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E L  S IG L O  M É D IC O
R E V I S T A  C L I N I C A  D E  M A D R I D

APARECE TODOS LOS SILBADOS

Urotropina-Scheríng
es el nombre de marca del único producto legítimo

introducido por Nicolaier en 1 8 9 4  en la terapéutica.
I n d ic a c io n e s :  Enfermedades infecciosas (Gripe, Angina, Tifus, Neumonía efe.) 

soberano desinfectante de las vias urinarias.
Chemische Fabrik auf Actien (vorm. E. SCHERING.), Berlín N. 39. ,

ELECTRARGOL PLATA COLOIDAL ELÉCTRICA
de Granos Pequeños —  En solución estéril y estable 

A m p ollaa  d e 5 CC.. d e 10 co . y  d e  45 OO. — T raseo e  
d e 5U CC. y  d e  100 CC. -  C o lin o . -  Ó v u lo s. — P om ad a. 

O e a e r a ls e .-T O D A S  LA S EN FERM ED AD ES IN FE C C IO SA S,8¡o  e sp e c if ic id a d  p a ra  e l a íren te  p a ld íp n o : 
N eu m o n la^ ,B ro iico -N eu m o m a3. B r o n q u it is  ca p ila re s . A n gin as, G rip es, R eu m atism o s, E n d o card ltle  

T p n i n e i i T i n a  A i  tlio td ea . E s c a r la t in a . Saram p ió n , S e p tic e m ia  p u erp era l. C ólera, F ie b r e  de M alta.
T E R A P E U T IC A S }  M e n in g itis  ag u d a, e tc .

i L o c a l e s  . A bsceso  d el sen o , P le u re s ía  p u ru len ta , B p id ld lm itie , F o rú n cu lo s , P an ad izo s, e t c .  liL-0

APLICACIONES

LABORATORIOS CLíN^paris

POLVOS*
DE A B I 8 I N I A '

E X I B A R D
Sin Opio a¡ Uorñne

u u y  eficaces contra

A S M A
C ata rro  —  Opre^ióii

7 todu efecclónei espumódleaf 
de U i Tiea reaplretotlu.

I I  U o a la  Bata l i i l o  ■ —  U .  O ra ; Hale. 
FBBRÉ, BLOTTIÍBB A C», 

6,rae Dombasl» %
•-0* PARIS

r  25

6 á 12  al día

i

F U E N T E  D E  V ID A
ü e c o n s t i tu ^ e n te  m u y  E n é r g i c o

1̂  A H E M IA , H E D R A ST E N IA ,
T f c  B E B IX JD A D , OC-N VALEOENCIAS,

A F F E C C IO N E S  D E L  E ST Ó M A G O , 
“ k . D E L  IM TESTIN O  T  D E  L A S

V í a s  b e -s p i r a t o r i a s ,
•  k  T U B E R C U LO SIS.

O í lB t l

Jugo 
de Carne 
de Buey Cruda

preparad o en fr ío  ^  ^  ^  
y  coD ceatrado en  el v a c io  *  | 

e n  salación sacaro-g licerín a> ia .

D O S IS  :
1 ¿  5 cacharades 

. de laa de lepa 
por día

Eata-b leo imieataa  FUMOUZE 
7 8 . F a u b o u r g  S l-D e n is , P A R I S  -  F ra n e e . ^ 1

C J

t e : ■ s

VINO AROUD
CARNE-QUINA>HIERRO

MEDICAMUrO-AUMENTO e l m á s poderoso llEQENERADDIt
t p r * a c r i t o  p o r  la »  SX éetico» .

E ste  v i n ' , ( on b a se  de v in o  gen eroso  do A ndalucía 
preparado ? ' n ju g o  d e  carn e  y  la s c o r ie w s  m ás ricas 
de gu iñ a, en  virtud de so  asociación  con el Hierro os 
in  a u x ilia r  precíosc-enloacasosde: C l a r o a i e ,  A n e m i a  

'  p p a f u s u l a ,  y i e n a t y u a c t o n e a  A o l o r o a a a .  CttZsta» 
j  i t t r a a  d e  l a A  C o l o t t i a a ,  í t a l a r i a ,  etc. 
f  2 8 , K a e R I c b A lla n .P e r la  , »»tjju lin iu ila tá iliitm lw

D I G A L E N E
"ROCHE"

2 l .  P l a c e  d e »  V o  s g e »  , P A R . I S

DIGITAL INYECTABLE
El m á »  m a n e ja b le  d e  lo»

digitA l ic o s
Ayuntamiento de Madrid
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D IA G N O S T IC O  T  T R A T A M IE N T O  D E  L A S

PERTURBACIONES M ENSTRUALES
S I N T O M A S 0  A U S A B T R A T A M I E N T O

Beglu poco frecnentes................... ..

Baglu escasas....................................
Baglaa dolorosM.......................
Aeeaioa de opiealón, palpitaeionea, 

BofoMciones eRcendeoteÍB.............

ínsnflelsnoia OTárioa. 
Id.
Id.
Id.

OCREÍNE QRÉMY
De dos A seis píldoras diarias dorante los ocho días 

qae praosden i  las reglas y dorante todo el tiempo 
qne dore el derrame sangnlneo.

Ootas ̂  OcmaeilOgotascorreeponden A ana pfldora.

Bailas haonentea...........................
Baglas abandantes.............................
Beglas de demasiada donclón.........
Jaqaesas, edemas trantitorios, impre­

sionabilidad al trio, dolores reama- 
toldes, sabaflonea................... ..

tninfioienela tiróidica. 
Id.
Id.

Id.

THYRENINE QREMY
Una püdora diaria dorante dos días, despaés alter- 

natívamente ona y dos y Inego dos pfldoras por día. 
El tratamiento empesarA ocho días despoSs del fin 

de las áltimas reglas y ee piolongarA basta el fin 
de) periodo menstrnal sígniente. VolTor A ompenr 

1 ocho días deepoéo hasta qoe cesen los trastoraof. 
labletoM! dosis dobles,
&ota»: 10 gotas corresponden A nna pildora.

Hlzoedema fmstrado.enfermedad de 
Basedow de la menopanaia.,. . . . .  

Obesidad, renmadsmo crónico..........

Insnfioisnoia tlio-OTi* 
rica.

Id.
Id.

THYROCREiNE QRÉMY
Dos A seis pildoras por día dorante veinte días en «1 

mes, asociando, segán los casos, dos A cnatro píldo­
ras de Ocrefne ó nna ó doe píldoras de TbyrAnine.

Beglaa dolorosas................................ Espasmo Tascnlar ó mas 
calar.

FRIALINE QRÉMY
üno A tres enpoeitorios por día.

Beglas dolorosas................................
Irregnlaree..........................................
A w A m a l a R . ................................... ...................

Metritis y salplngitis. 
Id.
Id.

IMMUNIZOL8 QRÉMY núm. 41.
Metritis y salplngitis.
Vacnna polimícrobiaiia, atóxica, cniatíva. En am­

pollas; Inyección á dosis progresiva cada tres días. 
En comprimidos; ocho á dies por día.

o c ia  n a a c i a o  D O  a  O O Q  O O O O O Q O O O  D O N  N a a O M M M M i

^ A B O R A T O I R K *  O R É M V - 1 4 .  rne de eile&y. -  R  A  R  1 9

e • e o o o d o o d o e o f l D o eoeeeeoo  E»o e o e  oeo  tíoe Doo e e o  o o eeo p o eee

N E O - R I O D I N E
O ^ /S  N a.)

S o iu c ió n  a c u o s a  in y e c ta b le  
d e  y o d o  o r g á n ic o

N E O 'R IO D IN E

t S t r T r r !

4-4-% de ôdo

ACCION

INTENSA

IN M E D IA TA
D osis . 2 .3 á S c .c  scg ú .i /o s  c a s o s .

C o m p u e s to  c ju im icam en te  
d e fín id o  d e  y o d o  \ 
o r g á n ic o  a s im ila b le  

en  c á p s u la s

A C C IO N

L E N T A

D U R A D E R A
D osis m ed ia  2 á  6 p e r la s  a !  d fa .

N O  P R O D U C E N  A C C I D E N T E S  D E  Y O D I S N O
I N D I C A C I O N E S  T E R A P É U T I C A S

intensión a r t
■nfatismo. Sifílis.Heredo-sifilis^

A ortitis E sclerosis de!m úscu lo c a r d ia c o . H iperten sión  a r te r ia !  A r ten o -  
^ sc/ero sis . Asma y  Enfisem a, fíeu m at/sm os ' ■nfofi.cmn Sifí/i.t Hrref/r -.t/fifí*

Laboratorios P. ASTIER, 45-47 , Rué du Docteur-Bianch.— PA.tid (id'> (<-rancia).
Sucursal en España: 129, calle del B ru ch .— BARCELONA
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E L  S I G L O  M É D I C O
R E V I S T A  C L I N I C A  D E  M A D R I D

D lp 0 o t o p - P p o p l e l a p i o i  E x o r n o .  S p .  D .  C A R L O S  M A R IA  C O R T E Z O
D l r e e t o r e s  h o n o r a r i o s :  D .  R A M O N  S E R R E T  Y  C O M IN  y  E x c m o .  S r .  D . A N O E L  P U L ID O

R K 1> A C T O R E S :

Eiods. Sr- D. AMALIO SIMENO | Exoas. Sr. D. SANTIABO DE RAMON T CAJAL | Euim. 8r. D. JOSE FRANCOS R0DRI6UEZ
J .  BLANC T  FORTACiN 

D*I B o ip lu l de I*  PclDoe»;
L. OARDENAL

OitedrdUoo ae Olniiife de Uedrtd. 
C b n ju io  del Hoepltel de le  Prlnoets.

<i. CODINA OASTEUI.VI 
A m á im icQ . Médico de loe HoeptUlei. 
d n o to r  de loe Senefif^ot ¿nttto  • 

beroolotoer 
V* O O RTtZO

4éfe  del P u q a e  SesltArlo de Medrld» 
Del z&Kiioto de Alfosio x n z .

L. ELIZARARAT 
Del Boapitftl Q ioerel de Uedrid.

A. SSPIN A  Y CAPO 
Aoedémioc de le  Beel de MedlMce. 

A. FERNANDEZ
S i-ln ten io d eU  FioalUdFHoepUelee 

F. LÓ PEZ PRIETO
B l e o t r o . r e d i d l o a o  

Rx*Hedloo Tlniler.

A. aA R C iA  TAPIA
LarlDgdlego. Académico de la  Beal 

da VedlolBa, 
d . eOTANEB

OlmlaDO del Hospital Qeneral de 
Madrid.

m .H ERNANDEZ 8 R IZ
Uédloo refe  de la Inolaaa 7 Ooteglo 

de la  Paa.
T . HERNANDO

Oatediético de Terapéatloa de le  
Vecnltad de Medicine de Madrid. 

F . HUERTAS

a .  MARANÓN
Médico del Hoapical Oeneral de Ma­
drid. Frofeaor anzUlar de la  Facnl- 

tad de Medicina.
M . MARIN AMAT 

Oftalmdlogo. Académico O, de la Baal 
de Medicina 

L. MARCO ODRERA 
P rct. Aoncrlt cocía del loat, Rabio.

J .  MOURIZ R IE 8 0 O  
re te  del Laboratorio del Hoipltal Oe. 

neral.
a .  NAFARRO CANOVAS

Médico-Director del OebJnete de ra­
diografié j  radioterapia del HoipICal 

de le  Princesa.
S .  PASCUAL r  R ío s  

Anxlllar de la  Facnltad de Medicine. 
Médico (oreoee.

