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Una pildora diaria dorante doi dlaa, deapnóa alter­
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La disolución de las bacterias ú otras células, 
cumplida por el suero de los animales inmuniza­
dos con tales elementos, depende de la acción com­
binada de dos substancias presentes en el mismo 
suero inmune. Una de ellas esté constituida por el 
anticuerpo específico, y  la otra, por una substancia 
complementaria, mediante la cual se realiza la des­
integración del antígeuo celular. Estos dos agentes 
son conocidos, respectivamente: el primero, con la 
denominación de cuerpo inmune, amboceptor ó 
sensibilizador, y  el segando, con la de alexina ó 
complemento. E l cuerpo inmune, que sensibiliza al 
antígeno en esta reacción, es quizá idéntico al euer- 
fo inmune que causa las reacciones de aglutina­
ción y  precipitación, que estudiaremos después, 
Dicho cuerpo inmune es engendrado por reacción 
viva del organismo en respuesta á la introducción 
del antígeuo dentro de él, y reacciona específica­
mente con dicho antígeuo, exhibiendo las propie­
dades comunes á los anticuerpos en general.

El complemento ó alexina, que es el que causa 
el efecto líaico, está presente en el suero normal, 
no aumenta en cantidad durante la inmunización, 
y  DO es específico, reaccionando con cualquier com­
puesto de antígeuo-amboeeptor que se ponga en su 
contacto. Es un complexo coloidal, relativamente 
grande y, aparentemente, consta al menos de dos 
componentes proteicos: uno, llamado pieza media; 
que es siempre una globulina, y  otra pieza, llama­
da terminal, que es una albúmina mezclada con un 
lipoide.

Quizá por ser de estructura tan complexa, el 
complemento es muy fácil de alterarse ó inaetivar- 
se por la influencia del calor y  otros agentes físicos 
y  químicos. Es, en muchos aspectos, semejante á 
los enzimas, excepto en que en sus reacciones si­
gue la ley de las proporciones múltiples.

La destrucción de las células por la acción del 
com plem ento am boaeptor es solo un hecho sencillo de 
una reacción biológica más general; pues toda pro- 
teína autigéuica que se una con su amboceptor es­
pecífico, y  de ello resulte un complexo a n tig e n o  a n ­
tic u e rp o , éste se une eu seguida con el complemen­
to, del mismo modo que si el antígeno fuera un 
elemento forme: una bacteria ó célula cualquiera.
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462 EL SIGLO MEDICO

Probablemente, cuando, como en este caso aconte­
ce, el antígeno es soluble, algún grado de proteoli- 
sis debe realizarse por el complemento, de igual 
modo que ocurre la citolisis cuando el antígeno es 
de forma celular. Esta reacción es extremadamente 
delicada y  específica; por lo cual ha sido de grau 
valor en las investigaciones inmunológicas, y en la 
medicina clínica en forma de reacción de Bordet- 
Qengou, reacción llamada de fijación del comple­
mento, de donde se derivó la célebre reacción de 
Wassermaun para el diagnóstico de la sífilis.

Esta reacción de fijación del complemento pa­
rece ser una reacción típica de química coloidal, 
dependiente del estado físico de los coloides y del 
contenido electrolítico del líquido eu que los coloi­
des están disueltos y dispersos. La función del com­
plemento es sólo revelada cuando Us partículas re- 
Bultanteo de la unión del antígeno y  anticuerpo son 
de cierto tamaño, y  cuando los electrolitos son pre­
sentes. Por lo demás, el hecho de que el precipitado 
responsable de la reacción de fijación del comple­
mento teuga lugar más rápidamente en la cámara 
fiía  que eu el incubador, viene en favor de la idea 
que es más bien física que química la reacción.

La reacción llamada de Abderhalden es consi­
derada también como una reacción lisies; puesto 
que, en efecto, hay en ella una desiutegración 
molecular de las proteínas que sirven de antígeuos; 
con la circunstancia de que los anticuerpos que ellos 
ocasionan son engendrados en los mismos tejidos 
de donde los antígenos proceden, y  que son con los 
que reaccionan con ellos específicamente. Así el 
suero de un animal castrado, no forma enzimas 
que digieran la substancia del testículo; y el suero 
de un animal tiroidectomizado, no engendra enzi­
mas capaces de digerir la proteína tiroidea. Esto 
viene á probar que la reacción lísieaes un fenóme­
no biológico general, que no se concreta á la dilu­
ción de los elementos anatómicos formes (bacterias 
y  células de todas clases); sino que se extiende á 
JOS elementos químicos proteicos disueltos en los 
tejidos, á los cuales desintegra y deshace en fun­
ción lísica fundamental.

Guando en un sistema citolítico (antígeno, am- 
boceptor y  complemento) hay un considerable ex­
ceso de amboceptor, junto con una cantidad limi­
tada de antígeno y  complemento, se observa una 
falta de acción del complemento, y  la citolisis no 
tiene lugar. Este fenómeno, llamado de desviación 
dei complemento, primeramente descrito por Neis- 
ser y  "Wechsberg, fué atribuido por estos autores á 
la combinación del complemento con el exceso de 
amboceptor, antes que éste tuviera ocasióu de unir­
se con el antígeno. Esta explicación no ha sido 
aceptada, porque parece evidente en el fenómeno

de fijación del complemento, que éste no se une fá­
cilmente á los amboeeptoree que no han sido antes 
combinados con sus respectivos antígenos.

Con el aumento de opinión en favor de la ana­
logía de las reacciones inmunológicas con los pro­
cesos de la química coloidal, crece la idea de que 
el fenómeno de Neiaser Wechsberg entra dentro de 
las reacciones llamadas de la zona de inhibición. 
Eu este caso, es el exceso de anticuerpo, más bien 
que el exceso de antígeno, el que inhibe la reac­
ción. Pandit cree que la desviación del complemen­
to no depende de la inhibición especial de los 
anticuerpos, sino qne es el resultado de la disocia- 
cióu del complexo antígeno-amboceptor, que ocurre 
cuando el amboceptor se halla eu exceso. Dicho 
autor prueba que el complemento está todavía 
libre en el caso del fenómeno de NeÍBser-Wechs- 
berg, lo que demuestra que la desviación del cora 
plemento no es dependiente de la combinación de 
éste con e! amboceptor, como se creía antee, eino 
de una reacción coloidal, más bien física que quí­
mica, como se demuestra por la reacción de Was- 
sermaun, tal como hoy se ejecuta.

La reacción de Wassermann, como hoy se rea­
liza, es diferente de como se ejecutaba en un prin­
cipio; y  puede decirse que no es fuudameutalmeu- 
te una reacción de fijación de complemento en el 
sejjtido de Bordet y  Gengou, puesto que no se usa 
como antígeno el germen específico de la sífilis, 
como antes. El antígeno usado ahora en la reacción 
de Wassermaun no es una proteína específica como 
debería ser en la verdadera fijación del complemen­
to, sino que consiste en una mezcla de varios lipoi- 
des extraídos de diversos tejidos que uo tienen re­
lación alguna con el microorganismo de la sífilis. 
Este antígeno parece compuesto de lipoides crudos 
eu que la lecitiua predomina, unida á una pequeña 
cantidad de colesterol.

Probablemente, la actividad de este antígeno 
depende principalmente del estado de dispersión 
coloidal de la emulsión lipoidea. El suero de los si­
filíticos que dii uua reacción de Wassermanu positi­
va, parece deber esta propiedad á cambios cualita­
tivos y  cuantitativos de las globulinas. Estas se en­
cuentran aumentadas en cantidad, y tan alteradas 
por combinación con los lipoides, que tienen dismi­
nuida su estabilidad molecular, y  fácilmente se pre­
cipitan en forma de pequeños copos, por solo lige­
ros cambios físicos y  químicos eu el medio líquido 
en que están disueltoe; lo cual facilita la floculación 
de la suspensión coloidal de loa lipoides usados 
como antígenos, y  los agregados coloidales resul­
tantes tienden á absorber el complemento y  á oca­
sionar uua reacción positiva.

Prueba de que la reacción de Wassermanu tie*
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ne carácter coloidal, es que el propio suero normal 
puede dar ocasión á reacciones positivas, si se le 
Bomete á una gran agitación, á ligero calentamien­
to, á cambios en la concentración de sales, etc.; 
aunque semejante activación artificial ofrece gran­
des diferencias con la que produce en el suero la 
infección sifilítica.

Hay mucha razón para creer que los lipoides 
combinados con las proteínas juegan un importan­
te papel en la composición de los amboceptores en 
la reacción de Wassermann, como los lipoides lo 
juegan en la composición del autígeno; dependien­
do la reacción del estado físico coloidal de los dos 
agentes, que en parte depende de su naturaleza 
química.

Admitiendo, pues, que la reacción de Wasser- 
mann es, sobre todo, un fenómeno coloidal, hay 
que aceptar que en la sífilis deben darse cambios 
cousiderables en los coloides del suero de la san­
gre, cuyo estado ñsico-químico especial explicaría 
la especificidad de la reacción, que es todo el se­
creto del diagnóstico.

R E C U E R D O S  C L Í N I C O S
El traumatismo como re ac tivo  de d iscrasias y de estados 

pato lóg icos la ten tes. Casos p rácticos,
P 0 2

ANTONIO MORALES

;ie*

Hubo una época en la que predominaba entre los 
patólogos la idea del lo c a lic is m , mucho más acentua­
da entre loe especialistas, como sí -se hubiesen divor­
ciado de la unidad orgánica. En buena lógica se dice: 
que si bien los órganos y  aparatos tienen su idiosincra­
sia especial, han de estar subordinados, por el sistema 
nervioso y vascular, á la s o lid a rid a d  genera l del orga­
nismo.

Aai se comprende la correlación que existe en el 
cisterna glandular, que tanta importancia tiene en la 
tsdocrinia.

Recuerdo al gran oculista Delgado Jugo, el primero 
que en nuestro país enseñó la especialidad, en el Ins- 

; titulo de Atocha, decirle á los que nos honraba mu­
cho con sus enseñanzas: «Soy lo ca lic is ta  en el apara to  

I visual. No quiero ser d ip u ta d o  más que por este d is ir i-  
, lo.> Esta idea pugna hoy con la realidad clínica.

¿Cómo pueden negarse las enfermedades generales 
1 qne se reflejan en la córnea, iris y retina? La diabetes, 
el artritismo, la avariosis y muchas otras, que se aso­
man por la fe n e s irm  o o u li, ventana del o jo , y que se 
curan con los medicamentos indicados en estas enfer- 

I ffledades. N a tu ra  m orborum  curafiones ostendunt. La na- 
I luraleza de las enfermedades se demuestra por las ou- 
I acciones.

Han pasado veinticuatro siglos, y  queda en acción 
jUBta el aforismo de Hipócrates: Consensus unus, cons~ 
fira tio  una el om nia  concientia.

Dando un corte al preámbulo, pues me llevarla 
muy lejos de mi propósito, voy á referir tres casos oll- 
nÍQos, en los que habla paludismo latente, despertado 
por el traumatismo de una operación. En la sala de 
Santo Tomás, núm. 1 (Olíaioa de operaciones), ingre­
só un licenciado del ejército de Cuba, que en dicha 
campaña había padecido ñebres palúdicas. Con moti­
vo de una retracción tendinosa del tibial posterior, le 
practiqué una tenotomía subcutánea, y por la tarde, 
después de un escalofrío violento, se presenta una fie­
bre de 40°,5, que dura toda la noche, y  queda casi api­
rético á la mañana siguiente. Por más que examinaba 
la herida, no pude encontrar el motivo de aquella fie­
bre basta que le examiné el bazo, y  le pregunté si en 
Cuba habla padecido fiebres. Su contestación afirmati­
va me puso en camino del diagnóstico, por el infarto 
del bazo, y  haber podido observar en dicha campaña, 
siendo médico 1.° del batallón de Cazadores de Siman­
cas, núm. 13, mucho paludismo, en las más variadas 
formas.

Con estos datos le administré un gramo de clorhi­
drato de quinina, y vino por la noche el segundo acce­
so, pero mucho menos violento. Empleé la medicación 
confirmatoria. Curó de su paludismo y  de su retracción 
tendinosa.

En la sala de Santo Cristo, núm. 4, ingresa un en­
fermo de unos cuarenta años, á quien le hablan ampu­
tado la pierna izquierda en tres sesiones. Tuvo gangrena 
del pie, lo amputaron; se reprodujo la gangrena, nueva 
operación por la parte media y reamputación por la 
parte alta.

Se presenta gangrena en el pie derecho é ingresa en 
la olioioa de operaciones. Le manifiesto: que convenía 
de una vez practicar la amputación por la parte media 
del muelo, porque si se empezaba á regatear, sucedería 
lo que en el miembro izquierdo.

Antes de conformarse, fué necesario consultar con 
la casa de comercio en donde estaba empleado, por si 
le conservaba el empleo, pues sin él, antes que morir 
de hambre, prefería morir de gangrena en el hospital.

La casa de comercio F. y S. cumplió su palabra, 
conservándole el empleo y protegiéndole mucho como 
amputado doble.

Le practico la amputación en la parte media del 
muslo por mi procedimiento— ya indicado en mi ar­
ticulo anterior— y la tarde del día de la operación se 
presenta un fuerte escalofrío y fiebre de áO”,?.

El mismo operado me dió la clave de su padeci­
miento. Me dijo: fui sargento en la campaña de Cuba, 
en donde tuve mucho paludismo. Durante las tres am­
putaciones sufridas, en cada una se me han presenta­
do fiebres palúdicas, que se han dominado con la qui­
nina. El mismo procedimiento seguí basta dominar la 
complicación. Curó el enfermo y  se marchó á su ofici­
na. Ha vivido varios años.

En el núm. 4 de la sala de Santo Tomás ingresa 
un barquero de Tortosa, con motivo de estrecheces 
uretrales y  numerosas fietulas perineales. Le practico 
una uietrotomla externa; operación larga y  difícil, 
basta poder unir con una sonda el tramo posterior con
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el anterior. Por la noche le eobreviene un escalofrío 
violento, y  por la madrugada un Budor copiosiBimo.

En la visita de la mañana ocei que era una compli­
cación urémica, y como á tal la traté. Sin quedar api- 
rético, y, como ai fuese ñebre subintrante, le repite el
acceso, y durante él sucumbe.

Le practico la autopsia muy escrupulosamente con 
el ayudante Carreras Solá, y  encontramos muy engro­
sada la cápsula espléniea, especialmente en el polo su­
perior. en el que había unos islotes que parecían car- 
tilaginosos. Se hicieron por el Sr. Carreras vanas pre­
paraciones m u y  perfectas, por sus delicados cortes y 
excelente coloración, y  resultó ser un tejido fibroso, 
tan apretado en sus fibras, que no dejaba espacios la­
gunares. , .

Entré en la sospecha de lo que creí ataque urémi- 
co hubiese sido perniciosa palúdica por el estado del 
bazo. En esta época empezaban los trabajos de Lave- 
rán sobre los hematozoarios, y todavía tardó tiempo 
en que estos estudios fueren completos, y otorgasen á 
Laverán el premio Novel. Empujado por la curiosidad 
tuve interés en ponerme en relación con uno de la fa­
milia, y  éste me manifestó: que el operado habla su- 
frido muchas fiebres palúdicas, por su oficio como 
barquero en el río de Tortosa.

Una vez presentado el foco, lo mejor es aislarlo por 
la inmovilidad; por eso se dice, y con sobrada razón: el 
m ovim iento es el veneno de las a rticu lac iones tuberculosas. 
De aquí ese sinnúmero de aparatos que se vienen re­
comendando, para cumplir las indicaciones de inmovi­
lidad y la anquilosis.

Es muy frecuente que á consecuencia de un trau­
matismo ó 'de un ejercicio violento se presente en e 
artrítico dolores ó dermatosis. Tanto es, que cuando el 
artritismo se consideraba como enfermedad distinta 
del herpetismo. se decía herpes tra u m á tico  á las derma­
tosis que provocaban los traumas. _

Las diferencias, puram ente a rtific io sa s , de la escuela 
francesa de Bazin en a r tr it id e s  y herpetides. determina­
ron cierta confusión, hasta que, estudios posteriores, 
hicieron notai: que se trata de un mismo trastorno nu­
tritivo. en el que las substancias azoadas no terminan 
eu ciclo biológico en urea y quedan en ácido úrico; en 
una evolución parecida á lo que acontece con los hi-
drocarbonadoB y la glucosa.

Esta intoxicación de ácido úrico produce sus efec­
tos en el organismo humano, en forma de tofos, cólico 
nefrítico, dermatosis multiformes, y por ello debe lla­
marse u rice m ia , atendiendo al concepto etiológico.

Algo parecido á lo que acabo de exponer, acontece 
en los que por su sangre corre el esporo del bacilo de 
Koch. Es muy conocido el experimento clásico de in­
yectar en un carnero un cultivo tuberculoso. El animal 
sigue su vida normal, pero si se le da un golpe ó se le 
distiende una aniculación.se presenta un foco tubercu­
loso, y en la articulación un tu m o r blanco eocpenmenial.

El bacilo ó esporo, más bien éste que el primero, 
BU verdadero pad re , mientras sigue en el movimiento 
sanguíneo y es bañado en oxigeno, al pasar por el apa­
rato pulmonar no da señales patológicas, pero una vez 
en quietud y en verdadero cultivo con el suero sanguí­
neo, se multiplica y se manifiesta en diversas formas. 
Casi todos los tumores blancos, artritis fimioas, son ori­
ginados por un esguince.

En otros casos muy graves, el traumatismo despier­
ta locuras latentes: locos virtuales que no tienen mani­
festación patológica, hasta que sobreviene el trauma.

En otros el trauma es el nexo entre la locura laten­
te y la manifiesta, como hay muchos casos en los pro­
cesos patológicos, en los que la causa produce'.el efecto, 
y éste después como elemento causal se reproduce en 
nueva causa. Como decía el Dr. Federico Rubio: es «na 
culebra que se m uerde la  cola; verdadero circulo patoló-

El hacer un análisis clínico en estos casos difioilisi- 
mos 68 privativo, exclusivamente, de prácticos muy 
versados en alteraciones mentales.

Voy á exponer algunos casos prácticos que, á mi 
modo de ver, pueden interesar más que insulsas teo­
rías. Un hecho comprobado vale más que todas las 
teorías habilidosas.

Ingresan en la sala del Santo Cristo, en el intervalo 
de pocos dias, dos albañiles que, en las obras del Ce­
menterio nuevo, hablan sufrido heridas contusas; era 
el primero nn joven de treinta años, al que la calda de 
una piedra le habla producido una herida contusa en 
el antebrazo derecho.

Se le curó antisépticamente y empezó la cicatriza­
ción en muy buenas condiciones. A los pocos dias me 
dice; si quiere usted amputarme el brazo, puede hacer­
lo. Yo tomé la proposición con una sonrisa, y  como re­
pitiera la proposición en cada visita, ordené que se le 
observara y resultó un loco -pacifico, que se curó en bue­
nas condiciones.

No sucedió lo mismo con el otro lesionado, lema 
unos cuarenta y cinco años. Eritemas en la cara, y há­
bitos alcohólicos, pero no habla tenido antecedentes 
frenopáticos.

Su lesión era en la pierna derecha, pero no era jus­
tic ia b le  de amputación ni resección.

Asi como el primero era un continuo hab lador, este 
era un iacU urno  y  sólo respondía después de insistentes 
preguntas. Al tercero ó cuarto día se le presenta un 
delirio agudo. Fué necesario aislarlo en la sala de »an 
Esteban con camisa de fuerza. Este lesionado, después 
de algunos días de agudo delirio, quedó en un estado 
de postración comatosa, y sucumbió á los quince días 

del accidente.
Estos dos casos son claros y evidentes, en los que 

el traumatismo determina, como reactivo , la presenta­
ción de la locura latente. No se ve tan claro en otros 
casos que voy á exponer. En la calle de Simón 011er, 
cerca del paseo de Colón, cae una joven de veinticua­
tro años, desde el balcón de un segundo piso á la calle,
estando limpiando una persiana.

Era la lesionada hija de los dueños del piso, en
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muy buena posición eoonómioa, de austera educación, 
y  m uy religiosa, todos los días visitaba la iglesia de 
de Nuestra Señora de la Merced, pues era m uy devota 
la Patrona.

No había antecedentes individuales ni hereditarios 
de ninguna especie.

La caida le habia producido fractura doble en el 
fémur izquierdo, con salida del ftagm ento inferior, que 
era puntiagudo H abla m uchos hematom as y  contusio­
nes en diversas partes de su cuerpo.

Le aplico un apósito provisional conveniente, des­
pués de coaptar los fragmentos. V in o la fiebre traumá­
tica en moderada reacción, y  después del qu into día le 
aplico un vendaje inam ovible con amplias aberturas, 
para vigilar los dos focos y  las heridas que habla pro­
ducido el fragm ento inferior.

Todo marchaba perfectamente, pero m e em pezó á 
extrañar, desde el principio, una indiferencia y  apatía 
en la lesionada por su estado, pues era lo natural que se 
condoliera del accidente y  de su porvenir, con respecto 
al estado en que pudiera quedar su extremidad, coja  ó 
deforme, que tanto preocupa á loe fracturados y  m ucho 
más siendo joven  y  hermosa.

No pude por m enos de com unicar al m édico de ca­
becera mis sospechas; pero éste creyó que no tenían 
fundamento de ninguna clase. Hasta que insistiendo 
mucho, lo  pude convencer, exponiendo la duda de si 
habla sido la calda accidental ó acto voluntario. Con la 
discreción necesaria pudim os recoger datos, y , en rea­
lidad, parecía un hecho accidental.

Después de m ucho discurrir, le propusimos á sus 
padres, ocultándoles nuestras sospechas, que serla conve­
niente una consulta con un neurólogo, á  fin de evitar 
cootracturaa y  parálisis.

Por m i propia iniciativa vino eo  consulta el doctor 
D. Em ilio P1 y  Molirt, el alienista, indudablemente, el 
más perito que hubo en España, á pesar de que su exage­
rada modestia ocultaba al profundo sabio y  cultísimo 
literato.

Exam inó con la discreción necesaria á la joven  
fracturada, la que, aparte de su indiferencia, parecía 
estar en la com pleta posesión de sus facultades m en ­
tales contestando atinadamente á todas las preguntas.

Tuvim os la consulta, y  el Dr. Pi y  M olirt nos d ió al 
médico de cabecera y  á m i una verdadera lección oli- 
nica, de un carácter práctico, tan notable, que nunca 
pode olvidar á tan sabio maestro.

Nos dijo: «Se trata de un caso de dem encia anterior 
al traumatismo, bien determinada en éste. Verdadero 
atado latente, y  DO tardará m ucho en presentarse el de­
lirio agudo.»

A loe cinco días vino el delirio furioso, se arrancó 
el apósito, y , por m uy pronto que se le aplicó la camt- 
»a de fuerza, se in feccionó la herida, y  tres días después 
eucumbió la fracturada.

), en
Hay otros casos de locos pacíficos que ponen á 

prueba ai cirujano para deslindar Ja génesis etiológica 
del traumatismo.

Fui llamado á Tarragona para curar á un indivi 
dúo que se habia caído desde una azotea á la calle. _  
se mató por haber dado su cuerpo con el balcón 
piso principal y  caer á la calle de pie. luxándose 
huesos del tarso en la extrem idad derecha. La casa th-» . - v -  ^  
nía sólo dos pisos y  no m uy altos.

Se trataba de un hom bre de gran cultura, que des­
empeñaba un destino docente en un centro de ense­
ñanza. Me explicaba con toda clase de detalles su caída, 
hasta que, exam inándolo con m ucha detención, m e fijo 
en una herida m uy superficial, verdadero rasguño, que 
rodeaba la parte anterior del cuello. De pronto le digo:
«Usted no se ha caído; se ha tirado. ¿Qué es la herida 
del cuello?» E ntonces m e confesó la verdad: con una 
navaja barbera quería degollarse; pero, al sentir ei filo 
del instrumento, prefirió tirarse de la azotea.

Este individuo tuvo que separarse de su destino y  
quedó viviendo algunos años después com o un verda­
dero demente pacífico; pero con largos periodos de lu­
cidez.

H ay hechos de suicidas, en los que aientao contra 
su vida, im pulsados por la miseria, por lecturas que no 
digieren é intoxican su m ente con tinte rom ántico, en 
los que el trauma no es reactivo, sino que es conse­
cuencia de BU mentalidad anormal.

Recuerdo estando com o cirujano en el Hospital de 
la Princesa, en Madrid, que ingresó en m i sala un 
obrero que se habia disparado un pistoletazo por deba­
jo  de la barba, im pulsado por la miseria, en los Cuatro 
Caminos, que no estaba poblado com o ahora Jo está.
Le extraje el proyectil sobre el velo palatino. Curó, y  
le hice jurar que no atentaría más contra su vida. Me 
lo prometió. iQaién sabe si cum plirla la promesal

Una noche viene m uy apenado un fabricante á mi 
casa, pues su h ijo  se había disparado un pistoletazo en 
la sien derecha, privándole de la visión del o jo  inm e­
diato. L o trasladaron á la Casa de Salud del Pilar.

Le coDocia m ucho, pues habia operado á un her­
m ano suyo de reacción total de la diáfisis de tibia. El 
suicida era ei hereu y  su fam ilia tenia una posición 
económ ica notable. AI verlo, le pregunté m uy discreta­
m ente por la causa del atentado, y  m e dice: [Doctor, 
son cosas de la vidal

Este joven  no habla dado jam ás señales de dem en­
cia. Curó; le h ice jurar, com o tenía por costumbre. Si­
guió en los asuntos de su casa, demostrando una ñor- 
malidad completa, hasta que una tarde, aprovechando 
que su fam ilia estaba en el teatro, metióse en un excu­
sado, cerró la puerta y  se asfixió con un brasero á m e­
dio encender.

Un escultor le d ió por leer La vida es sueño, de Cal­
derón, y  se disparó un pistoletazo en el Parque de Bar­
celona. E l disparo lo hizo por debajo de la barba; y  no 
se m urió, porque el proyectil chocó con la última 
muela, que y o  pude extraer por detrás del velo del pa­
ladar. Se le encontró un papel, en donde habla escrito 
en catalán: «La vida es un sueño y  el M undo es una 
mentira».

Un h ijo  de un colono m ío en Olort de Llusanés, lo 
despide el padre de su casa, por ser jugador y  de malí-
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6ima conducta. Fué á servir á una casa de campo pró­
xima. So dispara un tiro con una escopeta, y por un 
movimiento hacia adelante el proyectil le lleva la me­

dia nariz derecha.
Al ruido, sale el dueño y  un mozo de labranza, y el 

snicida dice con mucha calma: No me he sabido matar. 
Lo trasladan al Hospital Clínico-sala de operacio­
nes— y le practico una rinoplastia, y quedó rehecha la 
nariz. Le hago jurar, según mi costumbre. Lo 
tió, pero estando de mozo de labranza en una m asia  del 
término, se tiró por una escalera y  se mató.

Pudiera citar muchos más casos, pero me concreto 
á manifestar: que el traumatismo puede determinar 
locuras latentes; pero que hay otras que se manifiestan 
por causas puramente morales.

Hay quien oree que todos llevamos el gen tun  en 
nuestro propio ser, y-que la locura puede ser contagio­
sa, por aquello de que un loco hace ciento. ¿Llevarla 
razón un director de un manicomio, que dice á los mé­
dicos de un Congreso de alienistas, que hablan ido á 
visitar BU establecimiento; Ya saben ustedes que aquí 
tienen su casa?

B u o a lo n » , Febrero 19S6.

Malarioterapia y pronóstico de la parálisis progresiva

A. VALLEJO NAGERA
Segando je fe  de le  OUnio» m ental m lliter de OiempoEaeloi; 

je fe  de la  Conenlta de Nenropeiquiatria del gesto 
D iepeniailo de la  Otnz B o je  (Madrid).

Otro resultado indiscutible del tratamiento es el 
mayor tiempo de duración de las remisiones terapéuti­
cas en comparación con el de las espontáneas. Las re­
misiones se prolongan por lo general tanto más tiempo 
cuanto más pronto se presentan; las recidivas son muy 
raras en las remisiones completas rápidamente presen­
tadas, y rarísimas cuando la remisión dura por encima 
de dos años (Wagner v. Jauregg (47).

El primer efecto de la frecuencia, rapidez y  dura­
ción de las remisiones se percibe en las altas de los 
establecimientos, que pueden darse en mayor número 
desde que se practica el método; así ha ocurrido en el 
establecimiento de Yorke (40), donde jamás se habían 
dado altas á paralíticos basta que lo hizo posible la 
malaria. El mayor número de altas y la estancia más 
breve influyen en loe gastos generales de hospitalidad 
y  de tratamiento, además de no ser tantas las readmi­
siones de paralíticos dados de alta. Es posiole, por con­
siguiente, reintegrar en buenas condiciones gran nú­
mero de paralíticos al seno de la familia, punto de 
enorme importancia social, no sólo en lo que respecta 
á la faceta sentimental del problema— que el pobre en­
fermo disfrute del cariño de los suyos— , sino á la eco­
nómica, pues poco ó mucho algo podrá ayudar con su

(l) T A u *  •! número u itgriot.

trabajo, especialmente si se trata de obreros manuales 
que se dedican á oficios de fácil desempeño.

Las cosas varían completamente cuando se consi­
deran desde el punto de vista psiquiátrico, como ha­
cían presumirlo las enseñanzas de la histología y eero- 
logla paralítica. Con visión clara del problema, argu­
menta Villaverde (11) que para juzgar del estado men 
tal de una persona nada importa que pueda desempe­
ñar un cargo ó profesión é incluso que progrese en ello. 
La objeción es fundamental, pues ocurre que puede 
calificarse de remisión la desaparición de los síntomas 
accesorios, persistiendo, sin embargo, el estado de de­
mencia que constituye el núcleo de la enfermedad, ó 
incluso acentuándose el déficit mental, que pasa des­
apercibido al observador por llamar menos la atención 
el estado de las facultades psíquicas.

No es ahora momento oportuno para detenernos en 
el estudio del concepto de la demencia, pero que Vi­
llaverde ataca el problema por su lado débil, nos lo con­
firma un año después Fieck— autor que figura en el 
cuadro con 29,1 por 100 de remisiones completas— al 
afirmar reciente mente (57), después de haber estudia­
do el problema de la demencia en 16 casos que ha tra­
tado con malaria y que han remitido bien, que <la exac­
ta explorad ón de los pacientes le lleva al convenci­
miento de que lo esencial de las remisiones consegui­
das no consiste precisamente en la mejoría de la de­
mencia».

Parece confirmar este aserto la resistencia que ofre­
cen á la remisión terapéutica las formas demenciales, 
fenómeno observado por todos los autores. Los éxitos 
corresponden en mayor proporción á las formas agita­
das y  expansivas, sin que ello quiera decir que nunca 
se logren en las demenciales. Precisamente en nuestra 
escasa casuística personal hemos logrado la remisión 
más brillante y  completa, tanto psíquica como neuro- 
lógica, en un caso de parálisis demencial, pero el pa­
ciente lleva tan poco tiempo de observación que á nada 
conduciría querer sentar conclusiones sobre cimientos 
que carecen de solidez.

SI queremos sentar conclusiones puramente cien­
tíficas, deberá imperar el criterio psiquiátrico en la 
oonceptuación de las remisiones. Para ello se tropezará 
con no pocos obstáculos: el primer#, la dificultad de 
calificar por comparación una inteligencia cuyo coefi­
ciente anterior á la enfermedad es completamente des­
conocido, esto aparte de la imprecisión y  lo erróneo de 
los llamados métodos psicotécnicos. De todas formas, 
no llevando las cosas á su extremo rigor, el examen 
de las facultades psíquicas bastará en muchos casos 
para saber si existe un grado de demencia más ó me­
nos acentuado. Los resultados del examen psíquico uni­
dos con una curva de duración y  calidad de la remi­
sión, son datos á nuestro juicio imprescindibles para 
profundizar en el problema cuando éste se plantea en 
términos puramente psiquiátricos. Mientras carezca­
mos de ellos imperará el criterio clínico-social, y en 
este aspecto de la cuestión debemos de estar altamente 
satiafechoa de la malarioterapia en el tratamiento de la 

I parálisis. De momento queda por dilucidar si la infec
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oión malárica iníluye sobre el substrato aaatómico de 
la demencia y si ésta es susceptible de mejoría y hasta 
de desaparición.

8 e comprende que en los casos tratados precozmen­
te serán menores la extensión é intensidad de las alte­
raciones del parénquima nervioso que acarrean la pér­
dida definitiva de determinada función intelectual. La 
práctica confirma Ja realidad de este punto de vista, 
pues en los casos prematuramente tratados se observa 
que los resultados son mejores, en lo que respecta á la 
duración y calidad de la remisión. Por eso, autores de 
la experiencia de Wagner von Jauregg dicen (58) que 
el objetivo principal de la malarioterapia debe de ser 
la profilaxis de la parálisis, asunto de extrema impor­
tancia, de que nos ocuparemos en momento oportuno.

