusión aprobada por la Asamblea en relación con la 
ponencia ^Sanidad muníeípah, presentada por el Dr. (Gon­
zález Muñoz.

Que la Comisión integrada por loe Dres. Bécares, Palan­
ca y González Mi.fioz, esindie y proponga cnanto ee relacione 
con laa modificaciones al Roglamento de Sanidad monicipal,

A propuesta de los Sres. Bécares, Boente y Ferret, 
la Asamblea acuerda la conclusión siguiente:

E d las provincias maiítimae cnyo director del pnerto 
resida en la capital, el inspector provincial de Sanidad y el 
director del pnerto se enstitnirán recíprocamente.

En las demás provincias, para ausencias é interinidades, 
SQBtituirá al inspector provincial de Sanidad nn fnncionario 
técnico del lostitnto Provincial de H giene, eegún norma 
que dicte la Dirección General de Sanidad.

Conclusiones.

La Asamblea acnerda solicitar de los Poderes públicos, 
qne si en algnna provincia no está organizado el Instituto 
de Higiene, se organice en la capital de la provincia sin 
perjuicio de que continúen lae organizaciones sanitarias qne 
existan en otros pueblos como filiales del Instituto.

Conclusiones de la ponencia «Institutos provineialesn, presen- 
rada por los Dres. Bvenfe, de Orense, y Sueh, de Castellón, 
aprobadas en la sesión del día 29.

1. a Los actuales loatitntos provinciales de Higiene sos­
tenidas por subvenciones, pasaián á depender, lécnica y 
administrativamente, de la Dirección General de Sanidad.

2. a Los loetitutos de Higiene se sostendrán con ios si* 
gnieutee recursos;
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A) OoD QD tanto por ciento de loa preanpueatoi de gaa- 
toa de laa Dipotacionea y Ayantamientoa de E«pafiB| anfl 
cientea para atender á todoa loa aervícioa en cada proTiocia.

B) Oon el 25 por 100 de loa derechoa aanitarioa deven- 
gadoa pur loa fuacionarioe dependientea de la Dirección Ge­
neral de Sanidad­

es Con loa ingreeoa qne produscan loa aervícioa remu-
neradoa qne ae preaten en loa Inatitotoa-

D) Oon 108 demás reenraoa qne la Superioridad aeflale.
3. a Por la Dilección General de Sanidad ae formatóo, 

anualmente, loe oportunoa presupueetoa de gastos de loe 
Inatitutoe provinciales de Higiene, atendiendo, no á la po­
nencia contribotiva de cada provincia, sino á las necesidades 
de cada una, en relación con sus pecaliaree neceaidadea y 
á propuesta del inspector provincial de Sanidad.

4. a Por la Dirección General de Sanidad se redactará un 
Reglamento general que unifique la función de loe Institu­
tos provinciales de Higiene, sin perjuicio de que loa inapec- 
torea provinciales redacten loe Reglamentos de régimen in­
terior, los cuales serán aprobados por la D.rección Gene­
ral de Sanidad, pndiendo ésta pedir, sobre el miamo, las 
informaciones que crea oportunas.

5. * En lo sucesivo, el personal médico de loe loatitutoa 
provinciales de Higiene procederá de la Escuela Nacional 
de Sanidad. Oon el actual personal médico de los Institutos 
de Higiene, se formará nn E«caíafón, para lo que se darán 
las oportunas normas por la Dirección General de Sanidad. 
El ingreso en este Escalafón será voluntario, de tal suerte, 
qne loa que no quieran formar paite de él, continuarán dea- 
empefiando los cargos qne poseen en la actualidad, con 
iguales sueldos, pero sin ninguno de loa derechos que se 
cODcedan á los que entren é formar parle del Escalafón. A 
estos últimos, es decir, á loe que forman parte del Escalafón, 
y de modo especial á los que han obtenido ens cargos por 
oposición, se les dará, por la Superioridad, el máximum de 
facilidades para qne, previoe los ejercicios y prácticas que la 
Dirección General de Sanidad estime indispensables, pue­
dan pasar á formar parte del Cuerpo de Sanidad Nacional.

6. ‘  Oon el demás perennal técnico, no médico, de ios 
Inatitotoa provinciales de E  gíene, se formarán ano ó varios 
Cuerpos, según normas que ae dicten por la Dirección Ge­
neral de Sanidad,

7. a LuB inspectores provinciales de Sanidad serán loe 
jefes natos de los lostitutns provinciales de Higiene.

8. a Loa Institntos de Higiene comprenderán, como pro 
p'Bs, las Seccionee de Sata de in/eccioioB y el servicio de 
Diepeniarios.

9. a El personal técnico de estas nnevas aecciones será 
nombrado y considerado como el de lae demás del mismo 
Instituta.

Ponencia: *Fuaión de los Cnerpos sanilarios’ .

1. a Al fusionarse los tres Cuerpos que integran la Sani­
dad espaflola (laterior, Exterior é Instituciones sanitarias) 
se tendrá en cuenta:

Primero, que han de respetarse las categorías administre- 
livae de los funcionarios, no podiendo fusionarse loa esca­
lafones y, por tanto, no llegando ai escalafón único hasta la 
extinción de los tres Cuerpos. Los funcionarios proi-edentee 
de la Escuela de Sinidad iniciarán el escalafón único, y 
basta la extinción de loa Cuerpos actuales, el número 1 de 
promoción de la Eiuueta se colocaiá inmediatamente des­
pués qne el último de loa funcionarios de las escalas de ins­
pectores provinciales de Sanidad exterior é Instituciones 
sanitarias.

2, * Que desde luego se ponga en practica la función fnn-

oional de loa tres Cuerpos, para lo cual cada plaza vacante 
se secará á concurso y se proveerá con el siguiente orden 
de preferencias: l.°, entre loe funcionarios del Cuerpo á qa» 
pertenezca la piase; 2.<*, entre los funcionarios de los demág 
Cuerpos técnico médicos de ia Administración sanitaria.

3. ‘  Si ningún individuo de loe tres Cuerpos de Sanidad 
interior, exterior é Instituciones sanitarias loliciie la vacan, 
te, la ahorrará tomando el nombre de director de Saoidad 
provincial, el inspector provincial de Sanidad ó el director 
de Sanidad marítima que quede en funcionee en la pro­
vincia.

Cuando por cualquier causa vacase la Dirección de Sa­
nidad de eetaa provincias, tendrán derecho preferente á 
ocupar: l.o, los individuos del Cuerpo, cuya vacante motive 
la fusión; 2.o, los individnoa del Cuerpo á que pertenezca el 
anterior director; 3.*, loe funcionarios de lostitucionee saoi- 
tariae; 4.°, toe procedentes de la Escnela Nacional de Sa­
nidad.

4.  ̂ Establecida la ínsión funcional de los tres Cuerpee 
sanitarios, podrán ocupar indistintamente loe cargos de ia 
Administración Sanitaiia Central, denominadae: luspeccio- 
Dea generales de Sanidad ioteiior, exterior é lustitnciouei 
sanitarias, los funcionarios lécDíco-médicos pertenecientee 
á cuBlqniera de los tres Cuerpos sanitarios.

La Asamblea aprobó por aclamación las proposiciones si­
guientes:

l.s  La Asamblea del Cuerpo de Inspectores provinciales 
de S.iLidad reconociendo el grandísimo ioterés con que el 
Exciuo. Sr. Ministro de la Gobernación acoge cuanto ae re­
laciona coa la Sanidad púoiica y ana ofrecimientos en la se­
sión inangaral al Cuerpo de lospectorea provinciales, se 
acuerda unánimemente testimoniar al Exemo, Sr. Ministra 
D. Saveriano Mariíuez Anido nuestra enlusiasia adhesión y 
DueatiB gratitud, por so inieiéa y por rus üfretiuiienWs ea 
beneficio de la salud pública y del Cuerpo de Inspectores 
provinciales de Sanidad.

2-A La Asamblea del Cuerpo de Inspectores provinciales 
de Sanidad reconociendo los bunefleioa obtenidos en la or­
ganización y desarrollo de los servicios sanitarios y la favo­
rable disposición en que con respecto al Cuerpo de lospec- 
toies provinciales se baila el Exemo. Sr. Director general 
de Sanidad, según las manileataciunes que con agrado de 
todoe expuso en la seeiou de apertura, acuerdan nDáuime- 
meiite y por aclamación tesiimoLÍar al exceiemleimo at-Qar 
D. Eraucisco Murillo su máe emoeiaeta adhesión y expre­
sarle el leccuccimiento del Cuerpo y el deseo de cooperará 
la tan importante y trascendental obra de reorganízacióo 
sanitaria que está realizando,

Asamblea del personal técnico de Institutos de Higient'

Llegado el memento de deliberar cada uno por en cuen­
ta, los técnicos de Inslitntos de Higiene empezaron y s¡- 
gnleroD ene deliberaciones en ei Colegio Médico basta so 
terminación; eligiendo rara presidirles ó los sefiores y seda­
ra siguienteei yirestrfenfe, D Goillermo da la Roe»; secretario, 
D. Alfonso Marte, y vocales, doctora Maii.la y Sree, Mudos J 
Lunide,

Lae ponencias presentadas son laa signientes:
Primera, Organización de ios Inetitatoi de Higiene. Po­

nente, Sr. Val ej >, de Madrid.
Segunda. Formación de los presupuestos de loe Inetito* 

tos. Ponente, Br. Goillén, de Oaetellón.
Tercera, Reglamentación, 8r, Coloma, de Cádiz-
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cante 
>rden 
4 qn«

erpai 
de le 
iccio- 
ionee 
entei

ei n*

Osarte. Acbaación He loe InelUotoa de Higiene en la pro* 
Ifl'axie rarai. Ponente, Sr. Maiío, de Zemora.

Q.iinta. Formación del eecaiafón del personal y su in- 
Ureao. Ponentes, Sres. La Roca y Vaiverde, de Madrid y 
V»1 sdoliH, respectivamente.

gfxia. Misión de los Institutos de Higiene en la Incha 
Igolitiiberciilosa. Ponente, 8 r. La R ica, de Madrid.

Séptima. Dirección de loe loeticntoe. Ponente, 8r. Va- 
liiejo.

Octare. Dispensarios y salas de enfermos infecciosos de 
lioi hcepitaies, como dependencia de ios loetitutos provin- 
leíales de Higiene. Ponente, Sr. Paiafón.

Eq su discusión no ee registró ia más mioima diferencia, 
lieioó en elia la más reñuada correccióu de forma, y todos 
lloiacoerdos fneron tomados por nnanimidaH; asi como los 
Iqus aparte de las ponenciaa fueron también (liecntidos é in* 
Icorporadoe á ellas, en la condensada forma qne á modo de 
Iteiomen de trabajoe aparecen en las conclusiones qne se 
lacompafian:

1* Es aspiración unánime del personal facultativo de 
lloi lusútutoa provinciales de Higiene, pasar á depender del 
lEitaHo conservando una relación directa é inmediata en su 
Idobie aspecto, téitnico y administrativo con la Dirección Oe- 
lasral de Sanidad, quedando coostitoldo en organismo inde- 
I pendiente.

2.1 Fot la Dirección Qenetal de Sanidad se procederá á 
Iconleccionar el escalafón del Cuerpo de funcionarios técni* 
Icos de los lustitutos proviocial-ts de Higiene, respetando 
Itodos los derechos adquiridos, dando á este asunto carácter 
|ds argente.

3. * La Dirección General de Sanidad formará annalmen- 
Its los oportnnoa presupoestos de gastos de los lostitntos 
IpioviDciales de Higiene, atendiendo no sólo á la potencia 
Icontribotiva de cada provincia, sino á las ntceeidades de 
loada una, para ia mayor eficiencia en la prevención y lucha 
Icootra las enfermedades evitables.

£1 proyscio de presupueato será hecho por el inspector 
IpioriDcial de Sanidad de cada provincia, previo informe de 
líos rsepectivüs jefes de Saución. £u caso de enfermedad ó 
lllceacia dei inspectur, dicho proyecto de presupuesto será 
jelsvado á la Superioridad por el subdirector dei lustitnto.

4. a El cargo de director de loa lustitutoa provinciales de 
IBigiene se proveerá eh lo sucesivo conatregioá lae normas

sgales.
6.* El régimen interior de loa Institutos provinciales de 

IHigieoe deberá bailarse subordinado á nn reglamento ftni. 
|co, el cnal seiá dictado por la Superioridad.

6.a Que para la profilaxis anlitubercniosa en los distritos 
Irorslei, seria de gran utilidad que los inspectores municipa­
les tavieran á tn alcance los principales elementos para e) 
|disgDÓstice biológico, llevando un fichero de estadística de 
|iDortslidacl y morbilidad, quedando obligados á dar noticia 
Ipsriédica de loa casos existentes en cada distrito á ios Ins- 
Rltntoe provinciales de H giene.

7.S Que se cumpla rigurosamente la ley de Aguas, en sQ 
áspectu eaDitano, facultando al personal de loa Institutos 
provinciales para dictar las medidas convenientes, en reía- 
u6o Con los manantiales contsminados, creyendo también 
Os gran utilidad la reforma de la Ley en lo qne se relaciona 
Os lag cifras máximas toleradas de ciertos elementos para 

poder considerar agua potable.
8.̂  Para que los Inslitutos provinciales da Higiene pne- 

so compiir la labor docente á elloB encomendada con ca- 
Moler obligatorio, seiia de alta conveniencia consignar en los 
psspectivos presupuestos de cada Institato, nna cantidad 
pro *ooial á fin de organiíar coreilios de ampliación dedi­

cados especialmente á sanitarios rurales, consideránuose 
como mérito preferente en la provisión He jefaturas He 
snbbrigaHas, subdelegaciooss, y en el concurso de vacantes 
de titulares, el certificado de haber practicado ralos cursillos'.

9. a La Asamblea solicita de los Puderas públicos tenga 
en consideración al personal subalterno de orden lécnico, 
inclnyéndole en el escalafón de la misma clase qne cooside' 
re oportuno, respetando los derechos adquiridoe y bariendo 
el ingreso de dichos fnncionarios mediante rzamrn de apti­
tud, particolares en cada Instituto

10. Se creará con carácter obligatorio el cargo de sub­
director de Institutos provinciales, cargo qne se proveerá 
Botomáticamente por e l } -fe médico de Sección más antiguo. 
En BOsencia del director y subdirector, hará as fuicionea 
de éste el jafe médica qne le suceda en antiiiDedad, respelán 
doee en sus puestos á los que actnaiu ente los desempeñen.

11. Loe inspectores municipales de Sanidad serán auxi­
liares obligadas da cuantos trabnjos oficiales realice el per­
sonal de los lustitutos en los distritos en qne aquellos sean 
titniares, debiendo cooperar bajo la dirección de loa funcio­
narios provinciales eapecialisados en loa trabajos de preven­
ción sanitaria.

1:2. En todas las provincias donde existan loetitutos pro­
vinciales de Higiene, la subatitacion del inspector provincial 
de Sauidad, por ausencia del mismo, estará á cargo de un 
funcionario médico dei Instituto.

13. Pur Ib Dirección General de Sanidad se procederá á 
nombrar un tribunal para someter á examen de aptitnd á 
aquellos funcionarios procedentes de Brigadas, Laboratorios 
provinciales élustitntos de Higiene, que hab.éudolo solici­
tado de la Dirección General de Sanidad, no hubieren sido 
atendidos en sn petición.

14. En aquellas proviDcias donde no se hubieran creado 
loa dispensar.oe de la  lucha comra el cáncer, antiveuéreoa 
y huepitmes ó salas de infeccosu», deiienderáu directamen­
te de ios Insiitutos provinciaies de Higiene, deede el mo­
mento de su creación.

15. Para la mayor eficacia de la lacha antipalúdica, todas 
lae zonas epidemiadas deben hallarse dotadas de abundante 
material oientllico para exáiueiiea bematuiógicoa, multipli­
cando los dispensarios aniipaiúdicos y dando niterveoción 
en la lacha prufi.auiiva al peisoual técnico de ios Institutos 
provinciales de Higiene.

16. El personal técnico de loa Institutos provinciales de 
Higiene furmará un Cuerpo, enyas vacantes serán cubiertas: 
primero, entie los peneneuiemes ai mismo; segundo, por los 
alamnoB de la Escaela Nacional de Sanidad, y tercero, por 
libre oposición.

17. El personal técnico de los Institotos provinciales de 
Higiene ve con extiaordinar'a satisfacción la intensa y pro­
vechosa labor sanitaria que realiza este Gobierno, y ofrece 
su modesto conenrso con altitud de miras para cnantas cam- 
pafias y servicios de iniciacionea sanitarias proyecte ó reali­
cen loa altos Poderes pAbiicos.

Como el lector habrá podido apreciar por las noticias 
qne un tanto desb Ivanadas, y quizá con alteraciones sensi­
bles en el orden en que fueron expuestas, le suministramos, 
la labor fué árdua, el tiempo bien aprovechado y la impor­
tancia y acierto en la elección de los trabajos tan evidente, 
qne aparte iremos dando á conocer algunos al azar entre­
sacados, para que de ellos pueda formar exacto juicio. Hasta 
tanto, bueno es que conste qne el Cuerpo de Inspectores 
Provinciales de Sanidad como el de Técnicos de loe Institu­
tos de Higiene, se hallan en la actualidad constituidos po{
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ODR brillante falange <te hombree de ciencia admirablemente 
capacitadoe para deaenvo verse y actnar con eficacia en pro 
de la aalnbridad pública, invistiéndoles de autoridad y faoi- 
¡itándoles los medios necesarios-

Sesión de clausura.—Una vee cumplida por todoa la mi­
sión qae se hablan impaeeto, de nnevo se congregan ins­
pectores y tócnicos para dar de ella cnenta, bajo la presiden­
cia del Dr. Bdrcial, á qnien el director general de Sanidad 
ha comnnicado no poder asistir por hallarse indispnesto, y 
haciendo otro tanto el inspector general de Sanidad interior 
por maeite de nna hermana. Lamentando lo encedidoi el 
Sr. Mestres á nombre de los inepectoren provinciales glosa 
y entrega las conclosiones qne han llegado A la presidencia 
para qae ésta las baga llegar á manos de la Superioridad. 
Lo mismo hace el Br. Marín en representación de los técni­
cos, y pone fin á la Asamblea y el acto el Dr. Bercial ha­
ciendo saber hallarse bajo la impresión de qne ias aspira­
ciones exteriorizadas serán atendidas en cnanto la Bnperio- 
ridad, ana vea examinadas, las considere razonables y aten­
dibles.

El Dr. Bsrcial fué, como los dos anteriores oradores, mo]' 
aplandido á la terminación de en discnrso.

Gomo es de rigor en tales caeos, aqnel mismo día comie­
ron jnntos en el Ritz los asambleístas. Al signíente, acom- 
paflados del director de Sanidad, fneron recibidos por el 
sefior ministro qne, al hacerse cargo de las conclnsiones, ana 
vez más bobo de manifestarles lo afecto qae era ó la Sani­
dad. Gozosos y satisfechos de verle tan bien predispaesto 
se retiraron iniciándose la dispersión.

T  ya vetemos lo qne de todo ello resalta.
8EDISAL.