A. PULIDO MARTÍN 
Médico del Hospital de Has raen  de 

Dios. Prolesor de elaa orinarlas.
B e d a o t o r  J u r i d i o o :  A. OORTEZO COLLANTE8

♦ é K Í ?

Del Hospital Oeneral. 
Académico de la de Medicina.

C . dUARROS
Froteeor de Pslqalatria dal In stltn . 

to Orlmlcoldglco.
E . LUENOO ARROTO 

De la  deoolOn da Parasltologia del 
instltQto de Altonao Z in  r  del Hos- 
pltal de la Facoltad da Medicina.

O. y 8 .  RATERA
Da las BenedcenclaBProTlnclal 7 Mn- 
nlclpalde Madrid. Badlélogos delBaa» 
p ita] Oeneral j  de San roan de DIM.

8 . RO D RiaU E Z  LAFORA 
Anxlllar de la  Facnltad de Medleliw, 
ex-HIstopattflogo del Menloomlo Sn 

Washington, 
d . SARABIA PARDO 

Director del Hospital del NlOo Je s  da 
Académico de la Beal deH edlcIm . 

F . TELLO
Director del Instltato  Alfonso x m . 

L. URRUTIA
Esperisllste en enfermedades del ana» 

rato dIgesIlTO.
d . M. DE VILLAVERDE 

Del Beal Hospital del Bnen Snoeeo 
Del Instltato Oajal.

R . DEL VALLE T ALDASALDB
Académico de le  Beal de Medlolnei

P R O G R ^ n A  C I B N T I P I C O :
Oitnola española. ~  Archivo é  Inventario del Teeoro Clínico, de loa fra6ti/oa de Inuestigaalón y de los Laboratorios nacionales,_
iStWoa, análisis y aceptación de loe progresos extranjeros. — fomento de la enseñama. — Todos los Hospitales y Asilos aarám 
fUMoas de enseñanza.—Edificios decorosos y sufloientes-—Independencia del Profesorado y parifloación en su Ingreso.—Fomento, 

premios y auxilios á h e  estudios y su ampliación dentro y fuera de España.

a i T M :  A . H , r O : S a í e l ó a c l e B « t c a i O a a o d e 6am orm traopbltario , por e l D r .A n e t l  Ocstrssa»e.-OoaBÍderaoionca aoeroa de alganoa na» 
■os de oiooor de cu ello  uterino tratad os oon radlam , por e l  D r. D . Salvador Uanmtneu Jo rro .—E l D r. Pedro QonaAlea T elaso o , por e l dosier 
Am(*I /“M d o  J ’rrHdKfes.— B ib lio g ra fía .—P a rld d lce a  m éd ieo r.—E l problem a fundam ental de las oíases m édlose.

CASO DÉ TUMOR INTRAORBITARIO
POR IL

DR. ANGEL CASTRESANA

SI capítulo de ios tumotes intiaorbitarios, que tan­
to interés científico encierra y que en teoría es de gran 
eenoillez y claridad, prácticamente cuando nos encon­
tramos frente á un enfermo con un padecimiento de 
esta naturaleza, ia claridad y sencillez se trocan en di­
ficultad y desorientación cuando llegamoe al punto más 
interesante; el del diagnóstico diferencial y el del trata­
miento.

La mayoría de las veces, el diagnóstico etiológico lo 
hacemos á  posteriori, una vez que ei examen anatomo- 
patológico nos enseña la clase de tejidos que han pro­
ducido por su atipico desarrollo, la neoformación.

En el caso que estudiamos, recogido por nosotros, 
de la clínica de nuestro padre y maestro el Dr. Castre- 
saña, en el Instituto Oftálmico Nacional, nos ha pare­
cido lo suficientemente interesante para darlo á cono­
cer, pues BU estudio pudo hacerse con gran detalle.

Además, en este enfermo, la marcha evolutiva del 
tumor, así como su sintomatología y la manera de ser 
intervenido terapéuticamente, nos enseñan ciertos de­
talles que dan al caso un creciente interés.

Se trata del enfermo E. C., de once años de edad,

natural de Santafé (Granada), que ae presentó en la 
clínica hospitalaria del Instituto Oftálmico Nacional el 
17 de Febrero de 1925.

En sus antecedentes familiares no ee encuentran 
afecciones oculares que merezcan ser tomados en con- 
eideraciÓD. Una hermana de menor edad padece estra­
bismo alternante de pequeña intensidad. Nuestras pre­
guntas dirigidas tanto al enfermo como á sus deudos 
acerca de si se halla algún dato hereditario relaciona­
do con procesos lumoralea, son contestadas negativa­
mente.

En el haber patológico del paciente sólo pueden ser 
catalogadas, además de los procesos corrientes de la 
infancia, sarampión y escarlata, algunos estados pato­
lógicos gástricos y gastrointestinales de pequeña im­
portancia, y  que han tenido su máxima intensidad de 
los ocho á los diez años. Ligeros catarros traqueobron- 
quiales.

El desarrollo del enfermo es normal tanto físico 
como intelectual, practicando todas las funciones fisio­
lógicas normalmente. En ninguno de sus aparatos se 
han encontrado irregularidades que salgan del límite 
de lo fisiológico.

Hace aproximadamente dos años, encontrándose en 
perfecto estado de salud, notaron sus familiares una 
procidencia del globo ocnlar izquierdo hacia adelante, 
interpretando la familia esta exoftalmíaeomo el resul-
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tado de nn anmeoto del ojo del paciente. Ni en aque­
llos momentos, ni antea de constar este hecho, tenia 
eintomatologla alguna, pues no padecía ni dolores en 
el globo ocular, órbita, regiones vecinas, ni tampoco di- 
plopia, lo que hizo no le dieran importancia. La fami­
lia dice no estaba el ojo inyectado ni habla diferencia 
apreciable del tamaño de las dos pupilas ni tampoco 
secreción en loe bordes ni en loa ángulos. El niño ma­
nifiesta que vela igual con sus dos ojos.

Como la exoftalmfa siguiera paulatinamente au­
mentando y habiendo notado que el enfermito iba poco 
á poco perdiendo agudeza visual con su ojo izquierdo, 
llegaron á alarmarse y fueron á casa de un especialista 
para pedirle consejo. El compañero lo diagnosticó de 
tumor orbitario benigno indicando la conveniencia de 
practicar una intervención orbitaria, que la familia re­
chazó por no creerla pertinente ni adecuada.

Pasó un breve lapso de tiempo, hasta que se deci­
dieron á consultar con otro especialista, en vista de que 
tanto la exoftalmia como los trastornos de la agudeza 
vieual iban aumentando. Le diagnosticó de angioma 
orbitario, indicando se debía practicar como tratamien 
to de la tumoración vascular, la electrólisis.

Desde hace seis meses sigue igual, no habiendo au­
mentado la exoftalmla en este periodo de tiempo trans­
currido.

Asi ha seguido hasta que vino á Madrid, ingresando 
en el Instituto y siendo hospitalizado en una de las 
salas, para ser detalladamente estudiado y practicarle 
el tratamiento quirúrgico adecuado.

El examen del enfermo practicado el ola 20, nos 
dló á conocer Ies datos siguientes:

La altura de la hendidura palpebral en el ojo dere­
cho, es aproximadamente de 12 milímetros. El vértice 
de la córnea se halla colocado al nivel de la linea que 
une la parte media de ambos rebordes orbitarios (supe­
rior é inferior). La oclusión del globo ocular se practica 
sin dificultad.

El examen del ojo derecho resulta negativo, tanto 
á la simple inspección, como con el empleo de la luz 
oblicua y lupa. E! microscopio corneal y lampara de 
hendidura, sólo nos muestra ligeros restos de vasos 
hialoideos en las porciones anteriores de! vitreo y en la 
parte inferior, que no pueden ser tomados como pato­
lógicos.

A la oftatmoBCopia ordinaria; fondo del ojo normal 
en todas sus regiones.

A la oítalmoscopia empleando como iluminación 
la luz de Vogt (Ophtalmoseopie in rotfreien Licht), 
una pérdida del contraste del resto del fondo con el de! 
territorio macular, debido á la poca existencia de pig­
mento que posee el enfermo; refiejo foveolar normal; 
circunmacular muy apreciable. En la papila ligero des­
lustrado de la imagen de las fibras nerviosas en su tra­
yecto intrapapilar, aunque con eran detalle en el resto 
de! fondo. Este velado de las fibras del nervio óptico 
en el trayecto intrapapilar, no es patológico, pues es el 
simple resultado de un desarrollo algo más intenso que 
en general, del tejido conjuntivo en esta región.

Reflejos papilares:

O. D.: Homolateral existe; heterolateral existe.
O. I.: Homolateral ausente; heterolateral ausente.
Agudeza V. L. sin cnrrección; O. D., núm. 1 á 5 me­

tros de la escala de W y M; O. I., 1/10 á 30 centime- 
troa, Id. id.

Agudeza V. C. sin corrección; O. D., núm. 1 á 3S 
centímetros de la escala W  y M; O. L, no tiene agude­
za alguna.

Tensión ocular: O. D., 20 miligramos Hg con 7/50 
gramos; O. I ,  26 id. id. id.

La altara de la hendidura palpebral en el ojo iz­
quierdo llega á tener 16 milímetros, hallándose el vér­
tice de la córnea 3  ̂ milímetros por delante de la 
línea que une la parte media del reborde orbitario su­
perior con el inferior. Los surcos órljito palpebraleB sa 
hallan disminuidos y el superior es casi borrado.

Comprimiendo el globo ocular para ver si es reduc- 
tible la exoftaimia, fracasamos en nuestro intento. No 
se aprecian pulsaciones. Empleando el estetoscopio y  
colocándolo en distintas posiciones, to  podemos apre­
ciar ni el más ligero soplo.

En el ojo izquierdo, por simple inspección y auxi­
liado con luz oblicua y lupa, nada anormal en tegu­
mento externo palpebral ni en sus bordes mucosos. 
Conjuntiva completamente normal. Ligera disminu- 
oiÓD de la profundidad de loe bordes de saco conjunti- 
vales. Limbo esclero-corneal en completo estado de nor­
malidad, así como la córnea é iris.

El examen á la lámpara de hendidura no se nos 
muestra muy interesante. Párpados y conjuntiva nor­
males. E l calibre de los vasos ciliares anteriores es el 
normal, asi como también su dirección, no encontrán­
dose dilatados en ninguna parte de su extensión. Cór- 

y limbo esclero-corneal normales. Iris normal.nea
Nada de anormal en cristalino, observado j  or la lám­
para de hendidura y microscopio corneal, 
i? El estado del fondo del ojo á la oflalmoscopia ordi­
naria, nos muestra un proceso atrófico papilar. Papila 
blanca de bordea netos, vasos tanto arteriales como ve­
nosos, filiformes y con pocas curvadurae, etc. A laoftal- 
moHCopia empleando la luz de Vogt (Ophtalmoskopie in 
rotfreien Licht): Papila de color normal; el dibujo de 
las fibras nerviosas en su trayecto intrapapilar es bas­
tante neto, sobre todo en las paites nasal superior y 
témporonaeal inferior. En el trayecto del haz papilo- 
macular nos encontramos con la existencia de un bo­
rroso dibujo de las fibras, sobre todo en la parte supe­
rior. Se observan distribuidos por toda la retina, y so­
bre todo, en las partes ecuatoriales, la existencia de 
esférulas blancas brillantes, que nos indican la existen­
cia de una degeneración ó desintegración de la mem­
brana ocular. La mácula aparece de un color amarillo 
grisáceo- y de mayor tamaño que la del otro ojo. Su 
típico reflejo foveolar está disminuido de intensidad y 
alargado en sentido oblicuo. El reflejo circunmacular 
que en el otro ojo es bien apreciable, en éste se observa 
con dificultad. Todo ello nos corrobora la existencia en 
el ojo izquierdo del enfermo, de un proceso atrófico 
por compresión.