Se desprende de todo lo dicho que— dejando á un 
lado rigorismos psiquiátricos— ya no estamos comple­
tamente desarmados para afrontar el tratamiento de la 
terrible afección, y que si todavía no puede afirmarse 
que se haya hecho más benigno el pronóstico de la pa­
rálisis, contamos, al menos, con un método terapéutico 
que suele provocar remisiones que superan á las espon­
táneas en cantidad, calidad y rapidez.

Hemos de animarnos, por tanto, á emplear este 
recurso inmediatamente que sospechemos la existencia 
de una parálisis progresiva, pues como con tanta razón 
deoía Vera (13), <ese sombrío pronóstico de la parálisis 
general, no debe de ser motivo de desaliento para el 
práctico en la asistencia y tratamiento de ella. Otras 
enfermedades existen de pronóstico más absoluto, y  sin 
embargo, el médico acompaña al doliente hasta el se­
pulcro, disputando palmo á palmo el terreno á los es­
tragos del mal. En el caso de la parálisis general, debe 
de alentarnos siempre la esperanza de alcanzar una de 
aquéllas felices remisiones que devuelven al enfermo 
por algunos años, la razón y  la salud. Contra la fatali­
dad del pronóstico, siempre podremos disminuir su 
desdicha y  prolongar su vida.»

No olvidemos jamás que la malarioterapia provoca 
un 60 por 10 0  de aquéllas felices remisiones que ansia­
ban, y  veían tan pocas veces los antiguos clínicos. Di­
cho esto, sobra todo lo demás para ensalzar el método.

CONCLUSIONES

La malarioterapia no cura la demencia paralítica,
Ante la posibilidad de conseguir una remisión del 

proceso paralítico, está indicado cualquier tratamiento 
auBceptible de provocarla. La infección palúdica artifi­
cial determina remisiones más frecuentes, más rápidas 
y más largo tiempo mantenidas que las presentadas 
espontáneamente ó logradas por otros medios terapéu­
ticos. El verdadero valor del método de Wagner von 
Jauregg, reside en la profilaxis de la parálisis progre­
siva.

A gosto de 19S6.
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IN F O R M E  S O B R E  L A  O R G A N IZ A C IO N
de la enseñanza de la  M ed ic ina  lega l en los p rinc ipa les  

cen tros  docentes de Europa ( i )
POB BL

DR. RAIMUNDO DE CASTRO
De la Habana,

CONOLÜSIONBS

1. » El curso corriente de Medicina Legal y Toxicología 
para los alumnos de Medicina en todas las ÜniverBidades 
europeas que he visitado es similar al nuestro, siendo los 
trabajos del aboratorio en general más numerosos entre nos­
otros.

2. a Aunque por lo que he visto posee nnestro laboratorio 
bastante inetrumental y aparatos de ensefiaosa, necesita 
mos unos cuantos de absoluta é imprescindible necesidad, 
que muchos de ellos poseen.

8.a Necesitamos, urgentemente, una serie de cráneos de 
los principales tipos humanos y  algunos de los monos su­
periores; asi como cráneos y  huesos perfectamente caracte- 
rlsticOB desde el punto de vista étnico y sexuales para que 
sirvan de patrón.

4. * Debíamos procurar la modificación de la ley ó su 
más moderna Interpretación para qne fuera posible fo 
mentar entre nosotros un Museo de piezas anatomopatoló- 
gicas propias de Medicina Legal, cual lo hay en Edimburgo, 
Berlín é Italia, tan necesaria á la enseñanza.

5. a Podemos con orgullo patrio decir que si exceptua­
mos el espléndido Museo eriminolégico de Tarín y el de la 
Escuela de Policía científica de Roma, es el nuestro ya hoy 
uua modesta, pero interesante colección de objetos propios 
de nueetra criminalidad, y lo serla mucho más si nuestra 
arcaica ley y su interpretación por muchos no nos impidie­
ra que basta él l.eguen muchas piezas de convicción que 
hoy el tiempo desttnye sin beneficio para nadie. Luchemos 
también por finalizar con tanta apreciacién retrógrada y no 
le quitemos esta fuente también de conocimientos á nuestra 
juventud.

(1) Véase el número anterior.

6.» En todas partes la cátedra y los necromíos 6 Mor­
gues están como entre nosotroe en estrecho lazo de unión, 
bien sea como en unos porque la ley hace á los profesores 
de Medicina Legal sus directores técnicoe, ó bien en otros, 
como en el caso nuestro en que son distintos los personales 
de ambas instituciones; pero comprendiendo el beneficio 
inmenso que á la juventud estudiantil reporta el que el 
material del uno e a aprovechado para el otro, ban sabido 
encontrar el modo de relacionarse, aunque la ley no lo es­
pecifique, más la conciencia de todos lo ha sancionado, y 
autoridades, magistrados, jueces, profesores, directores de 
Morgues, subalternos de nna y  otra institución, estudiantes 
y ann el público, reconoce y aplaude esta medida y por ello 
se ve en tódae partea formarse los Institutos de Medicina 
Legal que eaatitnyen hoy á las antiguas Morgues, necroco- 
míos ó depósitos judiciales, ya que en ellos se reúnen loa 
aspectos modernos de centros de funcionamiento judicial 
con el de eusefianza, eetudio é investigación, para beneficio 
de todos.

7.* Nos sentimos satisfechos y con orgullo de cubanos 
manifestamos que el proyecto de Necrocomio, mejor dicho, 
de Instituto Módico Legal, hecho por nuestro ilustre com­
pañero el Dr. Antonio Barreras y Fernández y que ha pro. 
metido solemnemente edificar en breve tiempo, próximo á 
la Escuela de Medicina, el distinguido secretario de Obras 
Públicas, Dr. Céspedes, es lo más acabado y mejor qne ha 
visto el que oe habla, y entonces la Administración de justi­
cia y  la Cátedra de Medicina Legal podrán mostrar á propios 
y extraños un modelo entre los de su clase pata timbre de 
honor de Cuba y  este proyecto tiene, como mayor mérito, 
que fné hecho antes del viaje del Dr. Barreras á Europa, es 
decir, antes que contemplara loe que adornan aquel Conti­
nente.

8.S Repetimos una vez más la necesidad de crear la Es­
cuela de Policía Científica, al igual de las de Europa, como 
lo expresábamos en el trabajo nuestro en el último Congreso 
Módico celebrado entre nosotros. Ael como la de médicos 
carcelarios y personal apropiado para dirigir y conducir un 
presidio moderno.

9. a También un curso especial para graduados que quie­
ran dedicarse á médicos forenses.

10. Deben cíearse, y  la Cátedra de Medicina Legal tiene 
que intervenir en ello, cursos especiales para loe que deseen 
ingresar en la magistratura ó dedicares especialmente á la 
rama del Derecho Penal ó á eetodioa criminológicos.

11. He visto en casi toda Europa cómo los estudiantes 
de Derecho, en una ú otra forma, asisten á la clase de Me­
dicina Legal y esto me confirma más en lo que nno y otro 
año vengo sosteniendo en mi cátedra, qne como en tiempos 
coloniales entre nosotros debían los alumnos de Derecho 
confundirse eo loa bancos de la clase de Medicina Legal 
con ios que estudian Medicina y de este modo, á nna edad 
en que el cerebro es dúctil, aprenderán á entenderse médi­
cos y abogados en beneficio de la sociedad y, sobre todo, 
del caído, para poder ir preparando en el futuro esos médif 
eos sociales de que ya nos ocupamos hace años en trabajos 
leídos eu nuestra Academia de Ciencias y que repetimos á 
diario en nuestra clase al tocar esos problemas de Derecho 
Penal moderno del cual somos admiradores, y  con loa que en 
nuestros días nos ha deleitado hablándonos de ellos con su 
palabra brillante, su cultura estupenda y en don privilegiado 
de síntesis, el talentoso profesor de Derecho Penal de la 
Universidad Central de Madrid, Dr. D. Luis Jiménea de 
Asúa.

13. y  por último, con respecto al profesorado universi­
tario, permítaseme que baga estas manifestaciones: es me-
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neeter que acabemoB entre noeotroe de organiear y  de bus­
car ios medios para que loe que á esta carrera ae dediquen 
Duedsn, como hemos visto fuera de aquí, darle, a» no toda,
ia mayor parte de sus energías á esta mieióii bien distinta
al ejercicio profesional, por lo menos, en lo que á nuestra 
carrera de Medicina se refiere y. si exceptuamos, quizás á 
Jas cátedras de aspecto clínico.

Con respecto á la organización de! profesorado y desw 
fijar antes que nada que sólo hablo de Medicina, que toé de 
lo que me ocupé de estudiar y observar, debo manifestar 
uue sin distinción de países y cada uno según sus distinta
organizaciones, todos los profesores son de carrera, pnesto
que si existe alguno qoe otro que haya entrado directamen­
te de fuera de la Universidad á ser titular, es una excepción 
que por meritoria que sea.no deja de serlo y como tal, 
confirma la regla. Otro hecho que deseo señalar y que aquí 
ae repite mucho con desconocimiento de causa, es el decir 
one va las oposiciones están abolidas para seleccionar pro­
fesores, y no hay tal; si exceptuamos los palees anglo sago- 
nes todos continúan teniendo la oposición y lo que si es 
exacto, ee que sólo España la mantiene para loa titulares, y 
aclarado eate punto, veamos el procedimiento de Francia.
El individuo que aspira á seguir la carrera de! profesorado 
desde el inicio de sus estudios, 7 * ’ * "
oposición para externo de los
tiempo realiza otra más difícil para interno de los hospitales. 
Después de graduado practica otra más rigorosa para ser 
jefe de clínica ó de laboratorios ó de trabajos prácticos, y 
ya está en condiciones de sufrir la última y más rigurosa ,  
difícil oposición, la de agregado de la Facultad de Medicina. 
Entonces se le encarga de explicar corsos ó parte de cúreos 
y  él continúa esforzáodüse y haciendo trabajos de investi­
gación, de experimentación y publicando estos trabajos por
que al vacar un puesto de profesor titular se reúne la Fa­
cultad y por las dos terceras partes de sus votos, por lo 
menos, escoge entre sus agregados al que más se ha distin- 
m ido en esa materia y el que ha probado saber enseñar 
mientras ha sido agregado. Cuando la Facultad no escoge 
un agregado, escoge un profesor de asignatura similar ó á 
uno L  la misma perteoecieote á otra Universidad francesa. 
Hay muchos agregados que nuneallegan á ser profesores ti- 
tulwes unos porque las cátedras de sus particulares estu­
dios no vacan durante su vida y otros porque se considera 
qoe, aunque han llegado á la agregación en la práctica de 
Ta enseñanza y  en sus trabajos posteriores, no han demos- 
trado ser madera de titulares. A  los setenta años son jubila- 
dos los titulares, aunque su salud física y mental sea de lo 
mejor, é ipso-facto son declarados profesores honorarios de
sns Cátedras respectivas. _

En España es, como entre nosotros, una oposición para el 
auxiliar y otra para el titular, habiendo entre estos últimos 
un tumo de libre elección y no hay carrera cerrada, de fue­
ra de las Universidades viene el que se lleva nna oposición 
6 lo elija el Gobierno en el turno de libre elección.

En Italia la Facnltad, á indicación del profesor, nombra 
' los asistentes, que vienen á ser nuestros ayudantes, y de 

entre éstos los qoe se van distinguiendo por sus trabajos y 
demás laboriosidad, son nombrados A%v,to, que viene á ser 
nna especie de nuestros auxiliares, porque comparten con el 
titular la enseñanza y lo sustituyen en sus ausencias y  en­
fermedades. Cuando ha pasado cierto tiempo y este indivi­
duo está preparado, entonces va á una oposición para .p ro ­
fesor libre., al cual se le encarga, como a! agregado írancós. 
de cursos ó parte de cursos, y entonces resiste la prueba de 
la enseñanza. Cuando vaca un puesto de titular, la Facnltad, 
6 nombra por la votación de al menos las dos torceras partes

de sus votos al individuo que entiende ee merece la cátedra 
que generalmente es un titular de otra Universidad de Ita­
lia, ó uno de entre esos «profesores libres». Si la Facultad, 
por el contrario, estima que en ese momento tiene dudas de 
quien sea el hombre propio para el pueato, abre un concut- 
so, al cual vienen en general titulares de otras Universida­
des y profesores libres. Entre ellos ae escoge el de más mé- 
ritoj pero sobre todo, méritos con respecto á la enseñanza.
En eata selección ayuda á la Facultad el Consejo Universi­
tario que allá esté formado por algunos de los profesores, 
rector, decanos y algunos miembros más no pertenecientes 
á la Univereídad.

En Alemania hay una serie de docentes privados que ex­
plican cursos ó parte de cursos, y al vacar una Cátedra de 
titular, generalmente entre ellos ó entre un profesor de otra 
Universidad alemana, se escoge al profesor titular.

En Inglaterra, como en loe Estados Unidos, tutores é 
instructores, que son como nuestros.ayndanteB aquí, forman 
la escala inferior para el profesorado, para llegar después á 
los profesores, asistentes y asociados, y entre éstos se escoge 
al profesor titular cuando algunos de ellos descuellan en la 
enseñanza, y  si no. escogen á otro de los profesores de otra 
Universidad.

Como se ve, pues, en todas partes, en unas de un modo 
y en otras de otro, pero con excepciones qoe pueden seña­
larse, todo el que llega á profesor titular en las principales 
Universidades hoy, son personas que aparte de sus conoci­
mientos más ó menos brillantes en lo que respecta á su Cá­
tedra, han recibido una preparación para el profesorado, no 
se trata de individuos sin preparación en la enseñanza, pues 
allí con razón sostienen que un hombre puede ser compe­
tentísimo en so materia y, sin embargo, ser un mal profesor, 
y que si el aprendizaje para la enseñanza no se ha realizado, 
será nna excepción, que indiscutiulemonte las hay y muy 
honrosas, pero no ee legisla para excepciones. El hombre 
qoe ya hecho á otros hábitos ó á otro medio de utilizar sna 
conocimientos trata de encauzarlos por la nueva vía, ya que 
el profesor titular actual no tiene sólo la responsabilidad de 
enseñar alumnos, que es bastante, sino ser el director de su 
departamento, encauzando la enseñanza, contribuyendo á la 
preparación de los subalternos para el profesorado, dirigién - 
dolos y resolviéndoles sus problemas de investigación de 
docencia y de estadios, generalmente fracasa, puesto que 
quien no ha sido discípulo en una materia, difícilmente pue­
de llegar á ser maestro. Un detecto do nuestra realidad, es 
la falta de estimulo entre profesores de nna misma materia 
en diversas Universidades de! mismo país. Debe, pues, bus­
carse el procedimiento de las docencias libres, como se ha 
hecho en otros países, por ejemplo, ó de cnalquier otro modo 
dar oportunidad al que quiera enseñar cursos 6 parte de 
coraos; pero siempre que esté perfectamente reglamentado 
y  que estas peraonaa reciban ó hayan recibido la misma pre­
paración para el profesorado de que aquí hemos hecho men­
ción, pues esto se le exige como primordial fuera de aquí á 
todo el que pretende dar un corso. Eso si, debo advertir e. 
cuidado especialisimo que debe tenerse en no establecer 
jamás, por funesta para la enseñanza como loe hechos lo han 
demostrado entre nosotros en ciertos casos, el qoe este esti­
mulo ó rivalidad científica pueda establecerse entre loe com­
ponentes de un mismo departamento nniversUario; esto no 
ee concibe en ninguna Universidad bien organizada, porque 
es un desastre.

Todos los oomponentes de un departamento tienen que 
estar perfectamente compenetrados y unificados para e 
éxito de la enseñanza, la mayor disciplina bija de las jerar­
quías respectivas debe existir, la jefatura del titular no
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d«be sólo eer acatada por principio', sino que debe nacer 
del afecto, de la eetimación reciproca de todo el personal, 
del deseo de qne loa triunfos del departamento sean el 
triunfo de todos, expuestoa por el maestro acompañado y 
auxiliado por todos los demás qne con orgullo se llaman sus 
discípulos. Y  por ello estos departamentos fuera de aquí se 
Ies ve formados por hombres jóvenes, en su mayoría, que 
rodean al maestro, y cuando uno de ellos ya se siente capaz, 
por sos conocimientos, por su preparación y  por su ambi­
ción, para actuar por cuenta propia, no se le ocnrre plantear 
el cisma con todo el desastre consignieute en la Cátedra, 
sino que en la docencia libre ó en la agregación ó en la 
auxiliatura supernumeraria por grupos ó en el «asociate- 
professor» de los anglo sajones, busca en nuevo campo de 
acción hasta que la vacante de una titularía le permita 
ocuparla por sus dotes demostradas y, como es natural en 
estos caeos, el propio maestro es el que lo favorece en sus 
justas ambiciones y  la Universidad ha obtenido todo el 
beneficio y ninguno de los daños qne le es dable exigirle á 
los componentes de su profesorado para su propio engran­
decimiento.

Debo, además, advertir que en ninguno de los lugares 
de Europa que visité encontré establecido, ni aconsejado, 
ni patrocinado, el procedimiento qne por aquí favorecen 
algunos, de la oposición repetida cada cierto número de 
años para el titular, que, como se ve, ellos, por el contrario, 
ei se exceptúa á España, han eliminado la oposición por 
completo para este último peldaño de la carrera del profesor, 
porque así como entienden que la oposición repetida pero 
variada, distinta, más rigurosa cada vez, en los primeros 
puestos de la carrera, como uno de loa elementos, no el 
único, de seleccionar profesores, es útil y beneficioso para 
la Universidad, sería caótico y nefasto como único medio 
de seleccionar un titular. Fíjense en que ellos hacen la 
oposición para el joven para cerciorarse de sus conocimieu- 
tos; pero después, cuando ya el hombre está maduro, se le 
deja el tiempo y  la tranquilidad de espíritu necesaria para 
que haga trabajos de investigación y de docencia que no 
puede hacer aquel que tiene continuamente una opoeición 
en puertas que no dedicará sus energías por cierto á prepa­
rar alumnos cada vez más perfeccionados, sino que necesi­
tará su tiempo para él, para preparar todas las minuciosida 
des que son neceearias para eer expuestas en una oposición 
para que ésta luzca brillante. La oposición, ellos sostienen, 
es un ejercicio más propio de cerebros jóvenes qne á menu­
do sin ser, ni con mucho, superiores, ni más útiles á las 
Universidades, hacen más brillantes oposiciones. Cuando un 
profesor titular ha llegado á ese puesto, después de la selec­
ción minuciosa que vemos se utiliza en esos centros de mayor 
experiencia que la nuestra, puede garantizarse que se dis 
pone de un maestro competente, y cuando bu enseñanza se 
demuestre que empieza á decaer, téngase el civismo per tas 
autoridades competentee de llamársele la atención,y si no se 
enmienda, bien eea porque no quiera ó no pueda, porque su 
vigor físico y mental ba comenzado á declinar, jnbillsele in 
mediatamente sin contemplación alguna; pero eso si, jubi- 
Hsele, porque sus años de buenos servicios prestados á la 
Universidad deben recompensárseles sin que al mismo 
tiempo estorben al engrandecimiento de la institución.

Señalada asi la organización de lo que hemos visto en 
las principales Universidades de Europa y lo ventajoso de 
BU aplicación entre nosotros, permítasenos que indiquemos 
la necesidad de buscar también los medios de que todo este 
personal dedicado á la enseñanza puede darle, ei no todo, en 
algunas cátedras es imprescindible, la mayor parte de su 
tiempo á la Universidad; pensando que ya debe concluid

para siempre el profesor quo sólo concurre al centro docen­
te la hora eetricta de clase y que los laboratorios, talleres de 
trabajos prácticos, clínica”, etc., sólo faucionan en las horas 
de las clases, cuando todos los días laborables y al menos 
seis horas diarias debeq permanecer abiertos, pare qne pue­
da haber verdaderas clases prácticas é investigaciones cien­
tíficas que coloquen á nuestras Universidades en el concierto 
en que hoy rivalizan esos centros europeos y americanos, 
difundiéndola hoy al mundo civilizado y más cuando conta­
mos con nn material inteligente como ee el cubano qne, bien 
orientado y estimulado, iría pronto muy Jejos. Esto podría 
lograrse sin excesivo dispendio para nuestra Hacienda, al 
contar en el personal con subalternos suficientes qne pudie­
ran alternarse cada tres horas para mantener ininterrumpi­
do el trabaja ó por cualquier otro medio que el estudio de 
ello nos facilitará, puesto que si existe en países mucho 
más pobres qne nosotros, relativamente, y donde se man­
tienen, sin embargo, no una, sino varias Universidades, y en 
nuestro país todos coaocemos departamentos donde traba­
jan profesionales por un sueldo mayor ó meuor, todas las 
horas laborables del día.

AQBaDECIHIEKTO

Para terminar, deseo darle las gracias al honorable se­
ñor presidente de la República, asi como á usted, señor se­
cretario, que se dignaron conferirme esta comisión qne me 
ha permitido estudiar en el extranjero estas materias, á las 
cuales he dedicado la mayor parte de mis afanes desde que 
coDclul mis estadios universitarios. A  todos los miembros 
de la carrera diplomática y coueular de Cuba eu los países 
europeos en qne estuve; pero muy especialmente al señor 
Luis Rodolfo Miranda, ministro en Bruselas, y al Sr. Luis 
Fernández Vallín, cónsul de Cuba en París, les soy deudor 
de sus múltiples atenciones y de las facilidades que me pres - 
taron para el desempeño de mi comisión, así como al doctor 
Mathé. Doy las gracias á todos loa profesores de Medicina 
Legal y  sus auxiliares que visité y tuvieron para mi las ma­
yores consideraciones y deferencias; pero quiero señalar al 
profesor Carrara, á su auxiliar el Dr. Canato y sobre todo al 
sabio maestro Ottolenghi y sus auxiliares todos, tanto en la 
Universidad como en la Escuela de Policía Científica, que 
me recibieron de modo tal, que yo no tengo palabras para 
poder expresar mi agradeoimieuto. El profesor Ottolenghi 
me llevaba personalmente en su automóvil á todos los de 
partamentoB de enseñanza médico-legal, nos dió una recep­
ción en su casa, me hizo dirigirle la palabra á sus alumnos 
de la clase de Policía Científica, después de poner el nom­
bre de Cuba en materias médico-legales y  el del que os in ­
forma, en un piano que yo sólo pude aceptar porque se re 
feria al profesor de Medicina Legal de Cuba y  que yo sabía 
qne con su gentileza lo haría con cualquiera que ostentara 
el título de profesor de la Universidad de la Habana, por lo 
tanto traigo aquí, por esta razón, por estimarlo que era un 
honor á Cuba y no á mi humilde persona, por lo qne me 
creo obligado á darle las gracias más expresivas por medio 
de este documento oficial, así como y por las mismas razo­
nes, al eminente jurisconsulto Enrique Ferri, por haberse 
dignado dedicarme en sentido laudatorio un ejemplar de su 
monumental proyecto de Código Penal de 1031 y haber mos­
trado vivos deseos de conocerme,

No sé, señor secretario, si habré podido cumplir la co ­
misión como os ímaginásteis, pero ei estáis convencido que 
puse en ella todo el entusiasmo, todas las facultades qne 
poseo y la satisfacción de un deseo vehemente y largamente 
ansiado de iluetrarme y servir á mi país, estaré conforme, 
(Rtvista de Medicina Legal de Cuba, Habana, Abril de 1936.)
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Se trata de nn libro de grao atilidad para loa oculiataa. 
para loa qno deaeen iniciarae en el conocimiento de la eepe- 
ciaiidad y pare loe médicos generalee qne deaeen tener al- 
ganoa conooimientoa referentea á ona afección de tanto inte- 
réa mélico y aociai como ea el eatrebiamo.

En eete verdadero Tratado del EitraUamo, á medida que 
le va leyendo deapierta mayor interéa- A*1 yemoa que 
en loe cinco primeroe eapltnloa lituladoa: Etlrahitmo, Elio~ 
l o g i a  ^el Estrabi$mo, Patogenia del Eetrabismo, Sintomaio- 
logia del Estrabismo y La Visión Normal, ee haca una lín- 
teaia de todoe loa conocimientoa pertinentea ó eitot intere' 
aantea aauntoa, qoe dan idea del eatado actnel de la cneatión.

Loa trea cepítnloa eignientea; La Visión de los estrábicos, 
Formas de Estrabismo y Diagnóstico del Estrabismo eetón 
admirablemente expoeatoe y aireen, ó marayílla, de orienta­
ción y gola para loa que empiezan el eatndio de la eapecia* 
lidad.

Daapuéa signe el tratamiento del eetrabiemo en ene 
mditiplea aapeotoa: médico, en el que §e indica la verdadera 
utilidad que puele reportar el empleo de los colirioa; óptico, 
moy bien concebido y expuesto, y ortóptico, qne ea ideal, por 
el método y claridad de au exposición y en el que ae indica 
roaravilloaamente la eondaeta á seguir en la práctica de loa 
aparatoB coadyavantea para obtener la verdadera caración 
del eatrabiamo (iiplóaeopo, eitereóscopo, amblióacopo y ai 
nóícopo), con el méx mum de detallee pertinentea á au em­
pleo en cada forma de eatrabiamo (convergente y divergente) 
y qne ea frecuentemente relegad) á segando término, ó toUl- 
mente olvidado, en petjaicio del reetablecimiento de la 
viaión binocnlar.

El óltimo capítulo eatá dedicado, con toda la extensión
que realmente merece (185 página»), al Tratamiento quirúr- 
gico del estrabismo, oomeneando por la división raz inada de 
loa procedimientoa operatorios que ae emplean para comba­
tir eita afecciÓDi acopándose auceaivamente de iae cuatro 
categorías que eatableeen; retrocesos musculares; avama- 
mientas musculares puros; avanzamientos musculares indirec­
tos y la técnica personal de uno de loa antorea (Dr. Oastresa- 
na, B.).

En la categoría {retrocesoe moacularea) hacen nn es­
tudio completo y razonado de la tenotomía, de loa desbrida* 
mientoB capaularea y de la elongación y alargamientoe mué- 
culatea.

En la categoría tratan de loa avanzamientoa cápaulo- 
muBCulares (de de Wecker), maecalarea (de LandoU, Terrién, 
Valade, Lagleyze, etc.), ycapanlarea (Poulard).

E a  la 3.* categoría (avanzamientos indirecto») exponen
las técnioae de Jenaro González, de Blaakovioa y 1a naestie.

Oada una de eatas aeccionea va acompañada de una crí­
tica impateial y severa'

Y  por fin, en óltimo lugar ae ooapan de la técnica perso­
nal (del Dr. Oaatreeana, B ), titulada Doble avanzamiento con 
sutura en rombo y débilitación del músculo antagonista, iloa- 
trada con una expresiva plancha en colorea y con 60 muy 
demoatrativaa fotograffaa de loa reaultadoa operatorios ob- 
tenidoB.

La pnblicación de eete libro ha sido no verdadero acier­
to, por compendiaiae en él ana parte de la dilatada y frac- 
tifera práctica oftalmológica de uno de loa autores (el doctor 
CaatreaensiB.), y ser reflejo de Iae grande» dotee cientIBcaa 
qne adornan al otro autor (Dr. Oaetreeana Gainea); ademá» 
da referiría á no aeunto qne por desgracia en nuestra Patria 
no está, por ignorancia de loe enfermos, á la altura qne de 
bieia.

Reciban, por ello, loa autores naeatra más cordial feli­
citación.

Db . MARÍN AMAT.

P e r i ó d i c o s  m é d ic o s .

(D Sólo hanmos el letadio erltloo de la* obra» qne noe aean 
remitldoi noa ejemplaiee.

MEDICINA INTERNA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Tnbercnlosls pulmonar y glándulas endocrinas, 
por el profesor Cario Oalassl.—Para el antor, las glándu­
las endocrinaa deben ejercer ciertamente ana notable ín- 
fluencia sobre la evolución y el desarrollo de la tubercoloais 
pnlmonar. Pero dado lo eacaso de nueatros conocimientos 
todavía en el campo de la endocrinología, es imposible for­
marse un concepto preciao sobre las relaciones entre la in­
fección tuberculosa y las glándulas de secreción interna. No 
obstante, cree que pneden admitirse varios hechos; entre 
ellos el de que una biperfunción tiroidea, si es leve, ayuda 
probablemente a! estímulo de las reaccíoues defensivae y 
constituye, por consiguiente, una relativa protección contra 
la tubercnlosis; en cambio, si es excesiva, expone al orga­
nismo á los peligros de un recambio demasiado activo, y por 
tanto, al agotamiento de los propios medios de defensa. La 
falta de función tiroidea, ó su deficiencia, signo de un estado 
degenerativo del organismo, congénito ó adquirido, implica 
menos capacidad activa de defensa contra la invasión tn- 
berculosa; sin embargo, por la torpeza qne ocasiona en el 
recambio orgánico, puede imprimir á la enfermedad un 
corso lento y benigno. Para el timo pueden hacerse censide- 
raciones análogas, aunque esta glándula presenta al parecer 
más importancia qne la tiroidea. La importancia de las cáp- 
aulas suprarrenales respecto á la tnbercnlosis ha sido pro­
bablemente exagerada, ó por lo menos no siempre puede 
demostrarse ser tan notable como se ha afirmado, sobre lodo 
por los autores franceses. Sin embargo, intervienen induda' 
blemente y eu gran parte, en la defensa contra la tubérculo' 
sis. A  so hipofunción, que ee la más conocida, parece poder­
se atribuir una acción de freno sobre la evolución del pro­
ceso tabercnloeo. Más indiscntible y más conspicua reealta 
la influencia ejercida sobre la tnberculosia por las glándulas 
sexuales; acción de estímulo, por parte de las glándulas se­
xuales con función reducida ó abolida. Estas influencias son 
mucho más marcadas en la mujer que en el hombre, y ae 
explican ciertamente, aunque á travée de una correlación 
endocrina compleja en la que juegan una parte muy grande 
las hormonas tiroideas. (Rivista Osptdaliera, Julio 1926)-— 
E. LoBKao.

2. Sobre la etiología y  el tratamiento de la anemia 
perniciosa, por el Dr. L. F. Ba>ker.—El autor comprende 
en la denominación de anemia perniciosa solamente el tipo 
bien definido de la enfermedad de Biermer. Excluye por 
consiguiente las anemias aplásticas graves distintas de 
dicha enfermedad y las anemias graves secundarias.

Para el estudio de la etiología empieza el autor por ha­
cer la eiguiente aclaración:

Se ¡ee con frecuencia de la importancia de las causas
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congénifae, constitueioDalea, exteriores, etc. Como quiera 
que estos conceptos no son nada claros porque cada autor 
los emplea á su antojo, él usaré la denominación siguiente; 
Considera al organismo humano, sano ó enfermo, como nn 
fenotipo, es decir, como el conjunto de una serie de condi­
ciones y caracteres transmitido de sus antecesores por medio 
de las células sexuales (genotipo) y otra serie de condiclo 
nes y caracteres adquiridos en el curso del desarrollo (para- 
tipo). Cuando habla de causas externas se refiere ó las que 
son completamente ajenas al fenotipo en el momento en 
que desarrollan su acción, como sucede, por ejemplo, con los 
traumatismos.

Gran parte de las hipótesis que tratan de explicar la 
producción de Ja anemia perniciosa la atribuyen á un estado 
de intoxicación, y se basan, entre otras cosas, en que el sue­
ro de estos enfermos desarrolla un efecto tóxico. Suponen 
qne el tóxico actuaría no solamente sobre la sangre misma 
y los órganos hematopoyéticos, sino también sobre los apa­
ratos digestivo y circulatorio, sistema nervioso, riñones y 
sistema endocrino. El origen de la substancia tóxica esta­
ría para unos fnera del fenotipo, para otros dentro del mis­
mo (autointoxicación), y en este caso tendría en origen en 
la herencia de un genotipo patológico, en tanto que otros 
admiten Ja coincidencia de factores congénitos predispo­
nentes con cauasB exteriores.

Loa que creen que se trata de una intoxicación exterior 
suponen que el veneno se forma en algún punto del tubo 
digestivo y de ahí las hipótesis del origen de la anemia en 
focos de Infección de los dientes, amígdalas ó encías, Otros 
suponen que se debe al veneno de los botriocéfalos y otros 
gusanos, y para otros dependería de las alteraciones de la 
flora intestinal. Ninguna de estas hipótesis presentan datos 
suficientes en su apoyo, por cuauto sólo de una manera ac­
cidental coinciden estos trastornos con la anemia perniciosa 
en el mismo enfermo.