L O S  H IP O T E N S O R E S  E N  L A  P R A O T IO A

La cnestiÓD de la medicaciÓD bipotensiva ha sido objeto 
recientemente de investigaciones clínicas may profundas 
por parte de los Dres. MaCtei y Dias Oavaroni, de Mareells, 
las cuales confirman por completo las anteriormente hechas 
por Vaques y De Beigner eobre la acción hipotenelva de 
tres hipoteneoree notorioa: el muérdago, el nitrito de eosa y 
la trinitrina.

El nitrito de sosa en dosis de C,25 centigramos en poción 
resaltó poco eficaz; sólo en doe casos podo notarse un lige­
ro descenso bastante pasajero de la presión máxima, per­
maneciendo invariable la mínima, y además, esta reenitado 
desaparecía al snspender la medicación. En los demás pa­
cientes DO se observó baja algnna de la tensión, y por el 
contrario, en cierto número de ellos se pado observar nn 
acceso hipertensivo neto qae sobreveDÍa al principio de ia 
cura ó dorante la misma y más raramente eignoa de into* 
leiancia marcada.

El índice oscilométrico aamentó bastante, en general, 
sobre todo dnrante loe ataques bipertensivos. £ d el estodio 
detallado de la accióo de este medicamento ee observan cte- 
clmientos paroxísticoB ooneiderablee del Indice con acelera­
ción del pnlso producidos durante la primera hora eigaiente 
á la ingestión del nitrito y qop desaparecían anas doe borae 
despoés de la criéis. Oaando se prolonga la cora el Indice 
permanece elevado entre ans crecimientos brnscos. El lodice 
y el poleo vuelven á tomar su valor habitual al segundo día 
de terminar el tratamiento.

Estos fenómenos hablan sido demostrados en los sdIq  ̂I 
lee hace baetante tiempo, en le tesis de Onnderg (París 190||l 
hecha en el servicio del profesor Aib. Robín, qaieu hs 
blicado nn trazado muy característico.

La trinitrina á la doeis de VI gotas diarias, ofrece gy i 
acción más rápida y más constante; en la tercera parteó 
los casos desciende la presión máxima,y la mínima pertee 
nece invariable; pero este deaceneo va precedido eíempnl 
de nna corta fase hiperteneiva, qne á veces pnede seipiB.i 
grosa. Lo mismo qne con el nitrito de soea, el índice oicilg.| 
métrico enele presentar nn anmento muy notable con ect'l 
leración del pnlso. Estas modificaciones son mny pseajanil 
y sólo dnrao pocas horas.

Eetns resaltados concnerdan con los descritos porIiel|.| 
haye (Le Sealpel, págs. 73 76), pndiendo sacarse la cooclt. 
alón de qne el nitrito de sosa eaineficaz y peligroso y qgeli 
trinitrina y demás éteres nitrosos tienen ana acción Ic9e|] 
pasajera.

El muérdago, aan cnando los autores emplearan un ex-1 
tracto de la planta entero, les dió resaltados macho mli 
satisfactorios. Administrado en dosis de 0,30 á 0,40 ceoC- 
gramos en pf.doras ó de 0,10 en inyecciones intramoecDli-[ 
res, prodnjo nn descenso de la presión máxima deSiíj 
centímetros en más de la mitad de los casos y, especialmeg' 
te, en dos enfermos, cuya tensión había sido anmeotidij 
bajo la infliencia del nitrito de sosa; la presión mlDimaiii 
iofinenciada con menos rapidez, pero descendió de SceiU' 
metros casi siempre al cabo de tres á ocho días de hibu 
Comenzado la medicación. El índice oscilométrico y el pola | 
no se modifican, por decirlo asi, con el muérdago.

Estas observacionee deben relacionarse con las antsiit-1 
res de Bonbomme (Tesis de París 1908), y las de Lapraoii, 
tomadas en el eervlcio de Hachard, las cnaies demoetram 
que el muérdago era nn hipoteneor qne obra á la ves lobnl 
loe centros y loa nervios vasomotoree periféricos, dismiot' 
yendo tanto la presión máxima como la mínima, modataiit| 
el trabajo del corazón y regnlarizándolo.

Mediante un mecanismo complejo, evidenciado por Cbe I 
valier, el mnérdago modifica completamente la circniaclbi | 
central y periférica y  hace cesar la vaeococetricción eapsa 
dica, canea determinante de la hipertensión; sn acción eií 
vecee lenta, pero es más dnradera y está exente de acctm | 
siempre peligroeoe.

Además, el mnérdago obra como dinrético, deeloraruti I 
y azotúfico; favorece le eliminación de los detritos nltrog* I 
nados, modifica la viscosidad de la sangre, reanelve táplít' I 
mente loe edemas y hace cesar en machos casos la aiboai I 
nnria, cuando ésta se halla ligada á la bipertensióo, lo cui | 
encade en mncboe casos.

Esta acción del mnérdago eobre la eliminación renil • *  I 
obtiene en en máximnm con la Qnipetne, qne contiene tciioi 
loa principios útiles del muérdago, privados de sni produe | 
toa irritantes y drásticos.

Oaando, en nn hipertenso, ee desee obtener ana cíldi | 
rápida de la presión eangnínea, deberemos recetar coa) 
dora de Gnipeine cada dos horas, y al cabo de dotó I'" I 
días, cnando se haya logrado el efecto, dieminuiremoi I' I 
dosis y mantendremos la baja de la teneiÓD oon cnalrod | 
cinco píldoras solamente. Este fraccionamiento de laa di 
es indispensable para consegnir el máximum de sítela | 
pnes la eliminación ee efeciú, rápidamente.

La duración del tratamiento es de nnos qnioce diti 1 
mes, para lograr ana desintoxicación completa y nna | 
ción dnradera del espasmo arterial periférico, caoia 
hipertensión. La intolerancia y la acnmnlBclÓD no 
temer con la Qnípsíne.
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ea la del froberoador interino de Salamance, que pu> 
IjcselDiano Oficial de aquella proTincia en an oúmero 

86 de Octubre último. La reproducimoa Integra para 
Liiiaccidn de todos y como ejemplo que debe cundir: 

i)7o liabiéndoae aún dedo cumplimiento por loa alcaldes 
[porloa inapertorea mnnicipalea de Sanidad á la Real or* 
Lp dictada recientemente por el excelentiaimo eefior mi* 
litro de la Gtibernación pera que libraaen certiflcacionea 
le  bebrían de enriar á eata dependencia y en lee cualea ee 
Icíeee couetar por laa Alcaliiiae, la cantidad á que aicendla 
16 por 100 del preaupueato que, eegún el art. 200 del Ea- 
linto Municipalt han de dedicar loa Ayuntamientoa como 
Iptldad mioima para atencionaa aanltariae y por loa ina- 
Ictorei mnnicipalea como aecretarioa de laa Jontaa muni- 
pilei respecbivaa, aobre la invereiún que ae haya dado á 

Icbae coneigoacionee, por el presente ae conmina á dichae 
kloriiladea para que en un plazo de veinte dies. á nartir de 
Ipibiicación de eata circular en el Boletín Oficial, den 
esiplimiento á dicha dispoaición; puea de lo contrario, me 
■ré obligado á hacer electivaa laa eancionea en que incu- 
|sD loi iotereiadoB.

SiUmauca, 19 de Octubre de 1926.— El gobernador civil 
llerino, Francisco ífavarro.*

loNGRESO DE SEXUALIDAD EN BERLÍN

Gos toda aolemnidad y numercaiaima concorrencia, en 
Iqaeee hallaban reprxentadBB caai todaa iaa naciones 
sropeaa y americanae, ae ba celebrado en el palacio del 
Keirbelag, el primer Congreso internacional para inveetiga- 
looee eeznalea.

Más de cien temas se desarrollaron en los seis días que 
bió el Congreso, cuyas nutridas sesiones doraban ocho 
piíi.

La Asamblea estaba dividida en tres grandes secciones, 
nsá veces simultaneaban ana trabajos para dar mayor ren- 
fisiento al Congreso.

Eq la aeeoiÓD 1.‘  (Biología, Fisiología, Patología y Tera- 
éatics). merecen ser citadas por su inte é*, las siguientes 
¡onnDicaciones: La del profesor de Ginecología en Leipzig, 
3r. flslbeim, sobre el método rápido serodiagnóstico de la 
¡citación y de los neoplasmas genitales de la mujer, que es 
liodificacióo afortunada de la ya clásica reacciún del profe* 
pr Alderbalden. Lee relaciones entre el aietema nervioso y 
liEláadalas sexnales, por el profesor Grey, de París, Los 
pladioe lobre senectud y r* juvenec miento, del ilnetre bis 
piogo profesor Marinesco, de Bucareet. Las InveatígecioneB 
zpsriraentales de las bormonaa aeznalea femeniuasi por el 
r . Gírela Triviffo. La magietral demoatración qne el piofe* 
pt Steioacb hizo del efecto antagonista de las bormonaa 
proalei testicnlar y ovárica.

En la sección S.e (Paico'ogía y Pedagogía), se distiognie* 
po.nn trabajo del profesor Molí, de Berlín, sobre el estudio

Is bomosexnalidad y del «eroa». El análiais del desarrollo 
lob-tal en lae mnohadias, por la profeeora Carlota Btlhler,

Viena, y el trabajo del Dr. Finkeorath, de Berilo, pan* 
pallando loa límites de la linctraclón inteleitnal en la In* 
b» contra las enterm>-dadea venérese.
^  en la eecoióií 3.* (H gieue social y Eageneii ), los tra- 

ÍIJci del profesor Almkviet, de Eatocolmo. que íxpuso el 
pboceso de las enfermedades venéreas en Suecia la confe­

rencia del profesor Mailer-Freienfele, de Berlín, sobre laa 
relsciones y diferencias entre sexnalidad y estética; loa te- 
maa del piofeaor ceude de CHeisbacb, de Viena, aobre la 
etiología de loa delitos sexuales, y la comunicaclóa del pro­
fesor Stern, de Eamburgo, acerca del peritaje psicológico de 
loe testigos infantiles en los procesos judiciales de delitos 
sexuales.

Eete Congreso, enyo éxito por nadie puede ser discutido, 
ba tenido, además de lae brlllactee notas científicas á que 
hemos hecho alusión, ana nota de índole internacional y 
pacifista dada por el iinstre investigador ftancéa profesor 
Grey, el cual ponderó el bien universal qne pnede slcanaar* 
se con la paz entre los hombres de ciencia de todos los paí* 
ses, probándolo el hecho que ante el bien común de la En* 
manidad él pnede hablar en el miemo parlamento alemán 
en el que con tanta benevolencia y aplauso ee escuchan sns 
palabras.

Este discurso y el del preiideote de la Asamblea, profe­
sor Alberto Molí, saludando á los congresistas y á laa nacio­
nes, Universidadea y Corporacionea qne representkban, y 
haciendo la documentada necrología de los hombrea de 
cirncia desaparecidos que ae dedicaron á este género de es­
tudios, como Erb, Ribbing, Waasermann y René Worma, 
fueron seguidos de prolongadas y calurosas ovacionea, que 
interrumpieron también y subrayaron las sentidas palabras 
del ministro del Interior Dr. Enlz, qne en nombre del Go­
bierno alemán, proclamó la transcendentgl importaucia de 
loe eetudue sexnalee en la mayor parte de los éidenes de la 
vida iodividnal y social.

E L  G O B E R N A D O R  D E  M A D R ID  Y  L A  H IG IE N E

El gobernador civil de Madrid celebró el día 2 una re* 
nniÓD con todos los snbdelegadoa de Medicina de Madrid. 
En ella lea dió órdenes terminantes para qne realicen viiitaa 
de in spección  en hoteles, fondas, casas de huéspedes y po* 
sedas madrilefiae.

Habrán de reunir, según laa diapoaicionea gabernativas, 
todos loa lugares que se destinen á hospedaje laa condicio* 
nes bigiéoicas de limpieza y aseo en mobiliario y ropa qne 
la higiene moderna estima necesarias.

En loa hoapedajea en qne la peuaión sea saperior á cinco 
pesetas ee obligaiá á los propietarios á qne instalen el cnar* 
to de bafio, en nn plazo que no excederá de tres meses.

Los sabdelegadOB de Medicina, también por disposición 
del gobernador, girarán vieitae á todos los cafés «bares» y 
tabernas,’atentos á qne se enmplan en ellos las disposiciones 
bigiénicaa. Una de laa cosas á qne le lee obligará es á la co­
locación de ventiladores con comuuicación directa al exte­
rior, para que el aire ee renueve contincamente. Se conce* 
de para la realización de estas obras un plazo de dos meses.

Teiminados estos piezns, se impondrán á loe contraven­
tores de eetas diepoticionea las sanciones oportunas, llegan* 
doisi fuera preciso, bBata¡la olausura de los establecimientos.

Manifestó el gobernador qne la brevedad de estos plazos 
se debe á que hace seis mesas, en cnmplimiento de una 
Real orden del ministro de le Gobernación, se giraron viii* 
tas, indicando los subdelegados lae reformas que debían ha­
cerse, y abora se llega ó la imposición de las sanciones, por 
el éstas hubieran sido Incnmplidaa. £>taa miamas diapoai- 
cionee regirán para toda la provincia de M*diid.

El mismo gobernador ha mandado clananrar la fábrica 
de embutidos sita en la calle de O'Donnell, núm 10, propie­
dad de José Oabo, imponiéndole, además, la multa de 600
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peaetat, porque, aegún ioforme del aabdelegado de M edid' 
na, loa localea deatioadoa á eaa Ipdaetria preaentabao una 
aaciedad verdaderamente repiigaante, y por loa procedí* 
mientoa qoe en aqnélla ae empleaban, todo lo cnal conati- 
nía nn grave peligro para la aaiad páblica.

Aaimiamo ha impueato la malta de 150 peaetaa á loa 
dnrfioa de lae caaaa DÚm. 9 del Paaeo Imonriai; Gíoerai Ri> 
cardoa, núm. 10; Jnan Duque, riú o. 9, y S del Paaeo Imoe- 
rial, porqoe en la víaita eCrctuada por el aubdelegado de Me­
dicina, complieudo órdenea recibidaa, comprobó que dicbaa 
flncaa preaeotaban importautea deficiendaa big éaicaa, por 
carecer de agua y retretea inodoroa, contraviniendo lo día- 
pueato en au circular de 30 de D ciembre de 1925, y lea be 
conminado para que en el plaso improrrogable de ocho dlaa 
comiencen lae obraa neceaatiaa para aanear é bigienisar lea 
mencionadae viviendaa.

Sección oficial

PRESIDENCIA DEL CONSEJO DE MINISTROS

Vacante una plaza de médico para eventaaiidadea en iaa 
coloniay de Rio de Oro y La Agüera, por renuncia de don 
Pedro Blanco Grande,

8. M. el Rey (q. D. g ) ha tenido á bien disponer qne por 
la pret-ente ee emplace á loa Sree. D. Juan López Pérez, don 
Ramón Morell Bnrenguer, D Joeé Jiménez de la Peña, don 
Federico Muguruza Recio, D. Rafael Zngaati O-'al y D. Car 
loa de la Calleja Hacaz para que dentro del plazo de quince 
díaa, á contar de-<de la publicación de ia presente Real orden 
en la Gaceta de Madrid, puedan comunicar á esta Dirección 
general de Marruecos y Colonias ai desean ocupar la men- 
cionaila plaza, en virtud de loa derechos que Ies fueron re­
conocidos por Real orden de 6 de Noviembre de 1924; en la 
inteligencia de qne traneciirrido e-<e pl <zo ain haber respon­
dido i  este emplazamiento ae considerarán como caducados 
los mencioDados derechos.

De Real orden lo digo á ustedes para su conocimiento y 
efectos. Dios guarde á ustedes muchos afine. Madrid, 29 de 
Octubre de 1928.—P. D., el director general, Cunde de Jor- 
daña.—Sres. D. Juan López Pérez, D. Ramón Moreil Baren- 
guer, D. José Jiménez de la Peña, D. Federico Muguruza 
Recio, D. Rafael Zugasti Oeal y D. Carlos de la Calleja Ha- 
caz, (Gaceta del 30 de Octubre de lu26.)

P R E N S A  H E O IC A  S U R A H E R IC A H A

La Semana Médica del 30 de Septiembre, Buenos Airee.
Sumario: E ifermedad de Obarcot.—Un caso típico á for­

ma eendopolineurltlca, por loe Dres. Juan O. Montanero y 
Julio L. Hanón.

O fntca médica.—Las modificaciones de la fórmula leuco- 
citaiia y la imagen neutrúflia de la sangre en les nenmonlas 
paiódicat, por el Dr. Joan Rnúi Goyena.

Ollnica mélica.—InxuDohemoterapia y hemovaciinote- 
rapia en las enfermedades intecciosas, por el Dr. Juré Melfi.

La secreción de adrenalina, por el Dr. Ernesto A. Moli- 
nelli-

OoDstitnción infaotil, por el Dr. Aotouia Navarro.
Pediatría.—El perfil toracoabdominal de toe nifioe: noevo 

medio de examen, por el Dr. Juan P. Garrahan.
Tisiologla.— OontribnciÓD á la técnica del neomotórax

artificial y al tratamiento de las plenreslastuberoalosaacog. 
comitantes, por el Dr. Fernando R. Torres.

Los rayos ultravioleta en tubetcalosis infantil («ti 
actual), por el Dr. Oarlos Osrrefio.

La eteroterania por via rectal en la ooqaeiucbe, por 41 
D.-. H  'rnando Migllano.

N.uae sobre planos de Sanatorios para tnbercuiotoe.poii 
el Dr. J. A. Saralegui.

La hormona femenina.—Método de determinar el ■« 
cnerdo ezúte malformación en los órganos genitalei, pgi| 
los Brea. Rrbert T. Frank y M. A. Goldberger,

Medicina práctica.
Semana médica.—Homenaje á la memoria del profei»! 

Angel M. Centeno.— luanguración del monumento á lai 
moria de Helena Larroque de Roffo.—Reunionea cotijonlul 
de iaa Sociedades Argentina y Crugnaya de Pediatrk- 
Nuevae mrjorae introducidas en el Hoepical Militar.-loig.l 
guración del Hospital de San José.—Obligación de la lic | 
tancia materna.

La Semana Médica del 7 de Octubre, Bnenos Airea.
Sumario: R-Biiiiados iamsdiatoB obtenidos por la iidi'I 

criaina en el tratamiento de la tnberrniosia palninnat, hi 
lo* Dres. F, Etcbeverry Boneo, E. M. Fernández Rey y Bi'j 
niel Priano.

Síndrome medieatinodiafragmático parietal.—Endotello-I 
ma de la pleura diafragmática y mediastínica, porloadoelej 
res Pedro Esoodero y Juré W  Tubías.

Hidrocefalia fetrl á repetición, por loa Dres. Domiopl 
Iraeta y Eduardo Harguindeguy.

Diagnóstico del embaraza, en su primera mitad, porlii 
radiografía fetal, por loa Dree. Alberto Peralta Ramoe, Bi | 
mnel £ . Bsrmann y J A. Saralegui.

La nueva reacción de Kabo para la sífilis, por e' doclti| 
Jorge W. H ward.

Clínica terapéutica.—La berberina en el tratamientoddI 
paludismo, por los Dres. Héctor Quintana y Napoleón AlnJ 
res Soto.

La «ífiiia; su frecuencia y profilaxis en les MaternidiMl 
por los D ea, A harto Peralta Ramos y Manual Luis Pérei.|

C  loica psiquiátrica.—La demencia bradifrénica ( i:odIií-| 
bncióo ai estudio de la* peicosis crónicas posteacafi ici!) 
por los Dres. Gregorio Bsrmann y Aristides Barraocos.