Una vez que hemos expuesto la historia clínica y

OUi
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loB datos reoogidoB de cada ojo, ezpongamoB, aunque 
Bólo sea de ana manera oonciea, la oíase de exoftalmla 
del ojo izquierdo.

Si rogamos al enfermo nos mire Bimultáneamente 
con los dos ojos bada adelante, nos encontramos con 
qae no existe desviación alguna y que las dos papilas 
estin á la misma altara, como podemos fácilmente 
comprobar si colocamos una regla formando ángulo 
reoto oon el plano medio vertical del cráneo. Sólo la 
pupila izquierda colocada en un plano más anterior que 
la derecha, pero sin hallarse desplazada ni vertical ni 
borizontalmente. Es decir, sólo hemos podido apreciar 
una exofialmia directa.

El estudio de los movimientos de los bulbos ocula­
res, ya monolateral como bilateralmente, tampoco se 
nos muestra más interesante, pues las excursiones, 
tanto de ios rectos como la de los oblicuos, se realizan 
con toda normalidad y sólo es apreoiable la falta de la 
convergencia, qae teniendo en cuenta el estado de nor­
malidad de los movimientos de los mósculos rectos in­
ternos, sólo ea apreciable por no poder fijar el enfermo 
su ojo izquierdo por la falta de visión en el mismo (so­
lamente 1/10 á 30 centímetros).

En vista de los síntomas recogidos en la historia y 
principalmente de la existencia de una exoftalmla di­
recta, siütoma que nos indica con probabilidades la 
existencia de un tumor desarrollado en el embudo 
muscular y situado en el vórtice de la órbita, unida á 
la atíxDfia papilar progresiva que nos indica la existen­
cia de un proceso degenerativo que suele obedecer á la 
compresión que sobre el nervio óptico produce eu 
estos caeos la neoformación celular, nos hizo pensar en 
la existencia de un tumor de órbita.

Gomo se comprenderá, solamente con la observa­
ción de 1a clase de exoftalmla, directa en este caso, 
quedan descartados los procesos sinusianos etmoidales, 
pues producen una desviación del globo ooular hacia 
afuera. Asi también quedan eliminados los procesos 
de; la glándula lagrimal que dirigen el globo ocular 
hacia adelante abajo y adentro, quedándonos sólo la 
posibilidad de encontrarnos oon una exoftalmla de 
origen tiroideo monolateral. La rareza de estos casos 
unido á la falta de sintomas que puedan tener relación 
oon un proceso de origen tiroideo, eliminan esta posi­
bilidad. Por lo tanto, tuvimos que pensar en un proce­
so neopláeioo.

Pensando so tratase de una neoformación quíetiea, 
puesto que vascular quedaba casi completamente des­
cartado, desde el momento que ni existía soplo, pulsa- 
oiones, ni podía ser reducida la exoftalmla por la com­
presión, practicóse una punción exploradora que tuvo 
como resultado la salida de un líquido de color amba­
rino, en el que sólo leucocitos y glóbulos rojos fueron 
apremables, no encontrándose ninguna célula sospe­
chosa.

Las neoformaciones orbitarias pueden dividirse en 
cuatro grupos:

Las oongénitas quedan descartadas desde el mo­
mento que el enfermo hasta hace dos años, que es un 
lapso de tiempo demasiado largo para que una neopla-
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sia de esta clase no hubiera ya evolucionado, no apre­
ció loa primeros síntomas.

¿De origen óseo? Desde el momento en que en la 
infancia son excepcionales neoformaciones de este ori­
gen, y en cambio son frecuentes en la vejez, no podía 
pensarse en esta clase de tnmoraoiones. De otra parte, 
los resultados obtenidos con la punción exploradora 
nos pnsieron en evidencia que no pertenece el tumor 
de nuestro enfermo á esa categoría.

¿De origen vascular? Ya hemos indicado somera­
mente, en párrafos anteriores, la ausencia de toda cla­
se de síntomas que nos pudieran hacer pensar en un 
proceso de este grupo.

¿De origen conjuntivo? Descartados los anteriores 
grupos, nuestro caso sólo podría ser agrupado ó entre 
los tumores de origen conjuntivo ó entre los quistes de 
la órbita. La salida del liquido al practicar la punción 
parecía inclinar nuestro ánimo á este segundo grnpo; 
pero sabemos que existen en ciertos casos de tumores 
de origen conjuntivo, procesos irritativos periféricos 
capaces de provocar formaciones de ciertos líquidos 
serosos dentro de una cápsula conjuntiva. El análisis 
del líquido extraído descartaba la existencia de un 
quiste, ya hidatídico ya dermoide, quedándonos por 
dilucidar si podría existir un quiste seroso, ya por 
exudación desarrollado en las bolsas serosas de esta 
región orbitaria, ya debido á una inolasión epitelial 
por traumatismo. Este último queda eliminado desde 
el momento que no ha existido herida que pudiera in­
cluir una cantidad mayor ó menor de epitelio dentro 
dele órbita.

¿De origen muscular y adiposo? Los tumores de 
origen grasoso en órbita, no son aceptados por la ma­
yoría de los autores. Además de su rareza y haber­
se presentado en la mayoría de los caeos en personas 
de edad, casi lo descartan por completo.

No suoede lo mismo en cuanto á los de origen mus­
cular. El mioma puro de la órbita ha sido encontrado 
varias veces, y el producir alrededor de él una cápsula 
con contenido liquido, nos hizo pensar si no se tra­
tarla en nuestro caso de un tumor de este origen oon 
producción liquida circunvecina.

Sólo nos quedan dos clases de neoplasias en que 
puede estar incluida la tumoraoión que presentaba 
nuestro enfermo; ó es el resultado de una exudación 
desarrollada en una bolsa serosa orbitaria, ó un quiste 
irritativo ooexistente con una neoplasia earoomatosa ó 
fibrosa. ¿En cuál de loe dos grupos podremos incluir 
nuestro caso? Si raras son las hidropesías de la bolsa 
serosa de Xenón, excepcionales son también los casos 
de quistes de origen irritativos que hayan llegado á 
producir un desarrollo tan marcado para contener la 
cantidad de líquido por nosotros extraído.

Como se puede fácilmente apreciar, ocurrió en 
nuestro caso, como en la mayoría de los demás, que 
después de tantas disquisiciones teóricas, nos decidi­
mos á intervenir sin saber é qué familia neoplásioa per­
tenece el tumor, pues sólo después del estudio anáto- 
mopatológioo es posible hacer un diagnóstico seguro. 

Una vez que hemos expuesto rápidameute tanto la
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historia ollnica cooao las aoteríorea disquisioiones acer­
ca del diagnóstico, veamos cómo fuó intervenido el en­
fermo.

Ya sabemos que en todo caso que creamos se trate 
de un tumor orbitario, es necesario de todo punto prac­
ticar una extirpación, ya del tumor solamente, ó ya de 
parte, ó de la totalidad del contenido orbitario.

Loe distintos procedimientos que se pueden em­
plear para extirpar el tumor sin quitar el globo ocular 
se reducen á dos grupos de operaci onee: A ) A través de 
las partes blandas. B ) A través de una brecha ósea.

A) En un grupo tenemos, entre otras, la via trans-
palpebral,tranBConjuntival,ytranBpalpebroconjuntival.

B )  En el segundo grupo, el de Kronlein con las 
modificacioneB de C aben, de Gussembauer, de Franke, 
etcétera, etc.

Entre las que extir pan al mismo tiempo que el tu­
mor partes blandas orbitar ias, tenemos la exenteración 
parcial y la exenteración total con todas las modifica- 
cioneB piástícas ideadas, entre otros, por Koster, Busa- 
ohi, Noorden, Romano, Castania, Golovine, etc., que no 
tienen otro objeto que evitar el entropión característi­
co que se produce en loa casos de exenteración, por re­
tracción oicatrioial.

En el presente caso, calculado el tamaño del tumor 
y BU marcha invas ora tan lenta, que parecía indicar no 
grande malignidad, se optó por practicar una orbitoto- 
mia por la via cutánea (transpalpebral). Beta opera­
ción de gran sencillez y muy antigua, que habla sido 
abandonada por el empleo de la resección ósea, fué 
otra vez repuesta por Rollet en 1907. Es una via lo su­
ficientemente amplia, pues permite la extracción de 
tumores orbitarios hasta del tamaño de un huevo 
de gallina (Terrien) y tiene sobre la resección de la 
pared externa de la órbita la ventaja de ser menos 
cruenta.

¿Cómo se practicó la intervención? Previa anestesia 
clorofórmica, y habiendo afeitado la región superciliar, 
se trazó con el pequeño bisturi recto una incisión curva 
de concavidad hacia adelante, de una extensión de unos 
4 centimetros de longitud y 6 milímetros por detrás 
del reborde orbitario externo, incisión que se profun- 
d izó hasta el hueso. Una fuerte hemorragia se produjo, 
dato que nos hizo pensar habiamos cortado los vasos 
arteriales terminales de la lagrimal. Con una pinza de 
forcipresión se cohibió la hemorragia, y una vez debajo 
del reborde orbitario sólo cubierto por el periostio, se 
iooindió la aponeurosis tarsoorbitaria para entrar en 
dicha cavidad y colocamos los separadores de Volk- 
mann, procurando con el derecho dirigir el globo ocu­
lar hacia adentro para que nos diera una ancha aber­
tura; después de separadas las partes blandas, se llegó 
al músculo recto externo, que fué cortado en su por­
ción tendinosa después de haber sido cogidos sus dos 
extremos con unos hilos para luego verificar su sutura. 
Esto no debe ser olvidado, porque en caso contrario, 
existiría una gran dificultad en el último tiempo de la 
operación, al buscar los cabos musculares retraídos. 
Una vez practicada la tenotomía, se introdujo el dedo 
por la brecha, pudiendo darse cuenta de la situación.

tamaño y relaciones del tumor con la órbita y loa ór­
ganos en ella contenidos.

Al parecer, el tumor tenia el tamaño de un huevo 
pequeño de pato, no encontrándose adherido á los te­
jidos circunvecinos y siendo su superficie completa­
mente lisa. El vértice menor se hallaba implantado en 
el vórtice orbitario, enviando á manera de una prolon­
gación por la hendidura esferoidal moldeándose el tu­
mor en ésta, dato que fué comprobado posteriormente. 
Su extremidad mayor se hallaba colocada en la pared 
interna de la órbita formando con esta pared un án­
gulo de unos 30* aproximadamente. Su eje mayor for­
maba un ángulo de unos 20o con el piano horizontal.