La influencia del factor hereditario en la producción de 
la anemia va adquiriendo cada vez mée importancia, según 
se estudia la aparición de casos en varias generaciones de 
una misma familia, pero es indudable que interviene algo 
más que la ley meudeliana, porque si no el número de casos 
tendría que ser mucho mée elevado de lo que realmente es, y 
de esta rareza de casos se lian dado tres explicaciones; la de 
que siendo una enfermedad propia de una edad algo avan­
zada, morirían con frecuencia los miembros do las familias 
taradas antea de llegar é dicha edad, la de que se pasasen 
por alto varios casos atfpieos por ser ligeros, sin hacer el 
diagnóstico correcto, la de que además del genotipo predis­
puesto intervjnieseu factores externos. Esta última parece 
ser la explicación más razonable. No se sabe en qué consis­
te el factor predisponente. Se supone qne una disminución 
de la secreción interna de la corteza suprarrenal quita los 
frenos á la destracción de glóbulos, para otros autores se 
trataría de una inferioridad congénita del aparato eritro- 
poyétieo que engendraría células muy vulnerables, bien 
para loa macrófagos, bien para las toxinas hemolíticas.

Con estas dudas en cuanto á la etiología de la enferme­
dad ya se comprende que no se puede hacer un tratamiento 
etiológico, sino que hay que proceder según los datos que 
parecen demostrar la acción favorable ó desfavorable de 
determinados factores. El reposo físico y el mental son 
convenientes porque el cansancio exacerba los síntomas de 
la fatiga. La extirpación de loa focos de infección suele fa­
vorecer la aparición de la remisión, pero no hay que empe- 
fiarse en extirpar focos supuestos, v. gr,; en la vesícu­
la biliar ó el apéndice porque con estas operaciones intem­
pestivas se haría més daflo que beneficio. No hay ni que
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pensar en las extirpaciones de intestino para reducir las 
alteraciones de la flora intestinal. La administración de 
arsénico parece haber dado resultados buenos, especialmen­
te por el procedimiento de pocas dosis, pero elevadas; no 
se sabe por qué mecanismo actúa. El hierro es inútil. Las 
transfnsiones de 200 á 600 c. c, de sangre, repetidas todas 
las semanas dan con frecuencia excelentes resultados. Pa 
rece qne no solamente sustituye la sangre inyectada á la 
del enfermo, sino que mejora el funcionamiento del aparato 
hematopoyético. Se rspetirén las transfusiones hasta que 
el enfermo tenga 86 por 100 de hemoglobina. Loa rayos X, 
tórium, radio, la esplenectomía, tienen, á veces, resultados 
favorables, probablemente por la destrucción ó extirpación 
de una gran parte de] sistema retículo-endotelial. El régi­
men alimenticio substancioso, el ácido clorhídrico en los 
aquílicos, ayudan al buen resaltado. (The Journal A. M A , 
edición inglesa, Julio id  de 1928.)

3. Pleuritis tuberculosa, por W alder.—La pleuritis 
exudativa constituye, en muchos casos, un fenómeno bioló­
gico útil, un proceso curativo natural, que machas veces va 
seguido de éxito. La pleuritis es siempre una m.anifestación 
secundaria, generada por vía linfática, Su pronóstico es 
desfavorable en las tuberculosis gravea. El tratamiento 
tenderá á disminuir la irritabilidad, siendo los recursos más 
eficaces el reposo en cama y la cura al aire libre. La pun 
ción no debe practicarse hasta que no empieza á disminuir 
el exudado. (Medizinische Klinik, núm. 20 de 1928.)—Pe-
L¿BZ.

UROLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. La tloslnamlna com o medicación preparatoria en 
el tratamiento de las estrecheces infranqueables de la 
uretra, por Levy W eissm ann.—Desde el punto de vista 
terapéutico tiene la tiosinamina la propiedad de ejetrer 
sobre el tejido conjuntivo joven de las cicatrices (tejido me 
Bodérmieo poco diferenciado) una acción verdaderamente 
electiva y linfagoga, gracias á ta cual las fibras conjuntivas 
de las cicatrices se hinchan y se disocian, formándose un 
edema intersticial con rebl andecimiento, merced al cual el 
tejido conjuntivo joven pierde una gran parte de su ligera 
diferenciación y recobra loa caracteres embrionarios, ba. 
ciúndoae susceptible de anfrir nuevas modificaciones bajo 
la influencia de medios mecánicos. La tiosinamina, por el 
contrario, no ejerce acción alguna sobre el tejido conjuntivo 
adulto y  sano, n¡ sobre los tejidos de origen endodértnico ú 
ectodérmico, manifestándose su acción sobre loa tejidos de 
origen mesodórmico bien diferenciados y  alterados cuando 
existen reacciones inflamatorias á sn nivel ó en el tejido 
celular vecino. Es preciso, sin embargo, hacer notar qne las 
modificaciones del tejido cioatricial obtenidas por la tioeina- 
mina son esencialmente transitorias y no conducen jamás á 
la reabsorción de la cicatriz; su interés primordial consiste 
en permitir poner en juego aquellos medios mecánicos ca- 
paces de modificar las lesiones oicatriciales y las estreche 
ces. La acción de la tiosinamina es ante todo preparatoria y 
requiere ser completada por medios mecánicos, circunsían- 
cia que es preciso tener en cuenta so pena de exponerse á 
un fracaso completo. Pero basta que el medicamento permi­
ta la utilización de estos medios para que sea preciso consi­
derarle como nn recurso de loe más preciosos en los casos 
de estrecheces absolutamente infranqueables que en su de­
fecto exigirían una operación sangrienta. Estas estrecheces 
tan acentuadas sólo muy rara vez se observan en urología, 
pero cuando existen ee halla acrecentada su gravedad por
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tos accidentes de retención acompaflados ordinariamente de 
fiebre ó de accidentes sépticos, brotes de epididimitie de 
repetición y nretrorragias profusas que sobrevienen ó cada 
tentativa de dilatación.

El medicamento se emplea en eolnción acuosa al 4 por 
100 por vía hipodérmica, siendo bien tolerado, cualquiera 
que sea la región elegida, á la dosis cotidiana de 0,08 é 
0,30 gramos. Merced á este método ha conseguido el autor 
triunfar de cuatro estrecheces uretrales gravee que relata y 
que en otro caso hubiesen hecho necesaria seguramente la 
operación.

Son contraindicaciones absolutas;
1.® La presencia de antiguos focos de tuberculosis pul­

monar más ó menos cicatrizados, los cuales podrían tepro- 
dncirse.

3.0 La existencia de un tumor maligno, por miedo á po­
sibles metástasis por abertura de las vías linfáticas.^

8.* La presencia de cicatrices operatorias susceptibles de 
reblandecerse bajo la acción de la tiosinamina y de conducir 
ó una perforación mortal (gaetrostomía. enterostomla). (Jour­
nal da Praiicim», nóm. 37, 13 ' de Septiembre de 1986.)-
T. B. Y.

OFTALMOLOGÍA
EN LENGUA EXTRANJERA

1 Relación entre las enfermedades digestivas y ocu­
lares, por Van Slnt.-Algunas enfermedades del aparato 
digestivo tienen como primer síntoma nn trastorno ocular- 
El lagrimeo, la fotofobia, la inyección conjnntival, el blefa- 
rospasmo, lae neuralgias peiiorbitarias y  la astenopia aco­
modativa se encuentran en las afecciones dentarias, en las 
vegetaciones adenoides y en las tonsUitis. Las episcleritis. 
lae írítie las coroiditis y lae retinitis sirven, á veces, para 
diagnosticar lesiones dentarias, infecciones intestinales y 
diabetee. La desigualdad pupilar puede poner en camino de 
hallar un cáncer del esófago. La ambliopla y la amaurosis 
se hallan, á veces, bajo la dependencia de hemorragias gás­
tricas ó.intestiiiales. El xantelasma hace pensar en una in-
eoficiencia hepática. Los ojos, en fin, son asiento de metáe-
tasie sarcomatosae 6 carcinomatosas y pueden ser el primer 
síntoma evidente de un tumor ignorado.

■Onas veces se trata de relaciones de simple vecindad 
establecidas por vía sanguínea como ocurre en las aíeccio- 
nes dentarias, y  otras veces, que es lo máe frecuente, ee 
trata de relaciones por acción refleja de origen simpático. 
(BrtíaeHes Mtdical, nóm. 81.1926),— T. R. Y.

«R U G IA
EN LENGUA EXTRANJERA

embargo, á la colecietostomía en todos aquellos casos en que 
la colecistectomla pudiera parecer peligrosa á causa de ad­
herencias, así como cuando el diagnóstico es inseguro en el 
momento de la intervención.

En un enfermo que haya presentado accidentes infeccio­
sos y en el cual haya temor de que dichos accidentes pue­
dan volveree á reproducir, se dará la preferencia á la oole- 
Cistostomlai que si es monos brillante, menos elegante, des­
de el punto de vista de la técnica operatoria, de la cicatri­
zación y  de la satisfacción inmediata que proporciona al 
enfermo, ofrece, sin embargo, á veces, una superioridad in­
contestable por BU benignidad y por la seguridad que cons­
tituye para el porvenir. En efecto, la colecístostomla permi­
te drenar de nuevo las vías biliares en caeo de que hubiese 
necesidad de ello más tarde y sirve de conductora para el 
caso de una nueva operación eventual, que la coleolstecto- 
mía haría extremadamente grave y  laboriosa.

Se pueden, en suma, resumir las indicaciones del drenaje 
de la vesícula diciendo que conetituye, según los casos, una 
operación de urgencia, de previsión ó de neceeidad. (La 
Prust Medícale, mim. 70,2 de Septiembre de 1925.)-T. R. Y,

PATOLOGIA GENERAL
EN LENGUA EXTRANJERA

1 Indicaciones de la colecístostomla; operación de 
urgencia, de previsión ó de necesidad, por J; B eíger.-
En las intervenciones aen caliente» por coleciet.tis ó ang.o- 
colitis agudas, ya seau ellas calculosas ó no. es preciso prac­
ticar la coleeistostomía (abertura de la vesícula biliar seguí- 
da de sutura de los labios de la incisión vesicular á loe la- 
bios de la incisión cutánea), ó la colecistotomía ‘««e ión  de 
la vesícula biliar con el fin de evacuar el pus ó ^ u l o s  
que contiene) con drenaje exterior; solamente ^
Encontrarse con una gangrena de la vesícula, será de acon^ 
eeiar la colecietectomía (extirpación de la vesícula) si esta 
operación ee realizable sin grandea diflcultades.

En las operaciones por colecistitis crónica ‘ ^lo, sin 
accidentes infecciosos actuales y, en general, litlásica debe
hacerse ordinariamente la coleoisteotomla. recurriendo, sin

1. El tártaro estiblado en las hemoptisis, por Mattel 
y  Escudler, de Marsella.— Loa autores, en el X V III Con­
greso francés de Medicina, se han esforzado en rehabilitar 
el tártaro eetibiado en el tratamiento de las bemoptiais tu­
berculosas, En 11 casos que hablan resistido á las medica­
ciones habituales, y en particular á la emetina, han recurri­
do con éxito é este viejo medicamento de la antigua farma­
copea.

El tártaro emético ha sido administrado en una cuchara­
da de agua por pildoras de 9 d 6 centigramos del medica­
mento aeociado á un centigramo de extracto tebaico. La 
dosis cotidiana varia entre 5 y 15 centigramos, sin que se 
deba eobrepasar de 86 centigramos á un gramo en el térmi­
no de diez días. A estas dosis no han observado los autores 
accidentes tóxicos.

En cinco de sus observaciones, una dosis única de 0,06 
gramos ha yugulado una hemoptieis grave; en otros seis 
casos, una dosis de 0,08 gramos redujo á algunos esputos 
hemotoicos, hemoptieis que variaban entre 80 y 400 c. c. en 
las veinticuatro horas. La detención de la hemorragia so­
breviene de ordinario algunoe minutos después de la apari­
ción del estado nauseoso, aun cuando también puede obte­
nerse el efecto buscado sin llegar á producirse las náuseas. 
El descenso de la presión arterial es irregular y no sobre­
pasa en general de la duración del estado nauseoso.

No es fácil explicar el mecanismo de la acción terapéu­
tica, que no debe ser atribuido solamente á la acción hipo- 
tensiva. Parece que con la náusea, y á veces sin ella, se 
establece en la circulación pulmonar un estado favorable i  
la hemostasia condicionada, ora por un reflejo vasomotor 
con ponto de partida gástrico, ora por la acción depresiva 
ejercida sobre el corazón derecho, ora por nn efecto directo 
sobre los vasomotores pulmonares.

Sea de ello lo que quiera, lo positivo es que el tártaro 
estibiado sigue siendo un agente de elección en el trata 
miento de las hemoptisis de la tuberculosíe pulmonar. 
(Journal de Médecine et de Chirwgit Pratiqua, 38 de Sep­
tiembre de 1925.)—T. R. Y.

ci) •
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reactivo da loa alfaaminnácidoa propuesta por Abderhalden 
para (iíagnóatico del embarazo, laa reaccioDee qne tiendt-n 
al eaclyecimiento de identidades iniciadas por Uhlenhiith 
y esas incontables urológicas, aparte de bdb coeacientes vul­
gares, como el anillo de Gubler, las mil y una pata orinas 
glucoBÚrica», albuminúritas, fosfatáricae y urobilinúricas, 
V. gr., de Flatow y Brüoell, Haramann y de Griyant; la pre­
coz nrorreaccióndeM alnnjan.deLille, en ciertos morboe. 
la lódjca pronóatica de Petretalcis, las pruebas de Ehrlich y 
de Donath Laneteiner en iae hemoglobinnriae infecciosas 
de G-erhardt para el ácido diacótico y las que averiguan el 
funcionamiento renal de Ulmann y Strauss, de Méring, Cas. 
per y Ricter, la prueba de Kingabury con benzoato, la otra 
con 8Qlfotenoln«ftaleluB dHGeraghty, la poliuria experimen­
tal de Guyoo y  Aibarrán, la upotoiia ds Bouchard, los mé­
todos de Achard, Barí. Klamperer, Pavy. la albuminuria 
provocada de Castaigne, et tic de caeteri», A otras pruebas 
de alcance cuantitativo más exaoio como la propuesta por 
Koessler y Hauka fJbum Biol. Ckrn.. t. 59, págs. 803 834, 
1924) para confirmar netamente la Inanficienda renal cuando’ 
la eliminación de imidaznles, previa ración proteica oportu 
na, está por debajo de 80 miligramos en las veinticuatro 
horas (normal, 120 ó 220). Son incontable- ya las reacciones 
clínicas más ó menos bien reputada-, fáciles una- delicadí­
simas las más, aparte de las exigidas por laelimin’ación me­
dicamentosa; bien merecían ser catalogadas todas en un 
ibro cuando tantos se editan de escaso meollo, pues el la­

boratorio analiza todas las materias que entran y salen de
la ecmomía, especialmente los productos residuales de in- 
fecclonee, caquexia-, etc., algo menos el metabolismo inte­
rior por obecuro y dificultoso.

Pero á pesar de tantae gallardías biológicas realizadas 
por la espuma de loe experimentadores, nos agitamos aún 
en la penumbra, en indecisa y rosa-la luz crepuscular, espe 
raudo siempre los deslumbrantes rayos de nuevos dias- 
como en farmocoditiamia, conocemos más ó menos bien las 
acciones fisiológicas y terapéuticas, pero no alcanzamos á 
ver sn opaco fondo, el Intimo ósculo de las materias por 
mucho que se e-fuerzan los obreros de laboratorio, las su­
midades más floridas de la técnica se marchitan sin dar con 
esa otra piedra filosofal, el secreto no aparece; estamos adn 
lejos de eorprendedo por mucho que caldea Febo, siega 
Ceres. caza Diana, sopla Eolo y  ara Triptolemo. Aquilas 
curiosísimas reacciones biológicas, químicas en el fondo 
que me ocuparon en el Congreso de las Cieucias de Bilbao 
7 suplen deficiencias de la química usual, aquellos sensibles 
reactivos biológicos de que hablaba Oarraddo en la Acade 
mía de Medicina se empañan en el lóbrego escenario del 
Ofgaaismo y sólo apreciamos las muecas que provocan es­
tricnina 6 morfina, acouitina ó curarira; alexinas, estimuli 
DBS, precipitinaa, Usinas. e(c..son palabras provieionales que 
designan un fenómeno pero no lo explican, palabras que 
fiipDouzan y son culpables de que desde hace treinta años 
IB bioquímica apenas dé un paso, siéndonos dciio preguntar 
qne es una toxina ó un anticuerpo, en qué coneisten la in­
munidad y la sensibilización, desconcierto actual que nos 
envuelve é inquieta. Además, loe métodos y procedimientos

bioanalítifios son insegnros cuando no se verifican concien­
zudamente, con escrupulosidad suma y derroche de filigr*- 
ñas, con reactivos purísimos y muy vigilados, de valoración 
exacta, operando con limpieza extremada, teniendo siempre 
en cuenta las variables circunstancias y excepciones, en 
lo posible, que, por ser tantas, erizan de dificultades estos 
trabajos; ocurre, por ejemplo, que un antigeno proteínico 
puesto m stív del animal virgen -e  difunde y  de estar inmu­
nizado no llega ó la sangre, inflama y se destruye (fenómeno 
de Arthue); que loe aniones hinchan excesivamente al he­
matíe, loa cationes no (Goll Witzer, Biochem. Beite.. t. 189 
páginas 88-113, 1928) y tampoco es indistinto el empleo de 
uno ú otro álcali, que si funciona con el vago el ion K —resc- 
livo diferencial entre animales y plantas, para Richet. como 
son loa ácidos fito y zoonucleicoa, para Javillier-y menos el 
Na, hácenlo con el simpático las tierras alcalinas (Ca Mg^ 
que la tamo-a ecuación de Hill, relativa á qoímica de la he­
moglobina, se derrumba tras de las averÍBuaciones de Ferry 
(Jount. Biol. Chem., t, 59, jágs. 295-827,1924)y así otros ex­
tremos creídos en firme, como contribuye aairaiemo á loa erro­
res la variable acción de los halógenos sobre las diastasas 
(BerczslIesyFreund.Ríocft Zei'f., t. 139, págs, 476-481 1923) 
ú olvídase que obran loe fermentos de distinta manera sobre 
la ali úmina, destructible por la pepsina sin dar ácidos ami­
nados ni cambio del po.ier rotatorio y del índice de refrac 
ción. en tamo que Ja tripsina llega al término del divorcio 
pépiido (Abderhalden) no siendo por ende indistinto su em­
pleo aunque parezca n comparables, como cíertae encymas 
proteolíBicas devoran á los mú-culos mnertoe y eii vida no 
(Biedermann, Arch. ges. Physiol., t. 202, págs. 223-268, 1924); 
hasta la toxicidad es, como sabemos, muy relativa en la es' 
cala fitozoológioa, y a-í cien detaUes olvidados á menudo en 
la práctica qoe invalidan el Iral ajo ó dejan, indecisos ante 
lo que parecía evidente. Ello ocurre á veces hasta con loa 
problemas triviales; nn análisis de jugo gástrico no eatistace 
por extemporáneo acaso, pues se descuida qne el quimiamo 
patológico suele ser más lábil que el fisiológico y  por algo 
abandonan laa enfermedades con loa tiempos sns moldes 
clásicos; la vulgar deteiminación da glucosa oscila según 
sea el medio alcalino (reactivo cíe Bertrand) ó ácido (reactivo 
de Basfoed), se influencia por la concentración en cobra, por 
el afecto inhibitorio de loe cloruros (BuU. Soc. CMm. Biol, 
1986, pág, 881. por Henry y Tavernier), por envejecimiento 
del reactivo quizá y hasta el polarímetro da Valores más ba­
jos é inexplicables (White. Ann. Journ. o/Phyeiol Proced. 
tomo 63, pág. l ie , 1924), por lo qne deben hacerse las correc­
ciones oponunas ante el error de cualquier procedimiento, 
errores experimenialesqueno debieran pasar del diezmiligra- 
mo; el ultraíiltro argéntico separa por absorción del líquido 
do lumbar todossus principios reaceionantesal Wassermann 
retiene las partículas de ecglobulina (Ptern, Biochem. ZeiU ’ 
tomo 138, págs, 808 326,1923), y fraca-a la reacción; infloye 
basta el captado de nuestra para análisis (1); en fio, son tan 
tos los puntos de vista que motivan errores al menor des­
cuido y solicitan más ojos que ponen al principe arjivo Ar­
gos, tantae las contradicciones mismas sustentadas en libros 
-iZwardemarker creyó radiactivo al cuerpo humano y Ham- 
bnrger lo niegal,—tantos, en suma, loe motivos de error

íl) Time «1 número anterior

(1) Suelo haber error, v, gr,: en la  determinaoión del Aoldo 
U'IOO do U e orinas porque se om ite lo  insolnbilizado, por lo  oaal 
deben oeotrifuga. eo afiadirlae lUidma que de urato eoIuMe en .ais 
de agua y  determ inarlo ent.moet, obteniéndole a if í  m enuda gran­
d e . diferencia»; y  al en vez de! proeedim i.n» de L a ie .lle  ee adon-

•* lioBtol por la  pceem o-a del 
yodo (J . Feeel, Mmueiat dt l a  Umúa 6  notea originales del labo- 
i'fttorio).
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deeft'entadoreB para el clínico que se confia á imperitoB em j 
fxí'TÚpulnP, tan espinreo ese caos expeiimental biolígicn, 
que el áncora sacra se trasmuta á yeces en vaeiedailea a a 
aluna de aquellos fine-* enrevesadoB de loa humores «cn- 
rrnmpentea, acres y proclivea> de Le médécin malgüe «*; 
ahógala prosa estéril, nos agitamos frecuentemente en el 
vacio por torpeíss y descuidos que ocultan la loa, crean es 
cépticos y asesinan, qniaérnás crueles queMacbelb el grato
enauffio de redimir al desvalido...

Peor empeBo suele ser la determinación delicadísima de 
esos coeficientea roe(Bbolimótii--os qnecita el Dr. Vila, si no 

. son ejecutados como él sabe hacerlo, secundum arfem, y ol­
vidamos que cada nacido es como es, el margen individua,
porque un mo'de rígido no sirve todos: por algo las 
relaciones urinarias no se aceptan siempre como articulo de 
fe. Necesítase nn verdadero colmo de precauciones, á parfr 
de! captado, para este supremo servicio clínico, si ha de ser 
exacto y útil; cualquiera omisión cambia el resuitado, nO 
siendo eitrafiaa las monstruosidades entre técnicos de ba]o 
porte; deben someterse quizá loe enfermos á regímenes apro­
piados en cada raso, de prueba, y hasta convendría tener 
conocido BU metabolismo norma’ , su marchamo ó ticket do 
identidad paralas eomparacionesi los análisis debieran ser 
hechos en serie de varios días para sorprender la verdad, y 
no por nna vez, como se acostumbra, porque el acierto po­
drá ser entonces tan casual como el logro de poner al pn 
mer intento un gramo justo en el platillo de la balanza, pero 
ello supone tiempo y dispendios é que no estón acostumbra 
dos aún los médicos y menos comprende el público; y es 
regla auatltica olvidada por el vulzo técnico que han de re­
petirse lae determinaciones cuamitativas doB 6 más veces.
hasta obtener cifras iguales 6 muy comparables p ra calcu- | 
lar so término medio en definitiva, como hacen los extran j 
ieroR Alemania al menos; entre nosotros suele ser cómodo  ̂
dar por bueno el primer intento y de ahí otros fracasos.  ̂
chocando tal discrepancia porque á Ciertos espafiolca mío- | 
pes les corroe el afán parodista de simular lo ajeno y gra-  ̂
cias ai copian como exigen esos austeros idalgosquese | 
llaman sentidos común, lécnieo y moral, lo bueno en vez de  ̂
lo falso por decoto, pero de ordinario importa má̂ i parecerse | 
con simiesca y aduladora inconsciencia, al espúreo figurín  ̂
exótico incomprendido que actuar libremente, apropiada- , 
mente, en su tradicionalidad característica déla observación | 
nnrísima, la experimenUción sincera y  el razonamiento n
guroso. incluso no se vacila á veces en falsear las escasas 
muestras restantes aun de espaBolismo químico que dieron 
los Monserrat. Rióz. Bonet y Saenz-Díez. ajustándolas á la 
caricatura egoísta de aviesos mercaderes.

Bolamente con dicho lujo de precauciones darán sazonado 
iruto esos metabolismos ciiarios por el estudioso Dr. Vila y 
cuantos otros puedan aducirse, como las múltiplas pruebas 
farmacndináraicas que recopila en su notable folleto sobre

Exploración del sietema endocrino (1626) ó en el 
trata de Dispepsias intestinales y  onaÍMtí de heces ( .m p  
(pruebas de la indicanuria, maltoauria, pentosuria, lipuria, 
glucoBuria alimenticia, etc-), consejo aplicable desde luego 
¡  todas las experiencias, como los conocidos cociente de 
Gra-aet (valor globular ó grado de la anemia), el cuadro de 
Arnett (recuento de núcleos y lobulaciones de los polino- 
cleadoB nentrcfilos) y el parecido índice de Wolf y Sabrazés,
el cociente de Hess que resulta de dividir la hemoglobina 
p o r la c iíra d e la  viscoaidad. el Indice de oxigenaciCn de 
WeisB la fórmula leucocitaria, las relaciones entre loe tos-
fatos tirinarios ó entre loa ácidos fijos y volátiles que inves­
tigué ecos ha, acidnria de grande valor pronóstico cuyos 
aleances expuse ante el Instituto Médico en nna conferen-

cía de extensión universitaria, etc., etc.; y  suponiendo que 
clínicos sagaces interpreten apropiadamente el lenguaje del 
laboratorio, ó sea el de la naturaleza con sus variantes infi­
nitas, como demuestra, v, gr., la fórmula deducida con el 
Pachón (presión máxima) y el Hesi (viscosidad), conatante 
en los sanos y harto variable entre obesos pletóricos, eecle- 
ronefríiicos ó endo.irinos (Perrin). suponiendo, repito, un 
traductor ducho, son tan delicados empeños analíiicos po­
derosos faros para el acierto, pero que eólo alumbran cuan­
do, se conducen con rigor en repetidos ensayos y aun asi 
fracasan á veces, según confiesa el experto neófito al decir 
que «en la urioemia y «ricuria suelen hallarse cifras norma 
les» por irregularidadss y perezas eüminatorias, extremo 
que me ocupó en la Crónica Médica, de Valencia, hasU se 
modifican por medicamentos y se certifican como legítimas 
fosfatarias les eliminaciones accidenUlea en individuos so­
metidos á los fosfatos; vivo interés despierta la azoeraia, 
preoperatoria inclusive ó «pnnta azoémica», á veces inquie­
tante. que constituye desde Widal uua investigación impres- 
cind-.ble para el cirujano, pero esos cocientes hemátlcos 
«úrico combinado-úrico libre y úrico libréurea libre» suelen 
alterarse á ratos por derivaciones intestinales 6 la influen­
cia de disolventes (ácido fimínico, álcalis); en las relaciones 
«colesterina ieoitina y lipoides totales grasas totales», ó 
coeficiente üpocltico de Mayer, cuyo ar.merito parece favo­
rable en las infecciones, no cabe negar el influjo alterante 
de los fosfáiides y de las esterinas vitamínicas, de los ra­
yos X  que desequilibran humores y tejidos (S-hlagenweith 
y  Bielmann), rebajan loa lipoides de la serie asimétrioa, en 
especial la colesterina, que tanto in'erviene en la permeali- 
dad (Rofto, da Buenos Airea, en Bull. Soc. Chim. BwL to­
mo VII, pág. B08, 1925): í  por lo re-peclivo á desminerali- 
zación exiaten asimismo rontradicoionea, la calcemia que se 
exagera durante la menstruación y menopausia precoz, enele 
aparecer normal en la tuberculosis, colmo del derrumba­
miento inorgánico, y aunque se encuentre deficiente en ioi
cánceres,ea conocimiento de valor tan exiguo com o saberque 
seleuio y ruhidio mitigan las células embrionanas, porque 
claudica la Terapéutica al deaconocerse loa motivos; lo mis­
m o podría decirse de las pruebas de Rudinger 6 de Slosse 
respecto del metabolismo nitrogenado, de la delicada reac­
ción fotoqiiimica de Kolchmann en estados tiroideos, etcé­
tera; por añadidura, ni sabiamente conducidos ofrecen otros 
proiedimientOB bioquímicos, por falaces, un alcance digno
de aprecio, habiéndose desacreditado ya algunos en sbao-
luto, comparables al inocente recuento de los bacilos de un 
esputo para formular pronósticos; aquellos coeficientes 
nreosecretorio y creatininosecretorio de Ambard para cono­
cer ei valor de la secreción renal son leyes olvidadas porque 
vinieron á tierra en la Sociedad de Biología (1924). la rela­
ción globulino suerina que se dice aumentada en la insall- 
ciencia hepática auele ser fenómeno pasajero que no auto­
riza coDolueiones firmes, procedimientos tan perfectamenW 
inútiles com o el cacareado metabolismo bassl propuesto 
p o rD u B ois . Benedict, Boothby, Acbard. Labbé, Jonet- 
palabras impropias porque sólo es una de las resultantes de
metabolismo y dista de ser basal (ó  fundamental que d
8ufier)-expresión bruta de las calorías corpórea^ e e 
Doder regulador del individuo en su adaptación al meH 
respiratorio, variable por tal cúmulo de circnuetaucias (groe- 
eos y flacos, grandes y cbicoa, medicamentos, ayuno, reposo, 
estado de ánimo, temperaturas, etc.) que á fuerza de exu 
requisitos y de sumarse errores dice Cordier que resolt  ̂
casi impracticable y ocioso, confirmándolo así Maraflóo y 
mismo Vila que eólo cree pueda ser útil en el comienz

(Se ooDtlDiiará.J

f
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REAL SANATORIO DE MADRID
(Sanatorio León).

Plaza de María Cristina, 3, y Menéndez Pelayo, 65. —  Teléfono 3914, M.
i s t e i r - V i o s o s s  y  n v t ^ i s T T a

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

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

D O C T O R  C E A .  — V A L L A D O L I D
N uestra estrella verde de seis puntas con el texto  D O C T O R  C E A , V A L L A D O L I D , 
insertos en un círculo negro, y  las palabras mismas D O C T O R  C E A , V A L L A D O L I D  
(m arca y  nom bre legalm ente registrados), son los distintivos con que desde hace casi 
medio sig lo  conocen el Com ercio y  el público los productos y  preparaciones de esta 
-------------------------------------------- -— - C asa, — no otra.—  ----------------------- --------------- ----------

Laboratorio de Vendajes asépticos y antisépticos. Sueros fisiológicos.

^ S A N A T O R I O  P B N A - O A S T I L L O ' '
Destinado á enfermos del aparato digestivo, nntrioión y sistema nervioso.

C lim a  d e llc in s o , o nce  H e c tá re a s  de  p a rq u e , c o m p le ta  In s ta la c ió n  de m e c a n o te ra p la ,
e le c t r ic id a d ,  c a lo r  y  te ra p é u t ic a  t ís ic a .

H ctel de d ietética . D ob hoteles para  peiconearoBiB.
P a bellón  especia l de radioterapia  p rofu nda . B ección  esp ec ia l d e  to z io ó m s 'jo b .

D i r e c t o r :  B x c m o .  5 r ,  D .  A \ o r a l e s .  -  M éd icos; O ootores P a nzo lilt, O liva r y 1 uQusro.

_ ______ ______ —  S  j A, IST T  ^  TÑT 1 3  :E] E 5. --------- -------------------- ^

ledío

l-roe-

EiiHlr Eslomaiial 
JAIZdeCíIRLOS

Tonifíca, ayude a lai digastíonas y abre 
elapetilo, curando lea enlermedaoea del 

ESTOMASO a INTESTINOS
DOLOR DE ESTÓM AGO 
DISPEPSIA 
ACEDÍAS Y  VÓM ITOS 
INAPETENCIA 
DIARREAS EN NIÑOS
1 M u llo t que, s n c n .  tflw n in  con ESTREHIIIIEIITO
D ILATACIÓ N Y  ÚLCERA

del Etiómajo
DISENTERÍA
Muy audo «inlra la i d is r r tu  d t loe nlAoi. Inolceo 

en b  ifOGO del DESrEÍEy DEKnOlON,
33 AÑOS' DE £XIT0$ C O /V S r/A fT -fS
Cn.iyii. un. botilt. y M notir. pronto qu. 
B ■nf.rino corno mée, dlQlart moior y e .l 

Rutrt, euréndoto ds aagulp con su uto,
E pe te lii botella, oon nedlcaclán peía anos B diat
''•nta: Serrino, SO, Firmicii, HAPRID

*1 y pcfnclpol.o dsl mundo

V I N O  DE V I A L
Z - A . C T O W O M W Á T O  —  C A R J f M  — Q U I N A .  