La obra del profesor Aberastury, por el Dr. Pedro Eicd'| 
dero.

Oonsideracionea sobre el tratamiento de las tnbeicaloilij 
pleuropulmonares por la eanocrisina, por el Dr. Roberto E.j 
Torviso.

Sociedad de Cirugía de Buenos Airea.—Sesión del 1. 
Septiembre de 1926.

Medicina social.—Alimentación del nifio en la prininii| 
infancia, por el Dr. Félix J. Liceaga.

Medicina práctica.
Necrología.—t  Dr. León Pereira,—f  Dr. Faiiitino Bfl 

nazzola.- t  Dr. Faustino M. Farera.
Bibliografía.
8 -mana mé iica.—Poliolínico José de San Martín.—B 

meneje al profesor Moximiliano Aberaetury.—lo meiBOtmj 
Dr. Diógene» Decondi —Conferencia Panamcricane de Sí 
Páblica.— Proyecto de estación sanitaria para Poiíd**- i 
Federación OJuntológica Latinoamericana.— CúreosinloM* | 
oionalee de perfeccionamiento médico en Berlín.
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Sociedad Méiieo Quirúrgiea del Guaya», 
LoByaqaii-Etíoador, Agosto 1926.

Bimerio: BJItotiel.
SaeiÓD Bolemoe de 18 de Jallo de 1926.
Memof'* presidente de la Sooieda 1 Médtco-Qairúrgi- 

Ldel Qaayas en el período de 1925 á 1926.
T Trebejos sanitarios eíectaados en Guayaquil, en loe tieoi' 
L b calonialee haata 1925, por el Dr. Carlos V. Ooello.
'  Le pnentnococclae y su frecuencia en Guayaquil, por el 
Di. José D. Moral.

Discurso del Dr. Adolfo Hidalgo Nevares, en la entrega 
si pergamino al Dr. Antonio Faiconí en sua bodas de oro 

Iprofeaionatei.
OrénicB.

I,<j Prensa Médica Aryenftna, Buenos .Aires, 30 de Sep- 
lliembre de 1926.

Sumario: Artlcnlos originales.—Consideraciones anato* 
iDoquirúrgioae sobre la resección del simpático cervicotorá* 
Ideo, por el Dr. Rafael Hernández Bamlrea.

Acción de la fl >ridBina sobre la glucosa linfática. Sn mo* 
Idiflcaclóo por la insulina, por los Dree. O. Pico Estrada, V. 
iDeolofea y 'V. Morera.

Miaeis valvar por larvas de Gocbliomyia macellaria, por 
I IcB Dree. Daniel Greenway y Angel Marciano.

La irradiación de lai cóinlas neoplásicaa cnltivadas tn 
|nfro, por el Dr. A. H. Roffo.

Maternidad del HoapUal T. Alvares.—Memoria técnica 
I cerreapondiente al afio 1924.

Sociedades médicaa. —  Sociedad de Cirugía de Buenos 
I Airea. Sesiones del l.̂ * y 8 de S ‘ ptiembre de 1926.

Análisis de reviatas, por el Dr. M. Goldstraj.
Tarias.—loauguración del monnmento á dofia Helena 

I Larroqoe de Roffo.
£n la Facultad de Medicina.

Revieta Médica Veracruzana, Veracrus, Septiembre 1926, 
Simarlo: Un caao de inversión uterina post*paitum.— 

|Dr. Vicente F. Meló.
Verdades sobre las enfermedades venéreas.— Br. Ignacio 

I Vado J inson.
Sociedad Médica Veracrosana.—Actas.
El signo de la degintición en la anestesia general.— Doc- 

I  toe P, Gallóle.
Sociales y personales.
El Dovocbimosin.
Zipstsro á tus aapatos.
Página cómica.

Gaceta de la salud pública.

Crónicas.

Eitado •■nltarlo de Madrid.
Altara barométrica máxima, 705,6; ídem minima, 691.0; 

f̂flperators máxima, 14',2; ídem mintma, 8',6; vientos do- 
■DlBUtSB, 8. SO.

Signen los afectos infecciosos intestinales disminuyendo; 
los rsamatismos articulares así agudos como crónicos pre* 
vsIscsQ y ge observan erisipelas y erupciones artrlcicas. La 
®>catlatina continúa disminuyendo y )a rQortalidad no ba 
ttUfiSDtado.

La Facultad de Medicina en Bilbao.—üna vez más re
aur{;e en Bilbao el ferviente anhelo de instalar la Faonltat 
de Medicina, en pro de la cual, de perfecto acuerdo, laboraáSB 
alcalde y presidente de la Diputación, con una comisión á '• 4 * ' r 
concejales y  diputados encargados de gestionar las autori- TV̂ C» '* 
zacionea necesarias á su creación. '

Colega que reaparece.— De nuevo ha empezado á pu­
blicarse, después de una interrupción de varice años. La 
Escuela de Medicina, órgano de ios intereses de la Facultad 
de Medicina y  Cirugía Ue Guatemala, á cuyo cortés saludo 
correspondemos, deseándola en esta nueva etapa luengos 
años de existencia.

Los médicos titulares é Inspectores de Almería. — El
día SO y  en el local del Colegio de Médicos de Almería, se 
reunieron los elementos sanitarios para constitnir la Junta 
provincial de médicos titulares é inspectores de Sanidad de 
Almería.

Quedó formada la Junta directiva del nuevo organismo, 
que acto seguido fué á vieitar al gobernador civil.

Nuevo presidente. — Leemos en los Anales de la Sacie- 
dad Médico ^drúrgica del Gvat/as: El profesor Dr. José 
Y, Paujeza Gault, por sus grandes merecimientos como 
profenional eminente y cumplido caballero, fué elegido por 
BUS consocios para el cargo de prrsidente de la Sociedad 
Médico-Quirúrgioa del Guayos, durante el periodo de 1926 
á 1927.

N ecrolog as.—Victima de una larga enfermedad, falle­
ció en Buenos Aires (Argentina) el Dr. León Pereira, pro­
fesor honorario de la Facultad.

—En la misma ciudad dejó también de existir el doctor 
Faustino Bonazzula.

—En Panamá, pasó á mejor vida el Dr. Faustino M. Pa. 
ñera, que en diversos periodos fué designado para la Legis­
latura de la provincia, el Congreso Nacional y la Goberna­
ción de la provincia de Entre Hioa.

— En Cabeza del Buey (Badajoz), donde renidia ordina­
riamente. falleció el médic» director de los Baños deFuen- 
oaliente, D. Nicolás Pérez Jiménez,

— En el Ferrol ba fallecido el médico mayor de la Arma­
da, ]>. Franoiaoo Couebaro Gómez- Su muerte ha sido sen 
tidisima.

Observatorio m eteorológico del C olegio del Princi­
pe de Astur 86.—Presiones de la semana:

Día 25; 70 ,0 .- Día 2 ■: 7060 .-D la  27; 7040 .-D ia  28:
702 5 .-D Ia  29: 701,5. Dia 30: 699,9.- Día 81: 694,0.

Temperaturas de la semana:
Día 25; máxima, 15; minims, 7. — Día 26: 12 y  6. —

Dia 27:12 y 4 —Dia 2 8 :11 y  6. - D ía  29: 18 y 6. Dia 30:
12 y 5 .-D ía  31; 13 y 6.

Información sobre oposiciones médicas. — Deseoso 
El SiQLO Médico de responder á sus suBcriptoies con la 
mayor prontitud á las machas preguntas que se le dirigen 
respecto á oposiciones á los Cuerpos de Beneficencia muñí* 
oipal de Madrid, Beneficencia general, Inspectores escola­
res, Médicos forenses. Médicos de higiene, Marina civil,
Médicos de prisiones. Sanidad de la armada, Sanidad M i­
litar, Sanidad exterior é inspectores provinciales, subde­
legados de Medicina, inspectores mnnicipalos de Sanidad, 
ba concertado con una importante casa euitora las mejores 
condiciones á fin de informar, servir los textos y progra­
mas correspondientes, pndíendo dirigirse nuestros susciip- 
tores á la Administración.

Inauguración del monumento á la memoria de Hele­
na Larroque de R olfo ,—En la misma ciudad, y en el Ins­
tituto de Mrdioina Experimental, en qne la finada H-slena 
Larroque de Roffo fundó «La Liga Argentina contra el 
Cáncer», se ha elevado á su memoria un grandioso monu­
mento, en enya inangnraoión el prestigioso presidente del 
Departamento Nacional de Higiene, Dr. Gregorio Araoz 
Alfaro, entre otras muenas cosas dijera: aEste monnmento 
yérgueee aquí en esta casa de dolor y  de miseria, pero tam­
bién de liberación y  de esperanza, como un justísimo home­
naje al alma superior de ana mujer qne fué personificacióq

! I
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del espíritu investísador. de la generosa ñlantropla y del 
ardoroso y noble anhelo de oerfeooionamiento bomano, 

Tildo eso filé, en efecto, la mujer cuya memoria honra­
mos y por eso á au mn^rte premacnra, un tan unánime, tan 
doluman clamor se levantó de todos los dolientes one ha­
blan sentido la caricia de sn mano ft de su voz consoladora, 
de todos los o laboradores que habían visto en ella la com

taBera decidida é infatigable en el trabajo, de todos los 
• imhres y  mujeres, en fin, que, á su ejemplo ó su admoni­

ción. hablan abrazado el mismo ferviente anhelo de aliviar 
á la huma' idad de un» de loa malea más graves y más do 
lorosamente trágicos que la afligen».

Homenaje al profesor Angel M, Centeno en Buenos 
Aires.— A la memoria del fundador de la« escuelas de Pe­
diatría. Dr. Centeno, sus día duulos, admiradores y  amiaos 
realizaron una suscripción á cuyas ezpenat.s erigir el busto 
de que en este aoto hacen entrega á la Facultad en la 
Sala VI en que actuaba, y  establecer un premio que lleve 
BU nombre.

C ' nsulta de Oftalm ología.—La consulta deOftaimolo 
gia del <ln°tituto Nacional del Principe de Asturias» á 
cargo del Dr, Marín Amat, tendrá lugar dorante d  curso 
actual, los martes juei/eB y sábados de doce á una.

Noticias.—El Dr. Begueral ha trasladado eu domioilio 
particular á la calle de Rodríguez San Pedro, número 60.

Le ha sido concedida á D. Víctor Iz (uierdo Marino 
la Gran Cruz de San Hermenegildo.

Nuedrci servicio f e  libros.—Llamamos la atención de 
nuestros enacriptores sobre diversos puntos que bao de te­
ner muy en cuenta cuando bagan pedidos de libros á nues­
tra administración. Son estoa:

El imp rte de las obras debe ser enviado al misiao tiem 
po que el pedido, requisito sin el cual no será servido.

L'is gastos de franqueo son por cuenta del solicitante. 
Nuestros Buscriptores tienen un beneficio por todos loe 

libros que nos pidan.
Tom o VI de Clínicas.—Terminado de imprimir este 

tomo del Formulario y  entregadas sus últimas páginas con 
nuestro número del día 2 de Octubre, rogami e á todos 
nuestros suseriptores se tnulesren en repasar las páginas 
que p 'sean y pidan las que les falten que, siendo en peque- 
ilo nú ñero, les serviremos inmediatamente. Transcurrido el 
mes de Noviembre, no serviremos sino el tomo completo, 
previo pago.

Conferencia extraordinaria de la Cruz Roja.— El día
16 de Noviembre se reunirá en Berna una Conferencia ex­
traordinaria de la Cruz Roja, prevista en las resoluciones 
de las X I  y  X II  O mferencias internacionales celebradas 
en Ginebra en i92t y 1925. Eu ella se decidirá la futura 
organización de la Cruz Ruja internacional.

La Cruz Roja suiza, encargada de convocar esta Confe­
rencia, ba recibido ya las adhesiones de nnraernsas Soeie- 
dadi-B nacionales y  Gobiernos, entre los cuales figura Espa­
ña. TJu gran número de Sociedades de la Cruz Ruja estará 
representado por sus propios presidentes,

El Comité internacional de la Cruz Roja estará repre­
sentado por su presidente, Si. Gustave Ador, y  dos de sus 
vicepresidentes.

Aumento de páginas.—Como observarán nuestros le »  
tores, el presente número va aumentado eu cuatro páginas, 
á fin de dar cabida al mucho é importante original de esta 
semana.

Concurso Intimo.—El que anunciamos oportunamente 
acerca del tema «Juicio crlcioo sobre el estado actual del 
tratamiento de la tuberculosis en sus tres aspectos: quirúr­
gico (neiimotórax ariificial, toracotomias. funciones, etcó 
tera), roé lico ó farmacológico (diferentes fármacos, suba 
tanoias quiraioas. creosotados, guayacol, sanocrysina) éh i 
giénico ó profiláctico (varunaoiones preventivos, trntamien- 
to dimatoiógiC", opoterapia esplónica)», y  al que se han 
presentado tres Memorias con ios lemas: Uno, Paliar no es 
curar y Margarita, será resuelto el próximo sanado por el 
Tnnunal que det^-nidamente ha leído los trabajos que á tal 
premio optan, Del resultado, así como de los nombres que 
componen el Tribunal, daremos cuenta en nuestro próximo 
número.

Onnatívo.—El Dr. Vital Aza, al felicitar á nuestro d¡. 
rector en el día de au esnío. le ha remitido 100 pesetas coa 
destino al Colegio de Huérfanos.

. Gracias por su carta, su felicitación y  su donativo,

Cruces de mérito militar con distintivo rojo. —Laj
han pídn concedidas á los capitanes médieoa D. Astei-io ds 
Pablo Gutiérrez. D Jerónimo Blasco Zabay, D Angel Moa- 
toro Mo toro y D. Isi Iro Muño* Grego.

Dirección General de Sanidad. - Los ejercicios del 
corcnreo oposición para proveer una plaza de auxiliar sr. 
nir. rio rtesinfector de la Brigada Sanitaria Central darás 
prineioio el día 6 del presente en el Instituso Nad nal de 
Higiene de Alfonso X IIL  El Tribunal, se compone de loi 
Sres. D. Víctor María Cortezo, jefa del Parque Central de 
Sanidad, como presidente; y vocales D Victoriano S-rrano 
Lafiiente. ingeniero de dicho Parqiie, y D. Jer-ús Jiménej 
aviiHante de la Brigada Sanitaria Central, y  como suplente' 
D Miguel Pineda Reves, ayudante de la Sección del Par- 
one, actuando como secretario este último. CGocefa del 4 de 
Noviembre.)

Doctora alemana, hablando francés, desea colocarse 
como ayudante en eanat'rin ó oMnica. — Doctora Haidt, 
Sanatoriuiu la Chermille, Rieher, Bále, Suiza.

Excipiente Inerte. -  Taeí e'rey, sentado junto é su hijo, 
se regocijaba en su afiicción y se afligía en su goro.

{El Ev. del Buddha.)
Se vende aparato completo de rayos X , modelo «Ránl. 

do», de Prieto, con sooofte, pantalla, tnho Pilón, ele., de 
corriente alte>na, para radioscopia, ra liografía y terapia en- 
peifii-ial, en perfecto e*t«du y á toda i'rnoba.

Se dará barato. loformará José G. Zapatero, médico de 
Alfaro (LogroDo).

GinecIoHna Heyden.—A l número presente acompaña 
moB nn prospecto que contiene otro sobre la Industria Quí­
mica alemana, recomendando eu lectnra.

S I L - A  L
S I L IC A T O  DE A L U M I N I O

F I S I O L Ó G I C A M E N T E  PURO
Utioratorlo Gañir, l/alenclo.—J. Gayoso, HodiU!

S U L F O B A R I U M  (Marca y nombre regiatradoa], 
SULPATO DE BARIO PARA RADIOSCOPIA 

Unico preparador en Eapafia: DOCTOR GIRAL 
Catedrático y Académico,—Atocha, 35.— Teléf. M-33.—Madrid 

Forma emnlsionable en frío; 2,75 ptaa. caja de 150 gramci, 
Forma cremosa: 4,25 ptaa. irageo de 250 gramo*. 

Ambaa forma*: A granel por kilos. — Muestras gratuitas.

SOLUCION BENEDICTA
CREOSCTAlBllcara d »  eal

Preparación la más racional para cerar la taberculosls, bion 
quitÍB, catarros crónicos, infecciones gripales, enfermedad* 
consuntivae, ¡uapetencia, debilidad general, postración a(t' 
viosa, neuraatenia, impotencia, enfermedades mentales, rt- 
ries, rsquitiamo, escrofuliemo, etc. 

farmaola del Dr. Beiiedloto, San Bernardo, 41, MADfilC

A N T I A S M A T I C O  P O D E R O S O
BKMBDIO EFICAZ ODNTBA LOS CATARROS BBO^<JOIAW*

El Jarabe>M <>dina de  Q u e b ra c h o , e* como el liUimv 
remedio de la Medicina moderna para combatir el Asma, la Dis 
nea y  loa Catarro* crónicos, haciendo cesar la fatiga y  produciendo 
una suave expectoración. Precin; 6,50 pesetas frasco. Depósito 
central; Sr. Medina, Serrano. 36, Madrid, y al por menor en la* 

principales farmacias de EspnSa y América.
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presa de s o  destino TEfíTUUM MEDICA, a D. «José G.” Siellla, Apartado 121, ]9Iadrid.
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iE N  VILLAPLACIDA
Llegaron los nuevos contertulios, y 

oom» de^iués de cordiales saludoa pre- 
gontsse D. Galíano á D. Soñato qué pe­
riódico era el que en la mano traía, dijo 
si último:

—Ea A B  O y  venia leyendo un ar-

Sedante del dolor, de la tos, de todo es­
tado de excitación 

A T R O P A V E R
reúne loa alcaloides del opio y de la 

belladona.

de las medias era nn problema masculi­
no y femenino, dado que hasta los co­
mienzos del siglo XIX ó fines del x v iii 
nunca se les ocurrió á los hombres ta- 
P“ ®8 las pantorrillM á no ser á ciertos 
soldados persas y musulmanes, según 
nos lo reproducen dibujos y  cuadros 
sntignoB. Digo esto porque las medias,

Supositorios hemorroidal Rl- 
Sibalts. Farmacia rinda Ribalta. Rambla Cataluña, 41, Barcelona.

Madrid, Galloao, Arenal, a.

como objeto de vestimenta elegante y 
un de uso vulgar, habían de ser una 

preocupación pura ambos sexos; pnes si 
ei tamenino, en su totalidad, las eeti- 

a como prenda que habSa de ser

poco lucida y ó las veces casi adivinada 
debajo de los briales y  gpiardainfantes, 
en cambio en los hombres, fuera de toda 
afeminación ni petimetrismo, tenia ne­
cesariamente que preocuparles, pues en

Poderoso reconstituyente:
B I O P L A S T I H A  8 E R 0 N 0

SUSTITUTOS E IM IT A C IO N E S
de toda clase no logran alcanzar 
á nuestro p r e p a r a d o  o r i g i na l

m O P I N A  SCHERING
ticulo chispeante de G-ómez Carrillo, en 
el cual, con su habitual erudición de 
brasserie y terraza bulevardiana, afirma 
el periodista, inspirado en un libro que 
«obre las medias acaba de publicar nn 
escritor francés, que los medias de seda 
tuvieron su origen en España y que tu­
vieron grande ange en todo el mando 
por set ias más ténuea y  transparentes.