Desbridado con el dedo sus escasas adherencias, fué 
extraído fácilmente al exterior; el encontrarse con una 
cápsula laxa en toda su extensión, hizo pensar no que­
daba en la órbita ninguna porción sin extirpar, así 
como la falta de fuertes adherencias nos indicó la rela­
tiva benignidad del tumor y un pronóstico lejano de 
los más favorables, claro es que dentro de lo sombrío 
que se nos plantea siempre el pronóstico lejano en to­
dos los casos de neoplasias. El globo ocular disminuyó 
su exoftalmla en el mismo momento de ser extraído el 
tumor. Practicóse la sutura con catgut en el músculo 
recto externo, para evitar un estrabismo postoperatorio, 
haciéndose con esta substancia una sutura de la apo- 
neurosis tarsoorbitaria y cou seda la de la piel. El cur­
so postoperatorio fué el siguiente:

Al levantar la cura á las cuarenta y ocho hojfts de 
la intervención, se. nos presentó el ojo de este lado con 
una exoftalmla extraordinaria y dolorosa á la presión 
de todo este territorio. Como los párpados no ocluían 
la córnea, se practicó una sutura palpebral para evitar 
se produjera una queratitis por lagoftalmos. Diagnos­
ticado de hematoma orbitario, la oomplioación padeci­
da por el enfermo.

A los cuatro días quitáronse los puntos de seda, y 
el enfermo siguió con su vendaje compresivo quince 
días más. Al cabo de este tiempo la sangre reabsorbi­
da, la exoftalmla desapareció casi por completo colo­
cándosele una pantalla flotante.

El dia 25 de Abril fué dado de alta definitivamen­
te, no apreciándose ninguna exoftalmla y hallándose 
el globo ocular izquierdo con los mismos caracteres de 
normalidad que el derecho al exterior, excepto ligero 
nefelión en la córnea situado á 5 b. y de 3 mm.* de 
extensión. Examinado á la lámpara de hendidura, 
apreciamos los caracteres de las cicatrices postulcero- 
sas cuando éstas han atacado la membrana Bommen.

Además se aprecia una desviación del globo ocular 
hacia adentro, lo que d o s  indica una disminución de 
la potencia del recto externo. Este músculo, cuyos ca­
bos fueron suturados con catgut, no pudo cicatrizar 
con facilidad, pues el hematoma orbitario postopera­
torio dió lugar á una separación de los dos cabos mus­
culares. Dentro de algún tiempo se operará al enfermo 
para corregir el estrabismo resultante, pues el proceso 
atrófico del nervio óptico se halla en igual, estado que 
antes de ser intervenido.

pasemos á considerar un extremo muy intereeaote
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las
el de loa caracteres y análisis del tumor. Su tamaño es 
aproximadamente el de un huevo de paloma grande; su 
longitud, 3,9 centímetros; anchura, 2,1 centímetros. Su 
peso, de 16,30 gramos. Su superficie se baila rodeada 
de una cápsula surcada de pequeña cantidad de vasos, 
que se introducen en la masa del tumor, al nivel de su 
caía externa. Al tacto, su superficie es lisa. Cogiendo 
la tumoración entre los dedos, nos da la sensación de 
consistencia en su interior.

(Véase en la fig. 1 .» el tamaño y caracteres mioros' 
cópicoe del tumor.)

|i--’
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F ie .  i . ‘

Cm o  d* tucDor ds órbita, fibtoaarcoma <tani»ao natural), a )  Oip 
■ala qna reeabria e l tumor. B J  Uasa del tum or puaeta a l desou- 

bieito  para deapegamiento de la  obpaula.

La pieza fué totalmente sumergida en formol al 10 
por 100 para ser fijada. Después de deshidratada con­
venientemente, se practicó inclusión en celoidinade la

C íV i

r-z 'K ^ .

. . f j

. . e .

Pig. a.*
U icrofotogralia de la  tam oiaoión (luz monooromátioa),

(160 diómetroa.)

totalidad, para estudiar topográficamente la tumora- 
eión, y después de cortada convenientemente, se des-

incluyó de-la eeloidina, para incluirla en parafina y 
estudiar al detalle los caracteres de la tumoración.

Las coloraciones empleadas fueron: El método de 
hematoxilina y eosina. El de Manonelian (hematoxili- 
na de Woigert para coloración de núcleos, y rubina S 
y naranja G como fondo). El de triple coloración con 
azul de metileno B y picro fuchina.

Como se ve en la fig. 2>, la tumoración se halla 
formada por células alargadas con escaso protoplasma, 
tomando su forma aspecto lanceolar, núcleos redon­
deados y ovalados, con orientación fasciculada, vasos 
tapizados de un endotelio propio en gran abundancia 
en las partes periféricas del tumor. Se aprecia la exis' 
tenoia de fibras de tejido adulto en pequeña cantidad 
y entrecruzados,

Fig. 3.‘

UicrofotogrefÍA del tumor (las moQocrom&tica). A )  Masa tu m oral.
B )  Cbpsnla (9J dUimetros )

La cápsula que rodea á la neoplasia se halla cons­
tituida por tejido fibroso adulto (fig. 3>), en el que no se 
han encontrado por ninguna parte elementos tumorales 
que le infiltren, hallándose en algunas partea separa­
da del tumor y sólo mantenida casi en contacto por 
pequeña cantidad de tejido fibroso adulto' que arran­
cando de la cápsula ae fija en la mesa tumoral.

Por todos estos datos creemos poder emitir el diag­
nóstico de la tumoración sin temor á error.

Se trata de un fibrosarcoma orbitario típico, tumor 
que sabemos es relativamente benigno dentro de la 
malignidad, y que dado se hallaba dentro de su cáp­
sula fibrosa no infiltrada, seguramente no se repro­
ducirá.

Mas, para terminar, permitidme hacer breves con­
sideraciones acerca de este enfermo.

El presente caso clínico es interesante desde el mo­
mento en que ba aparecido una neoplasia orbitaria sin 
otros síntomas que la exoftalmla y atrofia papilar por 
compresión, no habiendo existido en ningún momento 
ni refiejos dolorosos ni diplopia. En este mismo enfer­
mo hemos encontrado solamente una exoftalmla direc­
ta, á pesar de que el volumen del tumor y su situación
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hacia la parte profunda inferointerna de la órbita, no 
ha existido desviación del globo ocular hacia afuera ni 
hacia arriba, como al parecer debía haber sucedido. 
Esto nos hace pensar no ser de valor patogneumónico, 
como algunos autores piensan, la existencia de exoftal- 
mia directa en los casos de tumor del nervio óptico ó 
de un tumor situado en el embudo muscular.

Otra de las conclusiones que se desprenden del es­
tudio de este caso, es la de ser suficientemente amplia 
la vía tranapalpebral para la extirpación de tumores 
orbitarios, aunque sean de tamaño bastante grande, 
sin necesidad de recurrir al Kiónlein, que desde el 
momento que reseca la pared ósea, es más mutilante. 
Ya sabemos que, según Terrien, la vía transpalpebral 
permite la extirpación de neoplasias hasta del tamaño 
de un huevo de paloma.

[ODiideriite u n a  U  algaoos casos de cáotei del coeilo 
sleiino M i ü i  CDD tadiom

FOB BI.

DR. D, SALVADOR MONMENEU JORRO

Hace siete ú ocho afios tave el honor de exponer desde 
esta misma tribana los primeros reaaltados clínicos por mí 
observados con el empleo del radinm, y como los caeos en 
toncea resefiadoa databan de fecha mny reciente, considero 
un deber boy, qae ha pasado ya bastante tiempo, hacer noa 
nueva exposición para dar á conocer datos que considero 
útiles, que sirvan para formar juicio del radium como agen­
te terapéutico, que puede en la actualidad ser más concreto 
y fundamentado, pues pasados ya los entosiasmos ó la ex­
pectación que todo remedio nuevo despierta, nos vamos 
poniendo en condiciones de poder aquilatar serenamente el 
valor curativo de este recurso.

Por boy me timitaré á exponer los resultados obtenidos 
con el radium en el cáncer det cuello del útero, y en otra 
ocasión trataremos de la influencia de la radioactividad en 
lesiones de otra naturaleza y de otra localización.

Es ya del dominio general el dato de que Becquerel des­
cubrió la radioactividad en 1896 y que el conocimiento del ra­
dium se tiene gracias al matrimonio Caríe, desde 1898. Pero 
este cuerpo no se empleó en terapéatlca basta 1901, en que 
Danloa lo ensayó en el cáncer cutáneo y en et lupus facial.

Abbe y Morton, en 1906, lo emplearon en el cáncer cutá­
neo sin resultado, probablemente debido á que no podían 
emplear sino pequeñas cantidades, pues la acción cánstica 
de los rayos blandos (al/a y beta) era peligrosa para la inte­
gridad de los tejidos sanos.

A fines del mismo año, Domlníci ideó el empleo de los 
filtros, mediante los coales, los rayos blandos quedan dete­
nidos, facilitando de este modo la utilización de mayores 
dosis y de sesiones más largas.

De este modo emprendieron Cberon y Rubens Oaval en­
sayos más serios y fructuosos, que faeron recogidos por la 
escuela de Friburgo, representada por Kronig y Gaues, bas- 
(8 que en 1918 puede decirse que empieza la verdadera ra- 
diumterapia del cáncer uterino con motivo del Congreso de

(1 ) OoDforsnGÍa dada en el Inatítnto  Uédíco Valenoiano, t o ­
n a d a  del fnplemento del Baletin de diohe In it itn to , núm . 68, Fe- 
^rfn 189B*

Halle, en el que Dedetlein y Bumm, en onión de los auto­
res últimamente citados, presentaron los primeros easos de 
carcinoma itioperab'le de matriz gue la terapéutiea radioactina 
cambió en operables.

Desde entonces se ban multiplicado los experimentado- 
tes en todos loe países, pues el cáncer es nn problema de los 
que más preocupan á los clínicos, no sólo por la frecuencia 
con que se presenta en la práctica, hasta el punto de que 
puede decirse constituye una verdadera plaga social, sino 
porque loe medios con que se cuenta para combatirle son es­
casos y desgraciadamente de poca eficacia. Asi que no es de 
extrañar el entasiasmo con que se acogió esla nueva tera­
péutica y que de todas partee procurasen adquirir cantidad 
de radium suficiente para realizar experiencias.

En España se natural que se dejara sentir esta influen­
cia, y en tal sentido ban realizado ó publicado trabajos los 
Dres. Recasens, Calatayud, Gálvez Ginacbeio, Gonill, Vi­
tal Aza y otros muchos, y en Valencia loa Dres. López San­
cho, Valero Estopifiá, Marco Navarro, Ribes y algún otro.

La acción biológica del radium no se ejerce por el paso 
de los rayos á través de los tejidos, sino por la absorción de 
estos rayos por los tejidos mismos.

De ahí que los rayos llamados blandos, que constituyen 
la mayor parte de la radiación (90 por 100), que están do­
tados de escaso poder de penetración, es decir, los que se ab­
sorben por los tridos más fácilmente, ejerzan una acción 
biológica más intenea, que se manifiesta en los planos más 
superficiales, puesto que al ser absorbidos no pasan á los 
profundoB.

Se ha atribuido al radinm una acción electiva, en virtud 
de la cual, ciertos tejidos serían influidos y otros no. Esto 
no es exacto. Lo que sí es evidente, es que todos los tejidos 
no son ignalmente sensibles, es decir, que existen unos do­
tados de una receptividad mayor qne la de otros; pero si se 
someten diferentes elementos celulares (dice Dominici) á 
irradiaciones bastante intensas, á las cuales no puede resis­
tir ningún elemento vivo, la receptividad es entonces uni­
ficada por la muerte.