A . l i n 3 i e i 3 . ^ o  f i s i o l ó g i c o  c o m p l e t o

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

F I E B R E  -  I N A P E T E N C I A
i> «rlért3 iiien te  n r o p o rc io o a d a  y  a d m le ib le . el v in o  FOSFATADO DE VIAL 

en un p su m iila iite  pocioruao d e la nu tric ión  Oe cierta  e flcacia , e i aJ 
' reou a stitu y eu le  eou era l eu laa a le c c io u -s  detiiiitanten

T O O A S  U A S  F A R M A C I A S
DiroiiTinio oH m i. p«a> S S P A Ñ A :  ANTONIO SCRRA, REÜ8  (Tprrpsooel

TINTURA COCHEÜX r
Exito en los Hospitales desde 1848. 7 e a, . |

En todas lai farmaolai.— Al por major TAVERNIEH 4 A 6 U E T T A IIT . — LVON (fr in o li).

i úfiJeo t^rcbado per 
i A c a d c m i a  

IM CDsciM A de WA m n
R^¿¿g¿doei^ure«eydesupoatir09AAcwriaadpíravur»r Uióro-XnemjA.
' l'nlfiD fem ir""'* '-in *ffe r*«> le  .0  !«• P»:»»* BelUi-Arta.TArlt.
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©  Tratamiento de las Enfermedades Funcionales del SISTEMA |  
Q NERVIOSO y especialmente de las PSICONEUROSIS ¿
©
©
©
©
HEURONAL

©
©

T U R O
(Nom bre registrado),'

El K e u ’n o n a l - T u r ó n  es el Bromodietilmalonylurea asociado 
al Elixir de Nucleína y Arrenal. Es, por lo tanto, la más racional aso­
ciación de la medicación SE D A N TE  de los elementos cerebrales, de 
la medicación M O D E R A D O R A  de las funciones reflejas y de la me­
dicación TÓ N IC A  Y  RECONSTITU YEN TE del T O T A L  SISTEM A 
N ERVIOSO.

A  sus propiedades curativas une las siguientes VENTAJAS:
E s com pletam ente IN O C U O .— N o ejerce acción alguna deprim ente sobre el co­

razón.— N o produce efectos secundarios, ni se acum ula.— Puede, por lo tanto, ser ad ­

ministrado sin peligro todo el tiem po que los señores M édicos consideren necesario.—  

N o produce ni la fatiga ni el em botam iento físico tan característico de los H ipnóticos.

®  De venta: en todas las Farmacias y Centros de específicos. ^
® © © © © ® © © © © © © © © © © © ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ®
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SEOOfÓN PEOFESIONAL
p r o g r a m a  P R O P B S I O A A L i

iAfunelóit aannartae» fuHOUn M  BttaiÉo y tu organitmt» debe depende, de él hatta en tu repretentaolén municipal.— Bannih 
•mediata del pago de loe titulane por el ettado.—Independenola y rttribuolén de la función ferente.—DIgnIJIoaolón pnfethnah  

— Unión y eolldaridad de lot módiooe —Fraternidad, mutuo auxilio.—Segurot, preultión y teoortot.

8  A  ■ R T O :  SeeclAn profesional Boletín de la Bemana, por Dte io  C a ria n  -  A cción sooialdel Inepactor proTlnolal desanidad.—
Frena» amerioana. — Academias, Sooledadee y  Conlerenoiae, por Stdital. Hospltalea de la Santa Orui y  San Pablo, de Barcelona. — 
Protección Médica. — Sate<on oBcUli Gobernación—QncelB de la salad pdbllca: Batado sanitario da M adrld.-O Tdnloaa.-Vacantes.—Co­
rrespondencia.—Por laa Ollnleaa de Eotopa.—Tartolls M édici.—Annneica.

Boletín de la semana.

Inexplicable arranque.— El Centenario de Montpelller.

Si cediéramos al deseo humorista, que sustitu­
ye á nuestro enojo, y  si quisiéramos traducir por 
un expresivo vocablo francés el castellano de a r r a n ­
que, llamaríamos hou tade  incalificable la en que ha 
incurrido uu popular y  habitualmeute discreto co­
lega al publicar uu artículo que con asombro hemos 
leído acerca de la vacunación antivarioloaa.

Teuemoe la baetante experiencia periodística 
para saber á qué atrevimientos incita y en qué fla 
quezas hace incurrir la falta de asuntos y el santo 
temor de la censura; pero no llegan estas conside­
raciones á hacernos encontrar disculpa eu la ten­
dencia, ni aun en la forma, del escrito á que uos 
referimos. Lleva éste por firma la de uu conocido 
periodista á quien siempre habíamos leído con ver­
dadera predilección; pero quieu, ■picado por oo sa­
bemos qué lanceta impregnada en extraño virus, 
sale presentando mafioeamente textos de endeblez 
evidente recogidos al azar y a u to r iz a d o s  (?) por fir 
mas de muy escaso crédito eu el mercado científico.

No tratamos de entrar en uua discusión sobre 
nu asunto en el que la ciencia unánime, cuando 
es documentada y  de irreprochable origen, tiene ya 
emitido su fallo. No lo queremos hacer y  no por 
envanecido desdén, sino por temor de que contra 
nuestra voluntad, y  auu quizás coutra la del perio­
dista aludido, contribuyéramos á bacer una propa­
ganda funesta siempre fácil eu el terreno movedizo 
é inseguro de la ignorancia y el pesimismo. Lo que 
eucoutramos censurable y  esperamos que recapaci­
tándolo lo ha de encontrar asimismo el autor del 
meucionado artículo, es que eu un país eu cuyas 
estadísticas se eucuentran cifras bochornosas, res­
pecto á la propagación de la viruela; en el cual exis 
te perfecto acuerdo eu las autoridades científicas y 
sanitarias respecto á los innegables éxitos de la va­
cunación, y en el que, sin embargo, es necesario 
cuandoósta se decreta que se practique muchas veces, 
acompañando á los médicos vacuuadores los agen­
tes de orden público, multando á los padres resis­
tentes, á las autoridades descuidadas y  auu á los

médicos olvidadizos, es censurable, decimos, que en 
tales circunstancias ambientes se considere capaci­
tado un escritor, sin demostrada competencia, para 
lanzar el público ideas sin fundamento, tratando 
de buscársele en nombres cogidos al azar, y  cuyo 
valor eu el mercado es menos que dudoso y  en he­
chos absolutamente imaginarios como lo son los que 
respecto á Inglaterra se alega.

Nuestra fe, nuestro convencimiento arraigadoen 
largos estudios y  experiencia propia y  ajena; núes, 
tro amor propio por haber contribuido á la publi­
cación del primer decreto de vacunación obligato­
ria, publicado eu España en Marzo de 1903; todas 
estas son partes que disculparán uuestro eufado y 
que uos mueven á aconsejar á los periodistas im­
provisadores á que se enteren de las cosas, prime­
ramente para opinar respecto á ellas, después para 
hacer públicas sus opiniones meditando los efectos 
nocivos que, á pesar suyo, pueden determiuar.

¿No sería mejor, que quien es escritor, y  escritor 
celebrado, no diera muestras públicas de algún 
error gramatical, como el cometido eu el mismo ar* 
tículo, cuando se emplea el malhadado modismo de 
x p o r  CUTA ra z ó n .y .-? Q ,ü é  c u y a \o \ i manee de Nebrija, 
Beuot, Lista y  de todos los que han saludado el 
castellano y  el latínl

Hemos recibido la visita de los delegados espa­
ñoles, que lo han sido en las fiestas del centenario 
de la Uuiversidad de Montpelliery eu las J o m a d a s  
m é d ica s  que con ellas han coincidido. Por hoy uos 
limitamos á comunicar á nuestros lectores la com­
placencia que todos debemos sentir por los agasajos 
de que hau sido objeto nuestros representautes en 
la sesión inaugural en que intervino, con su habi­
tual elocuencia y  erudición, uuestro compañero el 
Sr. Mariscal y  en los demás actos públicos en que 
tomarou parte los Sres. Bandelac de Pariente y  
Coca.

Este sistema de las Jornadas médicas, con que 
se viene substituyendo con modesta eficacia á los 
Congresos aparatosos y  concurridos, merece aplau­
sos por parte de los verdaderamente interesados en 
el intercambio positivo de las ideas científicas, y
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lenema, fundado motivo para creer que la eorm do 
íftleB seeioues que ha de celebrarse eu Madrid en la 
prituavera próxima, orgauizada por la Facultad de 
L d ie iu a ,la B e a l Academia Nacional y  la Prensa, 
tendrá el éxito que galautemeute suponen las cons 
tantee invitaciones que para tal - g —  ̂
vienen dirigiendo á las representaciones de estas 
entidades, tanto de Madrid como de los diferentes 

distritos universitarios, „ .  * xt
D e c io  g a r l a n

Acclfin soclül flel inspector provlnclnl fle Sttnlflail.
PONENCIA PBE.ENTADA POS n . HONORATO .ID A L  I u AEEZ. 

D B S B O O V I A .
BN LA ASAMBLEA ÚLTIMAMENTE CELEBEADA

Excmo. 8r.:
Seflores:

Onieto a«e mis primeras paUbres sean un ealndo cor-

“  í  “ “ r  i ‘.  T , r

pobw h S a rd e e a tro llB d o  este aennto; pero si me hnb>e-
pobre, hnbier profnndidad de pensamiento.

L r “ . t ; d a r ; o r ; .  " « o . . . . .  ^

habréis de concedérmela y por esto os anticipo las gracias

“ ^ E U m a  que habrá de ocnpar vuestra atención ee verda- 
derfrente sugestivo: «Acción social del Inepeetor provincial 
d X i d a d r .  El enunciado oe habrá hecho comprender y
^ en él está contenido todo, todo cnanto ante la
r i e d a r i n t ?  la sanidad y ante la ciencia es e. inspector

^ T . T Z " T T L  saliente dei tema y que vosotros 
con vuestra colaboración completéis este importante aennio. 
voy á someter á vuestra consideración ios «
guientes, que habrán de ocuparnos en su desarrollo. 1. , fnn 
dóu social del inspector de Sanidad; 2.«. la higiene social. 
8.* la locha contra las enfermedades evitables; 4,o, la cuita­
ra higiénica y sanitaria, y B.", el progreso científico.

BONOIÓH SOCIAL DEL INSPEOTOE PEOVINOIAL DE SANIDAD

Si consideramos la sociedad como nn gran organismo, 
veremos qoe como organismo vivo y complejo P“ “
,n normal desenvolvimiento, el cumplimiento de
siciales de verdadera importancia vital; é la cabeza de odas 
figura la función sanitaria, como prevé el antiguo 
Salm populi. suprema lex¡ y si 1» salud del pueblo es la Ley 
sn preL . no cabe duda que la Sanidad es la primera función 
social que nn pueblo culto y bien organizado debe atender 
con verdadera solicitud. Mas por desgracia, m siempre se 
concedió esta solicitud, ni todos la conceden esta importan­
cia. ni siquiera el Estado la ayudó tanto como necesita, 
bien justo ee reconocer se la presta boy mucha más aten 
Olón,

Un gran polígrafo, cumbre de la mentalidad espafiola, 
nuestro gran Costa, predicó aiempre como remedio para los 
males de nuestra patria principalmente dos cosas; 
despensa. Y  si creyó que la Escuela y cou ello ?
,e  ocupó de la despensa para alimentar al pueblo, 
lo primordial ein comprender entre sua cosas
les; olvidó qoe sin un cuerpo sano no ea posible estudiar 
para adquirir cultura; y que sin salud, tampoco le será útil 
la despensa, si bien es verdad, que sin despensa no habrá
aalud. Estimamos, pnes, que la primera lunclón
deberé atender el Estado es la función samlaria. por ser a
primordial, aunque con ella formen parangón la cultura, la
inatlcia, el orden social, etc., etc.

Dentro de la fnnoión sanitaria hay dos cosae que vienen
ú mi mente; la medicina cnrativa y la medicina preventiva,

“ “ Dor”  nirmucho tiempo tnó la primera, la medicina onra- 
tiva, la que polarizó todae las energías de la ciencia, a iviar

ane por esto la medicina ee humaniza cual ninguna o ra 
L n cia ; el médico sufre con sns enfermos, si no como ellos 
la enfermedad material, ei loe agobios mótales y las preocn.
paciones, además de su posibilidad de

Pero si la función social del módico es tan elevada den 
tro de la esfera que acabamos de
cuánto será la de la medicina preventiva; importante será 
curar loa enfermo*, pero más importante ee anticiparse con 
medida, higiénicas y sanitarias, con medidas
D «a  que no haya enfermos, ¡supremo ideal de la medicina
preventival, mucho más tratándose de 
L  evitables y que tanto elevan la . cifras de morbilidad y
mortalidad en España. de

Veis, pues, que la importancia de la medicina social, de
la medicina preventiva, supera á lodo encomio; y por su fao- 
ción eooial, por su cargo, nadie como el inepeetor provincial 
de Sanidad desempefia este cometido. Él es J
los lugares epidemiados para en unión de loe W  
autoridades gubernativas adoptar cuantas
cae sanitarias y preventivas eean precisa, para ^
exlingnir el foco epidémico hasta sn total
es q n L  con sus consejos, con sabias
conferencias, levanta el e.pfritn abatido de lo . ante, del 
pueblo epidemiado; él es quien, practicando 
tigacionee de laboratorio precisa, determina la

infección; él es quien, poniendo en práctica ^ ”
preventivas, vacuna, cura y libra de la de*ol«ló“  J J 
omerte muchos nifios, mucha, mujeres y “ ««bo homb s. 
qne sin eu intervención, ein la. medidas 
d oy  probable sn muerte. Veis, P»®"' 
de Sanidad en eus relacionee con loe habí antes '
del pueblo, del caserío y de la aldea, en 
no sólo como esforzado paladín que lucha y se po
bien de sus.emejantes,sino como el bo“ bresuperlorque l
va la tranquilidad, la salud, la vida y el bienestar á sns hog* 
es.Poresto.sefiore.. el prestigio ^ ® ' '« P ® f  J 

Sanidad, cuando pone al servicio de su cansa tode n Intellge 
cía y todo su corazón en amor á la humanidad «e eleva tan 
alto, que. perdonadme eeta ilusión, está tan alto c ^   ̂
más de los mortales. Y  á mayor abundamiento '®"J’
habéis visitado lugares PPÍd«“ i*do. bebéis observado 
ta ee la desolación y cuánta la pena; y al inspector p 
de Sanidad se le recibe como algo qoe va á ‘ íbrar P 
de la peste, como algo extraordinario. En “  
oficial puedo aseguraros que conservo una 
rrsble. Vieitó el afio último Mora de Eubieros, oo
d . ú .  1 »  “ ‘ M* '
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entre loe níBoe riaitadoi reoaerdo ana peqne&uela grave* 
-mente f nferma en loa breeoa de in madre; ordené á éata qne 
la deapojara de laa ropaa para reconocerla, y cuando ya lo 
babla h iho, eqoella madre aognetiada colocó au bija en 
embaa manoa para qne la reconociera, mirándome con nna 
expreaiÓD, con ana mirada penetrante que acnaaba tan pro­
fundo dolor, qne yo la recordaré eiempre; no creo pndiera 
llevarae al liene> aquella expreaión tan doloroaa; puea bien, 
aqoetla madre moetraba an bija para ver ai era posible aal* 
varia de la muerte al inapector provincial de Sanidad. Ha 
aqnf, aefioree, algo qne compensará laa amargurea qne anfri- 
mos cuando en nnestros viajes, en nuestraa visitas, no po­
diendo resolverlo todo para qne, llevando 1a aalnd y la vida, 
vuelva la tianqnilidad á los pueblos.

LÁ. HIQIBNE BOCIáL

Kaestia compaSera inseparable la Higiene, adquiere un 
relieve extraordinario. Oorreaponde al inapector provincial 
de Sanidad, sin duda alguna, deaempefiar un papel activísi­
mo, y de an competencia en higiene social, de loa consejos, 
conlerencias y estadios que él realice, influirá considerable­
mente en la salubridad del taller, de la fábrica, da la escne- 
la, de la casa, de la orbe, del pueblo y de las minas; su in­
tervención técnica al dictaminar proyectos de constrncción 
examinando en detalle las condiciones higiénicaa de cada 
uno de satos eatablecimientoa, qne tanto habrán de influir 
en la vida del obrero; visitando centros y dependencias, co­
rrigiendo defectos y mejorando las condioionee higiénicaa, 
disuiinnirán las enfermedades profesionales y el trabajo ae 
realisará en condicionea más ventajosas, no sólo para la sa­
lubridad de estos centros, aico qne estos obreros aumenta­
rán la prodncciÓD contribuyendo asi indirectamente el ins­
pector provincial de Sioidad al mejoramiento material de 
la vida humana, por aumentar la producción, ideal al qne 
debemos aspirar en el conjunto aooial; producir para el bien 
común, sin qne haya nadie qne viva parasitariamente.

Estudiando, enst-fiando y vnlgarisando la higiene, las 
condiciones qne debe reunir la casa de la cindad y del cam­
po, para que aprovechando todas laa energías natnralea del 
aire, de sol y de luz, sea siempre la casa el sitio ideal, el 
hogar qne reúna el máxiumm de bienestar donde se for­
ma la familia, célula fundamental de la sociedad; pero fami­
lia sana, lo-miamo de cnerpo que de alma, capaz para des* 
empeOar igualmente loa más variados cfijioa manuales, que 
loe más elevados de la inteligencia. Lo mismo podríamos 
sfladir de la Escuela, donde acudirán para adquirir la base 
fundamtntal de su cultura machos niflos que serán los hom­
brea del mafiana, asontos todos estos á los que el inspector 
de Sanidad concede la mayor importancia.

Y  dentro de la higiene social y de la higiene urbana ac­
túa constantemente el inapector vigilando loa abastecimien­
tos de aguas, de alimentación, etc., etc., y cuyo estudio de­
tallado nos llevarla tan lejos, qne por temor á caosaros, 
iimitamos naeitro trabajo, ya que todos demasiado lo cono­
céis. La higiene manicipal es ana de las actividades que 
constantemente entretienen al sanitario.

LA LUCHA COHTBA LAS BNrBBUBDADBB BTITABLBB

Si repasamos las estadísticas de mortalidad, nos encon­
tramos con que un número considerable de óbitos son pro- 
du ndoB por enfermedades infectocontagiosas que, en so ma­
yoría, están comprendidas entre las que loa sanitarios, los 
bigienistas llamamos eufermedades evitables. Evitables por­
que aplicando loe preceptos de la ciencia, desaparecería casi 
totalmente de la humanidad. Ejemplo fehaciente, lo qne 
ooarie con la viruela, qne por fortana oo se registra ya en

mochas provincias de EapsAs. Lo mismo podía hacerse con 
otrae iofecciones, difteria, fiebre tifoidea, tifaa exantemático^ 
peete, etc., etc., qne adoptando enérgicas medidas sanitarias 
en loa primeros casos, aplicando vacunas preventivas en 
otros, poniendo en práctica los medios de desinfección y 
desioiectaciÓD, se consigue, la mayoría de las veces, limitar 
los focos epidémicos y lo que en otras épocas de la historia 
coDStitnía el origen de epidemias qne diezmaban á la huma­
nidad, puede hoy limitarse y casi eiempre por fortuna, im­
pedir la difusión y el contagio.

Eu esta lucha la intervención del inspector provincial de 
Sanidad es casi siempre de la mayor importancia, pnea de 
su decisión, de ¡at medidas que adopte y ponga en práctica 
dependerá machas veces, no sólo el éxito de su gestión, sino 
la limitación y [a extinción de los focos, origen de laa ende- 
miaey epidemias, que si no se dominaran serían causa de la 
desolación y la miseria.

Oorreaponde tamb'én á la acción del inspector de Sani­
dad provincial un asunto social de ia mayor importancia 
esnitaris; ia organización y vigilancia del servicio de profi­
laxia pública antivenérea. Asunto es este que por afectar al 
porvenir de la raza, al bienestar de la humanidad y qne 
constítaye un verdadero azote, la acción de la sanidad, so. 
bre todo en loa últimos afios, ha adquirido un desarrollo 
extraordinario y con ello se presta uno de los mayores ser­
vicios. La organización de los Dispensarios anlivenéreos en 
caei todas las capitales de provincia, la vigilancia de los ser­
vicios de prostitución y la prestación del servicio médico 
sanitario á los enfermos de slfllia, blenorragia y enfermeda­
des venéreas son, sin dada, tan importantes, qae en pocos 
afios se obeervBcáo sus beneficios y se registrarác eo las es­
tadísticas sanitarias de mortalidad á qne antes nos refe­
ríamos.

T  conociendo el estado sanitario de en provincia al deta­
lle, estudiando las estadísticas de morbilidad y de mortali­
dad, actúa con conocimiento pesfecto de las cansas que son 
origen de las infecciones, para evitar sn desarrollo. He de 
coDB'goar aquí qne en esta lucha contra las enfermedades 
evitables, el inspector provincial está asistido, ayudado y 
comnenetrado con el personal de los luatilatos provinciales 
de H.giene y con los médicos titulares.

LA CÜLIÜBA aia l% N 10A  T  BAMIIAKIA

El progreBO de la Higiene es realmente asombroso; sólo 
trabajando diariamente podrá estar el técnico á la altura 
científica del momento. Mas al meucionar nosotros la cultu­
ra higiénica y sanitaria, no nos referimos al técnico sanita­
rio, sino al pueblo, que siempre nos atrevemos á afirmarlo 
ni sabe ni se entera de lo que significan la higieDe y la 
sanidad. E i bien conocido nuestra atraso higiénico y sani­
tario: pocos son los paebloa que se caiden de tener buen 
abastecimiento público de aguas; pocos los pueblos que con­
cedan importancia al alejamiento de las excretas; pocos los 
que en los primeros caeos de algunas epidemias eu la infan­
cia, como la esoarlatioa y el earampión, crean que es útil 
el aislamiento; muchas personas estiman preferible j  intar 
todos los ñiflas para que pasen á ia vez la infección; ¿cabe 
mayor enormidad?; y, sin embargo, la realidad demuestra 
qne estos hechos son ciertos y que el atraso en materias de 
higiene y de sanidad es enorme. H-í dicho repetidas veces 
qne si qneremos que la Sanidad prugreie, habrá que hacer 
nna cruzada como se hizo en religión, y auo asi, habrá ma­
chos daecreídoe.

A corregir este atraso se dirigen todos loi esfuerzos de 
loa inspectores provinciales de Sanidad, que ayudados por 
el personal técnico sanitario de loa loititatoa de los Dii*
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peoiBrioB Botivenéreoi, antipalódícoB, etc., publican folie- 
toa, ho}aa aanitarlaa, dan coufeteDciaa y divulgan en auma 
loa coDocimienboB de higiene y aanidad, realizando aií noa 
obra Bocial qne nnnca será bien ponderada; deapertar la 
caltnra aanitaria é higiénica ea realiaar obra da humanidad 
y de patríotiamo; nneetra máxima deberá aer laiempre ade- 
lanUI El froto á nneatroa deavelos, á nneatroe Irabajoa, aerá 
la aatiafacción del deber cumplido y la elevación del nivel 
cnltnral general del pueblo.

Pero el inapeotor de Sanidad y el pereonal técnico de loe 
organiamoe eanitarioe no sólo ae ocupan de difundir eeta 
cultura al pueblo, aino que organizan cnrailloB de cueatio* 
nea bigiénicaa y aanitaiiaa para el peraonal técnico: médi- 
coa, farmacéuticoa, veterinarios y quimicoa, cumpliendo ael 
noa alta función docente y alendo loe centroa aanitarioa 
continnadoreB de la enseñanza profeaional y encargados de 
sostener el fuego sagrado de los que ansian mayor saber y 
mayor perfeccionamiento muy especialmente en materias 
comprensivas de la higiene y sanidad públicas.

BL PBOOBP.SO OIXNTtriOO

La aportación de trabajos técnicos, aanitarioa y científi­
cos qne realiza el inspector de Sanidad, contribuye al pro­
greso científico de la higiene, de la bacteriología, de la epi­
demiología y, en su más amplia acepción, de la aanidad. 
No voy á mencionar en detalle eatoa trabajos, ni trataré de 
aquilatar an valor; serla este un estudio critico para el qne 
estimo no estoy autorizado, ni serla momento oportuno. 
Sólo quiero demostrar que á diario ae publican observacio- 
nea, eatodioa monográficoa, informes, que revelan la actua­
ción sanitaria del inspector de Sanidad y qne contribuyen 
al conocimiento de la patología regional y de la epidemiolo­
gía. Loa laboratorios de loa Inatitutoa de Higiene son focos 
de actividad permanente qne revelan la laboriosidad, qne 
es an caracterletica. Corresponde á todos, personal técnico y 
auxiliar, el mérito de las aportaciones científicas, pues todos 
colaboran en el trabajo diario. Y o tengo le en que eatoa or­
ganiamoe realicen la obra de difusión de la cultura higiéni­
ca y aanitaria, y con an trabajo constante contribuyan al 
progreso de la ciencia, y con esto haremos ciencia, haremos 
sanidad y haremos patria.

Ya llegamos al final de este trabaja. Mas antes de termi­
nar quiero exponeros un asunto que ocupa gran parte de la 
actividad del inspector desanidad provincial qne no ha sido 
mencionado; nos referimos al aspecto administrativo, á la 
labor diaria qne en an actuación realiza; ai yo os dijera 
que consume grandes energlae, no os engaitaba.

Actualmente la labor aanitaria qne el inspector ha de 
realizar en loa organismos administrativoa y técnicos (ofici 
na de la Inapecclón, Junta de Sanidad provincial, Eetadleti- 
cae, etc.), servicios administrativos que ai exigen, al, una 
competencia técnica, tiene qne ejecutarla solo, sin personal 
auxiliar que le preste auxilio, en lo qne invierte un tiempo 
precioso, qne yo estimo serla mucho más útil al lo empleara 
haciendo trabajos técnicos que emborronando cuartillaa con 
comunicaciones y eacritoa qne puede realizar personal no 
técnico; es esta una labor ingrata qne debe aer hecha de 
otro modo. Me parece sería mucho más conveniente que 
para auxiliar al inspector en esta labor administrativa ae 
dotaeen las Inspeciconea de Sanidad provincial de personal 
auxiliar, qne bajo las órdenes del inspector, desarrollase 
estas tareas, y que laa actividades del inspector eminente­
mente técnicas, sean empleadas en el ejercicio de an fun­
ción inapectora, en la propaganda higiénica y aanitaria, en

la investigación científica, único modo de contribuir al pro­
greso sanitario del país y al bienestar sscial de la Huma­
nidad.

COHCLUBIOKES

1. '  Siendo la función sanitaria la que con mayor interés 
debe ejercer el Estado, deberá éste leveetir al inspector 
provincial de Sanidad, de la máxima autoridad ejecutiva en 
el ejercicio de ene fnncionei.

2. »  Para mejorar la aalnd del nifio y del obrero; que lo 
miemo la eecnela qne el taller y el hogar reúnan laa mejores 
condiciones higiénicae posibles, será preciso intensificar la 
inspección sanitaria en los establecimientos escolares y fá­
bricas para el mejoramiento de la salnd del nifio y proteger 
la vida del obrero en relación con las enfermedades profe­
sionales y loe accidentes del trabajo.

3. * Siendo las enfermedades evitables las qne cansan un 
número considerable de defunciones, deberá intensificarse 
la acción social y sanitaria, para qne diagnosticados los pri­
meros casos, se adopten las medidas preventivas qne impi­
dan la difusión y el contagio-

El inspector provinciai de Sanidad ayudado por el 
personal técnico de los Inelitotos provinciales de Higiene, 
deberá hacer nua intensa propaganda de la higiene y la sa­
nidad, para elevar el nivel general de cultura sanitaria é 
higiénica del pueblo.

5. a Guantas investigaciones ae realicen por el inspector 
de Sanidad y por el pereonal de loe Institotoe de Higiene, 
deberán ser publicadas para contribuir al progreso de la 
ciencia; y

6. a Pftra que el inspector de Sanidad pneda dedicar eos 
energías al cumplimiento de an función social, eminente­
mente técnica, deberá estar auxiliado en la Inspección de 
Sanidad, por el personal administrativo para el desempefio 
de esta función.
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monar, no complicada de tnbercnloaia laringea, por loa doc­
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Semana médica.—Facultad de Ciencias Médicas: eobre 

condicionea de admisibilidad é ingreso á laa Escuelas de 
Medicina, Farmacia y Odontología—Policlíoico José de San 
Martin.—Academia Nacional de Medicina: reunión de lae 
secciones de Medicina general y de Cirngíe, Ginecología y 
Obstetricia.—luauguración de una sala.—Demostración al 
Dr. Bobeitson Lavalle.—Hoapital Regional de Junio.

La Semana Médica, 21 de Octubre, Buenos Aires (Argen­
tina).

Sumario: Facultad de Ciencias médicas da Buenos Airee. 
—Endotelioma primitivo de pleura diafragmática. Síndrome 
fréaicoparietal, por loa Drea. Gregorio Aráos Alfaio y Pedro 
Ooaaio (b.).

Cátedra de Clíoica pediátrica y pnericoltara (profeaol 
M. Acuña).—La endooarditia maligna á forma lenta en la 
infanoia, por loa Dres. Alfredo Oasanbón y Ovidio H. Senett

Parasitología.—El blastocyetis bominis. Su siguifloaolón 
patológica y su frecuencia en Buenos Aires, por los docto­
res Silvio E. Parodi y Fiavio L. Niño.

Ollnioa obstétrica.—La embnotomía en teto vivo, por el 
Dr. Joan B. Gonsálea.

Ocorríooiaiingologia.—Interpretación del nistagmus ves­
tibular en algunas de nuestras observaciones, por el doctor 
Pedro L. Errecart.

Hoapital Ramoe Mejia (servicio de Ciíoica médica del 
Dr. Julio Méndes).—Bi procedimiento de Méodes llamado 
de «cavidad cerrada» en la curación de las infecciones con 
secreciones purulentas ó puriformes, por el Dr. Luis Gi 
Gret.

Cirugía cinepláatica.— El muñón digitado en la amputa­
ción del antebraso, por al Dr. Terencio Oioia.

Hospital Militar Central (eervicio de Oftalmología; jefe, 
profesor A, Naceti).—Aneutiema arteriovenoeo entre la ca­
rótida interna y el seno cavernoso, por el Dr. Arturo Grocco.

El ateinonit: Experiencias sobre en acción terapéutica, 
por los Dres. Reyoaido B. Savage y Juan E. Pesiano.

Sociedad de Obstetricia y Ginecología de Baenoa Aires. 
—Sesión del 2 de Septiembre de 1926.

Sociedad de Cirugía de Buenos Aires.—Seeión del 15 de 
Septiembre de 1926. Sesión del 22 de Septiembre de 1926. 
Seeión del 29 de Septiembre de 1926.

Semana m éd ica .-La producción científica argentina en 
ei extranjero.—Carea de Clínica Obstétrica.—Demostración 
al Dr. Joaquín López Figueroa.—Profesor Víctor Delfloo.

La jPrensa Médica Argentina, Buenos Aires, 20 de Octu­
bre de 1926.

Sumario: Artículos originales.—La nefritis hipertensiva 
en la infancia, por los Dres. E. A. Beretervide y Fernando 
Pozzo.

La conjuntivitis granulosa en el conejo y el origen del 
tracoma, por el Dr. Charles Nicolle.

Trabajo sxperimental sobre el «coeficiente de extinción! 
de loe rayos X  en varias substauciae, por los Dres. J. A. 
Saralegoi y F. Vierheller.

La eliminación de la feDolauIfonptalelua, por los docto­
res Alfredo Oaeanbón y Perlina Wmocur.

Auafilotoxina y anatilaxia, por el Dr. Luie La Porta.
Las leisbmaniosis patógenae. Revista general, por el 

Dr. Fidel Fetnéndes Martínez.
Sociedades médicas.—Sociedad de Otorrinolaringología. 

Sesiones del 14 de Junio y del 6 de Octubre de 1926.
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Sociedad de Oirngla de Baenoi AirOí.— S e e iÓ D  del 22 de 
Septiembre de 1926.

Bibliogrefle, por loe Bree. O. B. U. y S. Mbsíb.
Análieie do revíetae, per el Dr. M. Qjldetrej.
Variae.—T rcet OoDgteeo Sudamericano de Dermatolo­

gía y S fliioeralla.
En la Facultad de Medicina.—Ordenaiisa sobre condi- 

oionee de admieibilidad é ingreeo i  lae eacuelae de Medici- 
DB, Farmacia y OdontolORl».

Demoetración al profesor Lópei Figneroe.

Acfldem lfls. Socledodes 9 C onlerenclos.
7 NoTÍembre. Reanuda su campafia sanitaria el docior 

Navarro Fernáodea,haciendo proteeias doiagratitud deque 
se encuentra poseído por las entusiastas colaboraciones qoe 
se le facilitan, y por la constante y asidua asistencia con que 

. la maso social le f .voreoe. Dna vea más repite el ideario que 
inspiran aus campiñas; omite la presentación de loe orado­
res por serles ya conocidos; y hace una sola excepción, la de 
D. Galo Ponte, ministro de Gracia y Jnalicia, que preside, 
por ser ia primera vea qoe como actor principal á estos ac­
tos acompaña, y porque á su consideración somete ias de­
ficiencias i  irregularidades de que á su juicio adolece la ley 
en cuanto ó la ilegitimidad de los hijoe y el divorcio de loe 
esposos se refiere.