A esto se apresuró D. Galiano á decir 
á poco rato:

—Yo no entraré en consideraciones 
para llamaros la atención acerca de la 
ezRctitnd ó inexactitud de las fechas 
que el donoso periodista asigna 6 la fa ­
bricación de las medias en España; pero 
B¡ me ocurre al reñexionar acerca de lo 
que D. Sofisto uos ha leído, que el pro­
blema de las medías era muy diferente 
en ias diversas époras históricas d élo  
qae ea hoy desde al punto de vista del 
ornamento y de la indumentaria,

En los antiguos tiempos el problema

la vida habitual, nada como las medias 
darla idea de su limpieza y  aliño, y  en 
las ostentaciones cortesanas nada com­
pletaría tanto el atavio como la media 
en que remataba el gregtlesco, la trusa 
ó el calzón corto que siempre dejaron 
plaza á la viril exhibición de las robus - 
tas ó nervudas piernas, que no empeza­
ron á cubrirse, como decía, hasta que 
los llamados, sin duda por antífrasis, 
sana eulottcs, dejaron caer los antiestéti - 
eos pantalones hasta sus pies, sirviendo 
de antecedente á los pollos chanchullos 
del día, que los emplean como afemina­
do procedimiento para presumir de pies 
pequeños, mientras las garridas moci­
tos del dia se empeñan en mostrarse 
optas paro dormir en palo como las ga­
llinas, encaramándose en unos zancos,

\Y E R ]

en su Dia de i^íestal^el tocado y  vesti­
menta de nn pollo pera de  ̂hace tres si­
glos, dice textualmente:

«Cálzase luego, y  póneee unas medias 
de pelo tan satiles, que después de ha­
bérselas puesto con gran cnidado, ee 
menester cnidado grande para ver si las 
tiene puestas. Y o  pienso que ha de lle­
gar tiempo en que hasta las medias las 
hagan hechiceras, porquelas pnedan ha­
cer invisibles. S íes  f e a l d a d n o  estar 
calzados, ¿cómo se calzan los hombres 
de manera que parece que andaudes-

Kelatox; Sedante atóxico.

que llaman zapatos Luis X V , calum­
niando á la Pompadour, á la Dubarry y 
á las damas de su tiempo.

—Voy á lo que me movió al empezar 
—dijo D. Sofisto — y esá resucitaran re­
cuerdo que trae á mi memoria la lectu­
ra del articulo de Gómez Carrillo. No 
niego á éste, ni me meto en tales hon­
duras, que las medias de seda tuviesen 
un origen español; lo que ai quiero es 
añadir á los datos contemporáneos de 
erudición que respiran, uno que no ha

calzos? Y o no sé cómo hay en el mundo 
quien se ponga medías de pelo; porque 
ha menester andar oon  más cuidado 
que sí trajera las piernas de vidrio. Las 
guarniciones de las faldas de las m nj^ 
res se Ihs amedrentan, las conteras se 
las asustan y  los pies de las sillas se 
las espantan. Traer medias de pelo no 
es dellte para oastigar, pero ea locura 
para corregida. Porque trae medias de 
pelo no se puede enviar á un hombre á 
un presidio; más pareciera acertado en­
viarle á una CEisa de locos, donde le cu­
raran el desatino y  no le castigaran la 
culpa. Ajústase, en fin, las medias nues­
tro galán á las piernas, oon unos atade­
ros tan apretados, que no parece que 
aprietan, sino que cortan. Garrotea sue­
len dar á los que están sin sentidos: 
muy sin sentidos está quien no vuelve 
en si con estos garrotes.»

¿Cómo habremos venido desde la 
pierna desnuda hasta el pantalón chan-

Jarabe Bebé. • Tetradínamo. • Septl- 
cemiol. -  Purgantíl (Jarabe de Fratás).
Véase anaocio, página X XV .

Jarabe con yodo orgánico 
soluble y aaimll&blo, nogal 
fumaria, iuoae veeíouloaus 
y sales Tecnineralizadoraa.

chullo, mientras que las jóvenes de nues­
tro tiempo han pasado desde aquéllas 
faldas largas en que apenas se vislum­
braban luB pequeños pies asomando á su 
borde, como deoia Ayala, pareciendo 

• dos niños que traviesos juguetean 
en el mismo dintel del paraíso 

hasta llegar al desenfado lucimiento de 
las pantorrillas (no siempre dignas de 
admiración), conque procuran inquietar 
la soporosa atención de loa muchachos 
del dlaV

de parecer á ustedes despreciable y  que 
me lleva á comentar el acto que he Jei- 
do, afirmando que las medias ténues, 
que en España se fabricoban, no eran 
B olam ente las de sedo; se fabricaban

Urosolíina; eficaz antíúrica.
ustedes otros pasajes, que resultarían 
fuera de lugar, les leeré el que he ido á 
buscar á mi casa, encontrado en un mo 
desto, pero substancioso libro de la co­
lección de clásicos de Daniel Cortezo, en 
el cual Juan de Zabaleta, describiendo

—Pues se me está ocurriendo una 
cosa—interpuso D. Filandro (1), — y  es 
ella, que en cuanto nuestras jóvenes ele-

(1) SI médico joven.
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((antes sepan lo de las medias de pelo, 
de pelo serán las qne busquen y  se cal­
cen, y como quiera que no las encuen­
tren fácilmente en el comercio, procora 
rán fabricárselas 6 que se las fabriquen, 
aprovechand» para ello sus abundosas 
cabelleras caídas y cortadas por la sacri-

ANTIPHLOGISTINE
Oftlor húnado, dd apllo&oióik íáoütOÓmoda 

f  limpia.
Produce hiperemle, mitiRe le ioflemeolóo 

Baprime el dolor.

EL DBKBT se celebra aunque Une 
van chuzos de punta; las corridas de 
toros se suspenden por la lluvia, pero 
no porque maten á un hombre. La vida 
no es en Empana tan respetable como 
una intemperancia del clima. Claro ique 
loa ingleses saben por qué llueve, míen 
tras nuestros aficiunados suponeu de 
buena fe  que si llueve un dia de toros 
es por fastidiar personalmente á cada 
espectador.

F .J . C.

lega tijera de los figaros del dia que 
conviert-«n en pelonas declaradas á las 
que, quizá oor serio anteriormente b«jo 
BUS añadidos y  yostizos. tonauran sus 
cabezas afectando esa forma que llaman 
oorfonne ó garlón, sin duda por ignorar 
las que emplean el primer n< mbre. que 
está tomado de una novela licenciosa 
que llegó á alborotar á los nada asusta­
dizos franceses, dando lugar á que los 
austeros decorees de la Legión de H o­
nor borraran de sus listas codiciadas al 
autor del peligroso libro.

—No está mal—dijo D. Sofisto;—pero 
creo que poco pelo tendrán para sus me­
dias las qne de la cabeza se le quitan, 
pues paréoeme que como loe calz mes 
largos han encentrado su favor en los 
patiestevados y  en les cojos, asi también 
las melenas cortasfemeninas han tenido 
su principal fomento en las calvas, ó 
porlo menos, en las de escasa y  poco lu­
cida cabellera.

El secretitrio de le  Tetialia, 
F il a n d e o .

HEMORRAGIAS Lo más radical para 
combatirlas:

I M  E  M  A

ESTIDÍSTIEX DE VÉDItÔ EN INGLIlEiRI 
Y EN LOS ESTADOS UNIDOS

El British Medical Journal del 4 de 
Septiembre, publicó una eet.distica in­
teresante sobre el número de médicos 
en Inglaterra durante los últimos dece­
nios. Las cifras manifie.atan una ten­
dencia al aumento del número de médi- 
eos en proporción con la totalidad de la 
población. A  fines del año 1921 la cifra 
era, aproximadamente, el doble que á 
fines del año 1876, mientras qne la po 
blación de la Gran Bretafia sólo ha 
aumentado en 50 per 100 durante este 
tiempo. A  cansa del gran apmento de 
médicos en los últimos cinco años, y

Para vías respiratorias no hay nada como el

Jarabe B en zoso l

El tónico más rápido y  seguro es el

PHQSFARSEHESTfilGNÍL R:
Glicerotosfntos con arrhenol y estricnina

METABOLISMO de la CAL

R E C A L C I V M
COMPRIMIOOS- POLVO- INYECTABLES

ABORYU: H.Ba'celo'i*

Benzoato aódico, tiocol, fosf. codeina y tolü,

rige hoy todavía; significa la liberación 
de lafraee y el solo respeto á los he 
chos; hace que uno de los fines de las 
asambleas sea, junto á la higiene popa- 
lar y  la higiene social, la higiene del 
espíritu.

de la extraordínsria'añaenoia de estu­
diantes despnés de la guerra, la pro­
porción actual es de un médico por 
cada 1.000 habitantes. En loa Estados 
Unidos se cuenta actualmente un médi­
co por cada 753 habitantes. Según estas 
estadísticas, parece ser que Inglaterra 
es, después de loe Estados Unidos, el 
pueblo que mayor tanto por ciento de 
médicos tiene en su población.

M ALHBRBE3 Y  E L  E S T IL O

El confesor de Malherbe representá­
bale las venturas de la otra vida con 
términos vulgares y chavacanos. El poe­
ta, ya murióndoae, le interrumpió di 
ciéndole:

—¡Calle ustedi Aborrezco las cosas 
dichas en tan deplorable estilo.

LA PRIMERA CONSULTA

— ¡A h! — exclamó el doctor Larat- 
lle—. ¡Siempre me acordaré de mi pri­
mera consnlta! Acababan de nombrsr- 
me interno en el Hospital Cochin cuan- 
do se me presenté un dia, á la oaida de 
la tarde, uno de mis condiecipuloe del 
Liceo de Argers, llamado Paul Navati 

—Estoy aburrido—me dijo—. He lie 
gado á París acompañando á mi padre, 
quien desde hace algún tiempo todo lo

Datoi hiiiórííQs loliie la W a i l  de Médicos 
y llatiirailslas alemanes. Sífilis lEO-llEPIl

El Congreso de la Sociedad de Médi­
cos y  Nxturalistas alemanes, que se ce­
lebra actualmente en Dilnseldorf, nos 
hace recordar que en las reuniones de 
esta Asociación, que cuanta con más de 
cien años de existencia, se llevó á la

realizarión, por primera vez, la idea de 
la unión al-mana por el camino de la 
coiaboraoi' n cientiftea. En el año 20 
del siglo pasado se revela constante 
mente en los discursos de salutación, 
la idea de que la Alemania política 
mente dividida, se manifieste en esta 
Asociación como u n a  unidad moral. 
Alejandro de Hnmboldt la denomina 
en el año 1858. la «débil imagen de 
la unidad mítica de la patria alema 
nan. Otra idea fundamental se mani­
fiesta como tema principal en loa dife­
rentes Congresos de pasados decenios, 
apareciendo con toda precisión en una 
mención de R odolf VirchüW en el año 
de 186), on la 40.* Aeambiea anual, ce­
lebrada en Hatinover Virehow exhor­
taba entonces á considerar consciente­
mente los pruhIemRB cíe edncaclón so­
cial de las CienciasNaturalesi. La con- 
sideracíc^n de la ciencia como educador

ve negro y  desea someterse al examen 
de un especialista en enfermedades Ilê  
viueas. Hace pocos instantes qne llega­
mos ó la estación; pero se encuentra eo 
situación tan penosa y  febril, que me 
ha alarmado. Éntonoea pensé en ti...

Bncrgullecído porque se recurriera á 
mis conocimientos, le dije:

—Que tome veronal. Eso le calmará, 
—;En qué cantidad?
Y o Ja determiné sin vacilar, y mi 

amigo se marchó agradecido,
Durante la comida, en la sala de 

guardia, me apresuré ó informar á mié 
compañeros de la visita que habla reci­
bido. Como era novicio, me agradaba

Más de once mil médicos lecetan y to­
man ellos ó sus familias el

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

exhibir ante ellos la patente de mi po­
pularidad y  hacer ver que mi reputa­
ción se extendía hasta por provincias,

■■ VeHallábase presente un tal Vertell.tra 
vieso tolosano, cu y a s  condiciones de 
mixtificador yo ignoraba, y que me ola 
con la mayor atención.

—No te has equivocado acerca del 
remedio qne era preciso aplicar-dijo 
muv seriamente—. Poro ¡iqué dosie has 
prescrito?

Y o se la indiqué. Apenas lo hice, le­
vantó los brazos al cielo.

— ¡Desgraciado! — exclamó— . A eaa 
dosis el veronal es mortal.

Si hubiera reflexionado un poco, me 
habría dado cuenta de que se burlaba 
de mi, Mas el aplomo con qne se ex­
presaba me impuso y  yo me azoré.

— ¿Crees.,? dije.
El replicó con Ja mayor sangre fría:
— Subte eso no cabe la menor duda. 

Tu primer oliente ha naufragado. ¿No 
os parece?

Todos cuantos estaban sentados á la 
mesa siguieron el juego y ounlestaron 
afirmativamente.

NIPOFOSFITOS SUUD
G R A N  R E C O N S T l T U Y E N T B

—¿Qué voy á hacer ahora?—balbucí
aterrado.

— En tu lugar—sugirió el bromista—, 
iría á casa de mi amigo... ,

—El caso es que se me ha olvidado 
preguntarle en qué hotel se hospedaba.

En la asamblea se produjeron lo quo 
en Ibb informaciones de las Cortea se 

8IGDB A LA PAGINA XXVlH
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denominan < moTirnientos dÍT«rsos » . 
Unos fingieron indignarse y  otioa lo 
tomaron á chacota.

—¡Es inaudito]
— ¡Inconcebible!
—¡No sa procede nnnoa con semejan­

te ligereza!
-¡H a y  que vivir!
—He ahi un comienzo que puede 

comprometer tu carrera.
Entretanto, m is compaReros devora­

ban. T o  no podia probar bocado, y  me 
retiré é m i cuarto antes de los postres.

Productos de régimen.
Los mejores y más garantizados son: 
• • N A T U R A ”  ó  " V I O t O R ”

del Dr. Falp.—Venta en farmacias.

LOS MÉDICOS americanos tienen TAXIS
una gran faotasia. Uno de ellos, en una Año 1910....................................  250
conferencia dada ai cuerpo módico ex   1920 .......................................... 250
elusivamente, ha declarado que los ojos    1921 .......................................... 271
de un hombre sano deben ser azules. —. 1 9 - 2 ...................................  4b0

- -__ —  - - - ------  --  1928 1257

Lailolitiiia: iMilltllupls lalaalil. = « 1;:;;:;:;::;;;;;;:;::
-------------------------------------------------------  CABEOS
Los otros colores revelan un estado pa Año 1919.....................................  4.704
tolágico. — 1920.....................................  4784

Todos los niños, ha dicho, nacen con — 1921....................................  4,664
ojos azule •, ann los mismos de raza ne- — 1922..................................... 4.954
gra. Las modificaciones que se operan — 1923.....................................  4.961
durante el desarrollo deben ser atribuí- — 1924..................................... 4,882
das á la intoxicación progresiva del oc- — l92o..................................... 6.490
ganisrao. --------------------------------------------

Este médico, dice un periódico fran- 
cés, se guardará bien de sostener esta 
teoría en Andalucía.

Pasé una noche horrible deplorando 
mi aturdimiento y maldiciendo á la fa­
talidad. Sin habrr siquiera empezado á 
ejercer mi profesión, ya había matado 
á un hombre. Me sentía perdido, des­
honrado.,. Y  acabé por dormirme con 
pesadillas espancoaas.

Por la mañana me despertó un enfer­
mero, portador de nna tarjeta en que 
lei; «Paul Navard».

VfBtime temblando y descendí á la 
sala de visitas con el alma en un hilo.
. Paul me esperaba desconsolado.

—;Ay, amigo mió!—exclamó—. ¡Qué 
drama! ¡Mi padre ha muerto!

Yo estuve á punto de caer sobre el 
pavimento.

—|Cómo!-pregunté—. ¿Qué ha ocu­
rrido?

Paul contestó con voz trémula:
—Se ha ahorcado esta noche colgán­

dose de la falleba de la ventana.
¡Qué alegría! ¡Yo no había envenena-

“ M A L T O P O L "
Extfsítod» aslt* «n polvo; oontiece di»i- 
tu» 7 vitaminas en forma eonesntrada, 

U. F. Berlowitz.—Alameda, 14. Madrid.

P A I D O D I N A M
m e jo p  t ó n ic o  in fa

EL MOVIMIENTO EN MADRID
Como datos curiosos vamos á repro­

ducir algunrs cifras estadísticas por las 
que se explica el rápido cambio sufrido 
en loa procedimientos de transporte en 
la capital de España en los siete últi­
mos añ- s;

ImpeíeDtia, ineniia. D e tiliiia l
VINO M A O A R I A G A ,  tónico fosfatado.

do á aquel pobre diablo! No tecla qne 
soportar una muerte aobre mí concien­
cia. Experimenté tan gran alivie, que 
no pude por menos que exclamar; 

—¡Cuánto me alegro!
Y me puse á bailar de contento.
Paul me miró furioso y se marchó 

diciecdo:
—¡Estos médicos no tienen corazón! 

¡Brutos! ¡Malvados!
Desde entonces estamos reñidos.

G a b r ie l  T im m o e y .

El evangelio Ae lo  Som arltonn.
Un predicador se ha detenido con ex 
1 ° ®1 análisis y  consideraciones

evangelio de la Samari

al observar en el auditorio 
de cansancio, dice; 

—-No 08 sorprendáis de que este evan 
^  >0 sea un poco largo: es una mujer la 
•jue tiene la palabra.

C O M P R I MI DO S  E G A 8 V I G " ^ “ ’ ^°infantil _

CABALLOS DE SILLA
Año 1919.......................... . . . .  1.904

— 1920........................ . . . .  1.739
1921............................ . .  1.690
19^2........................ , .  . ,  1.640

— 1923........................ . .. 1.118
— 1924........................ 859

1925......... .................. .......  693
MOTOCICLETAS

Año 1919............................ ........ 125
1920............................ .......  125
1921............................ .......  125

— 1 9 2 ............................ .......  236
192.1........................... .......  138
1'24............................ .......  69
1925............................ ........ 5

S A R C O P T I Ó N El mejor an- 
t isá rn ico .

CAMIONE8-AÜTOHÓVILEB 
Año 1919.....................................  120

— 1920..................    405
— 1921.....................................  661
— 1922.....................................  789
— 1923...................................... 1.163
— 192 .....................................  1.805
— 19¿5...................................... 1.769

BICICLETAS
Año 1919......................................  2.2^5

19 0 .....................................  2.8 3
.1921...................................... 2.164
19¿2.....................................  2, 19
1923 .............................. 3,6,9
1924 .............................. 8.761
19 5.....................................  4.784

Gadol Gaste! Una inyección 
hipodérmica diaria 

Tuberculosis pulmonar y quirúrgicas 
ganglios, fístulas, décimas rebeldes, 

linfatísmo, escrofulismo infantil.