Esto ocurre cuando las dosis son excesivas; en cambio, 
cuando son débiles, pueden ejercer un influjo estimulante é 
incitar ú ciertos tipos de células á multiplicarse con más ac­
tividad,

Respecto á la sensibilidad de los tejidos ante las radia­
ciones, Bergonié y Tribondean han formulado la siguien­
te ley:

Una célula es tanto más sensible:
1.0 Cnanto mayor sea su actividad reproductora.
2.0 Cuanto más largo sea su porvenir carioquinéÜco.
3.° Cuanto menos diferenciadas sean su morfología y sus

funciones.
Por lo tanto, les tejidos serán tanto más sensibles cnan­

to más ricos sean en células de reproducción y cuanto más 
jóvenes sean sus elementos constitutivos, no eólo en lo que 
se refiere á su periodo de evolución, sino también en lo que 
respecta á la edad del organismo de que forman parte: las cé­
lulas embrionarias de los bulbos pilosos, las células básales 
de la piel, las células seminales, por ejemplo, son influidas 
por dosis radioactivas que no ejercen acción sobre las célu­
las próximas de variedades diferentes.

También los tumores ofrecen diferencias de sensibilidad, 
según el tipo á que pertenecen. En general, se puede decir 
que son tanto más infinidos cuanto más se aproxima su es­
tructura al estado embrionario (Dominici\
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Lob efectoB sobre las células ee ejercea determinando so­
bre éstas un trastorno genético j  un trastorno nutritivo.

Obsérvase en toa tejidos aometidoa á la acción de las ra­
diaciones que loa procesos njítósicos disminuyen notable­
mente en número. Las funciones nutritivas están también 
perluibadas; el protoplasma ee vacnoliza, y la célula, al fio, 
Eucumbe, unas veces por un proceso de corníficación (las del 
epitelio plano), otras por citolísiB (las del epitelio glan 
dular).

Esto sucede cuando la dosia radiante ba eido suficiente 
para lograr la destrucción de los tejidos. (Dosis destructiva.)

Pero cuando la dosis es menor, estos efectos no llegan á 
obtenerse y las células eólo experimentan una detención en 
BUS funciones, pero sin qne puedan observarse efectos mor­
fológicos evidentes, por lo cual, cuando pasan los efectos 
(leterminantesdoeete estado, queRecasens llamado colapso, 
se reRDudan las fancionea normales que hablan quedado en 
suspenso. En esto se funda el método de laa aplicaciones 
repetidas, ya que conviene afiadir nuevas dosis para que el 
efecto colapsante obtenido con la primera irradiación, en ves 
de cesar, llegue á convertirse en destructivo.

Todavía puede ocurrir qne en los rasos en que las dosis 
han sido muy pequefias eu relación con el objeto que ee per- 
sigoe, su exciten lae faociones celulares cuando lo que se 
pretende es un efecto totalmente opuesto. (Dosis excitante.)

En nn miamo territorio pueden observarse estos tres 
efectos: destructivos en la zona central de irradiacióo, co- 
lapsames en otra más externa y en otra periférica excita­
ción funcioual de las células, zona que puede compararse á 
la barrera qne en otroe procesos se forma para aislar el toco 
morboBO de los tejidos sanos.

Esta zona de excitación puede ser útil cuando en lae neo 
plasias epiteliales afecta al tejido conjuntivo, pues represen­
ta el mecaoismo de curación, ya que acabará por yugular la 
ación nociva ejercida por el elemento epitelial.

La deatrncciÓD celular ocasiona á veces efectos generales 
en el organismo, especialmente cuanto mayores la cantidad 
de rayoB alfa que se emplean, pues éstos constituyen la ma­
yor parte de la radiación, y además, por eu condición de 
rayos blandos son loe que más ee absorben y los que mayor 
destrucción determinan; deetrucclón que origina leucotoxi- 
nas, cuya presencia, además de la acción local que ejerce 
sobre los tejidos vecinos, ocasiona efectos generales, como 
sucede siempre que en el torrente circulatorio se verifica la 
entrada de elementoe heterogéneos. Esto explica la leuco- 
penia que se produce en los enfermos irradiados.

A más de esta acción tóxica, existe otra, con la cual no 
debe confundirse, y es la que resulta de la entrada en el 
torrente de loe productos de desintegración celular. Esto 
puede dar lugar, aunque raraa veces, á curaciones tardías, 
porque estos productos están dotados de cierta cantidad de 
poder radiante. Según Exner, la acción dei radium daría 
lugar al desdoblamiento de la lecitina celular, formando 
colina, la cual actuaría eficazmente sobre las neoplasias. En 
esto ee funda el empleo de las inyecciones de colina para 
aumentar el efecto de las radiaciones.

Conocida la propiedad dei radinm de ejercer una acción 
letal sobre la célula cancerosa, no es de extrañar su empleo 
en el cáncer del cuello uterino, que ofrece excelentes condi­
ciones para la técnica de la radiumterapia.

Leucorrea con fetidez, melrorragias y dolores, sabemos 
que constituyen loe tres síntomas característicos de esta 
afección.

El primero, la leucorrea, se origina por la salida del exu­
dado procedente de la neoplasia ulcerada y de las glándulas 
del epitelio que rodea al tumor, las cuales pueden ser afec­
tas de un proceso inflamatorio que se nne Ó añade al neo- 
plásico. La rijneza bacteriana de Ib cavidad vaginal, la re­
tención del flujo en las anfractuosidades de la ulceración y 
los productos de necrosis que de ésta ee desprenden comu­
nican al flujo una fetidez característica, inconfundible, que 
denuncia, á veces, á distancia, la naturaleza dei proceso.

La mayor parte de laa enfermas que hemos tratado ban 
visto desaparecer esta fetidez después de la segunda aplica­
ción de radium; pues luego, el la leucorrea subsiste, cambia 
por completo de aspecto, ya que. por una parte, toda enfer­
ma en tratamiento se somete á ciertas prácticas bigiénicos, 
y, sobre todo, la superficie ulcerada no segrega exudados 
eaniosoe. El flujo neopláeico ee aobetituído por una letíco- 
rrea debida exclusivamente á la hiperfunción glandular de 
los territorios qne sólo han recibido una dosis excitante.

La metrorragia ofrece muy divereos aspectos, que obede­
cen (aparte condiciones individuales) á la variedad anatómi­
ca con que el epitelioma se presenta. Puede faltar en ciertas 
formas infiltradas, pero nunca deja de observarse en laa 
corrosivas y vegetantes. En la variedad corrosiva la hemo­
rragia suele ser profusa, aunque no continua; se debe á los 
progresos de la ulceración que puede alcanzar vasos de im­
portancia. En la variedad vegetante es caei continua, menos 
intensa, reincida, á veces, á nn simple flujo sanguinolento, 
de aspecto de agua eucia; se presenta espontáneamente y ee 
provoca al menor contacto ó roce.

Es este uno de los síntomas que más éxitos proporciotaa 
al radinm por la relativa facilidad con que desaparece. La 
acción ejercida por el radinm sobre el endotelio vascular 
determina la obliteración de los pequeños vasos prodactores 
de la hemorragia, en muchos casos desde la primera aplica­
ción.

No obstante, hemos tratado enfermas cuyas hemorragias 
no han podido ser cohibidas, ein duda porqne la infiltraciótl 
neoplásica alcanzó territorios vasculares de máe importan, 
cía, ante los cuales el radinm se maolfestó impotente.

Los dolores ceden cuando son debidos á la compresión 
de filetes nerviosos englobados por la neoplaeia ó cuando 
obedecen á ciertas infiltraciones inflamatorias qne acompa­
ñan mucbae veces al proceso principal. En uno y otro caso, 
cuando empieza el radium á dejar sentir sue efectos, dichos 
filetes dejan de sufrir la compresión que originan los dolô  
res. Cuando éstos se deben á verdaderas neuritis cancerosas 
cuya localización es bastante lejana para qne loe rayos acti­
vos no lleguen hasta ella, claro es que el dolor no cede. Pero 
he yiato varios casos de enfermas que después de haber 
mejorado localmente ban continuado sufriendo los efectos 
de la caquexia cauceiosa por propagaciones más ó menos 
lejanas de la neoplasia; dos de ellaa, incluso con fístula rec- 
tovaginal, las cuales sucumbieron finalmente víctimas de 
los progresos de la dolencia, pero sin que volvieran á sentir 
los dolores que todos sabemos tanto atormentan á eeta clase 
de enfermas.

El aspecto local sufre grandes modificaciones, que toman 
distintas modalidades según la variedad de epitelioma, como 
en cierta ocasión hizo observar coa gran acierto el Dr. Vale 
ro Estopifiá. En lae formas vegetantes, de base de implanta­
ción pequeña, puede quedar el caedo conservando su aspec­
to normal ó casi normal; pero si la base del tnmor es ancha 
y el cuello está muy infiltrado, deaaparecen laa excrecenciaa 
fungosas y hasta puede desaparecer el cuello y, por lo tanto, 
los fondos de eacoe vaginales, quedando el fondo de la va­
gina convertido en un verdadero embodo cnyo vértice ee-
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trochado sastUuye al hocico do tenca. Esto ocorre en loa 
casos qae el radium se ha colocado en el conducto cervical.

En las formas ulcerosas del epitelioma, en qne la lesión 
parece extenderse máe en superficie qne en profundidad, en 
que la infiltración no es muy grande, las aplicaciones deben 
hacerse ntilizando no un tubo de radium, eiuo nna placa 
cuya superficie radiante, más extensa que la del tnbo, o n- 
fronte con la ulceración del cuello. En estos casos, el radium, 
en vez de alojarse en el conducto cervical, queda colocado 
en la vagina frente á los labios del cuello, y el tejido con­
juntivo perivaginal que ba recibido una doeie, que para su 
receptividad no es más que excitante, prolifera, determinan­
do nn eetrechamiento regalar y circular de la vagina, que 
oculta el cuello, dando la sensación de qne éste ha desapa­
recido.

Como fenómerios de vecindad podemos citar traetornoa 
funcionales del recto y vejiga, representados por tenesmo, y 
si las dosis han sido excesivas ó insuficientemente filtradas, 
se puede dar tugar á la producción de eefacelos, mis ó me 
nos extensos, con la formación subsiguiente de fístulas vé- 
sico y rectovaginales.

Sabido es que Schauta, de Viena, en sus primeros ensa­
yos, utilizó grandes cantidades de radium, y en once casos 
tratados sobrevinieron otras tantas fletulae.

Pero no hay que achacar al radium toda la culpa en la 
formación de estos procesos fistulosos, porque siguiendo el 
cáncer del útero su evolución natural, se llega muchas veces 
á la formación espontánea de fístulas.

La acción del radium sobre topografías más lejanas es 
muy discutida, y sería muy intereeante saber exactamente 
basta qné distancia se muestra con eficacia suficiente para 
qne lae células cancerosas sufran los efectos destruotivos.

En 191S, Kaiserling creía que esta acción no paeaba de 
un centímetro. 8:hafer con 60 miligramos creia que llegaba 
á 8. Amann, en 1917, opina qne 5. Becaeena 8. Eder y Ar- 
choft ban visto en el cadáver que alcanza hasta loe á Bumm 
y Weruer de 4 á 5. 'Wickham y Degraia ban comprobado en 
la autopsia que 190 miligramos dejaban sentir ene efectos á 
12 centímetros de distancia. Bayet, también en la autopsia, 
no los ha observado más que i  10 centímetros. Erónig á Ja 
misma distancia, á través de la piel. Kehrcr con 70 miligra­
mos afirma que llega á 7 centímetroe.