El Dr. Obdulio Fernándea se ocupa de los alimentos. 
Combate la destemplanaa y la glotonería por innecesaria y 
por loe trastornoB digeetivoe que acarrea. Dice que la alimen- 

• tación debe estar en consonancia con la clase de trabajos 
que se realiean; qne las grasas son muy apropiadas para loe 
babitantea del Norte; que la alimentación de ios inteleetua- 
lea debe estar conetítuída por los albominoideos, carne y 
café; y por dltlmo, que la leche y lae frutas en buen estado, 
son muy ricae en vitaminas, y convenientes á todos, por lo 
cual debe gestionarse con interés su acceeo á ias más mo­
destes clases sociales.

El 8r. Eocamonde en verdadera explosión de liriemoe,
pasa revista á todas lae lacerias y vicios sociales, añidien­
do é guisa de remedio la panacea que podila curarlos.

La eefloríta Eagina. más práctica y realista, demuestra é 
•BU aotacesor lo equivocado de ens apreciaciones, oponiendo 
á ellas los loables ejemplos de ser obra de la mujer la felis 
iniciativa de ofrecerse como madrina de expóeitos, patroci­
nadora de la Semana de bondad, y llenar la excelsa misión 
de parir con dolor sus h j «a.

£1 8r. AcBvedo en tono humorístico nos caeuta las mil 
peripecias, contratiempos y dificnltades de que ha aido víc­
tima desde la salida de en domicilio basta el local en qne el 
mitin ee celebra, dennuciando de esta guiea los esoolloe que 
ofrece la circulación, por el suelo encharcado y removido, y 
por las inmundiciae con que desde io alto inundan al pacifico 
transeúnte las Menegildas.

El Padre Redondo encomia lae ventajas de la fortaleaa y 
la templansa.

El 8r. Llasera habla de los derechos de la madre y del 
hiju.

El 8r. Salaaar, del espectáculo impropio que rodea á de­
mentes, cárceles y prisiones.

La señorita Ravaneda dice, qoe si bien no ha llegado á 
goíiT de los encantos de 1a maternidad, porque Dioe no lo 
quiso, ha tenido, ein embargo, la satisfacción de vivir com­
penetrada con la nifie*. á la que educa y trata de orientar 
bícln la trás pura moral y la conservación de la salud, ein 
olvidar cnanto á su educación iniegtal puede eer óiil.

El Sr. Serrano Batanero dice, dirigiéndose al presidente, 
y  dejando á un lado cuanto cree más propio de unos jnegoe 
fliraies qne de sotos de eeta natnraleaa, que es menester 
revisar loe códigoe arcáicoe haciendo que el sol luxca para 
todoe, que el derecho ó la paternidad ee extienda á los hijos 
sin distinción alguna y que se dulcifiquen lae penas.

El señor ministro de Gracia y Justicia manifiesta que 
máe de una ve* asistió á estos actos á titulo de curioso es­
pectador, pero que al acceder hoy á presidir, lo hace, no 
para hablar ni emitir opiniones que su condición de minis­
tro le veda, sino para cír, meditar y decidir en su dia aquéllo 
que en vista de iae aspiraciones expues'se sea factible y 
aprovechable.

8 Noviembre. Academia Médico Quirúrgica Española, 
presidida por el Dr. Marafión, qus d»ja é*ia ai D . S.otker 
para dar cuenta de un caeo de «Tic doloroso de la cara, cu­
rado por insulinas, en hombre de cincuenta y nueve años, 
tratado con diversos procedimientoe y entre elloe con inyec­
ciones de alcohol y avulsión de dientes, empeorando de tal 
suerte, que al presentarse en la clínica no había medio de 
eotenderle. Qne con auxilio de los antecedentes suministra­
dos por la familia pudo sospechar tratarre de un prediabé­
tico, y que partiendo de este supuesto admioietró al enfermo 
25 gramos de glucosa, siendo la resultante la aparición de la 
curva glucéraica. Que á partir de aquel momento le admi­
nistró 15 unidades diarias da insulina, teniendo la satisfac- 
ciófi de que el tic desapareciera completamente y que al 
cabo de siete mesee qne van transcurridos no haya vuelto 
á reaparecer; por todo lo cual aconstji ee obeerve la misma 
conducta después de investigsr en el pasado, porque esbida 
e i la relación que entre la diabetes y los pruritos, neuralgias 
y dermatosis existe. Ei Dr. Valle Atdabalde ioterviene ma­
nifestando que lo natural en estos casos es investigar la 
causa generalmente local; que hay ocasiones en que una 
infección ó autointección loa provocan; que desrertada la 
BUtoeageelióo no se explica fácilmente cómo en unos casos 
sí, y en otros nó, suceden así ias cosas; y qne por otra parte, 
conviene no perder de vista la acción nociva de la insulina. 
El Dr. Oanales dice que en muchos caeos de neuralgias la 
presencia de azúcar es accidental y transitoria y dá boena 
cuenta de ella la radioterapia. Rectifica el Dr. Marafión á 
entrambos señores cootestando, que á pesar de la falta de 
bibliografía, que también lamenta, conviene tener presente 
qoe el lie ha sido atriboldo á variadas cauias y, entre ellas, 
la sífilis, y qne en la práctica, más que en diabéticos confir­
mados, es frecuenta en loe prediabéiicoa.

El Df. Bastos, con el enunciado aOontribnclón á la pato­
logía del diverllcnlo de Machal», diserta extensamente acer­
ca de soe oaracterísticaa eienciales; la ignorancia en qoe ee 
le tiene; anormalidades y deformaciones que á veces pre­
senta, haciéndole accesible á ii.flimacionee y tumoraoiones 
que al perforarse dan logar al síndrome de abdomen agudo; 
y desi-oéí de eetae coneideraciones generales, presente el 
caeo de diverllcnlo perforado, cuyos comienaos tuvieron 
gran parecido con un estado gripal ante el qoe el médico 
de cabecera no tuvo inconveniente en purgar al enfermo; 
pero que al revelarse el cuadro peritoneal localiiado en 
fosa iliaca ia^uierda, se vió claramente indicada la necesi­
dad de la intervención llevada A cabo. E Dr. Slotker, que 
también vió al enfermo, dice:- Que el hecho de ignorar la 
bibliografía no implica qne no exista, y para demostrarlo 
así y documentar al Sr. Bastos, cita casos, ocasiones y auto­
res que podría consultar, concluyendo por recomendar el 
pronto envío de los afectos de abdomen agudo al cirujano.

cu
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El Dr. Barm«jillc<, como méiico geDeral n1a()ido, j latifica y 
explica la iDdicación á qae aeioiió por no haber en aqnel 
momento motivo alguno qne á ella ee opaeiera. El doctor 
Baitos reutifica, y ee levanta la eeeión.

18 Noviembre. Conferencia del Dr. Muñoyerro en la E$- 
cuela de Fuericultura.—Cumplido por el director de la Ee* 
cueiB, Dr. Sufior, el obligado trámite de la preaeniaciÓD, que 
con mo(hB razdo en eeie cato considera inneceiario por ser 
de todos Bobradamente conocido el Dr. M ifioyerro, da éste 
principio á eu conferencia exhumando ei recuerdo de ta 
perseverante labor por él desarrollada en los Congresos de 
PaericulCura y Pediatría celebradoe en Madrid, San Sebai* 
tiáo, Valencia y Zaragoza en pro del b 'j j  iiegliimo, y los 
infinutuoBOS esfuerzos hasta la fecha real'zados en E>pafla 
por cumplir el compromiso contraído en Ginebra en el Con­
greso Internacional del NiDo, de facilitar la implantación de 
lae coDclasiones allí acordadaa.

Habla de la madre abandonada j  carente de recorsos, y 
de lae deeagradablea parapectivae que á eu vista se ofrecen 
teniendo qne atender al propio tiempo á snbrenir á eus ne- 
eesidadee y á la lactancia de su hijo. Pinta con negros colo­
ridos las deficiencias de que adolecen lae actnales Inclnsae 
y el elevado contingente de mortalidad que en ellas ee re- 
giatra, y abriga la confianza de que tal estado de cosas irá 
modificándose á medida que las Dipataciones vayan con­
venciéndose de la necesidad de aurneutar las consiguacio- 
nes para este importantísimo y humanitario servicio.

8a lamenta del abandono en que nuestra legislación deja 
á la mojer eedncida, y compara esta conducta con la esta­
blecida en multitud de paites respecto á la iuveatigaoión de 
la paternidad ein esfuerzo alguno obtenida en el 3Ü por 100 
de los casos, deduciendo de ello la Indispensable necesidad 
de implantarla entre nosotros para evitar ei bochorno de 
que loa nifios sean abandonados á la Beneficencia.

Encarece la couveuiencia de hacer factible por nn mea 
la estancia de las madres en las Maternidades lactando á 
BUS hijos, porque este es el mejer medio de que ae encari- 
fieo y Compenetren con ellos en términos de no querer ya 
abandonarlos.

Hace resaltar las obligaciones económicoaociales y mo­
rales que el padre tiene con el hijo á quien debe amparar y 
no privar de nombre; de las vicisitudes que le esperan al 
set abaudonadc; de las ventajas qne para ellos tendría la 
adopción en familia y la no reclusión en el Hospicio; termi­
nando po; proponer en evitación de loe malee que boy ee 
lamentan, la adopción de las conclusiones eiguientes: <In< 
vestigación de la paternidad y obligación del padre á soco- 
tretloe.--Protección á las embaraz das en cantinas y co­
medores.—Gasas de Maternidad suficientes.—Aumento de| 
subsidio maternal á ¡200 pesetas. — Q ie las Xocinsaa se 
transformen en Asilos de Paerícnitoru.—Desaparición del 
secreto.— Oreacióu de luatitutoa maternales-— Estableci­
mientos de cámaras de lactancia en lae fábricas, almacenes, 
talleres y demás locales de trabajo para que las mad es 
puedan atender á la crianza de sua bij js.—Oumpiimiento de 
la ley de Protección á la iufanoia, sobre to.io en lo referente 
A las nodrizas, exigiéndose á éstas la condición estaolecida 
de bailarse cuando meuos en el sexto mes después del 
aluiubramienlo, evitando con elio que muchas madres aban­
donen á sus h jos para ile.licarsa á la oriauia mercenaria.»

El Dr. Mufioyerro fué aplaudido y felicitado por la con­
currencia en que predominaban lae sefioras.

En la próxima semana nos ocnparemos en reseñar la 
«S-imana del Nifio>, en oportuna y afortunada iniciativa por 
la Gasa del Pneblo confiada á preeminentes y prestigiosas 
personalidades.

Eepafía en la Escuela Médica de Montpellitr.~ Organiza­
do por el Ooiegio de Doctores de Madrid, se celebró en el 
Instituto Francés nn acto cultural correspondiente á la se­
rie de loe que ee han calibrado para conmemorar la funda 
ción de la antigua Escuela Médica, hoy Facultad de Medi­
cina, de Moutpellier.

Tomaron parte en el acto el embajador de Francia, se- 
fior con'de de Peretti della Roca, y los Sres. Záfiiga, Oerrn.lo 
y Bauer, del Colegio de Doctoree.

Por último habló el Dr. Feroández de Alcalde, eepecia- 
lista de enfermedades del pecho eu la Aiociaoión de la 
Prensa, qne disertó extensa y elocuentemente acerca de los 
orígenes de la Eicncla de Medicina de Montpellier, foco de 
cnltnra en el qoe brillaron loe cerebros más esclarecidos de 
aqaella época, confundidos toe sabioe franceses y espefiolee, 
y gozando de privilegioi y preeminencias concedidos por 
los eefiores de aquella jarisdicción, á loe que ee unieron por 
vídcdIo matrimonial los reyes de Aragón y los pontífices de 
Roma y de Avifión.

Haciendo alarde del trabajo de investigación histórica 
realizado, el Dr. Fernández de Alcalde deecribiói auxiliado 
por el aparato de proyecciones, las costumbres estadíantiles 
de Montpellier, la incba qoe ai'í se sostuvo desde los si­
glos z i i  y z i i i  contra el cnrandismo, y tas vicisitndea por 
qne ha pasado aqaella Escuela basta el siglo ZTiii, en que 
fueron abolidos sus privilegios.

R-tenitó muy interesante la conferencia, y al final de la 
misma escuchó mnthoa aplausos el D . Fernández Alcalde,

8EDISAL.

Hosjtal» de la Mi Cídz y San P¿li!o, de ilarceioiia.

CÜBBO DB DIBUATOLOGÍA T  SiriL I0Q B A 7ÍA

Organizado por el Dr. Nogner-Moró, y con la colabora­
ción de los Sres. Montafiá, Sala, Paliés, Oogst, S mtiflá, Sarró 
y Palan, tendrá lugar en Barcelona, eu loe días 17 á 81 de 
Eoero de 19¿7, un curso de especialitación de estodios, cayo 
detalle es cooio sigue:

Lunes 17.— 1.» El médico no especialista ante an enfer­
mo de dermoeifiliografía. Exploración. Orientación diagnós­
tica y terapé’i'ica.

Martes 18 .-2 .^  Gllnica especial de las ulceraciones dsl 
pene y sus cumplicaciones-

Miércoles 19.—3 »  D agnóstico de las eflorescencias cu- 
táneas que pueden coofondirse con lae aifílides cutáneas.

Jueves 20. —é,* Olínica especial de las ulceraciones de la 
lengua y en general de la cavidad bucal.

Viernes 21.—5.* O loica eepecial y diagnóstico de las 
producciones m oibosa», cutáneas y macosaa de la región 
géDito-BDO-perineal. Diagnóstico de lae faleae placas mu­
cosas.

Sábado 2 2 .-6 .^  Periodo precllolco y prodrómico de la 
effi is nerviosa.

Lunee 2 4 .-7 .*  Olínica especial y orientación terapéntica 
de loe procesos leucopiáticos y leacoplasiformee. Diagnóa* 
tico del cáncer lencoplásico.

Martes 26.—8.  ̂ Olínica espacial de los procasos uloerQs 
■os da las piernas. Orientación terapéutica.
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Mióreolei 2 6 .-9 .»  DiaRnóiUco «eneral y criterio tera­
péutico de )aa enfermedadea paravenéreaa. Oaarta enferme­
dad venérea.

Jnevei 27.—10.“ Profliaxie y terapéutica general de la 
aifilie en el afio 1927.

Viernee 28.—11.» La beredoelfllíe larvada. Loa peqnefioe 
eignoa de la heredolúea. La diáteaia eifílltica.

Sábado 29.—12-* Oiloica eepecial y diagoóatico general 
de lae alopeciae. Orientación terapéutica.

aPÉNDICS

Lunei 31.—La Radimnterapia de loe proceeoe canceroeos 
cutáneoey cutaneomocoaoi. Orientación clínica y terapéu­
tica.

Demoetración práctica de las divereaa técnicai regio- 
nalee.

ííbía.—Loe alumnos que deseen conocer prácticamente 
las técnicas de la Radiumterapia saperfioial, al flnalisar el 
curso podrán solicitarlo.

La finalidad do este corso no es otra que la de propor 
clonar al médico no especializado, en unas reducidas leccio­
nes, una visión clínica de conjunto de aquellos procesos que 
Inás frecuentemente se ofrecen en la práctica diaria, á la par 
que la concepción moderna de los medios que para en cura­
ción puede poner en juego.

El cníBO empezará el lunes 17 de Enero de 1927, contl. 
nuando las lecciones diariamente á las diez menos coarto de 
sn mafiana. Estas serán Ilustradas con fotografíasi proyec­
ciones, pieies patológicas, etc. Además, cada lección irá 
acompafiada de nutrida presentación de enfermos, comple­
tándose lor diagnósticos diferencieles con moulages cons- 
trnldos exprofeso por el mouleur del Hospital de St. Louis 
y por el de servicio, 8r. Sevillano.

Completará el corso una serie de prácticas de laborato­
rio de más corriente uso en la especialidad.

Para inscripcionee, dirigirse á la depoeitaría de esta Ad- 
tninietraciÓD, de diez á doce de la mafiana.

Derechos de inscripción: 50 pesetas. Serán admitidos 
gratuitamente loa estudiantes y los médicos licenciados este 
Último áfio, en nómero limitado, solicitándolo directamente 
del eervioio de la especialidad.

PROTECCIÓN MÉDICA

Acta de la sesión celebrada por la Junta de damas el día 88 
de Judío de 1888.

Bajo la presidencia de la doctora Aleixandre y  con asis­
tencia de las sefioras de costumbre, comienza la sesión 
dándose lectura al acta y á laa cuentae del mee anterior, qne 
íueron aprobadas. En dicho mes ha satisfecho este Inetitu- 
Clón la cantidad de 1.609 pesetas.

La sefiota presidenta dió lectura á una carta del lluetre 
Lr. Pando y Valle en que, conmovidamenle, da lae gracias 
á todas las sefioras de la Junta por haber aeiotido al home- 
Baje que le ha dedicado la clase médica y por haber contri 
baldo á la adquleición de las insignias de la Gran Cruz de 
Beneficencia qne en dicho homenaje le fueron entregadas. 
La eefiota presidenta con (al motivo tuvo expreeivas y 
enaltecedoras frases de cariño y gratitud para tan sabio y 
filántropo maestro.

A continneción dió lectura á una carta del sefior presi­
dente del Colegio de Médicos de Madrid en que, en contts 
taciÓD á la enviada al mismo por esta Junta solicitando fuese 
Rumentada la anbvención qne anualmente concede á esta

Institución el expresado Colegio, dice qne hará cuanto de su 
parte esté pata qne puedan quedar complacidoa tan juttos 
deseos.

La Junta, confiando en la buena voluntad del sefior pre- 
Bidente del Colegio, no duda en que ha de prestar la ayuda 
que merece esta Institución qne dentro de loe modestos an 
xilioe con que cuente, á tantas desventaras acude entre los 
desafortunados de la clase médica.

Se da cuenta del fallecimiento del Dr. Gayoeo, generoso 
donante, de quien tantas muestras de bondad ha recibido 
Protección Módica. Se acuerda testimoniar el pósame de Is 
Junta á sus hijos.

Se da lectura á una solicitud de dofia Valentina Mufio» 
que solicita ana pensión mensual y se acuerda hacer le co­
rrespondiente inveetigación.

Se acuerda por nuanimidad el nombramiento de viee- 
presidenta honoraria á favor de la aefiora de Oannona Ca­
món, esposa del presidente del Colegio de Módicos de Ma­
drid, y los de vocalee activas á favor de la señora de Taboa- 
da y de la de Hernández del Castillo.

Se autoriza á la señora presidenta pare que dnrante los 
meses de verano resuelve todoa los aennlos argentes qne 
surjan,

No habiendo más asuntos de que tratar, se levantó la se­
sión.

La secretaria de actas. D. Diat Sama.

Sección oficial.

g o b e r n a c i ó m

Dirección General de Sanidad.
OP0 8 IOIOSES Á INGBESO EN EL CUSBPO DE iWaPBOIOBEB 

MUNI CI PALES

Tribunalte.
A  fin de dar cumplimiento á lo que dispone el Regla­

mento de Sanidad municipal en el art. 2.o de an Apéndice 
respecto á lae opoeicionea para ingreso en el Cuerpo de Ins­
pectores municipales de Sanidad, cuya convocatoria se pu­
blicó en la Gactta del 28 de Julio liltimo, esta Dirección ge­
neral, una vez recibidas las propuestas hechas por loa eeOo- 
res inspectores provinciales de Sanidad de las capitales de
distrito universitario y  por el Comité ejecutivo de la Aso 
ciaclón Nacional de Inspectores municipales, ha tenido á 
bien nombrar para la conetitución do loa Tribunales que han 
de juzgar dichas oposiciones á los señores siguientes:

DIBTEITO BNIVBBSITAEIO DE MADKID
Propittarios.

Presidente: D. José Alberto Palanca,inspector provincial 
de Madrid.

Vocales; D. RafaeiForns, catedrático de Higiene de la 
Facultad de Medicina.

D. Mario Sánchez Tabeada, subdelegado de Medicina de
Madrid (capital). .

D. Primo Gila Regidor, médico titular de El Espinar
(Segovia). , ,  . w

D. Angel Sanmiguel, médico titular de Puebla de Mon-
talbán (Toledu).

Suplentes.
D. Fernando Rubio, Inspector provincial de Gnadalajara. 
D. Antonio Simonena Zaba egui, catedrático de Patolo- 

gia médica de la Facultad de Medicina.
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¡ara.
tolo-

D. Enrique Mampaao Lumbreraa, aubdelegado de Medi­
cina, San Uartio de Valdeiglesiae (Madrid).

D. Manuel Fernández Aldama, médico titular, Almadén 
(Ciudad-Eeal),

D. JeeúB Gómez y Gómez, médico titular, Talavera de la 
Rfina (Toledo).

B A B C E L O N A

Propietarios.
Freaidente: D. Aniceto Bercial González, inapector pro- 

Tinctal de Barcelona.
Vocales; D. Antonio SaWat Navarro, catedrático de H i' 

giene de la Facultad de Medicina.
D. Rafael Ros Simó, subdelegado de Medicina de Falset 

(Tarragona).
D, Toaé Meetre Puig, médico titular, Molino de Rey (Bar* 

ce'ona).
D. José Rabaaa Fontseré, médico titular, Lérida.

iSKpientes.
D. Aureliano Ximénez del Bey, inspector provincial de 

Lérida.
D. Augusto P( Sufier, catedrático de Fisiología de la Fa­

cultad de Medicina.
D. Jaime Gasiot Magré, subdelegado de Medicina de Olot 

(Gerona).
D. Alfredo Canal Comas, médico tituiar, Granollere (Bar­

celona).
D. José Comas Vilapiñó, médico titular, Albi (Lérida).

T A L L A D O L ID

Propietarios.
Presidente; D. Francisco Bécares, inspector provincial 

de Valladolid.
Vocales: D. Misael Bafiueloa García, catedrático de Pato­

logía médica de la Facultad de Medicina.
D. José María Mario Garrido, subdelegado de Medicina, 

Medina de Rioseco (Valladolid).
D. Lnie Diez Sangrador, médico titular, Medina del Cam­

po (Valladolid).
D. José Quemada Rodríguez, médico titular, Rueda (Va­

lladolid).
Suplentes,

D. Domingo Aniel Quíroga, inspector provincial 'de 
Burgos.

D. Julián Vara y López de la Llave, catedrático interino 
de Higiene de la Facultad de Medicina.

D. Pedro Esteban, subdelegado de Medicina de Bilbao.
D. Antonio Salamanca Rodríguez, médico titular, Villa- 

verde de Medina (Valladolid).
D. Policacpo Pérez Delgado, médico titular, Gomezuarro 

(Valladolid).
VALENCIA

iVopieíaríoe.
Preeidente: D. Miguel Trallero Sanz, inspector provincial 

de Valencia.
Vocales: D. Juan Campos Fillol, catedrático de Higiene 

de la Facultad de Medicina.
D. Vicente Beneyto Tasso, subdelegado de Medicina de 

Valencia.
D. Ernesto Sanz Roselló, médico titular, Játiba (Valencia).
D. Francisco Girona Echevarría, médico titular, Alberí- 

que (Valencia).
Suplentes.

D, Julio Alonso Marco, inepector provincial de Alicante.

D. Rafael Pastor González, catedrático de Patología mé­
dica de la Facultad de Medicina.

D. Ricardo Bonmatí Abad, subdelegado de Mediciua de 
Novelda (Alicante).

D. Carlos García Baflo, médico titular, Alcira (Valencia).
D. José Belda y de Eguís, médico titular de Fuzol (Va­

lencia).

SEVILLA

Propietarios.
Presidente: D. Carlos Ferrand López, inspector provin 

ciel de Sarilla.
Vocales: D. Carlos Jiménez Díaz, catedrático de Patología 

médica de la Facultad de Medicina.
D. Manuel Moreno Parra, subdelegado de Medicina de 

Sevilla.
D. Juan de la Rosa lllanes, médico titular, Sevilla.
D. Salvador Ta"cia, médico titular, Jerez de la Frontera 

(Cádiz).

Suplentes.
D. Antonio Figueroa López, inspector provincial de 

Huelva.
D, Estanislao del Campo y López, catedrático de Fisiolo­

gía de la Facultad de Medicina.
D. Francisco Miras Navarro, subdelegado de Medicina, 

Fuenteovejuna (Córdoba),
D. Tomás Sesé, médico titular. Almadén de la Plata (Se­

villa).
D. Eduardo Fernández, médico titular, Huelva.

ZABAGOZA

Propietarios.
Presidente: D. Felipe Sáenz de Cenzano, inspector pro» 

vincial de Zaragoza.
Vocales: D. Angel Abós Ferrer, catedrático de Higiene 

de la Facultad de Medicina.
D. Francisco Oliver Rubio, subdelegado de Medicina, 

Zaragoza,
D. Alfredo Calzada, médico titular, Sotillo del Rincón 

(Soria).
D Tomás Tobsjas Campos, médico titular, María (Za­

ragoza),

Suplentes.
D. Mauro Martín de Prado, inspector provincial de 

Huesca,
D. Ricardo Royo Villanova, catedrálico de Patología mé­

dica de la Facultad de Medicina.
D. Ladislao Sáenz de Cenzano, subdelegado de Medicina.
D. Antonio Burbano Qenzor, médico titnlsr, Plasencia 

de Jalón (Zaragoza).
D. Luis Irache Sanz, médico titular de Pinseque (Za­

ragoza).

S A L A M A N C A

propietarios.
Presidente: D. Joaquín de Prada, inspector provincial de 

Salamanca
Vocales: D. Agustín del Callizo, catedrático de Patología 

médica de la Facultad de Medicina.
D. Tomás Martín Hernández, subdelegado de Medicina 

de Ledesma (Saismanca).
D. Lorenzo de Partearroyo Herrero, médico titular, Aré- 

valo (Avila).
D. Teleaforo Metchán Martín, médico titular, Cañaveral 

(Cáceres).
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Suplentes.
D. Peiiro G íM a  Dorado, ioepector provincial de Avila. 
D. Primo Garrido Sánchez, catedrático de Patología mé­

dica de la Facttltad de Medicina.
D. Luía Oalvo, subdelegado de Medicina de Sequeros 

(Salamanca).
D. Juan Romero Gómez, médico titular.

' D. Ramón Oaldelas, médico titular, El Bohodon (Avila).

8 AHTIAQO

Propietarios.
Presidente: D. Ramón Fernández Cid, inspector provin­

cial de La Coruña.
Vccales: D. Miguel Gil Casares, cateirático de Patología 

médica de la Facultad de Medicina.
D. Antonio Abad Hermo, subdelegado de Medicina de 

Santiago.
D. Carlos Iglesias Fariña, médico titular de Lugo.
D. José Loureiro Crespo, médico titular de Pontevedra.

Suplentes.
D. Emilio Domínguez Fernández, inspector provincial 

de Lugo.
D. Roberto Novoa Santos, catedrático de Patología gene­

ral de la Facnltad de Medicina.
D. Tomás Vidal Múgica, subdelegado de Medicina de 

Ribadabia (Orense).
D. José María Piay, médico titular.
D. José Lomas, médico titular.

ORANAPA

Propietarios.
Presidente; D. César Sebastián, inspector provincial de 

Granada.
Vocales; D. Antonio Alvarez de Oienfuegos, catedrático 

de Higiene de la Facultad de Medicina.
D. José Mir.i Sevilla, subdelegado de Medicina de Torroz 

(Málaga).
D. Antonio Pacheco, médico titular.
D. Salvador Pareja Pareja, médico titular.

Suplentes.
D. Luis Encina Candebat, inspector provincial de Málaga. 
D. Fernando Escobar MMnzano, catedrático de Patología 

médica de la Facultad de Medicina.
D. Sebastián López Campos, subdelegado de Medicina 

de Giiércal Overa (Almería).
D. José González Martínez, médico titular.
D. Francisco Tejeriza Figueroa, médico titular.

MURCIA

Propietarios.
Presidente; D. José Garda Villalba, inspector provincial 

de Murda.
Vocales: D. Luis Gómez García, académico de la Seccijn 

de Higiene.
D. Laureano Albaladejo, subdelegado de Medicina de 

Murcia.
D, Pablo Martlnsz Torres, médico titular, Murcia.
D. Juan Solé, módico titular, Cartagena (Murcia).

D. Eduardo Talavera Garda, eubdelegado de Medicina 
de Ci*-za (.Murcia).

D. José Basterreohea, médico titular (Murcia).
D. Francisco Villar Romero, médico titular (Murcia).
Quedan autorizados para trasladarse de su residencia loa 

señores vocaiss de loa Tribunales que anteceden y que no 
residan en la capital de «lislrito universitario, siempre que 
dejen cubierto el servicio oficial que les está encomendado.

Las iustancias de los candidatos, en armonía con lo que 
diapone el art. 6.° del Apéndice del Reglamento de Sanidad 
municipal, se dirigirán, en papel de 1,20 pesetas, al señor 
presidente del Tribunal, podiendo los interesados elegir li­
bremente el distrito universitario en que ban de verificar 
dichas oposiciones, acompañando á !a instancia loa -docu. 
mentas á que hace referencia el art. 6,u de dicho Regla- 
mentó.

Loe respectivos Tribunales safialarán el plazo para admi- 
eión de insten ias, así como la fecha en que han de dar co­
mienzo los ejercicios y cuantos detalles se estimen oportu­
nos para el mejor cumplimiento de la convocatoria.

Madrid, 5 de Noviemb e de 1926. — El director general, 
F. Murillo. (Gaceta del 7 de Noviembre de 1926.)

Oaceta de la salud pública.

Estado «anltario de Madrid.
Altara barométrica máxima, 711 8¡ ídem mínima, 695.3; 

temperatura máxima, 17”.5 ídem mínima, 4’ ,8 vientos do 
t nantei, NE- N.

No ban variado las condiciones en que vienen observán • 
doee los casos de iufeooiones intestinales y  de fiebres tifoi­
deas, escarlatina y erisipela; esto es, siguen manteniéndose 
en límites poco considerables.

Los reumatismos articulares y mnscularea aumentan en 
número, asi como los catarros de ias vías respiratorias, las 
congestiones de los centros nerviosos y  taa erupciones de 
naturaleza artrítica.

La mortalidad no excede de les proporciones propias de 
la estación.

C ró n ica s.

¿Eoidemla de hidrofobia?—Comunican del pueblo de 
Alouóscar (Caceres) que hay numerosas personas ataíjadas 
de hidrofobia, y que ya se han registrado cuatro defuncio­
nes V es de temer no sean las últimas.

De suponer es se habrán tomado laa precauciones pro­
cedentes.

Suplentes.

D. Andrés Núflez del Rio, inspector provincial de Al­
bacete.

D. Claudio Hernández Rés, académico do la Sección de 
HigieDS.

Colegio de Médicos de Almeria.—En las elecciones 
reglamentarias celebradas últimamente por este Colegio, 
ha quedado constituida su Junta directiva en la siguiente
forma: . ,  j ^

Presidente, D. Miguel García Algarra; vicepresidente, don 
Miguel tíulves Aguilar; contador, D. Joaó Ram(^n Campoy; 
tesorero, D. Antonio LiebrésTen»; secretario, D. Amonio 
Oliveros Euiz; oocaí í . ”, D. Aotonio Ramírez Sánchez; VO 
cal2.‘ ,D . Hlas Martínez Sicilia; vocal 3.°, D. Guillermo 
Godov Enri.iuez; vocal d.°, D. Antonio Navarro Guillén; 
vocal 5.°, D. Ramón Morcillo Marín.

Necrologías. — En Buenos Aires (Argentina) ha falle­
cido el Dr, Edmundo Eaoobar, distinguido médico oriundo 
de la provincia de Sao Luis que habla desarrollado desde 
joven BUS aolividades profesionales y políticas en la pro 
vincia de Sama Fó, que representó en dos legislaturas y 
de cuya capital fnó concejal. El Dr, Escobar estuvo tam­
bién comisionado en Europa para el estudio de la olloioa 
infantil, y representando al Gobierno de Santa Pé en diver­
sos Congresos y  conferencias sobre tuberculosis y sus pro­
filaxis reunidos en el país.

to
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En Berlín falleoió el profesor Dr. Franz, director de la 
CIíeíob Ginecológica de la Universidad, muy conocido den 
tro y fuera de Alemania por su gran habilidad operatoria y 
por sus publicaciones, entre las cuales descuella su última 
gran obra «Operaciones ginecológicas» muy poco tiempo 
hace aparecida. ............  ,

Victima de repentina dolencia falleció en Murcia el cu l­
to Dr. Enrique Lorea Tortosa.