COCHES PAETIOOLAUES
En 1919 había en Madrid...........  2.047
En 1920........................................ 2,083
En 19j1........................................ 1.939
En 1922........................................ 1.902
En 1923........................................ 1.323
En 1924........................................ 1.031
En 1925........................................ 847

A0TOMÓVII.E8 PABTIOÜLABES
En 1919 hay................................  2.110
Eti 1920 ........................................ 3053
En 1921.......................................  3.533
En 1922........................................ 3.994
En 1923 ........................................ 4.7zl
En 1924........................................ 5.738
En 1925........................................ 6.684

SIMONES
En 1919 había............................. 728
En 1920........................................ 728
En 1921........................................ 728
En 1922........................................  878
En 1923.........................    878
En 1924........................................ 636
En 1925 ........................................  286

LA MÜJERDE CÉSAR
BEBMÓB DE OÜABE8MA

A.M...
De mi severo lengnaje 

te lamentas. Tanmatita, 
falta de cariño juzgas 
lo que mucho aignihea, 
y que velo por tu honra 
y tu buen no bre me intriga.

Has de saber inexperta, 
que, el uecoro de las niñas, 
no consiente ciertas cosas,

Calcínhemol Alcuberro.
Poderoso antianémico. 

A lca lA , 8 8 . — M a d r id .

que las modas autorizan, 
pues las modas son variables 
y la honra os siempre fija.

Ese trato, antes no visto, 
y que tanto regocija 
á esa caterva de imbéciles, 
cual son los pollos del dia.

Esa confianza absurda, 
esa camaradería 
que hace asomar el rnbor 
á toda persona fina; 
esos casuales encuentros 
y constante compañía 
de sujetos que no tienen

Ayuntamiento de Madrid



I B S T T T L I A  M £ D I 0 A

niogún derecho á la misma; 
y esos bastos galanteos 
(si alguna galantería 
cabe en personas tan burdas 
y en seseras tan insípidas), 
hacen que vuestro buen nombre, 
que en entredicho se mira, 
obra de las malas leogaas, 
devoradas por la envidia,

NOTICIAS AMERICANAS COPLAS ESPAÑOLAS

El profesor Taiman, jefe de los esta­
blecimientos meteorológicos de los Es­
tados Unidos, ha pronunciado una nota 
ble conferencia sobre fenómenos atmos­
féricos,

Según el conferenciante, se producen 
al año, por término medio, 16 millones 
de temporales en diversas regiones del 
mundo. «A.hora mismo, en esta hora — 

-4 , ,  , 4 dijo — es seguro que están descargando
N i t P Q C O  Q . 0  C 1 I I I 6 .  sobre la tierra StiO.OOO rayos.»
'  Los daños causados por los fenóme­

nos celestes en todo el planeta se cal­
culan, según datos fehacientes, en 170 
millones de dólares por año. Sólo las

El médico aconseja á los propietarios y 
agricultores, el abono de lae tierras con

padezca, y fama se os cree 
que no poco os perjudica; 
y aunque yo estoy muy seguro 
de que nada significan 
esos vanas apariencias 
de lo que no sois, queridas, 
es tan delicada cosa 
vuestro honor, preciosas niñas, 
que ni la apariencia en contra 
¡ay! podemos consentirla; 
y de la mujer de César 
viene el recuerdo en seguida, 
que, aunque era casta y honrada, 
como no lo parecía, 
la repudió, el que de Roma 
filé, á la vez, tirano y victima.

D b . VicTOBioaua Mb n e s c a l c u s , 

2 1  Ootabra 1 8 2 6 ,

Vacuna antifímica M. S.
LEEMOS en un periódico inglés:
«Con motivo de la crisis del carbón, 

la Administración inglesa ha dispuesto 
que no se encienda la calefacción en los 
edificios públicos y oficinas del Esta 
do, sino cuando la temperatura sea infe­
rior á 50° Fahrenheit (10® Celsio). Con
este motivo loa empleados ban d is cu ------------------- -------—------- --------- — -

“Solncioa ReiclienliaGli
buenos ingleses no se avienen á perder 
el confort. El primer procedimiento con­
siste en esperar un día frío; este proce­
dimiento se ba desechado por unanimi 
dad. El segundo procedimiento consiste 
en Bostituir, sin decir nada, el terraóme 
tro F. por un termómetro C., el cual.

( B r o n q u i t i s . )

tilii!iiiiiiii!iilo:PelioiliialiiiiiHSnátei.

como es lógico, jamás marca 50° en In­
glaterra; el tercer prooediraiento consis­
te en hacer que el empleado más joven 
de cada negociado lleve todas las maña 
ñas unos terrones de hielo en los que 
se mete la cubeta del termómetro hasta 
el punto de congelación (32° F.), y en 
soñársele entonces al jefe, y el último 
procedimiento consiste en poner al lado 
del termómetro una tarjetita en la que 
diga en letra redondilla: Error instru 
mental; para saber la temperatura ezac 
ta, descuéntense diez grados dejos que 
marca el termómetro. No sabemos el 
resaltado que darán estos métodos, pero 
por lo pronto ya parece que se prepara 
un bilí, disponiendo que todos los jefes 
de negociado tendrán que conocer exac­
tamente la diferencia entre el termó­
metro Pahrenhtit y el centígrado, y es­
tarán provistos de escalas para saber en 
todo momento la equivalencia.»

Mas te quiero enojada 
que placentera; 
que haces una enojada 
muy hechicera.

Porque yo te quiero disen 
qu’esboy loquíto perdió; 
si to'r que quiere'etá loco, 
díme quien gasta aentio.

Yo me enamoré del aire, 
del aire de una mujer; 
como la mujer es aire, 
en el aire me quedé.

Yoduros Boro
vocan lodismo. Fabrieaoión naeional.

granizadas ocasionan daños por 16 mi­
llones.

En cambio, ai no fuese por ias torren­
ciales lluvias procedentes de tempora­
lea, las dos terceras partes de las tierras 
dedicadas al cultivo permanecerían es­
tériles, pnes es muy escasa en todo el 
mundo la extensión de terrenos que re­
cibe riegos científicos.

Los peffuiiifls y su antigüedad,

ÜDliSéítltO GLORÚGENO LUMEH
Muestras gratis.

Centro Farmacéutico Jienense. 
Apartado 22. — Jaén.

Se cree fundadamente qne Egipto fué 
el país en qne antiguamente se tenía 
más predilección por los perfumes. En­
tre loa objetos hallados en las tumbas 
se encuentran frascos de perfumes, acei­
tes, substancias colorantes y anas cu­
charas de madera talladas cuidadosa­
mente, que seguramente sirvieron para 
contener pastas y pomadas. Tenían las 
egipcias la singular costumbre de pintar

sus párpados de negro con polvo de an­
timonio y se trazaban una raya horizon 
tal desde el borde exterior de la órbita, 
dando asi á sne ojos nna expresión mar - 
cada de languidez.

Pero no son sólo las egipcias sino to 
das las mujeres antiguas y también mu­
chos hombres de aquella época, quienes 
consumían á discreción estas especies de 
tocador. El centro principal do fabrica­
ción estaba en Arabia y sus importado 
res eran los traficantes fenicios. Eran 
estas esencias extraídas de vegetales y 
minerales y se usaban en pasta, secas y 
liquidas.

Ya en aquellos tiempos se apreciaba 
mucho el perfume de Chipre, el de nar­
do, de rosa y de jazmíu; á menudo se fa­
bricaban nuevos perfumes que se ven 
dian en bonitos frascos de marfil, de vi­
drio, de arcilla ó de alabastro, de cayos 
envases conservan variadas y grandes 
colecciones los museos. Esos recipientes 
tan prolijamente terminados, demues­
tran la afición que tuvieron nuestros 
antepasados por los perfumes

__CREO que gonáis mucho dinero los
curanderos.

—¡Ca! No lo creas; loa médicos nos 
hacen mucha competencia.

BoK.

Obras para aprender el esperanto, de 
venta en la Administración de esta 
Revista.
Vocabularios: Esperanto~Espaiiol j  

Español Esperanto, por V. InglaJa. 5 
pesetas los dos tomos.

Gramáticas: El Espei-anto al alcance 
de todos, por Julio Mangada Rosenoro. 
1,60 pesetas.

La Lengua Internacional auxiliar Ee- 
peranto, por Francisco Azorin, 1,60 pe­
setas.

Todo pago debe hacerse anticipado, 
añadiendo al importe del pedido (J,50 
pesetas para su envió.

Daremos cuenta de vez en cuando de 
los libros que se publiquen en Esperan­
to, pero no siéndonos posible tener de­
pósitos de todos ellos, pueden pedírse­
nos los que se deseen y nosotros sin nin­
gún recargo nos encargaremos de ser 
virios.

CABABAÑA: el mejor p erj*
RINCÓN DE LOS POETAS

RENBNOIAOIÓK
A. M...
Tuyo es el aire mismo que respiro, 

y el agua con que calmo mi sed loca, 
la palabra que fluye de mi boca 
y todo lo que pienso ó que deliro.

A  cuanto de precioso ó rico aspiro, 
el disponer de ello á ti te toca; 
y el ofrecerte encuentro cosa poca 
la luz y el ideal en que me inspiro.

De todo, hermosa, téngote don hecho; 
solo una joya quiero reservarme;
«la dignidad», que queda del don fuera,

pues con loa dedos me abriría el pe
[cho,

á fin de, el corazón propio, arraficatme, 
si es qne á mi dignidad él se opusiera.

N. M.
22 Oo'.abra 1936.

Ayuntamiento de Madrid
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D u  D r .Anémies ROUSSEL Hémorragies
SU ERO  H EM O rO lETICO  FRESCO DtCAflAElO

frascos-ampollas
de lO^^deSuem puro

\

\J h rvtercm ia  ^ p e ^ c o  
L y  ANEMIAS (Camot)

^ Z o d y  o tr o f e m p le y  
d e l J zzero  d e  G ib a S o : 
HEMORRAGIAS(PEWeill) 
CURACIONES(Rfetit)

d e

Comprimidos
de5angre' hemopoíeiica 

tetal

ANEMIAS
CONVALECENCIAS 
TUBERCULOSA,etc

21 RUE d'AUMALE.PARIS
Ayuntamiento de Madrid
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Metilarsenlalo de Hierro
n \

Metilarseniato de Extricnina
KQBITHCNYL

Metilarseniato de So sa

Metilarseniato de Guayacol
LABORATORIOS BOUTY. 3 , R u e  d e  D u n k e r q u e .P A R is ,

D. ERNESTO M O LIN A  G A TTE A Ü . rarmocíuiifo Ca'unit v Agm it Gentral para Eipaüa : A renal 22 dup ’ . M ADRID

í!" I

9

f c h .

lili '

T UTEMuSlA ■ ESTABLECIMIENTOS BYLA
** 26. A Tenue de rObtemiotie, PaA otv̂

¡ D DtUVICUl t • 1 0  imsUOOUit i l  UDUtOBOl

DOSIFICACIÓN QUÍMICA 
Y PHYSIOLOGICA 

RIGUROSA
X X X V I gnirt* 1 (r . EnergeUoa « l o .  F in t a  t a n »

ít iqeir-
r . i

y  ■-

fcoftpgotene ú e  digital O P O T E R A P IA  V E G E T A L  I e n g n a » e d . wueTi.a
“

T o d o  e l  J U G O  i n a l t e r a b l e  d e  l a  P L A N T A  f r e s c a  y  v iv ien t^
DE ACTIVIDAD TERAPCUIICA CONSTANTE. ESTABLE Y COMCOmAOO EN

E n e r  g é té n  e s „ B y  1
b ie rae tene  de I h ^  de l V a ll^ D ig ita l , C o c h i c o  :

X a X X X  gotas por d ia

O x i a c a n t o ,  R e t a m a ,
Lirio del valle, Muérdago. Salvia :

X XX a L  gdtas psr d ía

V A L E R IA N A ,
ICasis, Castañas de la India:

1 a  3 cncbaradas d e  caK  p ar  día.

Eneraetene de vaisrisn»^

Ayuntamiento de Madrid
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S I L - A L
S ile ta liid rosillc& to  d e  a lu m in io  f is io ló g ic a m e n t e  p u r o i

H a « tra . y literatura S u s t it u y e  a l  b í s m u t o  e n
n.GHMiR.>vaieBeia. — t e r a p é u t i c a  g á s t r i c a !  —

E x is t e  e l  S il  > Al b e l la d o n a d o .

ntJ

B A R D A N o  L
S ]lix ir  d e  b a r d a n a  y  e s ta f io  e lé c t r ic o .

Indleaeione*!
Mucutraa y literatura E s t a f i lO C O C ia S  e n  t o d a S

S U S  m a n i f e s t a c i o n e s !n . GnMIR.'Valeoeia.

Autorizado por la lao- 
pecDlon General de Sa­
nidad, número 4. 193.

AlDaloldes dbl opio y 
de la belladona (var, 
Batloa) en ooluolún 

eatable.

Moeatres y llteratnra 
i  diaposlolón de lea 
Sree. Medlooa qae lo 
soliciten al Labórate* 
rio <Celta>, Valonóla

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

«Pues el organismo femenino es peculiarmente 
susceptible á los cambios fisiológicos y  patológi­
cos en el sistema general endocrino.»

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

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

endocrino de la menstruación.

G. W. CARNRTCK CO.
417-421, Canal Street, NUEVA YO R K, N . Y.

DIetrIbulder:
J .  PLANS SIN TAS 

Provenza, 136. —  Barcelana.

Reoresentantea:
AN D R EU Y RAMÓN 

Pataje Batlló, 1 y 3. -  Barcelena.
Ayuntamiento de Madrid



- VI -I TIUTAIIIünO
CUKATIVO

DEL

HiBITEAL
[OD

PETROSINA
Garcia Suárez.

HIDROEAlIBlillO
INSIPIDO

OBBA

N O  E S  P U R G A N T E El INTESTINO
PRO D U CTO  INSUSTITUIBLE PO R NINGÚN SIM ILAR

CAUIL/ 
Ó /E A  Y 
DENTAP
t l i b e r c u  
L O r i / -  RA-
Q u m / n o .

-  y*
w  i

ivV X  ■ "

VACANTES.

.WCIC^. sJSé

/ i

)DERO, 
fRECON/Tl- 
.TUYENTE 

EEICAZ 
lANTIJU- 
,BEKCU-

MUtíTRÍiy-tUAeon.TQUiO LEFtl.- . .

Madrid.—Vacante una plaza de sob- 
delegado supernumerario de Mediciot 
de esta corte, que ba de cobrirxe mC' 
diente concoreo-opoeición, con arregloá 
la legislación vigente, los qne deaeen 
tomar parte en él presentarán sus ini- ; 
tandea y documentos en este Gobierno ' 
civil, durante un plazo de treinta días,i 
partir de la publicación de este anuncio | 
en el Boletín Oficial. Loa documentos de 
que debe ir acompañada ia instancii' 
son: 1.0, certiScación del Registro civil 
del acta del nacimiento; 2 .°, certidcacida ; 
de antecedentes penalea; 3.°, certifica-' 
ción del Colegio Oficial de Médicos do 
lae provincias en que hayan ejercida di- 
timamente bu  proteelón, relativo á lu 
correcciones, si las hubiere, ó á los pro-

OaatiQ&a an la  p ig fo a  X X V I 1

re e m p la z a  v c n ta lo e a m e n te  
á D i g i t a l  y  D l g l t a l i n a

P eq u efia s  doaiss 15 g o ta s  d ia r la e . -  D o aia  m c d la n a e i 3 0  g o ta s  d ia r ia s .

LABOEATOm ES DEQLA0 DE Ĉ A  A  X 9  I V X<*
Maestrea y  J .  « .  B B L a S e H

llteratora. A gente geoeral para Eepafia. B a R C B L O N »

110!

Ayuntamiento de Madrid
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G:r a n u l o s  d e  C a t i l l o n

S TR O P H A N TU S 0,001 HXTRACTO ‘ 
NORMAL

|d,(m  EXTRACTO 
SORUAL de

Con sifof gránulas s e  fien h echo las obras discutidas tn is Academia s» M edicina, París 1889 
proban que ¡ 6  i  p rod u cen  prent» dlnresli, rea n im a n  el corasoa debilitado, d is ip a n ^

lASISTOLIA, D IS P N E A , O P R E S IO N , E D E M A , L ee io n ea  N I T R A L E S ,8
C a r d io p a t ia a  d e  lo a  N I Ñ O S  y  A . N C I A N O S ,  eS e . 9

Ele«to Inmadlato. — D io codUduo lio  iDCODTiDlifiti d1 lotoUriDCll. S

Q R A N U L O S  E ü í T n U T l i l T i i l T T lSTRORHANTIHE91 C A T I L L O N  ' --------  mEXCELENCU
HO DIDRÉTICO. — TOLERANCIA INDEFINIOA

')(]« Slrophantus son  In ertes , las tinturas son Inflelas;  exigir It ama Catillon,U
1'.. lo de la Academia de Hedlelna de Parla, por “  Btropbantiu y  Strephantlne*. 

I HediUi de Ore, iodo, Paife, 9, Bodi< Saeil-HarUa. I M

Table tas a C a tillo n
lOD Li I \il

OaESIOAD.IHXEDSU A,HEarVISHO, PAPERA. ttB.

PEPTONA CATILLON
En POLVO, SUPERIOR, PURO, INATERASLE
AUmeeto di loe E olem oi qoa no pueden dlaarlr

lCxil)»i U  Flrtnl CATILLON 
Laureado p ir la Academia da Hedlelna da Parla 
■ | M l^  gtOre, tSOO.Parii, III I H l i l l i i M

E S T R E Ñ I M I E N T O  TRATAMIENTO’ FISIOLÓGICO 1
^ tr d c to  to td !d é la s  G lá n d u la s  d e ! In te s tin o -d x tra c to  d ilia r-A g a r-A g a r-F e rm e n to s lé c tic o s \

Laboratolres ñeunla. —  J, LEORAND, Farmacéutico. —• 159, Auenue de Wagram. —  PARIS
A G E N T E ;  L a b o r a t o r i o  M I R A B E N T  Y  C . »  S .  C . ,  B A R C E L O A A

r --------- c > € E B S E E I I = ^ G ----------
S E D A T IV O  N E R V I O S O

L I O U Í  D O  • C O M P R I M I D O S  • A M P O L L A S
é  B a s e  d e : \/£R O N A L SÓ D /C O  -  E X T R A C T O  o e  B E L E Ñ O  -  /A /T R A  C T O  0£  V A L E R /A N A

______________________________  B I B L I O G R A F I A  Y  M U E S T R A S ------------------------- r------- rr------------
¿afiorato/rds Reunía. —  J. LíORAND, Farmacéutico. —  169, Auenue de Wagram. —  PARIS 

A G E N T E  L a b o r a t o r i o  M I R A B E N T  Y  C. e S.  C.  B A R C E L O N A

L a b o r a t o r io s  O p o t e r Ap ic o s  y  Bio l ó g ic o s
O flc ln st:

Balfflfls, 2 1 . -  B A R C E L O N A
Laboratorl««;

Cataluña, 34  y 3 6 . —  S A R R I A
Teléfono 363 A- __

I D I i a E C a i O l s r  X E H .B IQ -S rJ L ^ ’ IO jA .:

T e lé fon o  6179 G.
F  H  E  R  S  A

Fdrmulm
K O P O G rA SattlN -A . li’i l K l t

Jugo nántrloo obtenido por antollsle.........................................  1,~
Hipáffala.........................................................................................  0,09
Suprarrenln».................................................................................  0 ,0 3
repalnaeo neaama....................................................................... 0,09
jatraeto flúido de oooa................................................................ 0 .0 2

................................................................. 0,001
blixlr aloobdlioo haata 10 o. o.