Como SS ve, bay gran variedad de criterios, originada, 
sin duda, por las condiciones diferentes de experimentación. 
Nuestra modesta práctica y el deseo de mantenernos en un 
término medio prudente nos inducen á admitir la eficacia 
de la acción del radium en los cánceres cuya infiltración no 
pasa de 4 ó 6 centímetros; pero creemos qne cuando las 
lesionee ee extienden á nna distancia mayor, el radium no 
sólo las modifica favorablemente, sino que por no llegar ó 
dichos territorios más que una pequefla cantidad de radia­
ción, excita el crecimiento ó la reproducción celular basta el 
punto deque puede considerarseeete hecho como una causa 
pos ible de laa reprodnccionee que se observan, á menos qne 
nuevas dosis administradas vengan á completar la acción 
deetructiva obtenida en loa planos más superficiales.

Nuestro compatriota el profesor Reeasens, al que tantos 
y tan luminosos trabajos debemos referentes á la materia 
qne nos ocupa, cree que el máximo de acción deetructiva, 
que puede obtenerse con una aplicación de radium de vein 
tlcuatro horas, no pasa de una dUtancia de nn centíme­
tro; pero qne 8 ó 3 centímetros máe allá, se obtienen efectoe 
colapsantes, y qne para completar éstos y llegar á las doeie 
letales qne se pretende obtener, hay que someter á las en­
fermas á nuevas aplicaciones.

(O o n tln u a ri.)

El Dr. Pedro González Veiasco
FOR RL

DR. A. PULIDO FERNÁNDEZ

Además de aquel dominio en las artes operatorias, Ve- 
lasco, por su carácter y por la manera de conducirse con los 
que le ayudaban, era un jefe eimpát ico y admirable. Ningu­
na emoción se observaba en él; jamás su rostro se descompo­
nía; siempre pronto, grato y silencioso, maniobraba, dibuja­
ba con el bisturí, y dirigía los ayudantes todos, acudiendo á 
los más nimios y apartados detalles del drama quirúrgico, 
con una compostura y delicadeza verdaderamente académi­
cas. En los momentos máe críticos de algona operación, 
cuando el bisturí bordaba, con seguridad y elegancia, pri­
morosas disecciones, entre vasos y nervios cuya herida ame­
nazaba con la muerte, y en regionee profundas donde los 
avances ofrecían dificultades y peligros, cuidábase de dirigir 
á todos su mirada tranquila, y, con sonrisa dulce, fijaba á lo 
mejor eu atención en alguno de ios presentes, yle decía con 
cariflo: 'Fulano, sálgase usted; veo que palidece, y se va á 
desmayar'.

La actividad suya ora tan co ntinuada é infatigable, que 
había con la desplegada bastante para dar ocupación á tres 
ó cnatro personas. Se levantaba siempre á las cuatro de la 
mafiana, eíguiendo costumbre de toda la vida, lo mismo en 
invierno que en verano; se afeitaba con luz artificial y baja­
ba á su despacho para escribir ó estudiar, cuando no aco­
metía, en su mismo bogar, alguna disección. Envuelto en la 
capa salla á la calle, y vela, á las seis ó las siete de la ma­
cana, los enfermos más graves de su clientela; visita que 
bacía eiempre á pie. Pasaba en seguida á San Garlos, y daba 
en el Anfiteatro graode su lección, sin perder un minute de 
la hora, y algunas veces prolongando la ciase hasta hora y 
media, si había enfermos que preaeotar.

Laa explicaciones suyas eran claras, de natural elocnen- 
cía, precisas, sencillas, fácilmente crmprensibles, siempre 
acompasadas de maniobras operatorias en el cadáver ó en 
el enfermo, merecidamente elogiadas; y lae exponía con nna 
voz sonora, limpia, fuerte, al extremo de qne-no sólo se le 
oía bien en todo el Anfiteatro grande de San Carlos, sino 
que basta eran apreciadas en loa pasillos. Terminada la 
clase iba á la otra clase de diaección; vigilaba los trabajos 
de sus disclpoloB particulares; les ayudaba en la tarea, y á 
laa diez de la mafiana montaba en su coche; del cual, du­
rante mncboB afios, tiraba un tronco de mutas blancas, bien 
conocido, sobre todo en loa barrios bajos; y visitaba parte 
de en numerosa clientela. Regresaba á la una, ó nna y me­
dia, almorzaba de prisa, siempre nn alimento frugat, costum­
bre y recuerdo de sue tiempos conventuales; daba nnae 
cuantas cabezadas sobre la misma mesa y silla donde había 
comido, y á la hora exacta de las dos bajaba á en despacho, 
donde una larga fila de consultaotes le esperaba, curiosean­
do las piezas de su Museo. Allí, él soto se las arreglaba con 
los enfermos, y practicábalas operaciones sencillas, basta 
la hora de las cinco, en qne daba por terminada la consulta, 
no recibiendo más enfermos. A las seis solía comer, habien­
do antes pasado nna hora leyendo ó escribiendo; reposaba 
después otra ligera siesta, y cuando notaba ya el rumor de 
centenares de alumnos que acudían á en repaso, bajaba á 
la Cátedra y les daba, de noche, la lección de Anatomía, de 
siete á ocho. Inmediatamente después de terminada volvía 
ó montar en el carruaje, y bada la visita de la noche basta

(1) T i s t e  el núm ero a n ttris r.
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la bora de las doce, en que se retiraba, ee metía en la cama 
fatigado, non gaoaa de descansar, y gozaba de un snefio 
profundo hasta la hora de las cuatro, si no era llamado 
para alguna visita extraordinaria. Pues bien; esta clase de 
vida, en un hombre que no tenía ningún género de tertulias 
en cafés, casinos, ni reoniones con nadie, que nunca iba al 
teatro y que no distraía cinco minutos al ritmo incansable 
de en actividad, el aQo que mayores rendimientos hubo de 
producirle sn profesión, no pasaron de 14.000 dnros: dato 
que pude yo bien comprobar, porque por mis manos pasa­
ron todas sus libretas, y yo tuve que estudiar tas intimida­
des de este hombre, como nadie lo babía hecho. Doy ceta 
cifra para que los colegas del día puedan apreciar la enor­
me diferencia qne existe entre los ingresos del primer ciru­
jano de Espafia, allá por los afios del 60 al 80, y los qne 
tiene cualquiera de esos cirujsnitos principiantes del dís, á 
los que un ilustre colega hubo de l'amar lot currinches de la 
técnica operatoria, cnyas minutas hsbrísn de inspirar co­
mentarios muy curiosos entre aquellos afamados maestros, 
que al final de una vida médica de cuarenta y cincuenta 
afiov, y de una práctica profesional distinguida, intensa y, 
en SU opinión, de grandes rendimientos, se consideraban 
muy felices ai podían afrontar nna vejez decorosa, con ca­
pitales de 80, 100 ó 160.000 duros, como producto de un 
grande ahorro.

Renunciando á examinar aspectos muy interesantes de 
un maestro, en los cuales, y relatando episodios de en vida, 
habría materia para escribir un libro voluminoso, diré que, 
en buenas cusutas, resoltaba ser nn sentimental de afectos 
nobles y extraños. Un examen de sn psicología, por muy 
ligero qne fuese, revelaba pronto qne sus cnaüdades más 
características tenien nna sola fuente: todas ee inspiraban 
en el amor y en la constancia; era inmutable en sus propó­
sitos. La nota más anblíme y dramática de su existencia fué 
la pasión loca que sintió por su bija Concha, nna joven an­
gelical, á la que educó con todos toa cuidados y solicitudes 
del padre más enamorado, y á quien deseaba dejar una for­
tuna. £1 hado funesto se la arrebató á la edad de qnince 
afios, en 1864, por una fiebre tifoidea contra la cual luchó de­
sesperadamente. Esta derrota le prodcjo vivísimo, desespe­
rante dolor y hondo desconsuelo, del que nunca se curó. 
Embalsamó él mismo el cadáver, hizo su busto en mármol 
para recordar siempre su fisonomía; multiplicó sus retratos, 
para verlos por todas partes, y llevarlos incluso en el coche; 
amaba cuanto le babía peitenecido; por esto, ya de edad 
avanzada, aprendió á tocar en el piano las piezas de música 
que le babía oído con más frecuencia. Uno de los rasgos 
más conmovedores de este recuerdo indeclinable, era perci­
bir en la calle Atocha, algunas veces, á las horas avanzadas, 
en las que se ponía á tocar, tas dos ó tres de la mafiana, 
aquéllas sonatinas, mal ejecutadas, pero que le eervían de 
eugeationes para mantensr ana conversación espiritual, por 
medio de alucinaciones que su pasión evocaba, con el ser á 
quien babía querido más en su vida.

Como la muerfe de su hija intensificó y concentró, de 
una manera única y esencial, el amor que sentía por la ju­
ventud, y ios propósitos de que el Museo hubiera de recoger 
todo BU capital para que fuese un panteón cientifico, y un 
templo de eoeefianza donde estuviesen sepultados, según be 
dicho, los restos suyos y los de su hija, llevado de su pasión 
hizo lo siguiente: En los primeros días del mes de Mayo del 
afio 76, dos ó tres después de la inauguración oficial del 
Museo, una mafiana, á hora muy temprana, se exhumó el 
cadáver de su bijs, enterrado en el cementerio de San Isi­
dro, y lo llevó a) Museo, colocándola en un gabinete del piso 
principal; y allí se deserrolió aquél memorable episodio ma­

cabro, qne es muy conocido por haberlo yo escrito en el 
libro dedicado á mi maestro, como cronista autorizado, sien­
do yo el individno qne en todo hubo de acompañarle, inter­
viniendo en los términos que me correspondía hacerlo. £1 
acto sensacional del descubrimiento d̂ l cadáver, y el de 
deanndsrlo por completo, cortando el hábito de la Concep­
ción que tenía; sn impresión al haberle encontrado exacta­
mente igual á como fué inhnmado, atestiguando se hizo nn 
embalsamamiento perfectísimo,- el haber empezado á doblar 
sus miembros con objeto de comprobar su blandura y flexi­
bilidad; la idea insensata, que acudió á su cerebro, de hacer 
que aquél cuerpo pudiera ser sentado, asistiendo de presen­
cia áloe actos de la vida íntima tnya... todo esto, qne re­
cuerda el famoso episodio de dofia Inés de Castro, por digno 
de las concepciones más trágicas y dramáticas de nn genio 
griego, como Sófocles, ó de un dramaturgo moderno, como 
Schakespe are ó Hacine, no se pueden leer, ni escuchar, sin 
sentirse profundamente conmovido, con emociones y escalo­
fríos, tan fuertes á veces, que algunos escritores eminentes 
hubieron de decirme qne les babía llevado al llanto; y así 
consta en cartas qne de ellos guardo. Tuve que apartarle del 
cadáver; el cual realmente producía una profunda impre­
sión, por BU admirable natural aspecto; y Velasco, no recha­
zando de sn pensamiento ideas, con verdad insensatas, le 
dejó deenndo y solo en una habitación, con ventana abierta 
para qne dorante el verano se evaporasen ans líquidos de 
conservación. Cuando ya se bobo momificado, en otofio, 
llamó nna modista para que le hiciese un traje elegantísimo 
de desposada, y con él hubo de vestirle; le adornó con joyas, 
arregló su cabeza con tocado demasiado profano, y así le 
mantuvo durante algunos meses. Duró esta macabra toilette 
mundanal basta qne un estado de mayor serenidad en sn 
espirita, consejos de algunas amistades Intimas que le eran 
respetables, y la presión conlinna de so esposa Engracia 
Pérez, le llevaron á la resolución definitiva de, por fio, des­
pojar aquella momia de todas sus profanas galas y vestirla 
otra vez con nn hábito de la Concepción como el que babía 
tenido; y ya colocada en nna ama de cristales, la puso al 
pie del altar, que hnbo de servirle en la capilla, donde se 
decían misas, basta que llegó el día en que le dió sepultura 
en el salón grande.