En Zaragoza falleoió el auxiliar de la Facultad de M e­
dicina y  médico de la Beneñcencia Municipal D. José Mu-

^°*En EjM de los Caballeros, el titular D. Martin Blesa.
En Garrapinillos, donde ejercía la profesión, D. Rafael 

gancho Granados.
En Monterde, D. Heraclio Pérez Placer.
En Arlon y  ú la edad de ochenta y  seis años ha mnerto 

el Dr. Dnchesne, decano del Cuerpo módico belga.
En Paris y tras larga enfermedad ha fallecido M. Char 

Isa Henry, eidireotor del laboratorio de Fisiología de las
sensaciones déla Sorbona.

A  las familias respectivas la expresión de nuestro pe 
same.

Escuela Nacional de Puericultura. — Hoy sábado, 
día 20, de cinco y  media á seis y media de la tarde, dará una 
conferencia en la Escuela Nacional de Puericultura, Ferraz, 
kO. el Dr. D. Francisco Haro Garofa, versando sobre el tema; 
iCuidadoe higiénioos de la embarazada».

Noticias.—En el concurso celebrado por la Sociedad 
Eípafiola de Higiene correspondiente al curso actual, ha 
sido premiado con mención honorífica el trabajo sobre: 
«Estudio de la organización antivenérea en las principales 
naciones extranjeras, y  plan más conveniente para España», 
dei que es autor nuestro buen amigo y colaborador, el ilus­
tre dermatólogo Dr. Barrio de Medina.

Enviamos nuestra enhorabuena á tan distinguido com 
pañero.

Obras para oposiciones médicas.—

CUEBPOS
Oantestaolonea. Programas.

Pactas.

BeDefloencia municipal de Ma
75 1,60

Benefloenoia general.................. No hay obra. 1
lospeotores escolares................. 25 1
Médicos forenses........................ 50 1
Médicos de Higiene.................... 25 0,60
Marina civil................................ so 1
Médicos de Prisiones................ 50 1,50
Sanidad de la Armada.............. 75 2
Sanidad Militar.......................... 75 2
Sanidad Exterior é Inspectores 

provinoisles.............................. No hay obra. 1
Sabdeleeados de Medicina........ 30 1
inspectores municipales de Sa 

nidad........................................ 25 1

Dirigirse á la Administración de El Siqlo Médico, 
quien se halla en relación con la editorial, para servir di­
chas obras.

La lucha antituberculosa.—Bajo la presidencia de! di 
rector general de Sanidad, D. Francisco Murillo, se ha re­
unido en el Ministerio de la Gobernación la Comisión ase­
sora permanente de la Junta consultiva del Reai Patronato 
de la lucha antituberculosa,

Se discutió la ponencia presentada por el Dr. Navarro 
Blasco, que trataba de la reglamentación de los Dispensa- 
líos antituberonloBos, determinándose el número de estos 
centros que corresponde tener á cada población, las funoio 
nesquenan de realizar, los servioios de que constarán y 
cuanto se refiere al personal módioo y de enfermeras visi 
tadoras, con que tales instituciones deben contar, intervi­
niendo en la discusión los Sres. Blanco, Codina, Verdes 
Montenegro y Palacios Olmedo.

El Dr. Morillo hizo muy atinadas consideraciones acer­
ca de algunos extremos desarrollados en dicha ponencia.

El hospital de Infecciosos de Barcelona. —Según una 
nota facilitada en el Ayuntamiento de Barcelona, el alcalde,

acompañado de varios concejales que constituyen la Comi­
sión de Higiene y Sanidad y  del arquitecto autor del pro­
yecto, ha visitado las obras del nuevo Hospital de infeccio 
sos que se construye en el Paseo Marítimo del Parque. Se 
añade en la nota que el alcalde sacó una grata impresión 
de la actividad con que se realizan las obras, y  se consigna 
Ja trascendencia que para Barcelona tiene el nuevo hospital, 
que viene á resolver uno de los problemas más apremiantes 
de toda gran urbe.

Eu la próxima semana se girará una nueva visita, á la 
que será invitada la Prensa, para que ésta pueda apreciar 
que Barcelona tendrá, en breve plazo, uno de los mejores 
hospiiates, en eu clase, de Europa,

Contestaciones al program a de inspectores munici­
pales de Sanidad. Un tomo, 25 pesetas, Pedidos á la Ad- . 
mínistraoíón de El Siolu Médico.

información sobre oposiciones médicas. — Deseoso 
El Siglo Médioo de responder á sns suBcriptorea con la 
mayor prontitud á las mnohaa preguntas qne se le dirigen 
respecto á oposiciones á los Cuerpos de Beneficencia muni­
cipal de Madrid, Beneficencia general. Inspectores escola­
res, Médicos forenses. Médicos de higiene, Marina civil, 
Médicos de prisiones, Saoidad de la armada, Sanidad Mi­
litar, Sanidad exterior é inspectores provinciales, snbde- 
legados de Medicina, inspectores municipales de Sanidad, 
ha concertado con una importante casa editora las mejores 
condiciones á fin de informary servir los textos y  progra­
mas correspondientes, pndiendo dirigirse nuestros suaetip- 
torea á la Administración.

Estudio y -trabajo.—Revista mensual, órgano de la Casa 
de Menores, y  Escuela del Departamento, Medellin Colom­
bia; enumera y detalla en su último número en siutesis or­
denada las mejoras introducidas en su administración y  
dependencias, merced al decidido y entusiasta auxilio del 
gobernador, Sr Jiménez Jaramillo, y  el desir teres y amor 
con que á tal fin ha colaborado ei competente secretario 
de Gobierno Dr. José M. Gonzá ez Gómez¡ que no conten­
tos con el admirable trato, perfeccionadas enseñanzas y 
disciplina escolar, coronados por el éxito más rotund , en 
via el Patronato á la salida de loa menores del Estableoi- 
miento de Tontidneño, una atenta circular á los señores 
dueños de fábricas, talleres, empresas industriales y  agrí­
colas y  demás Establecimientos similares del Departamen­
to, suplicándoles atiendan preferentemente en ellos á los 
alumnos que salen do este benéfico Establecimiento, de esa 
mansión altamente moralizadora, que se denomina «Casa 
de Menores y  Escuela de Trabajo».

No podemos dedicar el espacio que seria necesario para 
dar á oonocerel fnnoionamiento, l^islaoión por qne se rige, 
y  disciplinas que constituyen la instrucción y máxima ca 
pacitación que en el citado Establecimiento sus acogidos 
alcanzan; nos conformaremos con llamar hacia él la aten ■ 
ción por ai los afectos á esta olase de organizaciones entran 
en ganas de conocerlas y establecer comparaciones con laa 
similares existentes entre nosotros.

La provincia de Salamanca declarada en estado epi 
dém ico.—La gran difusión alcanzada en esta provÍDCiu por 
la fiebre tifoidea de que se han registrado casos en 50 pue­
blos en todas direcciones diseminados, ha dado lugar á que 
la provincia en masa haya sido deoiarada en estado epi­
démico.

Centenario de la Soclété Anatomlque, de Paris. 
1826-1926.—Esta Corporación ha decidido celebrar su Cen- 
tenerio con una reunión solemne, que tendrá lugar el jue­
ves 16 de Diciembre de li>26.

La reunión constará de dos sesiones; una, á las diez de 
la mañana, y otra, por la tarde, que tendrán lugar en el an­
fiteatro peqneño de la Facultad de Medicina.

Se ha elegido la fecha del 16 de Diciembre, para que 
coincida con el centenario de Laganec (18, 14 y  15 de D i­
ciembre).

La Sooiei^d ha puesto al orden del día para estos sesio­
nes la cuestión siguiente; «Concepciones anatómicas actua­
les de la tuberculosis pulmonar».

La exposición del tema ha sido confiada á loa profeso­
res Letulle (de París), y Meyenburg (de Zurich).

Despnés de la lectura de las Memorias se htirán comu- 
I nicaciones sobre el tema puesto en el orden del din. Los 
I miembros de la Sociedad qne deseen hacer uso de la palq-
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bra pe pneden inscribir desde ahora en la secretaria general.
El iiiismo dia 1^. á las doce y  cuarenta y  cinco, se cele­

brará un banquete. Se ruega á las peraunas que deneen to­
mar Darte en él. se ineerihan lo antes posible, dirigiéndose 
al pporetario general, Dr. Roger Leroui, Rué de l'Bcol 
de Módflcine, Paria,

Médico con práctica se ofrece para austítucién interina. 
Informes, Sr. Lafarga, Ilnstracién, 4, 2.“. Madrid.

Banquete.—La Unién Mé iicB Franco Ibero Americana 
6 Umfia dará, bajo la presidencia del sefior omfesor Roger, 
decan'i de la Facultad de M 'dioira de París, su gran ban­
quete snual el miércoles 8 de Diciembre, é las ocho horas, 
en el «Falaia d'Oraay», París.

Sociedad Espafiola de H giene.—En el concurso cele 
brsdo por la Sociedai EspaSola de Higiene han obtenido 
recomoenea los trabajos signientes:

«Estudio de Ja organización antivenérea en las princi 
pales naciones extranjeras y plan más conveniente para 
EspaRaa. Premio del mini tro de la Gobernación otorgado 
á I*. Ensebio Oyarzábal. Accésit á D.j AlfonaoJ Marín y  Mi­
guel V D. Isidoro Santos Pigueroa.

«H 'giere del obrero electricistas. PremiodeD. Nemesio 
Fernández Cuesta á D. Luis Yagtie.

«La'delincuencia infantil». Premio Roel áD. José Bu- 
galio Sánchez. Accésit á D. Emilio C. Porraa y  D . Ma­
nuel Calvo Conejo. Menoiouea á D. Rodolfo Tomás Samper 
y  D. Félix Francisco Diiclou.

«Escnelas-asilos de Artes y  OSoios para niños pobres y 
huérfanos y abandonados». Su organización práctica y 
útil». Premios á D. Antoni i Franco Jsramillo y D, José 
Mallart.

Conferencia Panamericana.—Los temas ^us la Prime­
ra Conferencia Panamericana de Eugenesia y  Horaioultura 
á oontinnacién del Congreso del Niño habrá de discutir en 
la Habana en Febrero de 11)27, son los que á coocinuación 
se expresan:

De Eugenesia: I. La inmigración en relación con las 
eendioiones físicas, mentales y  morales de la población. 
II. Sólo los individuos capaces de seguir las reglas de la 
Eugenesia tienen derecho á disponer libremente de la dis- 
trihnoión del plasma gnrminat que acarrean. III. La heren­
cia, sn impnrtannia en Patología. IV. La gran guerra y  la 
Eugeneaia, V. Relación de la narcomanía con la Eugenesia.

De Homícultnra: I. La Onate'rioia, preoura ira de la Ho- 
mionítnra. II. Medidas distinadas á procurar el mejora­
miento del individuo en cada una de sus diferentes e lades, 
en relación con las regiones en que habita. III. Claaiíi- 
oanión biológica de los enfermos (Antropología clínica). 
IV. Valor antmoológico del soldado y  del marino. V. Isl 
Ejército y la M-irina como escuelas de H imioulturi.

De la Eugenesia y H imicultura en relación con la Sa­
nidad; I. Antropología (integral). II. Necesidad de man­
tener una estrecha cooperación entre ios trabajos sanita­
rios V las aplioacinnes de la Homieultura y  la Eugenesia. 
TTT. Proyecto de Código Panamericano de Eugenesia y  Ho 
mioultura.

Notas extranjeras. -  El profesor Michaelis, profesor de 
aplicación de la quimico-ñsica en medicina en la Universi­
dad de Berlín, y que hasta ahora dirigía el Instituto de 
Bioquímica en la Universidad Aiohi en Nagoya (Japón), ha 
sido llamado para oeunar una cátedra por eres años eo la 
Univ>-rBÍdad de John Hopkins eu Baltimore y  ya ha comen 
zado á dt-sarrollar alli su actividad,

—La Universidad de Colonia ha nombrado doctores 
honorií causa al director de la Clínica Quirúrgica de Ame 
ter.lam, profe-or Octo Lanz, de medicina, y  al médico den­
tista Karl Witthaus, del H- ya, de medicina dental.

-  Una sooíedau de 30 meuícos americanos ha visitado 
Hamburgo y  ha sido recibida en el Ins ituto de higiene tro 
pical. Loa roé-liooB que son miembros de la Trade study 
Club o f American Phyaicians, han visitado también DUs 
seldorf, KóLn, Nenonahr, Wisbaden, Hamburg y  Baden- 
Baden.

—A la edad de sesenta años ha muerto en Londres el 
célebre inve-tigadur de enfermedades tropicales, Sír W i 
lliam B«v^ Leii-hra> n. Procedía del Cuerpo de Sanidad mi­
litar inglés y últimamente era Leishman je.fn de Sanidad del 
Minieterio de la Guerra. L-isnman ha descubieito el bacilo 
de la Kala-azar y de la peate bubónica. Para honrar su memo

ria, las enfermedades producidas por los tripannsomas des­
cubiertos por él, se denominarán «Leishmaniosist.

Nue tro servicio libros —Llamamos la atención de 
nuestros suscriptores sobre diversos puntos que han de te­
ner muy en oueuta cuando hagan pedidoa de libroa á nnes- 
tra administración. Son eetoe:

El imp rte de las obras debe ser enviado al mianio tiem­
po que el pedido, requisito ain el cusí no será servido.

L"S gastos de franqueo son por cuenta del solicitante.
Nuestros suscriptores tienen un beneficio por todos los 

libros que nos pidan.

Médico se ofrece nara instituir é compafiero. Edeban 
Gb, Travesía de S-tn Mateo, 18 duplicado, entresuelo.

Observatorio m eteoroláglco del C olegio del Princi­
pe de Astur as,- Presiones de la semana:

D ia8:697,0.- D í a 9; 70 ,5 .-D Ia  10; 703O .-D ia I I :703,0. 
—Día la: 701.5. -Dia 18; 6965 -D ía  U ; 700,5.

Temueratnras de la semana:
Día 8; máxima, 13; mínima, 5.—Día 9: 12 y  6 .— Día 

10:14 y  4 .-D Ia  11: 13 y  5 .-D ía  12:15 y  6 .-D ia  Ib: 15 y  4. 
—Día Í4: 16 y 6.

Doctora alemana, hablando francés, desea colocarse 
como ayudante en sanaterio ó clínica. — Doctora Hardt, 
Sanatorium la Charmille, Riehen, Bále, Suiza.

Opocalclum — Ai presenta nétnsro scompsSsmoa tin 
prospecto y tarjeta sr'bre e Ooocaioinni, enys Iscinra reco- 
mendamoi, FedlJo da muestras ó M. 8o:er E ias. Riera Sao 
MiKDel,25, Barceloua.

Excipiente Inerte.—Si te sonríe la prosperidad, no te 
ensoberbezcas; si te asaltase la adversidad, no te descorazo­
nes. Si brilla la felici-iad, no seas jactancioso; sí te acome­
tiese la calamidail, no te pongas ousilánime.

T n templanza en la prosperidad, ten paciencia en la 
adversidad.

Entiende qne en el dolor se te prueba, para que no te 
abatas; entiende que se te prueba en la prosperidad, para 
que no te exaltes.

(San Lidofo.)

B A R O A N 0 L
Cfl!B9iinta d i  e i t i a i t i  d i  r a k i i  d i  lAPPII

M diO i L ,  1 E ila lo  [o lild il,
LABORATORIO BAMIR. San Fernando, 34. — Valónela.

S U L F Q B A R I U M  (Marca y nombre registrados), 
SULFATO DE BARIO PARA RADIOSCOPIA 

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

Forma emulsionable en frío; 2,75 ptas. naja de 150 gramos. 
Forma cremosa; 4,25 ptas. frasco de 250 gramos.

Ambas formas; A granel por kilos, —  Muestras gratuitas.

SOLUCION BENEOICTC
■ lloa ra -ta e la S a  Ua oa l oa a C R E 0 8 0 T A I

Preparación la más racional para curar la tnberealoala, btoa- 
qnitis, catarros crónicos, inteccioues gripales, enfermedadai 
coDiuntivas, inapetencia, debilidad general, postración nsi* 
viosa, nenrastenia, impotencia, enfermedades mentales, es 
riea, raquitismo, escrofnlismo, etc.

Faraaola del Or. Benedicto, San Bernardo, 41, MADflIB

Saseser dsBcurieiteTMdoro.— BlCTietad* Sta. H,*de la Oabsaa I

Ayuntamiento de Madrid
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T E R T U L I A  M É D I C A
HISTORIA. - ARTE. - CRITICA

-------A  M ;  E > : N ’ I I > A I 3 E > { S  <  20 x m s s s

soP ite sp onde ne la  y  la  p o b lle ld a d  d e  e s ta  se e e l6 o  d e b e rá  d lr ls ir s e  e o n  a d v e rte n e la  eat- 
p re s o  d e  s o  d e s tin o  TEBTUUA MEDICA, á  O .  dosé O ."  S ie llia , A p a r t a d o  121, J íla d r id .

Qoaooocaooeoa oooopoaoooaoaoaoQBOOOOOOOOooooooaooQ oaoooooaooaooBaoaooaaopa ooaooaooaooa ooaooaoooooo OooooaooQOOoooa

La iaaDODrailiíD del [aflal de Soez. diciendo con aa voz  de crietal, qne en el 
silencio de la noobe eBonchan loa m a­
lin os con  el fervor con qne eBcucbarian

L ob remeros conducen bub ligeras una plegaria;
embarcaciones hacia el Aguila que ae ____________ !__________________________
mece con suavidad en las ondas azules, Poderoso reconstituyente: 
y otra vez el raagueo de la gnitarra, abo- B I O P L A S T I N A  S E R O N O

S U S T I T U T O S  E  I M I T A C I O 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

yBOTBflPINA SCHEBING
ra acompañando á una bella voz varonil, 
vibra en el eilenoio nocturno, y  el aire 
del oriente difunde la sentida copla 
granadina, qne es un enspiro y  un la­
mento de noetalgia y de amor.

En el barco imperial ae abre nn por-

UlGera gástrica, hiperclorliidna,
dsimpariei6a inmediata da todos los síntomas 

y tratamiento caiativo por el
es r  i v - A  Zv

tillo apenas Be pierde el eco de la pri 
mera copla, y  una voz femenina pregun­
ta quiénes son los que traen aquella 
bella música.

—Los marineros de la Bercngiiela, 
que vienen á saludar á la emperatriz,

ALMORRANAS. Supoaitorioa hemorroidal Ri- 
batwu Pomada hemorroidal Ribalta. Fsrmaola 
viuda Blbalta. Rambla Cataluña, 41, Barcelona, 

Madrid, Galloao, Arenal, 9.

Entonces Eugenia de Montijo, la bella 
española que de niña escuchó tantas 
veces con el corazón emocionado las 
canciones de los cármenes del Genil, 
aparece en el hueco iluminado de la 
portilla, y con su rostro de madona, y

J a r a b e  B e b é . - T e t r a d l n a m o . - S e p t i -  
o e m ío l. -  P u r g a n t i l  (Jarabe de Frutas).
Véase antiDcio, página X XV ,

— Cantadme esta;
La pena y la qne no es pena, 

todo es pena para mi; 
ayer penaba por verte, 
y hoy peno porque te vi.

El cantante, con su voz emocionada, 
con singnlar cadencia, entona la copla;

ANTIPHLOGISTINE
Oslor húmedo, de aplioaolóolioil,odinoda 7 limpia.

Piodnoe hiperemia, mitiga la infiamaolón 
suprime el dolor.

gir del fondo de! aQismo, dando al aire 
esta sentida copla:

Ni contigo ni sin ti 
tienen mis penas remedio; 
contigo, porque me matas, 
y sin ti.,., porque me muero.

Una salva de apiausoa premia á los 
anónimos cantores.

la sonrisa andalnza y  su voz de arrullo, 
da las gracias á los que con tan grato 
recuerdo la obsequian, y  Ies pide que 
canten más, más, todo lo que quieran, 
que ella no ha de canearse de oír aque­
llos dulces ecos de la patria ausente, de 
la tierra querida en que vió la luz.

Jftrabe ood yodo orgánico 
soluble y Asimilable, oogivl 
iauiarla, tuoufi vdslouloauB 
y sales remineralizAdorss.^

Y  como la emoción del cantante bo­
rrase súbitamente el recuerdo de las sa­
bidas coplas, la misma emperatriz, ad­
viniendo el olvido, ayudo su memoria,

U) Véase el número Anterior,

ojos de la emperatriz al escuchar aijue 
líos cantos evocadores de los felices 
días de su infancia, que en la noche 
oriental y  tan lejos del suelo nativo, 
habían de tener la virtud de estremecer 
más intensamente su alma,

•• •
Pasó la noche; de nuevo brilló el sol

y  cuando ésta se extingue, otra voz sur­
ge en el misterio de la noche, iniciando 
una malagueña. El tocador torna rápi­
damente el reüneo en la guitarra, acom­
pañando aquel lamento que parece sor-

£ 1  t ó n ic o  m ás r á p id o  y  seg u ro  e s  elPHOSFARSENESTRIGNOL R-
G licerofoafA toB  c o n  a r r b e n o l y  e s tr icn in a

para iluminar él grandioso espectáculo 
que ofrecía el desále de cien buques en 
marcha triunfante hacia el Canal que, 
poniendo en comunicación el Mediterrá­
neo con el Mar Kojo, abríase por prime­
ra vez á la navegación.

Después de un breve descanso en Is-

"SolDGióo ReiGhenliaGli”
( B r o n q u i t i s . )

maili y en Jimsah, donde se ofreció el 
pintoresco cuadro del campamento ára­
be que formaron gentes llegadas de to­
dos ios confínes del Egipto pora presen­
ciar las ñestas, la numerosa comitiva 
llegó á Suez, donde las manifestaciones 
de alegría y  entusiasmo convirtiéronse 
en una briüantísimaapoteósis, festejan-

Urosolvlna: eficaz aaliúrioo.
do ia apertura de la Puerta de las L á­
grimas, que desde aquel punto dejó fran­
co ei camino más corto de Europa á las 
Indias.

A l viva formidable al vencedor del

HEMORRAGIAS Lo más radical para 
combatirlas:

Z I M E M A
Nuevas coplas rasgan el aire basta 

que el temor á ser em josos hace enmu­
decer á los trovadores. Un formidable 
«jViva la emperatriz españolad atruena

Par* vías respiratorias no hay nada como elJarabe Benzosol
Benzoato sódico, tiocol, fosf. codeína y told,

el espacio; y  la sobetana sonriente, con­
movida y  afectuosa, agradece el obse­
quio y  se despide agitando su pañuelito 
en todas direcciones. La gentil silueta 
qne destaca en la luz del camarote des­
aparece, y  el aiienoio invádela bahía, 
..S i las Bomhraa nocturnas no lo hubie­

ran impedido, los marineros de la Be 
rengúela hubieran visto lágrimas en los

METABOLISMO de la CALR E C A L C I V M
COMPRIMIDOS - POLVO - IMrECTaSLES

ANOnCU . « Cll«iuA«, «t<

desierto, al insigne Lesseps, qne resonó 
estruendoso, respondía el héroe humil­
demente:

Sífilis TlLPDl
—Pero aquí vienen soberanos y  prin­

cipes; aclamadlos á ellos.
—Es qne esos magnates, esos empe 

ladores y esos reyes, con sus espléndi 
das oomitivas, vienen de escolta tuya

Ayuntamiento de Madrid
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para rendir homenaje al triunfo de tu 
genio—ae le conteataba.

Y  entonces Lessepa, queriendo com­
partir BU gloria con la emperatriz Euge 
nia, que en tan solemne acto represen­
taba & Francia, eu nación, tras un viva 
á la augusta eapañola, que todos loa la­
bios repitieron con ferviente entusias

alcohólico descubierto en loa Estados 
Unidos desde la implantación de la ley 
seca.»

Es evidente que k la gente le gusta el

Juguete de la fortuna, 
luce altanero 6 decrece 
como en sus fases la luna, 
al mendigar importuna 
la luz con que resplandece.

tilo GLORÚGENO LUMEN VITAMIN FRUIT
Una inyecciónG ad ol G a ste l hipodérmlca diaria

Tnbereiiloeie pulmonar y quirúrgicas 
ganglios, fíetalas, décimas rebeldes, 

linfatismo, escrofulismo infantil.

Muestras gratis.
Centro Farmacéutico Jienense. 

Apartado 22. - Jaén.

Son poderosos alimentos de frutas y 
cereales. Folletos Cali, 22. Barcelona.

mo, proclamóla «Isabel la Católica de 
otro nuevo mundo».

¡Quién había de pensar entonces que 
un ano después de aquella apoteosis sin 
precedente k la bellísima soberana por 
parte de cien emperadores, reyes y  prin­
cipes, con la que se enorgullecia la na­
ción tan dignamente representada por la 
bella Eogenia, la corona de emperatriz 
habla de serle arrebatada de las sienes

EL VERDADERO peligro consiste 
en la exageración de las ideas políticas. 
Los hombres no quieren obedecer ya á 
loe antiguos déspotas, pero si no se acu­
de al remedio pronto, están dispuestos 
á crearse déspotas nuevos, cuyo poder 
más moderno y  popular seria mil veces 
más peligroso.

DUPORT.

Sabe que solo es espejo 
fiel refractor por destino 
de BU engañoso reflejo, 
do se proyecta el gracejo 
de otro luminar divino.

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

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

El médico acouBcja á. los propietarios y 
agricultores, el abono de las tierras con

fiitpato de Chile.
Vacuna anlifímica M. 8. m u c h a s  « e n t e s  h a y  q u e  n o  en ou en
■  a u u i i u  M  tra n  e l  fin , s in o  s o la m e n te  e l  c a m b io  de

sus miserias en las riquezas que ad­
quieren.

Epiouro.

N i el descalabro más fiero, 
ni adverso el hado iracundo 
doman su orgullo altanero, 
cuando sueña en eet primero 
para humillar al segundo,

y  derrumbado el trono, que parecía tan 
firme, por efecto del huracán aselador 
de una guerra adversa, del trágico de 
sastre de Sedán!

E. CoNTBERiS Y OaMABOO.

H I P O F O S F I T O S  S A L U D
GRAN RBCOfiSTlTUYENTE

iPO BRE VIDAI
Calcinhemol Alcuberro.

Poderoso antianémico. 
A l c a l á .  8 8 .  — M a d r i d .

U lEY SE[A Eli m  EmOD! DIIIIIOS

A l romper la sima obscura 
que envuelve el vital capuz 
de la maternal clausura, 
llora la humana criatura 
quejas del aire y la luz.

No discurre al noble modo 
de hacer feliz á su hermano, 
sino en absorberlo todo, 
cubriendo de saña y lodo 
BU conciencia de tirano.

SARCOPTION El mejor an- 
t is á r ii ic o .

Recientemente se ha visto el éxito al­
canzado por la ley seca en Noruega. Los 
dos partea que reproducimos á conti­
nuación, publicados en la prensa diaria.

Kelatox: Sedante atóxico.

Uctolílina: reíODStitQyeDte iDiaDlIl.

Hiere la luz su retina 
y SU pulmón el ambiente 
cuyo cerebro domina 
el pesar que lo fascina 
por la vida que .presien te.

Asi se cobra y  se paga; 
asi nos consuma fuerte 
un fuego que no se apaga 
y  abre cancerosa llaga 
que persiste hasta la muerte.

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

son claras muestras de la conformidad 
de los yanquis con el régimen seco: 

oNueva York 5 (3 f.):— Según los úl 
timos datos conocidos, los húmedos c n- 
siguen la victoria en casi todas las cia­
d l e s  de más de -tO.OOO habitantes, y su 
mayoría es aplastante en Nueva York, 
Albany, Roobester y  Büffalo.

Setecientos sesenta colegios electora-

Inapeteniia. Inemia, DeMllilail.
VINO MADARIASA, tónico fosfatado.

El instinto natural 
del vivir, le ofrece nfano 
una obsesión infernal, 
y  por odio fraternal 
lucha con sn propio hermano.

Con generoso altruismo 
la sabia moral enseña 
á conocerse á si mismo 
y huir del profundo abismo 
que á la conciencia despeña.

“ M A L T O P O L

COMPRIMIDOS EGARViGîtctiUilieñiieiitO'.PetioiiDaEaiilaSDám.
Bitraetocl* malta »n polvos oontiena diai- 
tata y vitamina» »n iorma eone»ntiada. 

M. F. Berlowitz.—Alameda, 14, Madrid.

les arrojan aotunlmente votos 221.85 J 
en contra de la prohibición, y  única 
mente 26.739 á favor..

tNueva Yorí: ó . - - La policía encarga­
da de impedir la entrada en Norteamé-

Busca ansioso por gozar 
los encantos del sufrir, 
barajando en su soñar 
grandezas del dominar 
con ruindades de adquirir.

Que los más altos blasones 
son títulos detestables 
en los ruines corazones 
y mezquinas ilusiones 
de BUS vidas miserables.

W enceslao Bobraciieeo.

Yoduros Bern
vooan lod ism o . Fkbriekoión nkelonkl.

rica de bebidas alcohólicas decomisó 
ayer en loe grandes almacenes Reate 
un enorme alijo de botellas de whisky, 
que ha sido valuado en seis millones de 
dólares.

Este es el mayor alijo de contrabando

Discursivo, caviloso 
é inseguro en su deseo 
navega en mar proceloso, 
soñando erguido coloso 
para despertar pigmeo.

CON L A  PRIMERA arcilla de la 
tierra fué amasado el último hombre y 
en él fué sembrada la semilla de la pos­
tre cosecha. En la primera mañana de 
la Creación ae escribió el cómputo de 
nuestras acciones que será leído en el 
último amanecer del mundo.

Ouab-al-Khayyam .

, t :
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YODÓGENO CUBAS
Generador de vapor, de yodo inyecta- 

f - s  q»* reemplaza ventajosleimamen-
" te al yodo y yoduros, en sus múltiples 

indicaciones, por ser su acción más 
eficaz y nc determinar trastornos de 

yodismo.
Declarado da petitorio oficial 

en los Hospitales Provinctsles
B doom sodado ood éx ito  efioxs oom bxtU 

•1 xrtritíBm ojl» urtorloesoleroBU, inboroiiloalB 
oairdrffioXi b loo  flox de looxAixxclón ou iinex 
(lapoe)» BlnovUl, d sex» e r t lo a l» ,  seosflioner, 
gixndiiUr, U b neuroBÍs de origen mrtrltico»bron- 
quixli géstrioo 7  o e lx lee  orónion; 1m  IíUm Ib 7 
aeiritlB oróniooBj elrrofliB h ep itlon  y  leelenoB 
onrdíxoxs compeDBXdM» ieslonee eerebrxleB y 
mednlnrea erdnlOM, y , en general, en todaB U i  
eniermedadeB en qne e l iratem lento  dol y od e  
y  BQi boU b t itá n  Indloadne.Cala de ampolfasi B pía. —Aparata yadaniaadar, »,80.—Prowlaolas, 0,50 de 

PaAldoa da eraapaatoa y meaatraa á T e O d O B R e  eO B R S. 8 . Lela V«Iae da O o a y a ra .S .-B R D B I»

e ___

«

[ m i m m i  [sios fiuoi
■V L  E 3 3ST o  I  ^

fLAGTOBULGARINA
Sim biosis de  ferm entos lácticos

f y bú lgaros en estado líquido
y  con fecha d e  utilización. 

a  '
« E l  mejor desinfectante intestinal.

9

9i

SUERO HEMOFOIETICO
Suero íresccde  caballo.

En cajas de  i oam pollas de l o  c. c. 

Para com batir anemias, cohibir 
hem orragias y exaltar fagocitosis.

El mijor tratamiinto protiinotirápíco.

Se preparan todos los sueros, s  
vacunas y opoterápicos, S

0  sancionados por la práctica. ^

TUBERCULOSIS
AFECCIONES BRONCO'PULMONARESQripe, Esoréfula, Eaquitismo
SOLUCION

PAUTAUBER6E
a l Clorhlüro-Fosfato de ca l creosotado.

La leloríoleradade todas luprepanclones creosotadas
ANTIGATARRAL D AHTISÉPTICA

Seca las Secreciones y Cicatriza 
las Lesiones tuberculosas.

EUPÉPTICAMCONSTITUYEHTE
Reanima las funciones de Nutrición 

y el estado general.

X a. S » A ‘C T T A ' D ' » * ! R O H
10. Rué de Conetentlnople, PARIS, jí F a r m a e l a g .

Depositarios para España: 
Gimónez-Salinas y C.», Saqués, 2 y 4, Barcelona (S. G.)

S A R N A
♦ ♦  ( R  o  i v ) ♦ ♦

SULFURETO CABALLERO
Destrnctor tao segiiro del Sarcoptes 8c&biel, qne ana 
lola fricción, sin bafio previo lo hace desaparecer per 
completo, siendo aplicable en todas circnnstancias r 

edades por sn perleeta inocnidad.
Je C A B A L L E R O  R O IG  

fUIUll-UMili: [IIDE SEL lUlTB flll. If.-UKELIU
Ayuntamiento de Madrid
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La OBESIDAD 30 combate eficaz- 

mente y sin peligro para el organismo con la

DELGADOSE PESOUI
Oomposioión Qoeva, sm yodo ni privados 

del }  odo, ni tiroidina.