H O R M O N A S  K N X S lillO A S  H 'H H R 
Fórmniai

Tripsina.....................................................................       0Í 6
Eoteroquinnaa.................................................................................... 0,50
Trspsina................................................................................................  0,02

PARA MUESTRAS Y LITERATURA DIRIJANSE AL DELEGADO REOIONALt

RAMON DE UOARTE, Calle de Campomaaee, II, tercero derecha. — MADRID (12) j
Ayuntamiento de Madrid
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o S ínLciones: D ia tr c a s  e stiv a le s  
y  enteritis d e  todas clases.

Inocuo por no contener opiáceo alguno. Sus efccbs 
dependen de la acción astringente sobre la mucosa 

intestinal.
Dosis: 3 a 4 tabletas, dos teces al día.

5 ^
ifí’P'

,0ll3Í

« P R E G b >

^  in rr  v c u e n fe 0 o t -a r d e 1 5 c c

M ás d e  1 0 0  juicios 
y  p u b lic a c io n e s  e x tr a n je r a s  
existen acerca  d e un preparado  
español.
Un in icio: «...resumiendo, podemos decir que el 

Septoyodo es uno de los mejorw medicamentos 
que poseemos para el tratamiento de las ®̂ ®cciones 
puerperales, siendo desde luego, el de más fácil 
emoleo v el que ofrece menos peligros.»
Prof Aloi» Sanlner: Clínico Ginecológico de lo Universidad 
de Gíaz. publicado en el Mcner Klin. .lyocAenscAr///, núme­
ro 19. 1924

Otro juicio: «... en todos los casos se ha logrado 
con la solución de Pregl una notable mejoría en le 
marcha de la fiebre puerperal, que en muchos casos 
se curaba por desaparición críhca de la 
El empleo de grandes dosis no ofrece peligro aigu-

Knaue* y Zodierl; iWíííei a n g e r t d e s  Kere/ns der .4 w fe  in 
5 /eier/narA:. 1.® Julio. 1921

L *  ! •
S. A. LA INDUSTRIA MI8PANO-AL6MAMA DE PRODUCTOS QUÍMICOS

, 0

cD^

f<y

e ‘

ota . de >88 Delietas, 2 . M A D R I D A p a rta d o , 7.060<

Ayuntamiento de Madrid
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El A T O P H A N - S C H E R I N Q  e s  el  re m e d io  s o b e ra n o  c o n tra  las a fe ccio n e s reum á* 
ticas *y g o to sa s d e  to d a  c la se , y  el m á s  p o te nte  e lim in a d o r del á c id o  úrico.

I N D ¡ C A C I O N E S i  R e u m a tis m o  a rtic u la r a g u d o  y  c ró n ico , re u m a tis m o  m u s­
cular, lu m b a go , c iá tica , n e u ra lg ia s , d iá te sis  ú rica  y  g o ta  en  to d o s  los estados.

E N V A S E  O R I G I N A L :  tu b o  c o n  2 0  ta b le ta s  d e  0 ,5  g r.

PRODUCTOS QUIMICOS SCMERING V
" A P A R T A D O  4 7 3 ^ M A D R I D

(ZímonoiiGM
Q t M M o { ^ 9 o e d e c ^

acreditado desde hace .-tjój de 25 años. Qiíi/a pronto fos- 
dolores que a menudo son órneles € l ^nusof hace posible 
una evacuación central agradable 'desinfecta, deseca 
y cura las superficies inflamadas, llagadas y_ húmedas 
CTló contiene componentes narcóticos y  nocioos ^nfrodüzcasa 
OQr. ¡a mañana y  por ¡a noche 1 ' (Supositorio en-el recto 

d e  Dente en todas fes farmacias
úoedecU e 3¡ Co., Chvm. feb r ik  a . Expotl-Aldiengr.sef' - '  - "

R ep resen ia rríep a ta  £ sp a ñ a  • L u cian o H aitz  — A p a rta d o  90O. —.B a rc e lo n a .

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

Fórmula de elección para administrar el Benzoato de Benzilo.DISMENORREA — TOS FERINA CÓLICOS HEPÁTICOS Y  NEFRITICOS ANGINA DE PECHO — HIPERTENSION ARTERIAL MAL DE MAR O MAREO — ESTERILIDAD POR ESPASMO TUBÁRICO — ESTREÑIMIENTO DE ORIGEN ESPA8M0DIC0, ETC, ETC.
S olic íten se  m u estras y  literatura al

LABORATORIO IBEROi TOLOSA (Gu i p ú z c o a )

H

productos cuya eficacia ha sido 
reiteradamente comprobada por 
los más eminentes clínicos:U R O S O L V I N A
antiúrico y  antiséptico vésico  
renal;L A C T O F I T I N A
tónico reconstituyente infantil;

TABLETAS AMIKATZ
Hiperclorhidria, gastralgias.

Preparado* por elLABORATORIO IBERO
T o l o s a  ( G r i x i p 'Ú L s e o o a ) .

j Los Sres. Médicos no se ol-
{ vidan de consignar en sus fór-
I muías que desean
■
■

i IN YEC TAB LE S
I DEL LABORATORIO IBERO
•mm•
5 (Véanse en la colección de El Siglo

8 MÉDICO facsimiies de recetas de los
S Ores. Sanchis-Banús, Sainz de Aja, Ca-
8 ' rrasco Cadenas y  Peña Galarza, de Ma-
5 drid; Blas Sierra, de Valladolid; Pena
8 Pérez, de Santiago; Hervada, de Co-
S ruña.)

Ayuntamiento de Madrid
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FORMANIINT
P a s t i l la s  g e rm ic id a s  
para  b o c a  y garganta .

Composición: Combinación química, preparada según una patente alemana. Cada pas­
tilla pesa un gramo y  contiene o ,o í gramos de formaldehido.

Dosificación: Una pastilla cada hora, dejándola disolver lentamente en la boca. Pueden 
tomarse más á menudo, según las circunstancias,

Indicaciones: Tratamiento y  profilaxis de las afecciones y  enfermedades siguientes:

Mal de garganta, resfriados, tos, gripe, 
amigdalitis, difteria, escarlatina, sarampión, 

faringitis, estomatitis mercurial, piorrea alveolar.

Ventajas: Sabor agradable y  dosificación sencilla. Inofensivo y  tolerado perfecta­
mente por los niños pequeños, aún en grandes dosis sin que produzca 
efectos secundarios. Se usa el Formamint con gran ventaja como sustituto 
de toda clase de gárgaras y  pinceladas, pues al disolverse en la saliva, 
deja en libertad al aldehido fórmico en forma naciente.

Comprobaciones: El Formamint ha sido experimentado por observadores competentes de 
Alemania, Inglaterra y  otros países. Es regular y  profusamente em­
pleado en las principales clínicas. Más de 15 .0 0 0  médicos de todo el 
mundo han certificado las propiedades eficaces y  cier­
tas de este producto.

Modo de venta: El Formamint se halla de venta en todas las farmacias, 
en frascos de 5 0  pastillas.

Muestras y  literatura para ios señores médicos que los 
soliciten del concesionario, F E D E R IC O  BONET, 
Apartado 5 0 1 , Madrid.

Ayuntamiento de Madrid
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E L  V I N O  
T O N I C O  I D E A L .

La Chincona con que se prepara el VIBRONA es en 
forma de un hidro-bromato neutro, y la experiencia clínica ha 
demostrado evidentemente que el VIBRONA posee todas las 
ventajas inherentes á la Chincona, pero sin ninguno de sus 
inconvenientes.

En las depresiones del sistema nervioso; en la Anemia 
y Neurastenia producidas por exceso de trabajo, ó insomnio; 
en la convalecencia de enfermedades graves, com o Grippe, 
Difteria, Pneunionia (pulmonía) ó  Fiebre tifóidea; para 
restablecerse de las pérdidas sufridas durante las operaciones 
quirúrgicas ó  para conservar las fuerzas durante cualquier 
tiempo crítico, el poder restaurador de la VIBRONA es 
admirable.

No es exagerado manifestar que la VIBRO N A en la 
Neuralgia y en el Insomnio, produce efectos maravillosos, 
pues se ha conseguido la curación de casos rebeldes con el 
empleo de dos ó  tres botellas de VIBRONA, mientras que los 
otros remedios fracasaron.

Nada es igual á la VIBRO N A com o agente tónico para 
combatir la fiebre palúdica y la depresión orgánica producidas 
á consecuencia de largas residencias en los climas tropicales.

Una copita de licor llena de VIBRO N A produce un 
pronto alivio, disipando el malestar provocado por el trabajo 
ó por depresión orgánica.

La VIBRONA, V ino Tónico Ideal, se vende en botellas 
que contienen 40 tomas.

ÚKXOOa FBOPQTXBlOa:
FLETCHER, FLETCHEH & Co., Ltd., LONDRES.

Se vende en todas los Droguerías y  Farmacias.

Deposito G eneral:—J. ALEJANDRO RIERA, 
ÑAPOLES 166, BARCELONA.

<
i
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Instituto de Biología y Sneroterapia
I B Y S

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

Dirección telegráfica y telefónica «IBYS»

D ir e c t o r  t é c n ic o : E X C M O .  S R ,  D .  J.  D U R A N  D E  C O T T E S

IBRONCONEUMOSERUM
Suero pneumo-diftérico optoquinado.

La inmunoterapia y la quimioterapia constituyen las bases en que se fundamen­
ta el tratamiento de las infecciones.

En los procesos pulmonares y broncopulmonares es universalmente reconocida 

la eficaz acción de la inmunoterapia específica obtenida con los sueros antineumo- 
cóccicos y la paraespecífica del suero antidiftérico. Si á estas acciones se s u m a n  
en el mismo producto la acción quimioterápica de la optoquina se realizará el ideal 

del tratamiento de los procesos pulmonares y broncopulmonares.
La feliz asociación de la acción del suero antidiftérico, el antineumocóccico y de 

la optoquina en el b r o n c o n e u m o s e r u m  explica la superioridad de este pro­
ducto á todo otro similar y su universal aceptación para el tratamiento de las pneu­

monías, bronconeumonías, bronquitis agudas y crónicas de ios adultos y de la 

infancia, sean de etiología única (pneumococias) ó asociada (pneumococo, estrepto­

coco, Pfeiffer, etc. etc.).

Pídanse muestras y literatura al Instituto «IBYS

Ayuntamiento de Madrid



-  Í I V

M E D I C A C I Ó N  A N T I A N A F I L A C T I C A
POLIVALENTE

GRAGEAS SIN OLOR
IN A U TÉR A B LES

.PRURIGOS INFANTILES.
GRAGEAS INALTERABLES 

G R A N U L A D O S

G R A N U LA D O S

PEPX4LM INE

P EP TO N A
de

CARNE y de PESCADO

P E P T O -
A L B U M IN A S . E X T R A C T O S

de
HUEVO y de LECHE

M IG R A N IA S .U R TIC A R IA S  
TRASTORNOS DIGESTIVOS

por assimilacion defectuosa
COLITIS-ASM AS.PRURITOS. ECZEMAS

y en generol las diversas maniPestaciones anafilacticos

P O S O L O G I AA D U L T O S  ; 2grageas o 2 cucharadas de las de café de granulados. \ Joda unaN IÑ O S  : M edia dosis  (de Iq s  tres comidas

M u e s t r a s  y  F o l l e t o s  g r a t u i t o s  a  ! o s  M e d / c O S  
L A B O R A T O I R E  D E S  P R O D U I T S  S C I E r s T I A  
O ’’ E.PERRAUDIÍi. P h ‘í"d e  l'F cl..£ K C h im iste  C x p e r td e la  Ville d e P o n s  

Z 1 , R u é  ChQpfcol  _ PARIS

Ayuntamiento de Madrid
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Comprimidos dosifíudoi i  0 gr. 50
d e  h e x a m e tlle n a tre tra m ln a  q u im lo a m e n te  D ura .

Gripe -  Fiebres infecciosas
REUMATISMO - ARTRITISMO - VIAS BILIARES 7 URINARIAS

R E F E R E r f C I A  a
S a É D I C A B  :  

B rz7 , C. de los H. París. 
B arbler, M. de los H. París. 
C haput. C. de los H. París. 
F lesiin g er . Bx-liit. H. París, 
a a llo la . Ex Int. H. de UUe. 
Q ulard. Ei-liit. H. París. 
Prof. Jeaanel, de Toulouse. 
Prof. L egu ea , París(ríecker). 
Oraiaon, Jefe Cl. de Burdeos. 
P otook l, U de los H. París. 
Prof. PouBson. de Burdeos, 
B abtra,C .de los H., Burdeos. 
R Iohelot, C. de los H. París. 
T h lro lo lx , U. de los H. París.

Disolvente del ácido úrico

É X I T O  C O N S T A N T E

Tolerancia perfecta debida a fa pureza dei producto
3 t  8 C om p rin jid os  p o r  d ía , e o  n a  v a s o  d e agu a  fría

Musstras: A. AMOR GIL. —  Apartado do Correos 12.192 Madrid (Estafeta 12).

í  E S T © M f l 6 0S A L
D E

G R A N T J I iA D A  F R I A B L E

R e g u l a d o r  n o r m a l  de  l a a c i d e z  g á s t r i c a .  
A p ó a l t o  c a l m a n t e  d e  l a  ni u c o s a e s t o m a c a l .

H T P E R C H L O R H T D R I A ,  
G A ST R A L G IA S, FERM ENTACIONES A C ID A S

Acción cierta. — Uso práctico. — Inocuidad absoluta.
LA B O R A T O R IO  A L P H . B R U N O T , 16, RUE D E  B O U L A IN V IL L IE R S , PA R IS

n u e a tr a e  y  lite ra tu r a : J O A N  M A R T Í N .  A lc a lá . 9 .  -  M A D R I D

Ayuntamiento de Madrid
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o p o t e r a p i a

HEMATICA

el JARABE y  
«I VINO

DESCHIENS
* la Hemo|lobiaa pura 

Aimitidoa ea loa Hospluloa da Parte

ProporciODarin i  los 
Médicos resultados qu« 

aos eufsnnos

D OSIS e
Jarabt .* Oda aueharadi da las da 

•opa ao cada «aiaida.
?¿n o Vu vaso de oiádara n  ceda 

comida.

SUSTITJYF U  CARNE CRVDt 
t  EL HIERRO

Laboratorios Oestí'lsns, 
t, Ru« Paul-Baudry, París 

4«aBta. para EapaHa i
81 «1 HEZ'SALIHAS y CU. Sagali. t y «, Sanalr ■■ '  ■■

NUEVO ^TRATAMIENTO
ENFERMEDADES * ^ d íÉ Í& -0 E.L E S T O M A G O

POR EL

R EG Y L
C A L M A  Y C U R A
GASTRALGIAS . DYSPEPSÍAS 
FERMENTACiONES PUTRÍOAS, 

rUATUL£NCiAS,
6 T C .

EFECTOS 
ÍNMEDIATOS y 
DURADEROS

4 ^^  Ppraavot «e n|yM»lua<

Paia.LiMriuIrtiU.rM HMsiur. .Aftta
la faABCSilíl*»

LAICMATQMa CtM TnALi 
ftCVlTfVlT

Pai
Í9
4 »

« u a a T a A a . a a a c io a I C l A k l S  Y  L í T I B A T U R A  . f A A N C O  * 
UM» aiU a HlDlCOa.HCOIANTC P&OlOO

Literatura y muestras: 63, rué Réaumurp P A R I S  (II*).
D ep ós ito  en tod as  las farm acias y d rogu erías  esp a ñ o la s .

Ayuntamiento de Madrid
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Radio 
Sobredctividdd o y ^ u L o

P O M A D A  i1  6 / n é c o / o g i a  -  D e r m a t o / o g i d  §
^  Établissements A L B E R T  B U IS S O N  ^
^  1 5 7 .R u e  d e  S é v n e s .  P A R I S  ( X V ? ) .%lil!lll|[||íllllllil!llllllllllllllin̂

Representante: D. Juan J. de Diez Vicario. — Carmen 6 y 8.—  Madrid.

®0000000000000000000® 0000®®

MILO
Harina dextrinada malteada.

Sin adición de leche ni azúcar.
Producto dietético en las afecciones gastro - intestinales.

Recomendado por las autoridades m éd icas  dei mondo entero.

DE VENTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS Y DROGUERIAS

Muestras y  folletos gratis á los señores taédicos que lo soliclteu de la

SOCIEDAD NESTLUe.p.«.- VlaLayetana,4l, BARCELONA
Ó de su Delegación en MADRID, Marqués de Cubas, i2.

Ayuntamiento de Madrid
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G ota , C á lc u lo s  
R e u m a t is m o s

S6 COMBATEN con ÉXITO po r medio de las

S i l e s  de  L i t i h í  Ef e r v e c e h t e s

LE PERDRIEL
(C3I <ionalo, Benzoato, Sallcllsto, Cllralo, Sllcerofostato, Bromhldraio)

Superior á todas loa demás disolventes del 
ácido úrico, por su acción curativa, aün 
sobre la diátesis artritioa.
El acido carbónico X A C IB N T E  que de 
él se desprende, al com binarse molecular­
mente con  la Litina, asegura su eficacia.

ESPECIFICAD  el Nombre LE 
PERDRIEL”  para evitar sa sas- 
iilnción por similares inefi­
caces, imparos 6 mal dosificados.

LE PERDRIEL. 11, RueMilton. PARIS
'  Y  EN T O D A S  LA S FARMACIAS

Inofensivo y de una Pureza absoluta

CURACION
RADICAL

Y  RÁPIDA
(Sffí Copaiba —  ni Inyecciones)

de los Flujos Recientes ó persistentes

parís, 8, Rne TMeie y en todas las FarniaGías
Exigir la Firma

S obre  el rótulo

Exigir el Nombre 

Sobre cada cápsula

(Axufre aoloidaJ)

REUMATISMO CRONICO • BRONQUITIS CRONICA 
DERMATOSIS ACNElCAS ■ LARINCITIS REBELDES 

FERMENTACIONES INTESTINALES - VAGINITIS - METRITIS
OR.A.rffTTI-A.l> 0  A .M P »O I* I .A a

La b o r a t o r io s  MI® ROBIN, 13, Rué d e  P oissy , PARIS
Pepositarios para España: QIMÉNEZ-8ALINA8 y 0.*, Sagúes, 2  y  4 , Barcelona, (S . G.

Ayuntamiento de Madrid
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TRATAM IENTO DE LA DIATESIS ÚRICA 
y DE LAS AUTOINTOXICACIONES

P O R  EL

IIDOUN
'G r a n u l a d o  d e  P i p e r a c i n a . 

Benzoato  DE Litina  y  U r o t b o p in a '

GOTA. REUMATISMO. LUMBAGO. 
OBESIDAD.LITIASIS ÚRICA 
y BILIAR.CIÁTICA.ETC.ETC.

No SE M ACE N IN G U N A  P U B L IC ID A D  
E X T R A - M É D I C A

MUESTRAS:
LABORATORIO M IR A B E N T .  BARCELONA.

fO lfO XYL
C A R R O N .

COLOIDE ALCALINO QUÍMICA­
MENTE DEFINIDO.