Cuando falleció Velasco, en esposa Engracia Pérez—la 
qne procediendo también de humtldisimo origen, porque 
como criados se conocieron, y que nanea hubo de ponerse á 
tono con aquel hombre extraordinario, porque vivía en unos 
ideales que ella no podía concebir y menos participar, 
por lo cual le era sumamente desagradable cnanto su esposo 
bacía en asistencias, disecciones, enseñanzas y recuerdos de 
en inolvidable Concha,—un día resolvió exhumar el cuerpo 
de sn hija, lo secó del salón del Museo, y lo volvió á ente­
rrar en el cementerio de 8an Isidro donde yace sepnltado. 
Esta rsaolución fué llevada á la práctica sin qne yo hubiera 
tenido previo conocimiento de ella, porque habiendo sido yo 
nombrado por él, en su testamento, director del Museo, y 
sabiendo lo que representó en sn vida aquel deseo de man­
tener allí los restos de su bija, por ser uno de sus ideales, 
me hubiera opuesto terminantemente á qne se cometiera 
semejante profanación, Cuando de ello me enteré, el hecho 
ya no tenía remedio; y habiendo sido enterrado el cuerpo de 
esta sefiora, también en el cementerio de San Isidro, boy 
solos están los despojos de Velasco en aquél suelo del salón 
grande, bada el sitio medio de la cabecera. Hace pocos días 
que, con motivo de asistir yo á la sesión de la Sociedad An­
tropológica qne allí celebra sos juntas, quise renovar sensa­
ciones pretéritas visitando esta gran sala, y observé, con 
verdadero dolor, que sobre la tumba del Dr. Velasco, y cu-
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briendo la lápida en casi en totalidad, ee hablan pneeto 
grandes instalaciones. Espero que el director del Museo, mi 
querido amigo el distinguido antropólogo D. Manuel Antón, 
remediará esto que constituye otra censnrable profanación; 
y hemos de hacer lo posible por que aquélla lápida quede al 
deecnbierto; y la sepultura del fundador del Museo sea con­
templada por las personas que vayan á este templo de la 
eiisefianza, y puedan dedicar un piadoso recuerdo al hombre 
que dejó un ejemplo por demás notable, de nobles entusias­
mos y de una vida laboriosísima, aplicada toda á la gloria 
de BU patria y á la enseñanza de la juventud. Ya que no 
puede tener una cripta como el gran Pasteur, tenga al menos 
un piadoso recuerdo como el de Rubio en la Moncloa, pues­
to que por él fué preparado todo.

Señoree: Rato hace ya me advierte la conciencia que 
abuso de vuestra bondad; y siendo hora de terminar esta 
desaliñada semblanza del Dr. Velasco, voy á hacerlo con un 
eencillo epilogo de elemental psicología,

Soy de los hombres que aman apasionadamente á sus 
buenos maestros, y guardan de ellos, por vida, religioso cul­
to; y siendo así, comprenderéis era natural el cariño filial 
intenso que yo sentía por este anatómico. En la vida y el 
carácter de loa hombres bsy siempre sugestiones, más ó 
menos conocidas, que son predominantes y modelan sn 
alma en las formaciones de los primeros años, y de este 
modo yo be recibido el poder intenso de tres influencias de­
cisivas: la del padre que me dió el ser, y me enseñó prácti­
cas de honradez y de religión; la del Dr. Veiaseo, maestro 
que me hizo conocer la fuerza y el poder eficaz que entraña 
un ideal hermoso, en personas de esfuerzo y de voluntad; 
por humilde que sea su origen, por modestas que nacieren 
sus facultades, y por adversas que le sobrevengan las cir­
cunstancias de BU vida; y la de Castelar, mi verdadero jefe 
político, qne fué qnien me enseñó á conocer la patria, á eer- 
virla con desinterés, y á venerarla con fe y vocación de sa­
crificio. Estas tres direcciones fueron tos ángeles buenos de 
mi espirita; y si en él hubiere algo digno y laudable, de 
ellas la recibí, y á las tres se lo debo.

Osando la muerte se apoderó de cada nno de estos tres 
seres, mi espíritu quedó afligidísimo. La de Velasco me ape­
nó durante mucho tiempo, al extremo de que todas las no­
ches ios BuefioB me unían con él. Había yo encontrado en 
aqnel maestro mncbas emociones para excitar mis pensa­
mientos nobles; más todavía bailé en en experiencia clínica 
para aprender, y no poco tenía en soe rasgos y gestos que 
imitar aun dentro de la parvedad y la insiguificancia de una 
cultura poco extensa y de un esplendor mental no muy lu* 
minOBO, Aquella existencia que se desarrolló heroica en con­
tinua epopeya, me recordaba la frase de Edgar Quinet cuan­
do, al estudiar el mágico- pincel de Rembrandt, formado bajo 
el cielo plomizo, el sol pálido y el ambiente frío de Holanda, 
decía: cSu color ee una aspiración á la luz, deede el fondo 
de la eterna sombrai; y me evocaba también aquella otra 
frase de FHnio el joven, cuando, en carta á su amigo Pris­
co, decíale con una de esas delicadas y bellísimas diser­
taciones epistolares, que dirigía á las ilustres personas de 
su tiempo, hablando de Valerio Marcial, qnien brilló en 
Roma como poeta satírico eminente, siendo un aragonés na­
tural de Bilbilis: cPodrán no ser inmortales las poesías de 
Marcial, pero él las escribió como si hubieran de aetlo>.

Deshecha la envoltura material de aquel maestro; des­
vanecidas, basta hallarse totalmente olvidadas, las modes­
tas obras y lumbreras de sus discursos cuando, pocos años 
después, dirigía yo mental mirada en derredor, examinaba

las celebridades de nuestra profesióu, y las comparaba con 
BU figura ética y profesional, ésta ee engrandecía y tomaba 
admirables proporciones, como símbolo de la fe en el ideal 
de la lucha, del esfuerzo y del sacrificio; del gran apóstol de 
la patria y de la enseñanza, que lo ofrendaba todo al amor 
de la juventud y al deseo nobilísimo de ese renombre futu­
ro, sugestivo, que había de sobrevivir en lejanos tiempos, 
entre generaciones remotas de escolares, cuando ya nada 
existiera de su personal materia.

'Tres años después de muerto, un día del verano de 1886, 
movido de piadoso respeto, fui á conocer el pueblo y el 
obscuro rincón donde le diera á luz eu querida madre, Ma­
ría Velasco, en Valaeca de Boonee (Segovia), y allí pude ver, 
con el sombrero en la mano, la oración en los labios y arra­
sados loa ojos en lágrimas, aquel buscado misérrimo nido. 
Y allí, también, sentado yo en humilde silla, en el mismo 
sitio donde ee hallara la cama donde naciera el 23 de Oc­
tubre de 1816, ancianos del pueblo que me acompañaban, 
contábanme los rasgos de sus primeros años, y me referían 
cómo siendo niño, tanto que ni sostenerle podían sus pier- 
necitas, iba al campo á guardar puercos; luego, ya con al­
gunos años de edad, ganaba nno ó dos cuartos por día vo­
ceando en las calles dei pueblo las mercandas de comesti­
bles', más tarde, mozuelo ya, ingresaba en el Seminario de 
Segovia sintiendo deseos de aprender la gramática latina; y 
que buscaba, pasado algún tiempo, refogio en un convento, 
donde estuvo de acólito primero, hasta qne hubo de aban­
donarle para dedicarse á vender paja, cargas de basura y á 
arrancar cardos.

Concluida la historia que me relataron aquellos compa­
ñeros de los primeros años, con quienes jugaba cuando niño, 
hube yo de continuar la otra posterior, que me era conocida, 
y decirles que Velasco tornó de nuevo al convento de los 
Carmelitas descalzos de Segovia, apretado por la miseria, y 
obedeciendo las súplicas y lágrimas de sn madre; y alli es­
tudió teología y filosofía, y recibió órdenes menores. Y luego 
esbozando ya, á grandes slutesis, los hechos memorables de 
BU historia, les recordaba que cuando Mendizábal decretó su 
famosa quinta de 100.000 hombres, le sometió al servicio 
militar; en el que estuvo y lo hubo de dejar, para presen­
tarse en Madrid, con capital tan sólo de catorce reales. Pero 
como llegaran días en qne de todo hubo de carecer, hasta 
encontrarse sin pan, sin abrigo, y sin refugio, y fuele nece­
sario vivir de la caridad pública, lo recogió en la calle un 
albañil compasivo, y le dió hospitalidad en la caseta de su 
obra, donde encerraba las herramientas. Buscó en seguida 
casa en la cual servir, y entró de criado en el célebre colegio 
de D. Francisco Serra, establecido en la calle del Duque de 
Alba, donde hoy se halla el cuartel de la Guardia civil. Sir­
vió luego á la condesa de Cartagena; otra vez después, como 
doméstico, el año 1840, pasó á la casa de D. Luis Goyenecbe; 
más tarde, á la del conde de Salceda, y en todas partes se 
hizo querer por su honradez, su aplicación y su laboriosi­
dad. Aprovecbaudo bondades de sus amoB, se matriculó de 
cirujano de tercera clase en el Colegio de San Garlos; oyó 
las lecciones del gran Sánchez Toca; entró de practicante en 
el Hospital Militar, donde asistió á las conferencias de sus 
médicos, y allí concibió el deseo de consagraree al estadio 
de la Auatomia. Unese á Díaz Benito, y sirven juntos de 
practicantes en el Ejército de Andalucia; el cual abandonó 
para volver á Madrid á continuar bus estudios. Velasco, en­
tonces, orienta ya por nuevos derroteros sus trabajos, y sin 
terminar la carrera, al mismo tiempo que hacía sus cursos, 
funda un repaso de Anatomía; ae hace habilísimo en la di­
sección, alcanzando perfecciones prodigiosas; dedícese á 
crear aquellas famosas reproducciones de piezas anatómicas
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en escayola pintada, con laa cnalee babla de llevar las ense> 
nansas á las Eacnelas de Medicina de provinciae, Barcelona, 
Valencia, Cádia, Granada, Valladolid y Santiago: termina 
brillantemente sns estadios todos, funda la Sociedad Ana* 
tdmica y, remontando cada vez más su fama, adquiere una 
gran celebridad como operador.

Cierto día qne le vió, en gravísima intervención quirár* 
gica, que realizaba con arte asombroso, el gran genio de la 
Cirugía española, Sánchez Toca, entusiasma su habilidad de 
tal modo á este inmortal maestro, qoe ezclama, dirigiéndose 
á los qoe ie rodeaban; «Si algdn día yo me hallase en nece­
sidad de ser gravemente operado, deseo que sea Velasco 
quien lo baga». Nombrado director de loe Museos Anatómi­
cos de la Facultad, con sus sorprendentes disecciones, crea 
aquella riqueza anatómica de esta Escueta y comienzan lae 
colecciones de su pariicuiar Museo.