Ot finta en tod ii l i t  tiuenat latmaolai ( drognerlai*
MnMtrai j  folleto» á lo» Sic». Médico». 

LABORATORIO PBSQ0I 
Alameda, 17.—SAN SBBASTIi.N(Qtiipú800a)

A L M O R R A N A

ANTIASMATICO PODEROSO
BSUBDIOSFIOAZ OOKTBA LOB OATABBOB BBOHQniALBS

Jarabe-Medina 
de Quebracho»

Médicos distinguidos y loe principales periódicos 
profesionales de Madrid: El  Siglo Míd io o , la Ae- 
viífa de ¿íediema y  Cirugía práeticat, El Genio Mé­
dico, El Diario Médico-Farmacéutico, El Jurado Mé­
dico-Farmacéutico, la Revista de Ciencioé Uédicas de 
Barcelona y |a JSeciefa ií¿dico-íVir»tacé«ítca de Ara­
gón, recomiendas en largos y encomiásticos artículos 
el J a r a b e -M e d in a  d e  O u e b ra o h e  como el 
dllimo remedio de la Medicina moderna para com­
batir el Asma, la Disnea y  loa Catarros oránioos, ba- 
oiendo cesar la fatiga y produciendo nna snavo expeo- 
teraolán.

P R E C IO i 6 ,5 0  p e s e ta s  f r a s c o .
Deposito oentral: Sr. Medina, Serrano, 86, Ma­

drid, y al por menor en las principales farmacias de 
Espafla y América.

Producto espafiol á base de Eamam-Tirg.a, ^sculn» hl- 
ppocBit; novocaína, aneiteiina, etc. Oora Hemorroides in­
ternas, Bxtsrna»,»angrantei y padecimiento» del recto.Tobo 
con cánnia, 3 pesetas! correo, 3.50. De venta en farmacia».

—Ronceavallea, partido de Aoiz (Navarra), por renuncia, 
con el sueldo anual da 5.000 pesetas. Solicitudes hasta el 6 
de Diciembre.

¿)a(o».-158 habitantes, á 26 kilómetros de la cabesa del 
partido, cuya estación es la más próxima, y á 47 de la ca­
pital.

—Calatafiazor, partido de Almazán (Soria), con la dota­
ción anual que corresponda con arreglo al proyecto de mo­
dificación de partidos médicos de la provincia, qne ahora se 
está formando. Solicitudes hasta el 8 de Diciembre.

Datos.—445 habitantes, á 33 kilómetros de la cabeza del 
partido, & 32 de la capital y é 23 de la estación de Tardol- 
cuende.

—Monteagudo de las Vicarías, partido de Almazin (So­
ria), con el sueldo de 1.660 pesetas. Solicitudes hasta el 8 
de Diciembre. I

Datos.—898 habitantes, á 33 kilómetros de Atmazén y á 
54 de la capital. Hay estación.

Necesítase sustituto durante meses Enero, Febrero, 
Marzo, próximo Madrid, 600 pesetas mensuales; informarán 
Lagaaca, núm. 25, colegio, D. Emilio Lacalle.

Sustituto.—Médico con práctica y aflos do servició se 
ofrece para sustliair compafiero en pneblo, regentar clínica 

' ó cargo análogo. Dirigirse por escrito á D. Antonio Sola 
Franch. Estrella, 8, 3.° derecha, Madrid.

Médico con práctica acreditada ee ofrece para austitación 
interina en capital ó partido, Informará Máximo del Rey, 
Palacio de Justicia, San Sebastián.

Médico desea sustituir á compafiero durante un mes. 
—Abdón Herrero, médico. Nales (Castellón).

P Recomiende usted siempre

I  <SPARTSERUra>
I  ( l i i i i  tipiltlii I ilciihi,)

í  En todas las afecciones broncopulmonares agudas. 
P  Excelente estimulante general de las defensas or* 
^  gánicas y poderoso tónico cardiaco.

Elaborado por el Instituto Microblológlco Regional 
del B r. Salazar.— Badajos.

DEPÓSITO EN H A D B lD i

Farmacia dei DR. TORRECILLAS.— Barquillo, 37.

Las Cápsulas legitimasdelosD-'JORETyHOMOLLE
(a  tasB tie Apto! obtenido por el 
procedimiento JO R E T  -y  HOM OLLE)

C O  N T R A

A M E N O R R E A
D IS M E N O R R E A

M E N O R R A G IA
Dosis : f  ft t capsulas al día.

V h arm aol» 8ÉOÜ1N, 16b. B u »  S aln t-H on eré , P A B lf .

a n i o d o l .E X T E R N O
Dtiodorlianta Unlvsrtal 
Cirugía — Ob»l«trlcia 

Slntcologla
Dirmatod» — flinologla.

A N I O D O L
E l  mas n a d e r o » a  a n t l » é p t l c o  

1 ^ 0  T Ó 3 C I C O
a n i o d o lI N T E R N O

Ga»tro-Eat»rltl<
Flabr» TItoldet 

SUn«i Ttrda da Ui Uttutil 
Tubirculoil».

Ayuntamiento de Madrid
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Anémies
D U D r.

R Hémorragies

.•j'•/

SUfRO nmOrOlETlCO ERESCO otCABAllO

nal

37.

E

\f¡>Jeroterapia apeá/lco de 
¿ ^ A N E M I^  (Camot)

Í T a s c o s - a m p o U a s L g j ^ o b iq f  e m p l e ^  
de 10«,̂  deSuert. puro \ ^  ^  G zóaSo:

HEMORRAGIASÍRE.WeilÜ 
CURACIONES (Rfetit)ComprMdos (  anemias

d e u n g r e  hemopoVetica v C O N V A L E C E N C IA S  
I T U B E R C U L O S A .e tc

21 RUE d'AU MALE .PARIS

Ayuntamiento de Madrid
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p « a u > A a i d o i l i .  15 s o t a »  d la r la a . -  O o a U  m e d la n a a . 3 0  ootaa

LABOEATOIBE8  DEGLADDB
. u n o i n s e H  t>la«oaal. 440 . Muestras y  J .  « •  B  H 1 - »  »  « - "  - « o r a B i m a m  

llteraltua. A seata geeersl para EspaSa. B a R e B L O W n

C A R I L /

D E N T A R H  
T U B E R C U  

L O r i / -  R A -  loum/i^o ~ I
J " -

'D E R O  
ECON/Tl- 

TUYENTE 
ETJCAZ 

AN TIJU- 
BERCU- 

, l L O / Q  «>1
BSSSXaZSw

Correspondencia
administrativa . .

ÍL a ’iorreapoudetiRÍft qne yengaacón.- 
pañadacon nn aello de 0,36 peBetae será 
eoQteetada directamente,)

Onando nos remita an giro postal y 
nos comnnlqne el onvlo, no oUlde Indi- 
oar el número del giro.
D. Salvador Vahí Caetillejo.— Pagado 

fia Diciembre 1926.
D. Enrique Garda de Aocoe.—Id.
D. Feliciano Rivaa Marlíne*.—Id.
D. Venancio Rodrigneá.—Id. fin Diciem­

bre 1926.
D. Luía Rola de Arcante.—Id.
D. GabrielSureda, - I d .
D. Joan Vilanova Pifieiro.—Id.
D. Salvador Esteban Gómez.—Id.

(O on tln ts  .n  U  p ag in e  X X X n .)1.Ü00-1.BDD mitm sfliiie el mu. l.iOD.OOO 11)1 le alDjamieito. DAUOS Graubiinden,
Suiza.

lo! nioK rKüll* IP .1 iHlaiPiiPlo le lis Bf«ii¡<P<s “  ’■»
La virtud curativa dei ciima de aitura no ha sido superada.

La Oficina de comercio (Verkehrsbureau)  Pavos, dará toda clase de in fo rm a c ^

H lP E R e tO R H I D R ia  G H S T R a L G ia S  F E R M E N T a e iO N E S
Apósito calmante de la mucosa estomacal conS  H  L

DB

G m A -N T r iu A -D  A
R e g u l a d o r  n o r m a l  d e  l a a c i d e *  g á s t r i c a .

U s o  p r á c t i c o - i n o c u i d a d  a b s o l u t a -
A c c i ó n  s e g u r a .  _________ — ■— ___________________ ____________  ___________________________________________

L A B O R A T O R IO  ALPH . B R U N O T .—  i6 , R U E  D E  BOULAINVILLIERS. PARIS
L A B O R A  l U K l U A l . r ^  «ratura: J U A N  M A R T I N . -  Alcalá, g. -  M A D R ID

!

Ayuntamiento de Madrid
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OODl*
tei¿

tal 7 
Indi-

gado

nem-

II.)

1,

n.

ESTAFILASAJ'DOYEN
TralaniBDía contra las Intoiones

Solución concentrada,, 
inalterable, de loa principios 

activos da las levaduras 
de cerveza y  de vino.

ACNE, FORUNGULOSIS, ANTRAX, etc.

a  F O R M A S :
MtCOLISINA BEBIBLk 

MiCOUSlNA INYECTABLE

Solución coloida) 
íapgena 
poliTaiente.

Provoca la lagocitosls, evita y  cura la mayor parte de las en fer m ed a d es  in f e c c id s a s

f i .
NEURASTENIA 

ANEMIA 
CONVALECENCIAS
A .c tú a  p o r  la  Te o b ro m in a  y  p o r  lo s  A .lca lo id e s  de la  Q u in a

Tónleo-NutrlUoo, 
con Quina 
y  Cacao.

V e n o s i n a

Cofnprlmldos compuestos de Hipófisis 
y Tiroides en proporción prudeociil, 
de Hamamells, Castaña de India 

y  Citrato de Sosa.

Tratamiento especifico completo de las AFECCIONES VENOSASP. LEBEAULT * C‘*, 5 ,
P or  M enor  : PRINCIPALES FARMACIAS.

Tratamiento de la TO S  en general 
Tos seca - Bronco-neumonía 
Bronquitis - Gripe 
Tuberculosis 
Asma

t k . '  - 0 »'^
o >

0 ^ '

Específico 
contra ta Coqueluche.

(Tos Ferina.)

A base de Fluoroformo y Bergeníta.

129, Boulevard Raspail - París.
Bsentei pneialer. EilDÉlieZ-SaliDaS Sf W K  X ! 4,

Ayuntamiento de Madrid
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C 5 X L » t r o  : c > r  o c J L T X o t o s

O A R L O  E R B A
d  & I t o  I * © G O X » . O O Í d O

Opopeptol ERBA Cardiocinol ERBA
Jugo gástrico- íntegro, indicado en los 
estados de depresión gástrica. De 20 a 
25 gotas, en un poco de agua, acto se­
guido de las dos principales comidas.

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

Vitae ERBA Plasteinol ERBA
Asociación de hierro, arsénico, glicero- 
fosfatos alcalinos y estricnina. Una 
ampolla de i c. c, administrada diaria­
mente, yugula los estados patológicos 
debidos á alteraciones hemáticas.

Inyectables á base de Lecitina, Mentol, 
Yodoeucol, Eucol y Eucaliptol. Una in­
yección intramuscular de 1-2-3 c. c. en 
las afecciones pulmonares crónicas con 
grave demacración y decaimiento.

P I D A N  M U E S T R A S  Y  L I T E R A T U R A  A L  A G E N T E

O .  TD A .  M  A  O  I V  O
B A R C E L O N A

LOS PREPARADOS HUNGAROS “CITO”
................................................................................... ...... .............................  .  J

F A GI F 0 RÍROBOCALCINÍNEUROCIT í C I T O F A G i C I T O L A X
I n  w  ■ • w  ,  a ______ ,  lO IT O »  * »n T T r» .

t 'ITOf ■ cOITO>
TUBERCULOSIS, J CLOROSIS. ANEMIA, 

BRONQUITIS. a p ¿ r o id AS DE SANGRE ¡  
CATARROS CRÓNICOS ■ S

«OITO»
a NEURASTENIA, INSOM- S GRIPE, TOS FERINA, a

«OITO>
ESTREÑIMIENTO

NIO HISTERISMO 8 ASMA, RONQUERA a todae 6us lorniBS.

5 “ I “' F a c i l i t a  y fluidifica ■ laxante de acciÓD 
'  pectoración; ea- a g„radable y  de eegu-

reanima el 6B-■ N o  prodace colitoB,

ifeft eos* *  .  ̂ •
a p ro p ia d o  p a r a 8 u n a  m- 
lOB p o r  BU e x - 8  f l u e n c i a  r e g u la d o r a  

s a b o r  y  s u  in o -a  d e  la  e x o n e r a c i ó n  
cu id a d . a v en tra l.

8 Oala.aoetioam... 0,14 g ,
V Oalo. beDBOioiim. 0,02 >
S Oalo* laotioum... 0,02 *
9  Calo. salloyUcQDi 0.03 > 
■ Farrumaoeuonm 0,09 > 
S Kreosol goayaool
1 flaid................0,09 >
2 Hentol purífl * * * • 0,002 *
m Byrop arom&iic..30,00 »

Oalc.beazolcum.. I • Oalohypophoepii
^ . ». lí r • Oalo. benzolenm.Cale, sahíjylioum. 0,20 g. a bromat......
Cac.aoetioum...' !  Calo, acollo..
Ferrum g l fc e r l -  

' no-pbosph....... 0,10

Calo, benzolouni.) •8 (0,10 g .  8
1,00 g .  • Galo- aootlo... •..) a 

■ Heroin. m vrla t .. 0,0004

a ........................ 0,03»8 Tlnot-nuo.»omio, 0,30 » 
• Slrup K ol» aro-■ _.a '

Uenthol parís.. 
Tinot. atryohoi.

0,003
. Ofia

í

M U E S T R A S  
L I T E R A T U R A ;

Byraparomatlo,. 20,00 » ¡  m ít.................. 20,00 .  .  Sirup aromatic.20,00 »
................................. ..■■...Saaaaaaaaaaaaaaaaaaaaalaaaaaaaaaaaaaaaaaaaa

L A B O R A T O R I O S  “ C I T O ” ,

COMPOeiOIÓN 8 

idi.

SooGusSedlamar 0,16 0,10 
Bap.madlolQal.. 0,16 0.10 
D lh. y drojc. y 

phtalophdDOQ. 0,07 0,05 
Saooharobiosa... 0,60 0,B0

V I T O R I A

Ayuntamiento de Madrid



—  v n  -

1

e s » » * "

m
l

K E L A T O X
(g o ta s  é  in y e c ta b le .)

Fórmula de elección para administrar el Benzoato de Benzilo.

DI8MEN0RREA — TOS FERINA 
CÓLICOS HEPÁTICOS Y NEFRITICOS 

ANGINA DE PECHO — HIPERTENSION ARTERIAL 
MAL DE MAR 0 MAREO — ESTERILIDAD 

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

Solicítense muestras y literatura al

L A B O R A T O R IO  IB E R O , TO LOSA ( G u i p ú z c o a )

m
• productos cuya eficacia ha sido 
S reiteradamente comprobada por 
i los más eminentes clínicos:

s UROSOLVINA
•
: antiúrico y antiséptico vésico  
• renal;

I LACTOFITINA■

¡ tónico reconstituyente infantil;

I TABLETAS AMIKATZ
j Hiperclorhidria, gastralgias.
i
!  Preparados per el

I LABORATORIO IBERO
T o l o s a  ( G - t x l p ú . z o o a ^ ) «

Los Sres. Médicos no se ol­

vidan de consignan en sus fó r­

mulas que desean

INYECTABLES 
DEL LABORATORIO IBERO

(Véanse en la colección de El  Siglo 
Médico facsímiles de recetas de los 
Dres. Sanchis-Bamís, Sainz de Aja, Ca­
rrasco Cadenas y Peña Galarza, de Ma­
drid; Blas Sierra, de .Valladolid; Pena 
Pérez, de Santi^o; Hervada, de Co- 
ruña.)

Ayuntamiento de Madrid
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e .P foliones: D ia rrea s  estiva les 
y enteritis d e  todas clases.

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

intestinal.

Dosis: 3 a 4 tabletas, dos wms ai d(a.

P
0

c<- c9j
ia f

,e ^ P '

« P R £ G L »

.0^

• f

Más de 1 0 0  juicios 
y  p u b licacion es extranjeras  
existen acerca de un preparado 
español.
U n  j u i c i o :  «... resumiendo, podemos decir que el

Septoyodo es uno de los mejores medicamentos 
que poseemos para el tratamiento 
puerperales, siendo desde luego, el de mas fácil 
emoleo v el que ofrece menos peligros.»
S  A loí» Sanlner: Clínico Ginecológico de lo Universidad 
de Graz, publicodo en el Wiener Khn. .Wochenschrift, núme­
ro 19, 1924

O tr o  ju ic io :  «... en todos los casos se ha logrado 
con la solución de Pregl una notable mejoría en la 
marcha de la fiebre puerperal, que en muchos casos 
se curaba por desaparición crítica de la temperatura. 
El empleo de grandes dosis no ofrece peligro algu-

ícnauw y  Zadierl: Mittei ungen des Vereins der Aerrie in
Steiermark. ]uiio. 9̂1̂

Lr« I*
S. A. LA INDUSJRIA HISPANO-ALIMANÁ DE PRODUCTOS QUÍMICOS

Ota. de las O elicias. 2. MADRID A p a r t a d o ,  7 . 0 6 0 -

Ayuntamiento de Madrid
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HIPNÓTICO Y  SEDATIVO EFICAZ E INOCUO
Por su eminente solubilidad en el agua se absorbe y se elimina rápidamente.

I N D I C A C I O N E S !  insomnios neurasténicos, estados de excitación y depresión, 
insomnios sintomáticos etc. — El Medinal puede administrarse sin recelo a cardiacos 
com o asimismo a pacientes de edad avanzada, a los muy debilitados y a los niños.

E N V A S E  O R I G I N A L :  tubo con 10 tabletas de 0,5 gr.
M usstra> y li teratura ea tín  a la dia poalcidn da los Srea. MidIcoB.

PRODUCTOS QUIMICOS SeHERING,S.A.
a p a r t a d o  4 7 9  -  M A D R I D

( Í S i l l O m i l K M
Qm M o{^ 9 oedec^

ñcndihéo dtsdo hace da 2.5 años. QtT¡¡0 pronto tcu> 
dolores que a menudo so/t «nieles € i ^m sol hace posible 
una evacuación central agradable desinfecta. desKS 
y  cura las superfictes inflamadas, llagadas y  bámedaa 
^fo contiene componentes narcóticos y  nocivos- introdúzcan 
vor. ¡a mañana y  por ía rtocbe i  ' (Supositorio en -el r<xb> 

d e  oenfa en todas tés farmacias
Goedecke £  C e, Chan. fahrík o . L ^ rl.A M íen ffrsrn --’- - ' '  /r£Utp 

fíejtréjenyoift gura £fpan» • luelane HaU» — «p a r ta d o  » o a .  — B a rce lon a .

Ayuntamiento de Madrid
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NimHfOi
JA R A B E  G A LA C TÓ G E N O .
G L IC E R O rO S F A T O S  C O M P U E S T O S -E X T .
FL. DE G A L E C A -T IN T U R A  DE SEMÍLLAS DE 
A L G O D Ó N -V A IN IL L A -N U E Z  M O SC A D A  
y  C A N E L A .

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

P A R A L A S  M U J E R E S  Q U E  C R I A N .
E s t i m u l a n t e  d e  l a  s e c r e c i ó n

L Á C T E A .

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

LACTANCIA MATERNA.

m u e s t r a s :
La b o r a t o r i o M I R A B E N T .  B a r c e l o n a .

DIGESTIVO COMPLETOElixir  EUPÉPTIGO
DIGIERE LOS CUERPOS G R ASO S LOS 

FECULENTOS Y  LAS CARNES

C o n t ie n e  A s o c i a d o s  l o s  
F e r m e n t o s  Eu p e p t ic o s

B A JO  L A  F Ó R M U L A

Máceráción Oe páncreas 0 0 5  
id de ceoádá germinada OAOgrs, 

Pepsina 0 0 5  grs,
¿nteroquinasa O.Oi grs,
Secretina 0002 grs

Vehicu/o q s pera 30 c. c .

UNA COPITA DE LICOft ANTES O  DESPUÉS DE lAS COMIDAS

S A B O R  M U Y a g r a d a b l e  
NUNCA CO NTR AIND ICAD O

UBORAT.VAUDIN í t  GUILLAUMIH. PARIS. CN ESPAÑA.'

La b o r a t o r io  E M lR A B E N TyO  s.c.
BARCELONA '

PRODUCTOS DEL LABORATORIO CUILLAUMIN-Paris

t

D IU R É T IC O  P O D E R O S O .
DC U N A  S E G U R ID A D  C O N S T A N T E .

TEOBROMINA O U IM IC '.' P U R A .

Variedades v  Asociaciones:
TMEOSALVOSE Pura.

id Digitá/ieo.
¡d Estrofártica.
id Esparteinada.
id EscHítica.
id Fosfatada,
id Litinoda.
id Cafeinado.

Obleas dosincodos ó OZS y  O.SOgrs Theotoivose.

ARSENIATO de V A N A D IO .
D o s  Fo r m a s :

G o t a s  Va n a d a r s i n e .
SOLUCIÓN MUV ACTIVA V  MEJOR 
TOLERADA QUE EL LICOR DE FOWLER.

SetHJM Va n a d a r s ín e
INVECTABLES INDOLOROS DE ItíTOESet

Anorexia.Anemias.Clorosis. Tuberculosis 
NEURASTENIA. EXCESO DE TRABAJO etc.

n o v a h c í v i ^e
inyectables de oxicianuro de hidrargirio. 

tratamiento ANTISiriLiTICO.

M u e s t r a s  y  L i t e r Á t u r a  L A B O R A T O R I O  M I R A B E N T .  B a r c e l o n a .

Ayuntamiento de Madrid
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>
Tabletas de Eucodal

M uestras y  literatura 

á disposición.

E . M E R C K
DARMSTADT

Sedat i vo  como la morfina. Analgésico como la morfina. Mejor soportable que la morfina.
Ampollas de Eucodal

Representación y depósito:

Productos Químico-Farmacéuticos, S- A . —  Barcelona, Bailén, 36 .

0 0 0 © 0 0 0 0 0 0 ® © 0 0 0 0 0 0 0 © ® 0 ® 0 0 @ ®

i “ M I L O ”
I H a r in a  d e x t r i n a d a  m a lt e a d a .
00 Sin adición de leche ni azúcar.
® Producto dietético en las afecciones gastro -  intestinales.
©
0 Recomendado por las autoridades médicas del mondo entero.
©  -------------------------------------------

0  DE VENTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS Y DROGUERÍAS
©  ---------------------------
0  Muestras y  folletos gratis á los seQores médicos que lo soliciten de la

1 SOCIEDAD NESTLE,«. e. P. A.-VfaLayotaDa,4l, BARCELONA
0
0  ó de su Delegación en M A D R ID , Marqués de Cubas, 1 2 . 
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0Ayuntamiento de Madrid



— xn  -

€9

/AÉDICO, FADMACEUTICO, 
VETERINARIO, DENTI5TA,
o  o J j^ t íf u i  t -e L o x io n  c o n  lo *

M E D IC IN A  SA N ID A D  HIGIENE
-¿e cxxrvoUne. fuyxtiu^ en el /tf'cm er-

M W E O
NOMBRE BEGIETRADO

DECLARADO POR REALORDEN DE U T IL ID A D  y ^ N I T A R I A
toi profesionales que conirelen la dirección «n  NEGRITAS recibirán gratuitamente un

e je m p la r  d e l  A N U A R I O  M E D I C O ,  c u y o  p r e c i o  e l  p ú b l ic o  e s  d e  p e se ta s  20

,  Sr. A dm inislrador d d  A N U A R IO  MÉDICO DE ESPAÑA
’  A P A R T A D O  2 0 2 . - M A D R I D

S írv a se  In K rIb Ir  m i  n o m b r e  y  d i r e c c i ó n  e n  e l  d lr e c lp r ío  c o r r e s p o n d le n l -  * d  N E G R IT A S

N o m b r e ............................................................. .........................................

Especialfdod....................................... ......................
D i r e c c i ó n ....................................................................................................

AbetMr* »*r «lie scstui IS «I m B lr . liaW UuMM«. lu  ()*mplir d(i A N U A R I O  M t D I C O
> I R H A

S.M.
A N U A R I O  H I D I C O  DI  | I P * f l A - C * A M  VIA.  SI f  I I  - M A D R I D

8 e necesitan corresponsales para el ANUARIO MEDICO en Alicante, Balearee, Canarias, Coruña, Granada, Lérida
y Soria.Ayuntamiento de Madrid
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' Producios del Laboratorio Dr. Julio Méndez (Buenos Aires).
I I  A  1 *  X  I V  O  O  E > I V  O  S

Haptínógeno NEUMO «Méndez». . . .

Haptínógeno ESTAFILO «Méndez». .

Haptínógeno CONO «M éndez»..........

Suero CARBUNCLOsb «Méndez». . .

«R IP E  EN TODAS SUS MANIFESTACIONES. 
Neumonia é infecciones á Nenmo. RiniUi j  Larin* 
gitis peeodomembiBDoBas. TraqneUis.

ANTIPIOGENO.—Anginas. Acné. Foronenlosis. 
Antrax. Abscesos é infecciones á csta&l».

Blenorragia. Metritis. PeÍTÍ-perltoniUs. Artri< 
tls. Orquitis. Cistitis. Prostatitls.

Carbunclo en el hombre,

Haptínógeno ECZEMA «Lóizaga» ■ ■ ■ | •'kqiJo.

IProdncto eapecífico, no antitéxleo, cnratixo de ia 
difteria. No produce anafilaxln ni ningún acci­
dente patológico.

Llteratara científica.— Se remite gratuitamente á los señores Médicos que lo soliciten á 
M. Martin Yáñez.—Apartado 3 8 4 .—Madrid.

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

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

E m i n a lp ara el tra ta m ie n to  de las a fe ccio n e s
ü t e r o  = © v a r i a n a s .Poderoso moderador de las funciones catameniales.

Hep-
CADA ODOHARADA OONTISHB:

Viburnum prunif................................  1 gramo.
Eidrastis (representado por so alca­

loide blanco hidiastina).................. 1 *
Eominal................................................  i  *
Licor aromático................................... *

INDICACIONES

Hemorragias uterinas. 
Amenorrea—  Dísmenorrea. 

Gastralgias
y alteraciones digestivas producidas por 

acción reñeja del ütero ó sus anexos.

da l

Muestras y lite ra tu ra  á disposición de los señores Médicos.

Solicítense á LaboratOPÍO Hispano-Argentino. —  Nóñez de Balboa, 127.
Por carta A p a rta d o  884. — M A D R I D  M A D R ID

Ayuntamiento de Madrid
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i i Pulm onares, O seas, Peritonitis tu b ercu losas, 
T uberculosis del riüón.

Llntatismo, Anemia, Raquitismo, Escrofulosls, 
Caries dentaria. Trastornos de i a dentición.

DisPEPSus Acidas : ;t.s

A B A SE  DE SALES CÁLCICAS CON VERTIDAS EN ASIM ILABLES

D i r e c t e u p i  E .  P E K R A U O I H
Ph” . de 1". elM9.

Ex-ohtmiste Eipert de la Ville de Paria-
L A  “ T R I C A L C I N E ’

L a b o r a t o i r e  d e s  P r o d u i l s  S c l e a t i a .  
21, Rus Chaptal.— P A R IS

S E  V E N D E

P olvos, OomprimidoB, aran olodos, Sellos 
7 Teliietas obooolate.

6.60 francos el frasoo. par* treinta días de tratam iento

S o l a m e n t e  e n  s e l l o s .

\ . . .

TRICALCINE PURA
TRICALCINE FLUORADA 

Id. Metilarsinada.
Id. Adrenalinada.

Laboratoire des PRODUITS S 6 IENTIA
2I| Rué Chaptaly PARIS |

Dspósits gensral sn Espafía: JUBII HDIIIDi MADRID y BARCELONA |
Musstras y follstss; H. MO»S, Plaza ds la Indspsndsncia, 2 duplicada, MADRID

.JÍL_______ -A -------------A J
■ BOOOOOOOOOM C

Ayuntamiento de Madrid
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Instituto de Biología y Sueroterapia
I BY S

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

Dirección telegráfica y telefónica «IBYS» C
D i r e c t o r  T É C N IC O : E X C MO .  SR.  D.  J. D U R A N  DE C O T T E S

<
i

i

1

i

4

BRONCONEUMOSERUM
Suero pneumo-diftérico optoquinado.

L a ¡nm unoterapia y  la quim ioterapia constituyen las bases en que se fundamen­

ta el tratamiento de  las infecciones.

En los procesos pulm onares y broncopulm onares es universalm ente reconocida  

la eficaz acción  de  la inm unoterapia específica obtenida con  los sueros antineumo- 

cócc icos  y la paraespecífica del suero antidiftérico. Si á estas acciones se  s u m a n  

en el m ism o producto la acción quim ioterápica de  la optoquina se realizará el ideal 

del tratamiento de  los procesos pulm onares y broncopulm onares.

L a  feliz asociación de  la acción  del suero antidiftérico, el antineum ocóccico 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 p ro ­

ducto á  tod o  otro similar y  su universal aceptación  para el tratamiento de  las pneu­

monías, bronconeum onías, bronquitis agudas y  crónicas de  los adultos y  de  la 

infancia, sean de  etiología  única (pneum ococias) ó  asociada (pneum ococo, estrepto­

co co , Pfeiffer, etc. etc.).

Pídanse muestras y literatura al Instituto «:IBYS

Ayuntamiento de Madrid
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Es t r e ñ im ie n t o
T r a ta n  i e i v j m í l s i o l ó g i c o

A  B A S E  
d e :

1 é 6 Comprimidos 
antes de cada comida

1?
EXTMCTO TOTAL O í LAS 
OÁNDULAS DEL LN7ES- 
TINO.gue refuerza Las 
secreciones glanautares 
d e este órgano. ___

29
EXTRACTO B/UAR 
DESPIGMENTADO.
gu e regulariza la  
secreción déla bilis.

39

A6AR‘A6AR
gu e rebid rata  e l  

contenido intestinal.

FERMENTOS LÁCTICOS 
SELECCIONADOS

acción anti microbiana y  
anti-lóxica •

ia6oraío/>es Réunis <Lobiea>, Marque aéposée. — Q-

A G E N T E :  La bo r a t o r i o  M I R A S E

Ohenal, farmacéutioo, 11, Rúa Torricelll, Paila, 77®

N T  Y c . ‘ , s. c ., B a r c e l o n a

INSOMNIOS
SEDATIVO NERVIOSO I

_____________

A

H i p n ó t i c o  Ó p t i m o  - A n t i e s p a s m ó d i c o  * A n t i á l g i c o
*  a b a s e d e :

V e r o n a f  S ó d i c o  -  E x t r a c t o  d e  B e l e ñ o  ~ ¡ n t r a c t o d e  ¡/ a / e r ia n a  

Üou I DO COMPRIM IDOS í%% AM POLLAS
Laboratoires Réunla *Loblea*, Marque déposée. — 6. Chenal, farmacéutico, 11, Rué Torricelll, París, 17̂

A G E N T E :  Labo rato r i o  M I R A B E N T  Y  C i ‘ , S.  C., B A R C E L O N A

Ayuntamiento de Madrid
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FORMAMINT
Pastillas germicidas 
para boca y garganta.

Composición: Combinación química, preparada según una patente alemana. Cada pas 
tilla pesa un gramo y  contiene o,Oí 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 15.000 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 50 pastillas.

Muestras y literatura para los señores médicos que los 
soliciten del concesionario, FEDERICO BONET, 
Apartado 50!, Madrid.

Ayuntamiento de Madrid
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L ip io d o l
ADOPTADO EN U 08 HOSPITAUSE

Aceite yodado francfis 8 64 centlgr. de yodo puro 
por oentl-cúbico (cubo) ain ningún rastro do oloro 

de una tolerancia casi ilimitada»

IN D IC A C IO N E S . —  T o d a s  las d e l y o d o , d e  lo s  
d erivad os y o d a d o s  org á n icos  y  y o d u ro s , s m  sus 
in co n v e n ie n te s ; n in gún  y od ism o , n in gu n a  a c c io n  
con gestiva  so b re  e l p u lm ón . ^

ARTERIO y  PRESCLOROSIS. ENFISEMA. ASMA, 
REUMA crónico y  que desform a, LUMBAGO, 
CIATICA, GOTA, LINFATISMO, ADENOIDISMO, 

SIFILIS terciaria y  HEREDO-SIFILIS.
F O R M A S  F A R M A C É U T I C A S  t  

/n y e c c io n e i  A m p o lla *  d e  1 , 2 , 3  y  5  CC.
F r a s e o  d e  A lu m in io  de 2 0  cc. o  sean 3o gramos (un centi> 
cubo-cúbico) contiene o gr. 5 4  de yodo que corresponde 

qulmicameiue a o  gr. 71 de K. I.
c a p s u la s  s o  gr. 20  de yodo puro por cápsula (2  3  3 por 

término medio por 2 4  horas}.
E m u ls ió n  s o  gr. 2 0  de yodo por cucbaradita pequeña.