C'° P o ^  N a .
• TC R P EN O L MIPOFOSF. SÓDICO' 

E S P EC ÍF IC O  DE TO D A S  LAS

CARENCIAS DE FOSFORO.
M U y  A C T I V O .

N I N G U N A  T O X I C I D A D .

T ra ta m ie n to  e f ic a z  d e  
las AFEC C IO N ES NERVIOSASy MENTALES, 
los E S T A D O S  DEPRESIVO S, 
la  D IA B E T E S , 
la s  A N E M IA S , 
e l R A Q U IT IS M O , 
la s  INSUFICIENCIAS UNI y

PLUR IG LAN DU LAR ES.
^uESTRAs; La b o r a to r io  MIRABENT.Ba r c e l o n a . ^

PRODUCTOS DEL LABORATORIO GUILLAUMIN-Paris

D IU R É T IC O  P O D E R O S O .
DE U N A  S E G U R I D A D  C O N S T A N T E .

TEOBROMINA OUIMICV P U R A .

Variedades v  A s o c ia c io n e s :
THEOSALVOSE Pura.

id  D / g / tá U ca .
Id  E s t r o f á n t i c a .
id  E s p a r t e i n a c / o .
¡d  E s c i U t i c a .
id  F o s f a t a d a ,
id  L i t i n o d a .
id  C a f  B i n a d a .

Obleas P osiH cad at ó  O tZ S y ü so g rs  T heoso/ vose

ARSENIATO DE V A N A D IO .
Dos Fo r m a s :

G o t a s  Va n a d a r s in e
SOLUCIÓN MUY A C TIV A  V  M EJO R  
TO LER AD A QUE EL LICOR DE FOWLEQ

S e m j m  Va n a d a r s in e
INYECTABLES INDOLOROS DE luYOESce

An o r e x ia .An e m ia s .O.OROSIS.TUBERCULOSI5 
Ne u r a s t e n ia , e x c e s o  de Tr a b a jo  e tc .

N O V A H Q V H E
INVeCrABLES DE OXICIANURO DE HIDRARGIRIO. 

TRATAMIENTO A N TIS IF IÜ TIC O . '

M u e s t r a s  y  L i t e r a t u r a  LABORATORIO MIRABENT. B a r c e l o n a .

Ayuntamiento de Madrid
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ADOPTADO EN 1.08 HOSPITALES

Aceite yodado francés a 64 centlgr. de yodo puro 
por oentl-oúblco (cubo) sin ningún rastro de oloro 

de una tolerancia casi Uúnltada*

IN D IC A C IO N E S . —  Todas las del yodo, de los
-oduderivados yodados orgánicos y  yoduros, sin sus 

inconvenientes; ningún yodismo, ninguna aCCion 
congestiva sobre el pulmón.

ARTERIO y  PRESCLOROSIS, ENFISEMA, ASMA, 
REUMA crónicA y  que desform a, LUMBAGO, 
CIATICA, GOTA. LINFATISMO, AOENOIDISMO, 

SIFILIS terciaría y  HEREDO-SIFILIS.
FORMAS FARMACÉUTICAS : 

Inyeccione» Ampolla» de 1, 2, 3 y 5 CC, 
Fraaoo de Alum inio de so ce. o sean 3o gramos (un cecti* 
cubo-cúbico) conüene o gr. 54 de yodo que corresponde 

químicamente a o gr. 7 1  de K. i.
OéDSUlat t o gr. so de yodo puro por cápsula ( 2  a 3 por 

lérmino medio por 2 4  horas).
E m u le lb n : o gr. so de yodo por cucharadita pequeña. 

Se halla en todas las buenas farm acias.

En España:
8r. Juan MABTIB

CallcdeAlcaia,9 ,Madrld
y  Consejo de Ciento, 841 

Barcelona.
Solo se ha ie  aceptar el

rroduclo que IUpt 
marbete ''AZUL*

[UPiODOL]
L A F A Y

a la s  eanariasi 8 .  A P O L lN n B ie . Farmaoéatioo, Laa P a lm a i .

¡ B R O M I D I A
BATTLE & C.-

“El HIPHOTICO par EECELEHCIA"
I MEDICAMENTO REGISTRADO 

Y GARANTIZADO
Siempre digno de 

CONFIANZA

I Insom nio, N ervosism o, S p i- 
I lépala, Irritabilidad, M ono­

m anía, T oz ioom an ls , eto.

Literatura y muestras 
gratis contra pedido á ios 

señores Médicos.

E. D U R A N  S. en O. 
Tetuán, 9  y  l l . — M A B B I B

L a

CITR O SO DIN E
/D* ca 1 g-aa inm ediatam ente y hace que 

desaparezcan las crisis doloro-
sas del estómago, sea cual fuera su causa, 
mucho mejor que los alcalinos corriente­
mente empleados, como el bicarbonato, 
la magnesia, etc.

bruscam ente los vómitosD e t i e n e  que terminan las crisis tar­
días, los vómitos pituitosos de los alcohó­
licos y los vómitos de los nifios de pecho,

ñ w i  hlpersecreción,
U l S m i I l l i y ^  actívala elimina­

ción gástrica y modifica favorablemente 
el quimismo gástrico.

Acción sobre la visoosidad de la sangre: 
Flebitis, trombosis, embolias. 
Neumonías, bronco-neumonfas.

Laboratorios P. Longuet, 34 , rus Sedaine, París. 
Muestras: Juan Martin, Alcalá, 9, Madrid.

LACTOLAXINE 
FYDAU

COMPRIMIDOS d» FERMENTOS LÁCTICOS LAXANTES 
áOQ base de Fermentos Líotioos seleooiouBdos, 

Sales biliarias, Agar-Agar. Nattol ítaleina.

Tratam iento B iológico
del e s t r e ñ im ie n t o

del ENTERITIS
PADECIMIENTOS d.i HÍGADO 
ANTISEPSIA Gastro-Intestinai

DOSIS; 1 » 8 Comprimidos por la noche al acostarse.
Se rende en eetuohei de 8 Tuboe tí» «  eomprlmldot.

Laboratorios B iolíoicos doAMORÉ PARIS
Farmae¿u(ie» de t "  Cíaee, ,  v ,¡, 

Kx-inlerno p Jefe de Laboraleriet de iot Hotpilalei de r t r  .
* . Rué d e La H ette-P icqu et, PARIS (frinoM).

S í  ENCUEMTSÁ Í S  TODAS LAS flfi09UER/I '̂' ÍASNACIAS 
De p o s i t a r i o s  «n  B S P A T f A

E y  J. A RIERA. HBpoles, 186, BARCELONA.

F

CA

Ayuntamiento de Madrid
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-g p f ^ ^  E L P M n iE R P K O D iJC TO D E yO D O Y /X R S É M C O  •
Sin consecuencias tóxicas secundarias

Z I M E M A  
A G L I C O  L O  

C A S E  A L  C Á L C IC O  
G p ¡ N , E A L

" ' i d

< > ■

N O  ES
FERMENTESCIBLE

B A L D A i C C I  • P I S A
LEJOMALTO
Dextnna y  m altosa con amilasa inactiva 

A lim e n ta c ió n  artificial y  mixta 
. destete  • trastornos R a stro  e n - 

| ¿ _ J® > 2 c o s _ d e _ lo s Ja c ta  n t e  s. e tc  .etc.
C O S TE

EC O N Ó M IC O

LOS PREPARADOS HÚWGAROS “CITO”
O

FAGIFO RiROBOCflLCINiNEUROCIT
«CITO» 

TUBERCULOSIS, 
BRONQUITIS. 

CATARROS CRÓNICOS

í«0 1 T 0 i «OITO>
CITOFAGjCITOLAX

cOITO» «OITO»
CLOROSIS, ANEMIA. NEURASTENIA, INSOM- GRIPE, TOS FERINA. !  ESTREÑIMIENTO 

PÉRDIDAS DK SANGRE ¡  NIO. HISTERISMO i  ASMA, RONQUERA • ea todaa bus formas.

Expectorante do pri­
mer orden. Poderoso 
remineralhaote. Me 
jora con sama rapidez 
el estado general del 
pscientedeeintoxican- 
do al organismo por 
samento de Jos proce­
sos de oxidación in- 

traorgánica.

Excelente preparado '  
para combatir la in ¡  
suficiencia de ca, du> 8 
rante el embarazo y  { 
la lactancia, y p a ra í 
los nifiOB, en la denti ¡  
c i Ó D ,  raquitismo, etc. 8  
N o produce estrefii ■ 
miento ni defia á ios 8 

dientes. ■

Poderoso tón ico-se*8  
danto del siatemaner- 

vioso.
Su acción sedante de 
b id a  principalmente 
ai bromo y ai calcio 
no produce e f e c t o s  
senundarios deeaera * 
uables por eu fá il yS 
pronta eliminación. ■ 

Inofensivo y de grato ■ 
sabor, S

Faci l i ta  y fluidificas 
la expe< toración; es- 8 
timuia las reacciones ■ 
defensivas d e l orga-8 
niemo, reanima el es* 8 
tado general y supri-8 
me las molestias de 8 

la tos. ■
Muy apropiado para* 
los rifios por su ex -8 
quisito sabor y  su I d o -  8 

cuidad. S

Laxante de a c c ió n  
agradable y  de segu­

ros efectos.
No prodnce cólicos, 
sino una evacuación 
normal y abundante, 
‘ j e ro ie nd o  una in 
f luenc ia reguladora 
de la e x o n e r a c i ó n  

ventral.
 ̂ B B *

COMPOSICIÓN ;  COMPOSICIÓN ■ COMPOSICIÓN \ COMPOSICIÓN 8 ooMPOPIOIÓN
aoetloam ... 0,14 g.

w o , bansoicum. 0,02 »
w c .  laotloum ... 0,02 » 
P»lc. «alloylioum 0 09 » 

Daoeticmn 0,Ü3 > 
>1 unayaool

oyrup aromatlo..

m u e s t r a s

Oato. benaoioum.. I *
Calo, ealioylioam.t 0.20 g. 8 
Oalo. aoetloom . . .  1 b

B
Ferrum glyoerl* |

no-phospb........ 0,10 > j
Syrup aromatic.. 20,00 • *

Oalo hypophoeph 
Oalo. banzoioom .
Oalo. brom a!........
Oalo. aobllo.........
F erru m  benzol*

ou m ..................
Tino!. DUO, Tomio.
61rup K o la  aro* -

m at....................  80,00 > I

1,00 í.

0,09 > • 
0,S0, y  8

8
CaIo. banfoicum.) • •
Oalo. acollo..........j®-”  «• 8 14i. Mti. ■

Heroia. m nriat.. 0,0004» 8 SeecnsSediamar 0,16 0,10 ¡  
* Sao.m edicinal.. 0,16 0.10 J 

S l h .  y  d r o x .  y  ¡
phtalopheoon. 0,07 0,05 8 

SaooharobioBe.,. 0,60 0,89 •

Meathol pnrJB,... 0,008 > 
Tino!. BtryohDi... 0,08 > 
Sirup aromatio . .80,09 >

BaaaataaaBaBBeBBaBeBBeaaaaaana

¡ . . u t e r Á Í G r a : l a b o r a t o r i o s  “ C I T O ” ,  VI T ORI A
Ayuntamiento de Madrid
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j| Instituto de Biología y Sueroterapia
i I B Y S
S  M A D R I D
^  Bravo Murillo, 45 . *  Apartado 897 . »  Teléfono 17-41 J.

Dirección telegráfica y telefónica «IBYSi

D i r e c t o r  t é c n ic o ; E X C M O .  S R .  D .  J.  D U R A N  D E  C O T T E S

NUEVOS PRODUCTOS “ IBYS”
Estafilo-Inmunol, Estrepto-lnmunol 

Estafilo-Estrepto-Inmunol.
Filtrados para inmunización local por el m étodo de Besredka. 

Tratamiento de las forunculosis, abscesos, erisipelas, etc. etc.

TIROYOPOSAL
Sal tiro-iodada.

Tratamiento más cientifico y eficaz del bocio.

»  Pídanse muestras y literatura al Instituto « IB Y S » .  | |

\r

r
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"^Producios del Laboratorio Dr. Julio Méndez (Buenos Aires),
«RIPE EN TODAS SÍ'H MANlPE'íTACIONES. 
NeiimoDía é  infecciones á  Neumo. R id ía ís  y Laiin- 
(titiK p«*>nftom em brBno«a». T'-Bqni»itii.

ANTIPIOOENO.— Anginas. Acné. Fornncnlosis. 
Antrax. Abscesos é infecciones á esta&lo.

Artrl-

Haptinógeno NEUMO «Méndez»...
Haplinógeno ESTAFILO «Méndez».

r ^ r A n A i n  n r '  j  ( Bienorragla. Metritis. PelTi-perltonitts.Haptinogano buriu «Mendez»......  ̂tía, Orqnltls. CistUls. ProstaUtls.

Suero CARBUNCLOSO «Méndez» • ■ • j carbunclo en el hombre.

Haptinógeno ECZEMA «Lóizaga». .
Haptinogenina DIFTERICA «Méndez»

Onrativo del Ezcema agndo.

Prodncto eaperlflco, no antitóxico, cnrativo de la 
difteria. No produce anafUuxia ni nlnghn acci­
dente patológico.

Literatura c i e n t í f i c a . - S e  remite gratuitamente a los señores Médicos que lo  soliciten á 
M Martín Yáftez.— Apartado 384 . -Madrid.

NOTA.-Los productos de los laboratorios Mendez se encuentran en venta en todas las farmacias y casas 
mayoristas, y de no encontrarlos en su casa de compras pueden pedirlos directamente al agente general

M. MARTIN YÁNEZ. —  Apartado 3 8 4 .—  MADRID. —  Teléf. 25-81 S.
J

r

m i n a l
p a r a  e l  t r a t a m i e n t o  d e  l a s  a f e c c i o n e s

U t e r o ^ O v a r i a n a s .
P od eroso  m od era d or  de tas funciones CEtameníalcs.
Rep.

CADA. CU CH ARADA CONTIHNB:

Viburnum prunif.............................. • » gramo.
Hidrastia (representado por en alca­

loide blanco hidraatina).................. 1 »
Euminal................................................  1 *
Licor aromático................................... 20 “

INDICACIONES

Hemorragias uterinas- 
Amenorrea. — Dsmenorrea- 

Gastralgias
y  alteraciones digestivas producidas por 

acción refleja del útero ó  sus anexos.

M uestras y  lite ra tu ra  á d isposición de los señores Módicos.

Solicítense á Laboratorio Hispano - Argentino. —  Núñez de Balboa, I27.
^  Por carta A p a r t a d o  3 8 4 . — M A D R I D  M A D R I D

Ayuntamiento de Madrid
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j C u s o I

unico
legítim o

El rey 
de los
dcsínfectatucs

S ON TAN CONOCroAS Y UNIVERSAtMENTE 
apreciadas las ventajas del legítimo LY- 
SOL que casi es innecesario recordarlas 

aquí. Sus usos son múltiples en todos los 
ramos de la Medicina, muy especialmente en 
Cinigia, Obstetricia y Odontología, pues 
ofrece la inestimable ventaja de combinar una 
fuerza antiséptica enorme (ocho veces más que 
el ácido carbólico), con muy escasa toxicidad 
y olor agradable.

Contiene jabón, por lo que limpia al par que 
desinfecta, no corroe los objetos ni dafia la piel, 
no coagula la albúmina y disuelve los esputos.

Como desinfectante general y desodorante 
no conoce rival y su empleo en hospitales, 
talleres, escuelas, cuarteles y el hogar do­
méstico es extensísimo y muy recomendado 
por emingneiss médicas propias y extrañas.

Fórmula y marcas registradas de 
LYSOL, LTD. Londres

Importado en Espafla, durante muchos años de 
l  íutiíad en Hamburoo vahora fabricado €xduslvanienl€ por eJ * ' ^

LABORATORIO BRITÁNICO de M. DE LARA 
¡oan de Urbieta, 5 MADRID Apartado 82

Enviaremos muy gustosos muestras y 
detalles completos a los Sres. Médicos, Den­
tistas, Profesoras en partos. Practicantes^ 
Enfermeros, etc., que lo  deseen.

Terapéutica Cacodilica Intensiva é Indolora

E N

lAnPOLLASl
s

C E N T I -
C U B O S

A  B A S E  DE CACODILATOS A L C A L I N O S
Una Inyección intra m u scu la r  c a d a  d o s  d ía s

< ^ ¿ í e t x y x o  i S e j ^ t i / n u l a n t e .
o G  ¿ c ¿ ^ ^ te m c L £ o J ? o y e s e  y  c ¿ a  ¿ a ^ ^ a ^ o c i t o s c s

Contra todo alteración de lo sortgre 
Contro las enfermedades infecciosos 
Contro los caquexias de todo origen

T u b e .r .c : u i .o s i s
P A L U D I S t v i O
N e o p l a s m a
N e u r a s t e m i a
C O l V V A L E S C E N C I A S

E N

lAnPOLLASl
5

C E N T I -
C U B O S ,

Solicítense M uestras Gratis

//j7¿’/7/¿»¿rf>^/gfwy7^;FERNAND BE JAR. 173, Alcala. MADRID

r .SANATORIO P A R Q D E -D A V 0 8
V.-

( a n t e s  s a n a t o r i o  T Ü R S ñ N )
Opod'i'o"  sob re  el nivel del mar. Gran parque propio para curación . Bosque
p j ^ o .  Pensión, incluyendo habitación, tratam iento m ódico, etc., desde 2 0  fran cos. Prospecto,

J V r e d t l o o  H b l i - e o t o r :  f r .  B A T J " B 5

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

Deiedorlunte Unlvartal 
Cirugía — Obalatricla 

SlniMlogli
Darmatoili—Rlnoiogia.

A N I O D O L
E l IM« 9  B O t fs r o a o  « n f l a á p f / o a

] ^ g ' 0 •  T ó a e z o o

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

Gulr9<Entarlti(
Fiebre Tlfoldw 

lUrm TwAi de lii lleUitii 
Tubirouloila.

Ir

ífi
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-  XXV

J A R A B E  B E B E
Infalible y  com pletam ente  Inefeneiwo p a ra  toda olaae de T O S  de loe adultoe» TO S  

c ró n ic a  y  re b e ld e  de lo s  aneianoa y la  T O S  FE R IN A  de loe niñoe<

Eolta los tratamientos enérgicos, tan perjudioiales á niños y adultos. —  O r a n  d ip lo m a  d e  
H o n o r. La más alta recompensa oonoedida en la Exposición de Especialidades Farmacéuticas del 
Congreso Médico Naoional de Sanidad Cioll (Madrid 1919).

El J A R A B E  B E B É  ha sido objeto de los más grandes elogios por la prensa profesional en 
trabajos originales de eminentes médicos.

■ g a e t a s  « a a le a lv e a : e .  u a iH C H  V  O o p p H p i a  ( a .  C . ) .  —  B a n a a la a e .

T E T R A D I N A M O
F o rm a e i E L IX IR  é IN Y E C TA B L E

M e d ica ción  d ln a m ó fo ra  y re g e n e ra d o ra  de lo s  estados co n su n tivo s .

Magistral oombinaolón de los elementos estimulantes y desarroUadores de energía, terapéuticos 
más oallosos (FOSFORO, ARRHENAL, MUCLEINATO DE SOSA y ESTRICNINA). Efloaoisimo en los estados 
orgánicos depresivos y de agotamiento, fatiga cerebral y oonoaleoenola de enfermedades Infecciosas. 
El Inyectable contiene cada caja 19 ampollas de 1 o.c.y 10 de 2 c.o. haciendo un total de 20 amoollas.