Se halla en todas las buenas farmacias.
En E s p a ñ a :

8r .  J u a n  M A R T t l f
CalledeAlcala,9,Madrid

^̂*̂Barca1ona» V L i p i o d o l .]
5ofp te ha de aceetar el

f roducto aue lUve marbete *̂AZITL*. L A F A Y

I s l a s  e a a a r l a s i  B ,  n P O L l N n R I O .  Farm a o áu U o o , L s s  P s l m s s .

B R O M I D I A
BATTLE & C;

“ El HIPHETICO por EECELEHCIi”
MEDICAMENTO REGISTRADO 

Y GARANTIZADO
S ie m p re  d ig n o  de

CONFIANZA

Insom nio, Nertroeism o, B p i- 
tepsia, Irrita b ilid a d , M ono­

m anía, Toxioom anfa, eto.

Literatura y muestras 
gratis contra pedido á los 

sefiores Módicos.

E. D U R A N  S. en O.
Tetuán, 9 y 11.— MADRID

riAi

CITROSODINE
_  I  g - ,  _  Inmediatamente 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.

<1 ^  — — g - ^  bruscamente los vómitos 
que terminan las crisis tar­

días, los vómitos pituitosos de los alcohó­
licos y los vómitos de los niños de pecho.

D i s m i n u y e
ción gástrica y modifica favorablemente 
el quimismo gástrico.

Aocidn sobre la viscosidad de la sangre!
Flebitis, trombosis, embolias. 
Neumonías, bronco-neumonías.

Laboratorios P. Ldnguet, 34, rué Sedalne, París, 
Muestras: Juan Martin, Alcalá, 9, Madrid.

LACTOLAXINE 
FYDAU

COMPRIMIDOS de FERMENTOS LACTICOS LAXANTES 
Boa ba se  d e F erm en tos  L S otloo i B eleoeionedos, 

S ales biliarias, A g a r -A g a r . N a lto l lla le in a .

Tratamiento Biológico 
del ESTREÑIMIENTO 

del ENTERITIS
PADECIMIENTOS dei HIGADO 
ANTISEPSIA G a s tr o  in t e s t in a l

DOSIS: l »  8 Comptimldos por la noche si aeoitarss.
Se Híiíe ifl eituoAe» de i  Tubot d* t  eomprimidot.

Laboratorios B iouTqicos deANDRt PARÍS
Parmaeéulieii de I "  Glaie,

£*-inlertio y Jtfe de taboraiorío, de los HoepilalM d» Partí,
4 . B u e  d e L a M ette-PIcquet. P A B IS  {frenóle).

S E  E H C U E H T Il i  E N  T O D iS  US D I IO Ú U E N H S  K f A R M iC l Á S  

De p o s it a r io s  en E S P A Í Í A  
E. y  J . A. RIERA, Ñ ápeles. 166, BARCELONA.

Ayuntamiento de Madrid
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Cuando las funciones 
orgánicas experimen­
tan algún trastorno, 
tienden a recobrar au­
tomáticamente su equi­
librio; pero entre tanto, 
puede tener lugar una 
acumulación de resi­
duos y productos se­
cundarios que retarde 
y aun impida el total 
restablecimiento del 
paciente. Pocos son los 
trastornos, psíquicos o 
físicos, que no estén 
asociados a una per­
turbación más o me­

nos intensa del meca­
nismo de la función 
intestinal eliminadora. 
De aquí que el médico 
se vea frecuentemente 
en la precisión de re­
comendar un laxante 
que corrija eficazmen­
te esos estados de ato­
nía intestinal. A  este 
fin, nada mejor que la 
«Sal de Fruta» ÉN O . 
Por su sabor agrada­
ble y acción suave y 
segura, es el laxante 
ideal. Muchos médicos 
lo usan personalmente.

"SALde
F R U T A ’

“F R U I T
S A L T "

MARCAS B c G

£1 .Ce&ceiconaria de In «S a] de Frute* £ N O
tendr¿ sumo plecer en remitir
UB irasco a todo médico que lo aolícíte

Federico Boneí / Apañado SOI /  Madrid

A

Ayuntamiento de Madrid
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tMOOl EXTRACTO 
X  NORMAL do

•  Cor
WPre

S ra n u los  de C atillon
STROPHANTUS O,0W EXTRACTO ; 

NORMAL

I Con flífoi grámr/os í8 han hecho las obres discutidas »i> ig Academia <fa Medicina, París 1889. 
Probctn gue S ó i  producán proota dlnrealo, reaniman el coraxoo dePUltado, disipan^

S a S IS TO L IA ,  D ISP N E A , OPR ESION, ED EM A , resíonea M IT R A U E S ,a
“  Cmr<Siopa.t¡eiS do loa N IÑ O S  y  A N C IA N O S , «te. •

Elacto Ismadlalo. — Dio eoBtinoo lis IneoDraDieDU oi iatolanooU.

0 I I A N U L 0 8  
C A T I L L O N S T R O P H A N T I MEdb  C A T I L L O N .........roa EXCELENCIA

I •  > NO DIURinCO. -  TOLERANCIA INDEFINIDA '
Wüofto* Btrophanta» ton inertes, las tinturas son inlieles; exigir la fima CATaioR, 
Pt«^o da la Academia daMadleina de Parle, por “ stropbaBtoi y Strophutlo^”, 

-------------------------------- I g e í a l l a 4 o 0 i 8 , l 8 0 [ l ,  Paria,3,8oBR8aW -llarflB . I M

Tabl etas de Gatillo]

PEPTONA CATILLON
En POLVO, SUPERIOR, PURO.INATEflASli
AUmeotodi )o i  Enlenaoi que DO paed«D dle

nilom Ld Firma CATILLON 
taoreado p3r la Arademli de Uedlolni de Tt 
H ^ a l t i  1eOto, l900,Par'i. 3 , B«St-Mirtln'a

ÍODONE ROBIN
H l e d i c a m o n t o  d e  e l e c c i ó n  o o n t s » »

el ARTRITISMO, la ARTERIO-ESCIEROSIS, ei ASMA 
el ENFISEMA, el REUMATISMO, la GOTA, la SÍFILIS

AbaoroiOa fácil sin  los inconTenlentes de los loduros.
G t O T - A .a  -  A M P O I - L A S  -  C O n / I I * R X M i r > O S

L a b o r a t o r io s  MI® ROBIN, 13, Rué de Poissy, PARIS
Depositarios para España QIMÉNEZ-8 ALINA8  y 0/, Sagués, 2 y 4, Barcelona, (S. 6 .)

T erapéutico  Cacodilica intensiva é Indolora

SERUM
. A  BASE DE CACODILATOS A L C A L IN O S
Ürva Inyección intrormuscular codo dos días

C a . ^ £ e m c t t o J ? o y e s e  j /  c í a  ¿ c i ^ ^ ^ o c ^ o s i s

Contra toda alterocTdn de'Iosangro 
Contro las enfermedades Infecciosas 
Contra los caquexias de-lodo origen

T u  B E . f % C U i X > S I S  
P a l u o i s i v i o
N  E O F »  1 -A S M  A
N  E U  R A S T E I N  l A  
C O I M V A L E S C E N C I A S

Solicítense M uestras Gratis

Agente Gf-'perdbpdna: Fern AND B E  J A R , 173, ALCALA, M  A ^ R j ^ _
Ayuntamiento de Madrid



DIÑE

EL PMI*tER PRODLJCTO DE YODO Y ARSÉMCO  *
S i n  c o n s e c ü & n c i e s  t ó x i c a s  s e c u n d a r í a s

Z I M E M A  
A G L I C O L O  

CASEAL CÁLCICO 
Q O  N E A L

N O  ESFERMENTESCIBLE

B A L O A C C I «  P I S A
LEJOMALTO
Dextnna y maltosa con amiiasa inactiva 

Alimentación artíncíal y mixta 
d e s t e t e  • t r a s t o r n o s  ¿ a s t r o  en- 

| ¿ _ _ t é M C o s  d e  l o s  l a c t a n t e s  e t c .e t c .
C O S T E

E C O N Ó M IC O

HIERRO
VITALIZADO

o\  \

O P O T E R A P UHEMATICA
e l J A R A B E  y  

e l  V IN O

D E S C H IEN S
i  U Htmoglobiaa pura

Adoitidai sa Jat da

FTopordoQArin á les 
Médicos resultados qnó 
siradecerAa sus eufermos

DOSIS I
j Q i ü b t  !  Uoa cuebmda de tu  ds 

•opa en cada comida»
F¿no .* V a  vaso de madeu eo ca<la 

comida»

SUSIITÚYE fJ i CARNE CRUDé 
t  £L HIERRO

LaMritorloa D*sch1ani,
9, Rus Piul-Bau4ty. Ptrlt 

AgtstM ptn EipaSp r
Nei«8AUMB voip. SigiM, I r I.Samltii I i

Ayuntamiento de Madrid
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Instituto de Biología y  Sueroterapia
I B Y S

M A D R I D
Bravo 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 .  SR.  D .  J. D U R A N  DE C O T T E S

NUEVOS PRODUCTOS “ IBYS”
Estaiilo-lnmunol. Estrepto-lnmunol. 

Estafilo-Estrepto-Inmunol.
Filtrados para inmunización local por el m étodo  de  Besredka. 

Tratam iento de  las íorunculosis, abscesos, erisipelas, e tc . etc.

T I R O Y O P O S A L
Sal tiro iodada.

■ Tratam iento más científico y  eficaz del bocio .

Pídanse muestras y literatura al Instituto «IBYS

Ayuntamiento de Madrid
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1 l y L*i
Reemplazad la morfina

S U P P O -S E O a L
Supositorio inalterable5̂g emplea en todos los casos en que la inyección de StDOlno es realizabl̂

' ; '  .í ;; '. . .* ,*/ - . ' ' ' *   ̂  ̂  ̂

Representante; D. Juan i. de Diez Vicario.-Carm en, 6 y 8.— Madrid.

A
fermento Gástrico natural

De 2 a 3 comprimidos disueltos en 
un poco de agua tomados a la mitad 
de cada comida.

S iÜ E ÍíW

L ABORATORIOS BOUTY. S.Rue de Dünkerque.PARis
D. ERNESTO MOLINA GATTEAÜ, f'a rm a u u ü c o  Oaranl» y A a in ie  G«ti«rai yora E ip a n a  . Arenal 23 dup‘ . UADKIP

Ayuntamiento de Madrid
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único
legítimo

El rey 
de los
desinfectamcs

Fórm ula y m arcas registradas de 
LYSOL, LTD. Londres

Importado ct España, durante muebos años de 
k2  '*'*** entidad en Hamburoó y ahora fabricado exclusivamente por el “  ■ ”

LABORATORIO BRITÁNICO de M. DE LARA 
/u ao  *  Ufbitía, 5  MADRID Apartado 82

4#/D'<
Ino fens ivo  y  de una Pureza abso lu ta

CURACION
RADICAL

Y  RÁPIDA
[Sin Copalba — ni /nyaoclones]

de los Flujos Recientes 6 persistentes

PARIS, 8, Rne VlTíenoe y en todas las Farmacias

E xigir la Firma

Sobre ol rótulo

Exigir el Nombre 

Sobre cada cfepsula

S
ON TAN CONOCIDAS Y UNIVERSAíMENTE 
apreciadas las ventafas dcl legítimo LY­
SOL que casi es innecesario recordarlas 

aquí. Sus usos son múltiples en todos los 
ramos de la Medicina, muy especialmente en 
Cirugía, Obstetricia y Odontología, pues 
ofrece la inestimable ventaja de combinar «na 
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, ao corroe los objetos ni daña la piel, 
no coagula la albúmina y disuelve los esputos.

Como desinfectante general y desodorante 
no conoce rival y su empleo en hospitales, 
talleres, escuelas, cuarteles y el hogar do­
méstico es extensísimo y muy recomendado 
por emineagias médicas propias y extrañas.

Enviaremos muy gustosos mnestras f  
detalles completos a los Sres. Médicos, Den­
tistas, Profesoras en partos. Practicante  ̂
Enfermeros, etc, qnc lo desees.

a

TEIHPfUTIM NOVISIMA!
FEBRIFUeOL

** E  g  a  b F  O ”

g Maravillosa medicación de positiva an­
tisepsia interna, sin sales de mercurio ni 

^ fermentos lácticos.
Infalible en las fiebres tíficas, paratlfi- 

cas y colibacilares, y en todas las infec­
ciones endodigestivas.

UROTROPINA y PLATA COLOIDAL en 
elixir de Zeas Mais. Fómula racional y 
modernísima.

Ensayarlo una sola vez es prescribirlo 
siempre.

S e r v i m o s  m u e s t r a s  y  f o l l e t o s .

Laboratorio  “ ÉGABRO”
C A B R A  (C órdoba).

D

l i

ir
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r J A R A B E  B E B E
In fa lib le  y  c o m p le ta m e n te  In o fe n e lv o  p a ra  to d a  c la s e  de  T O S  de  lo s  a d u lto s »  T O S  

c r ó n ic a  y  re b e ld e  d e  lo s  a n c ia n o s  y  la  T O S  F E R IN A  d e  lo s  n iñ o s .

Eolta los tratamientos enérgicos, tan perjudiolales á niños y  adultos. — Oran diploma de 
Honor. La más alta recompensa concedida en la Exposición de Especialidades Farmacéuticas del 
Congreso Médico Nacional de Sanidad Cioil (Madrid 1919).

El JARABE BEBÉ ha sido objeto de los más grandes elogios por la prensa profesional en 
trabajos originales de eminentes médicos.

s g c B t a i  • s « l o a i « e a ¡  4 .  u a i s a n  Y  O o p p s j i í a  ( S .  e . ) .  —  S e v a a l o a e .

T E T R A D I N A M O
F o r m a s i E L IX IR  é  IN Y E C T A B L E

M e d ic a c ió n  d in a m ó f o ra  y  re g e n e ra d o ra  de  lo s  e s ta d o s  c o n s u n tiv o s .

Magistral combinación de los elementos estimulantes y  desarrolladores de energía, terapéutloos 
más valiosos (FOSFORO, ARRHENAL, NUCLEiNATODESOSA y ESTRICNINA). Eficacísimo en ios estados 
orgánicos depresivos y  de agotamiento, fatiga cerebral y  Bonoaleoenola de enfermedades Infeoolosas, 
El inyectable contiene cada caja 10 ampollas de 1 o. o. y  10 de 2 o. o. haciendo un total de 20 amoollas.

S E P T I C E I H I O L
I N Y E C T A B L E

T r a t a m ie n to  e sp e o ifio o  é In s u s titu ib le  d e  la s  e n fe rm e d a d e s  in fe o o lo s a s .

OOLESTEIINA, flOMENOL, ALOANFOR j  EITBIONINA

De acción más activa que la de los metales coloides recién obtenidos. Cada oa¡a contiene 6 ampo­
nas de So. 0., no produciendo abscesos ni siquiera induración de los teildos en los puntos en que se 
haga la Inyección.

P U R G A N T IL
(JHRHBE DE FRUTaS)

Indicado en el estreñim iento de los adultos 
é indispensable en los niños.

I  o
E T r m c o

P O N S ,  M O R E N O  Y  C O M P A Ñ Í A
--------------  Dlr«*t«r: BEBNAKOO MORALES ■■■

S T T I f t J ' - A . S O T
( " V  J L I .  s  isr o  I

A l ptdlr mntitrai, ludiqaeM tita RaTitia f  ■ttaclóo da larrocailll.

L a b o r a t o r i o s  O p o t e r á p i c o s  y  B i o l ó g i c o s
Oficinas: Laboratories:

Balims, 21 .- B A R C E L O N A
T ele fon o  363 A .

Gataluüa, 34 y 36. — 5 A R R IA
T e lé fon o  6179 G.

X )I S S C 3 0 I 0 3 S r  F  H  E  R  S  A

Vórmalai
j  por aatoUsia...........................................  1,—

„  . flaía..............................................................................................  0 ,0a
oaprarreulDa...................................................................................... 0,09
Papalna an Asoama........................................................................... 0¿9
Bxtraoto Búldo de oooa...................................................................  0.09
noea Témloa.....................................................................................  0,001
Elixir aloohdlloo baeta 10  o. o.

H O B M Ü T Í A S  l C N T f i : « I O A . S  I T a S R

S’drmnlai
Tripsina................................................................................................  0|B6
Eoteroqninaaa.................................................................... .............
Trepalna................................................................................................ 0,03

l
PARA MUESTRAS Y LITERATURA DIRUANSE AL DELEGADO REQlONALi

RAMON DE UOARTE, CaUe d e C am pom uiet, 11, tercero  derecha .— MADRID (U )Ayuntamiento de Madrid
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CESTOMA ÜGUAS V BALNEARIO de GESTONA
( S .

f6 ü lP Ú Z 6 0 fl)  Paru» Ja San Sebagllán-

E >  Jüt O A R I v S B A D  I > E >
CnieaB inilUada» con Éxito m atavllloao raro  loa enlerm edadea dol ^  .

HIGADO BAZO, INTESTINOS, ESTREÑIMIENTO, ARTRITISMOS, NEURASTENIA, etc.
Se exportan en botella» do £ litro . -  O e venta en toda» la» larm nela» y droouorlo». 

T e m p o r a d a  o f i c i a ü  d e  IS d e  J u n io  á  3 0  d e  S e p t i e m b r e ,  
s e  han Introducido arando» m elora» este abo y aum entado lo» hotole» en .  ̂ ^

168 babltaclones más de las ya existentes.
Antes y después de la temporada efioial, hay nn hotel del Balneario abierto al público, á pieoios módicos.

ITINERARIO.-E«t.c¡ooe» de f»»ooarrll mia ”  kllémelro».
ARRONA. Ferrocarrile» Vascongados, 7 kilómetro». (Linea de uuhao a san scoasuan».

Hay automóviles de servicio en ambas estaciones, durante la temporada.
Noticias y detalles en las Oficinas de Cestona (Guipúzcoa).

n ANTIBYXINA ÁLEX
I N V H i e T d h B I h H

; V A C A N TES

OOMPOSIOIÓN
B D cn llp io l................  0,16 g i s .  ^

Eiencia de Salyla. . , .  0,16
Gnayacol.....................  0,06
Oxigeno I • I > a 0,01 e. e.
B icipieni»........... •. , ,  c. i .  para 1 o, e.

O catraye por eeiqpieto la  fiera brooquial.
En la gripe se obtienen verdaderos milagros.

M a a a t r a »  a  l a  d a t a  raé dic»  » »  » l

LUOSATOSIQ LEFEL. - SoM, 5. H A D B l^

-----------1 1

C I C A - S É P T I C O  
LIR AS

(Gunm-rems keitilriitada 
con ceraina.)

De seguros resultados en
___  quemaduras, heridas, grietas

de los pechos, sabafíones ulcerados, úlceras atónicas y fo- 
rúncnlos abiertos. Su cómoda y sencilla aplicación (no se 
pega e apósito á la superficie cruenu y calma rápidamen. 
te los dolores), á la par que su rapidez en el curar, consti­

tuye agradable sorpresa á los pacientes.
Venta: Madrid, K. Dnrin, Mariana Pineda, 10; P. Martin, Al­
cali, 9; Sarcia Aliare, farmacia en VioilTaro; prinoipalea iar- 
maeia» de Burgos y píovinolaa y la de I,. Lira», Villadiego.

BALNEARIO DE TRILLO
Cinco manantiales de distinta mineralizacion.
Esorofulosls, estado linfático, reumatismo, herpes, 

Bvariosis, enfermedades de la mujer, 
esterilidad, neurastenia, oorea, histerismo. 

Deliciosa estación de verano.—Gran parque 
y monte para hacer helioterapía. 

Olima de m ontaña, 7 8 0  metros, 
loformen y folleto»: H o t e l  d e  l o s  L e o n e s ,  

Oarmen, 80, Madrid.

Vélez de Benandalla, partido de Motril (Granada), con 
la dotación de 2.500 pesetas. SolicUndea hasta el 4 de Di­
ciembre.

Daíos,—3.599 habitantes, á 85 kilómetros de la capital, 
cuya estación es la más próxima, y á 16 de Motril.

_Palomas, partido de Almendralejo (Badajos), servida
interinamente, con la dotación total de 6.000 pesetas. Soli­
citudes basta el 3 de Diciembre.

Datos.—607 habitantee, á 23 kilómetros de la cabeza del 
partido, á 77 de la capital y á 16 de la estación de La Zarza.

—Lerín, partido de Estella (Navarra), de nueva creación 
por eorresponderlo dos; está dotada con 1.500 pesetas, mas 
260 por la inspección. Hay 800 familias podientes con las 
que podrán contratar los dos médicos. Solicitudes hasta el 
6 de Ibciembre.

Datos.—2.020 habitantes, á 22 kilómetros déla cabeza 
del partido, á 60 de la capital y á 20 de la estación de Lo­
dosa.

—Vilialba de Rioja (Logroño). Estando autorizado y por 
escrito por este Aynntamiento, para dejar en mi logar al 
compañero que tenga por conveniente y no pudiendo ejer­
cer mi cargo por mi mal estado de salud, si algún compañe­
ro desea hacerse cargo de este pueblo, lecedo el desempeño 
de la titular é igualas por el resto del tiempo que me queiia 
de compromiso, ó sea por año y medio. De titular ae paga 
1.375 pesetas y de igualas 8.625 pesetas, total 5.000 pesetas, 
éstas cobradas y garantizadas por una comisión de vecinos 
pudientes. Dista este pneblo 6 kilómetros de la ciudad-de 
Haro y 6 J de la estación de Haro, todo por carretera. Las 

' peticiones ae dirigirán al médico titular del pueblo D. Emi 
lio Choza. Vilialba de Rioja (Logroño), 7 de Noviembre d» 
1926.

I — Yanci, partido de Pamplona, dotada con 6,000 pesetas.
■ Solicitudes hasta el 30 de Noviembre.

Dato*.— 060 habitantes, á 2 kilómetros del ferrocarril. El 
partido lo constituye por si sola esta villa.

—Urroz (villa), partido de Aoiz (Navarra), por dimisión, 
dotada con 1.260 pesetas, mas 125 por inspección. Por igna- 
las pagarán 4.126. Solicitudes basta fin de mes.

Dafo*.—584 habitantes, á 9 kilómetros de la cabeza del 
partido y á 19 de la capital. Hay estación.

—Salinas de Léniz, partido de Vergara (Qnipúznoa), pW 
renuncia, con la dotación de 6.600 pesetas. Solicitudes basta 
el 8 de Diciembre.

Dato*.—424 habitantes, a 21 kilómetros de la cabeza del 
partido y á 90 de la capital. Hay estación.

(O ontinú» en 1» p á g lo »  XXV IH .)

Ayuntamiento de Madrid
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R Ü A M B A
Poderoso reconstituyente

FOSFOCASEIN —  EX TR ACTO  DE MALTE
asociado por p rim a rá  v e ^ a l ca ca o

se le c to  d e sq p cxsad o
El Ruamba es rico en 
vitaminas, contenien­
do además el verda- 

'dero germen de la 
cebada fermentada y 
los principios albiimi- 
noides fosforados in­
dispensables para la 
regeneración del plas­
ma sanguitjeo y de 
las células nerviosas. 
Una cucTiarada de 
Ruamba en la leche, 
con stitu y e  un deli­

cioso desayuno. y

Obra com o reconsti­
tuyente de. primer or­
den en los niños, en 
las madres durante el 
embarazo y lactancia. 
Está indicado en los 
casos de neurastenia 

_ anemia, convalecen­
cia, desnutrición, de­
bilidad senil, tubercu­
losis, etc. Pacilila la 
digestión de la leche 
por las diastasas que 

contiene

Í^WtROJtfOKUNrtLEJ BlC1R60HAT*XI.XW.'

MONDARIZ
, * ítuiESí. aVttiMW > a  taokoso (CMk

mi» «{uUfuf ̂  
f iO R t i  HUOS M  PENWI

LO» rmtiOFto» sKxwi»
kif» I ‘51I • •' ****am l ...................OM» «M

.■•"■iUUSOtMNUANTÍntASS

Aguas minero -  medicinales 
bicarbonatado -  sódicas deSTODARIZ

FUENTES DE GtNDARIt Y TRONGOSO
PR O PIED AD  D E LOS

Sres, HIJOS DE PEINADOR
Mondáriz dista de Tigo 36 kilómetros.

Et Gran Hotel de! Establecimiento 
está abierto desde 

/ /  de Mayo a! 30 de Octubre.

Pídanse detalles á HIJOS DE PEINADOR 
MOMDARIZ-BALNEARIO

Ayuntamiento de Madrid
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S I L - A L
M e t a h ld r o e i l ic a to  d e  a lu m in io  f is io ló g ic a m e n t e  p u r o .

S u s t i t u y e  a l  b is m u t o  e n
y  U te ra ta ra  _ _  t e r a p é u t i c a  g á s t P Í C a .  -

n .  G n n iR < «V a le a c la .
E x is t e  e l  S il  • A l b e l la d o n a d o .

BARDANOL
S l ix i r  d e  b a r d a n a  y  e e ta fio  e ló c t r ic o . 

IndlcaelooeB!

moeatraa y  lite ra tu ra  
A .  G A n iR . 'V a le i ic ia .

E s t a l i l o c o c i a 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 .

Aatorizado por la loo- 
pecolón General de Sa­
nidad, número 4.193.

Alcaloides dbl opio y 
do la belladona (var. 
Botloa) en ooloolún 

estable.

Moestras y literatura 
á dlsposioión de loi 
Sres. Médioos que lo 
soliciten al Laborato­
rio <Celta>, Valencia

Amenorrea - Dismenorrea - Menorragia
son oenera lm ente d is tu rb ios  de  la  secrec ión  in te rn a  y requ ie ren  te rap é u tica  de  secreción  in te rn a .

«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 .

HORMOTONE
restaura normalmente el mecanismo 

endocrino de la menstruación.

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

Dlatrlbulder:
J .  PLANS 8IN TAS 

Provenza, 136. —  Barcelena.

Reprasentantes:
ANDREU Y RAMÓN 

Pasaje Batlló, I y 3> —  Barcelena.

Ayuntamiento de Madrid
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iraturi 
[te Ibi 
que l« 
lorato-
llenóla

Prnarade por lo»
U S O R A l^ IO S

tm,
N U J O L

StMcUrd Oil Ceepw 
(Nr*-Jit«T)
(Nkv-Youú

m

U N I F O R M I D A D  P E R F E C T A
Um pariacta uai(wiiii<lBd m la eme diteraneia pnndpainiaaaa al MU}OL da lea lAraa 

da faaeiba.
El NUK>L da reanltadoa Inrariablat en al tratamiento dd eatrafilmiento. porque a 

fUda, Mito A  lo que ae refiera a n  cofnpoaiddn eouM a ew prepiedadea Haicaa.
B  NUJOL ea aqradaUe da tomar, aa produeo nfuaaaa ni doMrreylM lataatinalaa.
S  HUJOL «leá rnrwiaitliifit parllcnlarmente durante el anabaraae t al pertedo da faa

¿Marefnre y muatns. a
BUSQUEIS HERMANOS 

Rmim da Ahd»a. 23 Mp. 
MADRID OOMTRA I L  C a TN S P lH tlN TO

■I luuiwa— le M*éi mi imaeMM.

i

Miiteinwitn «o fo>»o. a baaa de
búffluto y ■ipuam, «aempuloM- 
Bcnte preperaaó y «ía parata a ma- 
f . ^ m A  Combata afieaa-
•eata laa anfereMdade* <lal

Aparato Digestivo
y aatokrade parteeteeieela tea e«»b 
4BÍen U adad. lampanmaelo y aa* 
lado dal <p>a le uta.

Adultos: Una eeabatada da laa 
da café, mwlade CM na poco da 
afua, deapuáa da cada eoeuda; pu* 
dieedo utacaa impuneantftla eaU de-
w> cada 3 o 3 heraa. Mdea U  aú- 
lad  e  la (Moara parta •afán la edad. 

D o  o o t i U  a m t o d M jp o r t e e  

aoudnM nuomai «  •««»«*

Laboratorios N. MIRET
DIpateaMa. M&-«araolane

EXTRACTO
=  DE =

M ALTA
I-

^1 I »

Acepisdo pDrllO.iiel 2 Abril 1913 en losHospilales MHílarss

SiMPtE
CON HiFQFosFrros 
CON HSMOOIQBINA 
CON PEPSINA Y PAN CREATINA
CON Yanuao ferroso

OiPiOMA06 Mérito
V* Cctî rvso de M«di60s de I* 
eilel«n» -n- dwlko 1917 -

Caba^es, 00.
CON ACEITE HIG BACALAO
CON ACEITE Hic BACALAO E Hip" c J A R . C E L O N A

eres

Suiza; estación aeroterápica de ios Altos Alpes, á 1.800 metros.
Abierto todo el a ñ o .  — Tuberculosis de todas las formas, bronquitis, 
asma, neurastenia, etc. 50 sanatorios, hoteles y pensiones para las 
personas en curación, sanatorios para niños y internados de colegios.

La administración de ia estación aeroterápica (Kurverwaitung) Arosa remite prospectos gratis.

Ayuntamiento de Madrid
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TRITAMIENTO
COWIÍO

DEL

IIIDROCARByKO

HABITUAL
lOD

PETROSINA

¿íiícají*?^

INSIPIDO

OBBA

illit

García SuArez. NO ES P U R G A N T E

LUBIÍIFICÁ.\DO
FL m m m

P R O D U C T O  IN S U S T IT U IB L E  P O R  N IN G Ú N  S IM IL A R

i
'  ANALISIS'^

iB ío -'9 6 á & c A iM A -S ^ £ i í & W * <!í

Li SttROSniA. f m  m  «áodÉ CMin U Mbrtqktb «ifettfla  
y I <■1 1» .  «  a n  IM MyorM cg«sii«M  nriftalkM.

--------- --------------------------- .1,—  u  w p«fieritM *cbnkidlBÉi
TrtT— —  por X  Ucü auoio y abMdsU laocaMt^ m UcU* M »  
•tpées y a«riaf«MB y m  oftctog rlpidot y coatiuwt: qM
«  ai raMdio qua buta boy bt date e l i  aécacu y pr*cdeaa naali» 
tea. Sa loivMda aa pariaeta y>ipot taaualldad prodaea raattMa fa  
«ar«L qaa m rarialaaa aua (otatate lateaia, aa a ^ te alfuaaa dideab.

[NDtCACIOHES: Tatwaaloaia n  ladta ata fanwa. anra^tea 
X  UBI umont frioa. fcCal te fon. a».

Vi

• r i B M i  ■ •o liaa
mineiaJai, agnaa, «tg, 

«ralgrl» lal Dr. E. Ortfii,
riatDr. Iiliiré i 

OBPPtetaa, 14, ■ ■ 4 ri4 . 
F u n d a d o  e n  l S e e , y  

— am^awiaa ■amaixMaiw^

O* ««01» «A Farmacia* v Cantfc* da iapaeWeee

Representante: ] .  V a lles y RIbó, Paseo de*G racla, 75, B arce lona.

> D. Alfonso Martínez.— Id. fln Jolío 1927. 
 ̂ D. Gil Herrero. —  Id. fin Septiembre 
i 1927.

D. Quintín Búa.— Id. fin Diciembre 1926 
D. Jaede Rodríguez Carballo.— Id.
D. Juan FIÓrez Sánchez.— Id. fin Agosto 

1927.
D. Julio del Val.— Id. fin Diciembre 1929.
D. Conrado Rodríguez._Id.
D. Rafael Suárez Estrada.— Id.
D. Manuel Vizoso.— Id.
D. Cristóbal R. Tenorio.— Id.
D. Lorenzo Vicente y Vicente.— Id. fin 

Septiembre 1928,

(Se eoBtinnará.)

n

eOfrteM o o 90U 009« •• o •4404440046044O44QPQOOOOO0O4OqoOtete

Sociedad Española de Especialidades Fárm aco-Terapéuticas
A .  W A S S B R M A N N  & C . ^ E N

B A R C E L O N A - F o m e n t o , 6 3  (S . M .)

Nuevo Producto
ASPASMOL WASSERMANN

K.,

( A n a ig é s i e o  a n t i e s p a s m ó d i c o » )

A base de E TE R  B E N Z IL B E N Z O IC O  25 Va ' Tint. grindelía robusta. • TInt. belladona. 
Tint. beleño, en solución alcohólica aromatizada.

D O SIS: de 20 á 60 gotaa al día en tree ó cuatro tomas; en agua azucarada, vino, leche, etc.
USO: En los dolores espasmódicos de todas clases, cólicos hepáticos, nefríticos, 

vejiga, matriz, intestino, eardiospalmo, asma bronquial, coqueluche, etc.
No tiene contraindicaciones ni aun en los casos en que haya nefritis.

s*
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