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

Tra ta m ie n to  espeoífioo é In s u s titu ib le  de la s  e nferm e da d es In fe ccio s a s .

OOLESTESINA, eO M E N O L, ALCANFOR j  E ITB IO N IN A

De acción más aotloa que la de los metales coloides recién obtenidos. Cada caja contiene 6 ampo­
llas de 5 c. 0. ,  no produciendo abscesos ni siquiera Induración de los teildos en los puntos en que se 
haga la Inyecolón.

PURGANTIL
(JARABE DE FRUTAS)

Indicado en el estreñim iento de los adultos 
é indispensable en los niños-

X i A . B O K , A . 1 * O K .  I  O  
F A -K  l i ^ ^ C B T T T X C O

r O N S ,  M O R E N O  Y  C O M P A Ñ Í A
, Dlr*ct«r: BEKNARDO MORALES --------------- (TT A -i. »  O I  A  )

y
A l p*dli m a -n rii, ludlqnei* i lU  RiTlita y «lUcidn d« ItnocaiiU.

u 3oRAi € r IC8

N U JO L
liMdtrd OU '^TTMiw

(Ntv-Yotiú

U N I F O R M I D A D  P E R F E C T A
Um  pwfseU unilormiclad m U one dil-nncU prinelpalniuiu ti NUJOL dt Itt ttrw acattM 

dt TueUnn.
El NUJOL da rwnlttdot lanriibltt m al tratamiento dal ettraflbnlanto, perece Al ai hns* 

flabh. tanto es lo qne te refiera a en oorapotlcMo como a nn propiedadee Ifeleei.
D  NUJOL aa atndable da tomar, no prodcM nAneaas si daurroglaa istaetmalaa.
Ei NUJOL eMá weasinidadB puticslÁrments durante «1 oEabaraoo r  al palodo da lestmdo;

LMemttre v iMMffrat. a
BUSQUETS HERMANOS

Rondo di A$aeha. 23 Mp. 
M A M ID oonro  

ti lu
IN T O

Ayuntamiento de Madrid
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YODéíJENO CEBAS
Generador de vapor, de yodo inyecti- 
b le,que reemplaza ventajosisimamen- 
te al yodo y yoduros, en sus múltiple» 
indicaciones, por ser su acción mát 
eficaz y no de term inar trastornos de 

yodismo.
Declarado da petitorio oficial 

en los Hospitales Provinciales
B soom andik do s o n  é x ito  e floxx  p « »  aombutlr

•1 o r t r it ia m o .U  x r ta i io e a o U io s ia , tnbeioolBait
q n ird rg lo » , b ie n  a e »  d e  lo o a lia eo iá n  on tioet 
(In p a a ]. a ln o 7 i» l . d s e e .  k it lo n U r , KeBgliaoai, 
a le n d n lsT .le a  n en roa U  de o r ig e n  artrltioo ,broa- 
a n ie l , g i s t i l o o  y  o e l s l e »  o ró n lo e ; laa liUMia y 
n e tr lt li  o rón ioea , o lrroa la  h e p i t l o i  y  leelonei 
o&rdlAOftfl compéDíftáftB I lesloooB oerBOTtleG y 
m ed u lerea  o r in lo e a , y ,  en  g e n e re l, en  tod a» l u  
a n larm eded ea  en  q n e e l  t r e te m ie n lo  áal yodo 
j  ana aelaa e a t in  In d io e d e a .

_  ,  .  . - , - « 11- -  B Bta —  AD arato  yadaniaadoP , S|50 . — P ra e in o ia o , O,SO do aumente.S!ia.. I. ,r«p..te. T a TeoéeBRe aoBiiB. a. l,u vei*. a.6a.v>a.s-«aPBiP
mioB obtenidos; 4.°, titulo facultativo; 
6*, méritos que aleguen; 6.®, certiñca- 
do médico de aptitud física. Madrid, 18 
de Octubre de 1926. — El goberuador 
civil, Manuel de Sempríin. (D . O. del 26 
de Octubre.)

—Pardinas, partido de Puigcerdá(Ge­
rona), con 1.376 pesetas, incluso el 10 
por 100 por la inspección. Solicitudes 
hasta el 23 de Noviembre.

P a fo í.-  481 habitantes, é 41 kilóme­
tros de Puigoerdá, á 96 de la capital y 
á 6 de la estación de Fresser.

—Begencós, partido de La Bisbal (Ge­
rona), con la dotación de 1.375 pesetas. 
Solicitudes basta el 23 de Noviembre.

Dato».— 384 habitantes, á 11 kilóme­
tros de La Bisbal y ó 88 de Gerona. Es­
tación mée próxima, PaUfrugel.

Médico con práctica y crédito profe­
sional se ofrece para sustitución interi­
na en capital ó partido. Informará Má­
ximo del Rey, Palacio Jneticia, San Se­
bastián.

s
KCO-TÜBIBCüLgA-ClJPm PP. PS. SSAUBi

L» s m o s m A .  per m  rácede c o « r »  te u t e r n le d i  « M g l a  
y ydB oaet, « i  eee  4e IM iMyoiee cneqidetei le ie g lid cu

UeetlÉtlToe etedlg 'iee *• wpertertded i * n  W  
pgt «  r*̂ l̂ j  ib e o le u  leecnlSed, ee eeeüe eU4

• M o  y eadogenie y m  «leeWi rápido, y coM te a w ; U w » 4 e  q u
m  W i w d i e  q »  hu u i boy h» dedo « l i  odcecu  y prieilcoe r e ír t e  
Op. e .r t - » d íe ip e 4 e a e  y  li per eeiuíUdíd prodoce r e « d t a | e  

q -  e í  rerdleM eue to m e d e  le dd rt. ee íoio  de e l n » *  
IN M C xa O N E S ; T e W e s íe e l. oe » d e r  r t  ( c n u .  i íw e p ílr t  

______ ^ M k k . OM Km  friee. M d dt PoB. eie.

O s «• n ü  •« Fanrmctas v Centres de IspeeW ee#

s T '

Reoresentanto: J, Valles y Rlbó, Paseo de^Gracla, 75, Barceion^

• .: '3
Sociedad Española de Especialidades Fármaco-Terapéuticas

A .  W A S S B R M A N N  &  C . ^  S .  en C .
BARCELONA -  F o m e n t o , 63 (S. M.)

Nuevo Producto
A S P A S W IO L  W A S S E R M A N N

(A n a ls é s ic o  a n tie s p a sm d d io o .]

A base do E TE R  B E N 2 IL B E N Z O IC O  25 »/o ■ TInt. grindella robusta.
Tint. baleño, en solución alcohólica aromatizada.

Tint. belladona.

V .

D O SIS' de 20 á 60 gotas al día en tres ó cnatro tomas; en agua aancarada, vino, leche, etc,
USO: En los dolores ospasmódicos de todas clases, cólicos hepáticos,

vojlga, matriz, Intestino, cardiospalmo. asma bronquial, coqueluche, etc.
No tiene contraindicaciones ni aun en los casos en que haya nefritis.____ ____ j

Artr

ÜIOSEH
Fiilatl

Dipisl»

fASTE.

Rué

Ayuntamiento de Madrid
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BAZO -  HÍBADO  ̂ T H Y ñ O m ? ^  

TUBERCULOSIS «olire tcxlaf (ormai y  á (oJo* perioJot . ^ ^PAUUDI9RIO -  ANEMIA -  CNPCRMCOAOCS INFECTIVA»

Y
Artrltlamo O VAR O -TH YRO ID IN E R»qiiÍtÍBXDO

[H0IIE»\ • INSUFICIENCIAS DVARtANA Y TIROIDIANA > OBECniiD 
ftrtarbttio»»» de 1» Menopiui» y de la Pubertad -  Bnfeniiedide» de U Piel

PLACEATE ■ MAMARIA

lisullcltill) liclia ■ IMa nuiiria • lililaniliclniitilt da loa pailiM j  dil jlira ^ ' 
‘Mbtrorpaglas -  n te trltU  • Plbrom ae »  Tu m o re s .

PépSihfl ) LaberalOrio det D* FRAYSSC • 130. Rué d'Abou&Jr. • P A R I3

SySSTAEeiAEEEHOSA-OBtimTIIIA
A|o(mBt«alo B«rrlo»o «a  Ia4«s io9 forasa».

~ASTEK1A .  IM P O T E N C IA  • S E N IL ID A D  • N E U R A S T E N IA , e (o .'( ew»A.ie» UWtfdrt» JéI y  FRAYSSE, 130. Ru# d»ABOUKlR. <30. — PARIS

Se remiten muestras á los señores médicos 
que las soliciten de

Laboratoires du Dr. Fraysse.
Rué de  N e u il ly .  N a n t e r r e  ( S e in e ) ,  (Francia).

TUBERCULOSIS
AFECCIONES BRONCO-PULMONARES 

G rip e , E s o ró fiila , R a q u it is m o

S O L U C IO N
P A U T A U B E R G E

at Clor/iltíro-Fosfato de Cal creosotado.

La lejor tolerada da todas iiipreparacionescreDsotaaas
ANTIGATARRAL R ANTISÉPTICA

S e c a  la s  S e c r e c io n e s  y  C ica tr iz a  
la s  L e s io n e s  t u b e r c u lo s a s .

EUPEP TWA.REOONS mUYENTE
R e a n im a  la s  f u n d o n e s  d e  N u tr ic ió n  

y  e l e s t a d o  g e n e r a l.

Xa. P A . T T T A . T T B E R O Z 1
1 0 . R n e  dft G onttantlnoplu. P A B IS , y  F£Lrrna€la$,

Depositarios para España; 
Giménez-Salinas y C.‘ , Sagúes, 2 y 4, Barcelona (S. G.)

ESTAFILASAdaiD'DOYEN
contra las Iníecciones

S o lu ció n  concentr& ds., 
in a lter a b le , de ¡os p r in c ip io s  

a c tiv o s  de la s  le v a d u r a s  
de ce rv eza  y  d e riuo.

ACNÉ, FORUNCULOSIS, ANTRAX, Btc.

2  F O R M A *  :
MICOLISINA BEBIBLk 

MICOLISINA INYECTABLE

Solación coloidal 
iagógeaa 
poliTalonte.

ProTOca la fagocitosis, evita y cura la mayor parte de las enfermedades infecciosas

N E U R A S TE N IA  
A N EM IA

CONVALECENCIAS
A c t ú a  p o r  J a  T e o i b r o m í n a  y  p o r  lo a  .A lc a lo id e s  de l a  Q ,u in a

Tónlco-flütrltloQ, 
con Quina 
y  Cacao.

Comprimidos compuestos de Hlpófísls 
y Tiroides en proporción prudencial,
de Hamamells, Castaña de India 

y Cltrato de Sosa.
V e n o  s i  n a

Tratamiento especifico completo de las A F E C C I O N E S  V E N O S A S
------------- ---------

Pa L E B E A U L T  *  C'*, 5 , B o \ * rg - l ’A b b A
P o r  M b n o b  ; PRINCIPALES FARMACIAS.

Ayuntamiento de Madrid
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EXTRACTO
= = de =

M ALTA

(<i I»

Aceptado por R.0 del S Abril 1913 enlos Hospitales Militares

SIMPU
CON HiroeDSStToa 
CON HEMDBlOBIN*
CON PEPSINAY PANCRCATINA 
CON roDuno rcRRCSO

Oípldma oe Mérito
V  Congreso de (nodicce de I» dengue eiUlOn» — C3utie <91? —

CON ACElTt HI6 eAXAlAO 
CON ACEITE HIG BACAIAO E NIP’

Cabales. 60,
B a r c e l o n a

e r e ^

\

«  po)*». • baM J* 
biunuto r B» « f —*" i 
oenU p»«p»r»«íi> f <*• P » * ^  * 100- 
cuúUa »b«>ÍN»»». C o«b«» «Be*»- 
aente Us toíamai tiin <W
Aparato Digestivo

y e* kokrxle parfecttaeul* M* CN«b 
4DMf* U e<U<i UapMHUiito y 
to<io ael q«« l® «<“ • . . .

/4áuÜM. Una eaeharwU ie Im  
da café. meacUd® c®a ao p*co de 
agua, deapuét de cada co«ikU; pu< 
díendo luaoa «mpunament* eata do-

cada 2 o 3 bocaa- NiAat: La «*• 
lad e la leraata parta Mfáa la «dad.

D « MDtA tedasparteetouesnm iwemaa * Nrc*»et*
Laboratorioa N . M IRET 

U^aUeMa, *#4-»a«>a»aa-

I  umiiim uiHS PILI'
- V  A  I j  E  I T  a  I J L

I lactobdlcarini
Simbiosis de fermentos lácticos 

y búlgaros en estado liquido 
y  con fecha de utilización.

El mejor desinfectante intestinal.

SUEBO HEMOFOIETICO
Suero írescode caballo,

En cajas de loam pollas de l o  c. c. 
Para combatir anemias, cohibir 

hemorragias y  exaltar fagocitosis.

El mejor tratamionto proteinoUrápico.

Se preparan todos los sueros, g 
vacunas y opoterápicos, |

sancionados por la práctica. «

T E I U P É I I T I U  N O V Í S I M I
FEBRIFUGOL

** E g a b r o II

Maravillosa medicación de positiva an­
tisepsia interna, sin sales de mercurio ni 
fermentos lácticos.

Infalible en las fiebres tíficas, paratífi­
cas y  colibacilares, y  en todas las infec­
ciones endodigestivas.

^  UROTROPINA y PLATA COLOIDAL en
C1 elixir de Zeas Mais. Fómula racional y 

modernísima.
Ensayarlo una sola vez es prescribirlo 

siempre.
S e rv im o s  m u e s tra s  y  fo lletos-

Laboratorio “ ÉGABRO”
C A B R A  (Córdoba).

" í

Ayuntamiento de Madrid
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Aguas minero -  medicinales
bicarbonatado - sódicas de

MOI\íDARIZ
lili

FUENTES DE GINDARt Y TRONGOSO
nr»AniPi%4in iWb ŵ9

Sres. HIJOS DE PEINADOR
Mondáriz dista de Yigo 36 kilómetros.

i r̂st M  ] 1 iMfjTfSyswiM
E i Gran Hotel de/ Establecimiento

está abierto desde

// de M ayo a ! 3 0  de Octubre.

P í d a n s e  d e t a l l e s  á  H I J O S  D E  P E I N A D O R

MOMDARIZ-BALNEARIO

U ro vrtil - '  •‘•s’V *

Vv

RtCONOCIDO COMO EL MAYOR DISOLVENTE DEL ACIDO URICO, PARA 
COMBATIR LAU RICEM IAT LAS ENFERMEDADES DEL METABOLISMO

lARTERIOESCLEROSIS

/■ 5Á I

UroTTiíl

¿K1

Ayuntamiento de Madrid
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La OBESIDAD se oombate eficaz-

mente y sin peligro para el organismo oon ia

DELGADOSE PESQUI
OomposioióD naeTa, s in  yodo n i  p r iv a d o s  

d e l }  odo, n i  t iro id in a .

DI tanta sn todai lat liuanai farnaalaa |  drosoarlai* 
MnMtrsi j  folicioi A loi S rn . M idlcoi. 

L A B O R A T O R IO  PESQTTI 
A la m e d a , 17.—B A K  SBBASTIÁN (O uipúEO O a)

BALNEARIO DE TRILLO
Cinco manantiales de distinta mineralizacióii.
Eacrofulosis, estado linfático, reumatismo, herpei, 

avarlosis, enfermedades de la mujer, 
esterilidad, neurastenia, oorea, histerismo. 

D e lic io s a  e s ta c ió n  de ve ra n o .—G ran parque 
y  m on te  p a ra  h a ce r h e lio te ra p ía . 

O lim a  d e  m o n t a f ia ,  7 8 0  m e tro s . 
Informes y folletos: Hotel d e  lo s  Leones, 

Oarmnn 30. Madrid.

A L M O R R A N A S

C E N A R R OAtoada 6 MaDHiO.

Producto espaflol á base de Hamam-Tirg.*, .fiscnlns hi- 
ppocBst; noTocatna, anestesina, etc. Cura Hemorroides In- 
ternaa, externaa,sangrantes y padecimientos del recto. Tubo» 
con cdnilla, 3 pesetasi correo, 3.50. De venta en tsrmades.
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A N T IB Y X IN A  ÁLEX
I N  Y  ■  o  ▼  A

00MF08I0IÓN
Baoaüptol..................  0,15 gis.
Bseneia de Salvia. • • • 0,15 
Onavacol ■. ■.. •. • • • 0.06
Oxígeno  .................... 0,01 e. o.
Bsoiplente...................  o. i. para t  o. o.

Destruye per complete la flora brocqulal 
En la gripe se obtienen verdaderos milagros, 

Maeslraa a la clase ■«disa ea el

^AIQRATOSIO LEPBL. -  KOBI. S. -  NIDRIO

' s a n a t o r i o  P f ü N A - C A S T I L L O '
Destinado á enfermos del aparato digestivo, nutrición y sistema nervioso.

Clima delicioso, once hectáreas de parque, completa Instalación de macanoterapla,
electricidad, calor y terapéutica física.

H cte l.d e  d ietética . D os  hoteles para  p s icon ea roa ls . 
p a b e lló n  especia l de radioterapia  p rofu nda . S e cc ió n  esp ec ia l d e  tox loóm a n os .

D irector; E x cn jo . 5 r , D. A\ora!es. —  Médioos: Doctores Penzoldt, Olivar y Loquero.
-------------------- S  A .  X T  T - A .  I T  X )  E 3  T 2 ;  --------------------

'  R e c o m ie n d e  u s te d  s ie m p re

SPAR TSER UM
(Sun kciipiiillei, iifirldit f iliiifir.)

En todas las afecciones broncopnlmonares agudas. 
Excelente estímnlante general de las defensaa or­

gánicas y poderoso tónico cardíaco.
Elaborado por el Instituto Microblológlco Regional 

del Dr. Salazar, — Badigoz*

DEPÓSITO EN U A D B ID i

Farmacia del DR. TORRECILLAS.— Barquillo, 37. /

C I C A - S É P T I C O
LIRAS

(Como-resina korcitiiDiii 
con coiaini.)

De seguros resultiáos ea 
quemaduras, herida, grieta»

de los pechos, sabaBonei ulcerados, úlceras atónicas y fo*
rúnc'Uos abiertos. Su cómoda y sencilla aplicación (nos*
pega e apósito á la superficie cruenta y calma rápidaoea- 
te los dolores), á la par que su rapide* en el curar, comti- 

tuye agradable sorpresa á los pacientes,
Venta: Madrid, B . D nrin , Mariana Pineda, 10; P.
oaU, B; G arda Allaro, farmacia en V loilvaro; 5, “T
maolan de Burgos y  provinolae y  la de L. Liras, VlUaeW '

e A T A R R e S F O S F O T l O e O L r e s B S :

SOLUCION A R SE N IO  F O S F O R A D A  CON TIOCOL
6e obtienen reanltadoa poaitivoB y rápidoa con esto preparado en loe afecciones pnlmonarea, catarros bronqui

gripales, desgaste orgánico, esctofullemo é inapetencias. — Precio  del fraeoo: 4 ,5 0  p e i e f . ^
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