Hombre ya de recursos, emprende viajes al extranjero 
y ee relaciona con sus grandes figuras médicas. El famoso 
Broca siente por éi cariflo, les une íntima amistad y hace 
que le vea disecar, en la Escuela de Medicina de París, el 
gran Sappey, eminente catedrática de Anatomía, quien ma­
ravillado de BU arte manifiesta qne no cree baya en Europa 
anatomista qne ie iguale en la disección; visita los Museos 
de Francia, Italia, Inglaterra, Alemania, Austria, Holanda, 
Bélgica, y se enamora de todos, singularmente del de Orfiia 
en París. Toma sus apuntes, escribe luego algunos folletos 
y concibe entonces para su adorada Espafia, magnífica cons. 
tracción superior á todo cnanto viera.

Acontece en nuestra patria la revolución del 68; el Go­
bierno provisional confia á Velasco la cátedra de Operacio­
nes. Miles de estudiantes acuden á oírte y á estudiar á su 
lado Anatomía; muchos procedentes de Cuba; los más, de 
distantes puntos de Espafia, y desparrama ya por todas 
partes un plantel brillante de discípulos, concienzudamente 
anatómicos, y entonces, reunidos tres millonee de reales, 
que representaban en aquella época los ahorros máximos 
que podía alcanzar una gran lumbrera de la Medicina y de 
la Cirugía, confía á su cliente y amigo querido, el arqui­
tecto D. Francisco Cubas, la construcción de un gigantesco 
museo antropológico, tomando para ello el terreno necesario, 
más de 20.000 pies, en loa descampados del paseo de Atocha, 
gastando allí su fortuna para erigir á la Ciencia aquel her­
moso templo que deseaba fuese el ornato de su patria, el 
tesoro docente de laa juventudes escolares y el sepulcro 
glorioso de los restos suyos y de en íntima familia; y este 
Museo lo hubo de regalar á la nación.

Señores: Los caracteres humanos dignos de recuerdo, 
por haber sido más ó menos notables, nuestra imaginación 
y pensamiento procuran concebirlos aimbolizados en formas 
mejor ó peor estilizadas, pero qne cuidamos expresen las 
esencias de su eeptrllualídad. Cuando yo cierro los ojos y 
reproduzco la visión de mi querido maestro, véole como si 
fuera uno de esos atlantes de monumentos de piedra encor­
vados con la muchedumbre de la carga qne sostienen. Diría 
todavía mejor que me lo represento como una figura trágica, 
idéntica á la del troyano sacerdote de Apolo, que es famoso 
en la mitología: aquel Laocoonte que ee retuerce queriendo 
sustraerse al tormento de laa serpientes enroscadas en sus 
miembros y su cuerpo, las que lo atenazan y aprietan con 
BUS poderosos anillos para matarlo en horrible sofocación. 
Así Velasco sintió durante su vida, y más en la vejez, muy 
asfixiantes estrangulaciones, no de los terribles ofidios como 
el hijo de Priamo y de Ecuba, sino de muchos más, cuya 
naturaleza ni siquiera apunto. Pero be de advertir que exis­
te una importante diferencia entre aquella figura mitológica 
y la real de mi maestro; y es la de que, en vea de alzar la

cabeza á los cielos angustioso y suplicante, como pidiendo 
misericordia, al igual que Laocoonte, Velasco yergns su ros­
tro como iluminado de amor, de entusiasmo y de esperanza, 
cual si brindara sus tortoras y sns afanes siempre á las con­
sagraciones de la patria, de su bija y de sus jóvenes diecípn- 
los, fuentes de energía y de conforlación, con las cuales Ve- 
lasco iba constantemente al encumtro de la victoria.

Por esto, cuando mnrió, finalizando una larga y cruenta 
enfermedad qne le duró dos afine, lo que sucedió á las siete 
menos cuarto del sábado 21 de Octubre de 1882, rodeado de 
algunos díscípnlos y de sn esposa, y, cuando en el martes 
siguiente día 24, embalsamado su cuerpo por el Dr. Castro 
Latorre, su más dilectd ayudante de loa tiempos felices, y 
por mi, que le ayudé en esta operación, depositaoics en una 
fosa del salón grande sus restos; teniendo yo acongojada mi 
alma y arrasados mis ojos con el llanto, no pude menos de 
exclamar: «¡Dios miol |Qné bien descansarán los huesos deán 
obrero tan heroico en el suelo bendito de este templo de la 
Ciencia, erigido con sus virtudes y sus sacrificios en la metró­
poli de su adorada patria, donde por fin logró que toda en ri­
queza ee bayatitondensado en nn símbolo docente de lae más 
nobles y bienhechoras pasiones que agitaion su existencia 
y rodean, como sacrosanto panteón, loa irlos despojos de su 
mísera camal envoltura!»

Bibliografía.

I .S8 SBBrS BN ScBáUAB, ANÁTOUIS BT FHTBIO FimOLOQIZ, por lo *
profevores L .  Pitre* y  Ii. Teetat, con 41 lám ica* en colorri y
1S4 figuras en negro en e l texto . Ootave Doin, editor. Flaca da
L ’Odeon, 8, ParU . '00 página* en 4.°.— ISO {raneo*.

Una obra de Testut no necesita presentación. El ilustre 
maestro de la Universidad de Lyon se bailaba ya jubilado 
de su cátedra cuando comenzó la guerra en 1914. Volunta­
riamente se prestó á colaborar con Pltree, profesor de la Fa­
cultad de Medicina de Burdeos, en el Centro Neuro'.ógico del 
hospital XVIII, donde además de cuidar á un total de unos 
12X0i> enfermos de nenrolcgfa, tenía la comteión de preparar 
en un cnreillo de 20 lecciones á los estudiantee y módicos 
movilizados para ampliar sus conocimientos de neurología, 
antes deque se incorporaeen á ene respectivos destinos. Pron­
to se dieron cuenta de que los conocimientos anatómicos y  
fisiológicos referentes al sistema nervioso que poseían los 
alumnos eran en general deficientes, y para ampliarlos en 
poco tiempo, discurrieron trazar algunas láminas en colores 
en qne se representaren eequemáticamente las disposiciones 
anatómicas más importantes referentes al sistema nervioeo, 
central y periférico. Por medio de estas láminas, la anatomía 
V la fisiología resultan fáciles de comprender. Terminadas 
las hostilidades, loe alumnos y las autoridades de Sanidad 
militar, convencidos de la obra útil qoe había realizado en 
el Centro Nenrológico sugirieron ioe autores la idea de con­
densar BUS ensefianzas en nn libro.

Comprende éste los siete capítulos siguientss:
1.0 Algnnae consideraciones generales sobre los nervios.
2.0 Nervios craneales.
3. * Nervios raquídeos.
4. ° Sistensa del gran simpático.
5.0 Centros nerviosos.
6.0 Vías de conducción córtico espinales.
7.0 Seflejos y reflectivídad.
Cada capítulo comienza por la exposición anatómica, y  i

(1) Sólo batsm os «1 estndlo eritioo ds laa obras qns nos stan 
rnroitido* nos sjsBplarM .
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ella aigae la expoficiÓD fisiológica y flsiopatológica qae es la 
qne abarca más ezteosión.

Beipecto al valor del libro presente creemos lo eigaiente: 
No se trata de an libro en el que se expongan resoltados de 
inveetigacionee personales; por el contrario, se atiene á los 
conocimientos clásicos, sonqne modernos, en iodos loa capi- 
tnlos, y esto en el capltnlo del sistema del gran simpático y 
del parasimpábico deja la cnrioeidad del lector nn poco insB' 
tisfecha, pero esto no es nn motivo para restar valor didác­
tico al libro. El nenrólogo encontrará en él poca ntilidad, 
pero el estodlante y el médico general qne se qniera iniciar 
en el capítnlo de la nenrología y qne para ello tiene forzosa- 
píente que adqnirir conocimientos de anatomía y de fisiolo* 
gía, los encontrará en este libro con nna precisión como no 
ioB bailará fácilmente en ningún otro. El estilo claro de los 
autores, meridionales ambos y, por tanto, con ana constrnc. 
pión moy parecida á la castellana, hace este libro accesible 
 ̂ todo médico eepafiol, por escasos qne sean sos conocimien' 

tns de francés. Loe dibojos están bechoe sigaiendo el plan 
general de loe qne ituetran la anatomía de Testot, pero son 
(noy pocoe loe qae están tomados de ellai loe tronooe ner« 
viosoa aparecen en negro, lae ramee motorai en rojo y lai 
eeniitivae en eeal. Cada lámina en coloree comprende, por 
ejemplo, il tiatar de ioi netvioe ortneelee, aa origen epa- 
rente, la origen real, el trayecto de lae fibree en el eipeeor 
del neuroeje deede éite baata aqaél, el trayecto externo, lai 
relaclonea, anastomoiie y teimloeelonei. Loe eitodlaotee y 
médicoa á qnienea poede Intereear este libro, harán bien en 
aprovechar la aitnación favorable de naeitra moneda para 
adquirirle.

OüSBTiOMae qoiMicA8 r  RD A aóoicA s, por e l Dr. E. Plñerúa.
Publicado por aas diacipnlos como homenaje a l maestio.

Este libro contiene: on prólogo del Dr. Marafión, un bo­
ceto biográfico del Dr. Pifierúa y luego la verdadera exposi­
ción de alguno# de loe trabsjoe del aotor; pnes loe mée im- 
portante#, representados por sus obras de química general, 
DO ee pueden, naturalmente, exponer en un libro de esta 
Indole. Entre eatoe trabajos hay algunos de especial interés 
para el médico, como son: Hipodermia purgativa, Termote 
rapia interna. Procedimientos físicos de depuración de las 
aguas destinadas á la alimentación, Depuración bactérica de 
lae aguas destinadas á la Blimentación, Sobre algonas nue­
vas reacciones y reactivos de la aconitina. Discurso en la 
Real Academia Nacional de Medicina acerca de la receta y 
la especialidad farmacéutica. Además de estos trabajos se 
encuentran otros muchos de interés para farmacóolicoe, 
químicos ó ingenieros. Al final del libro se encuentran varios 
trabajos referentes á asuntos pedagógicos, entre ellos uno 
de Educación moral ó ética, qne también interesa al médico 
por cuanto contiene datos importantes acerca da la higiene 
de la voluntad. Todas les cuestiones expuestas lo ««^n con 
la competencia y el profundo conocimiento que son peculia­
res del maestro, cuyo elogio está hecho con decir que en 
cada uno de eus ttabejoe, encuentra, aquél que ee interese 
por el asunto, todo cuanto busca, ee decir, todo cnauto es de 
provecho y ntilidad.

C oK iaiB im oiis To TBi 8TÜDY o r  lOBsiooLoeiSi B y  Tsssareb de-
pertment. National Jswiah Hospital for Consamptives, tomo T,

El volumen presente es el informe annal del departa­
mento de investigaeionee del hospital nacional judío de 
Denver, Colorado. Después de una deacripción del hoepílal 
y sobre todo de! pabellón nuevo para nifloa inaugurado re­

cientemente, aparecen loe trabajos publicados por loe pro* 
fesoree de este departamento, algunos ven la lui por prime­
ra vez en esta obra y otroe son reproducción de trabajos 
publicadoe en diferentes revistas.

El libro está bien editado, con profaeión de láminas y 
tiene interés para loe investigadores, tanto de laboratorio 
como clínicos, en cuestiones de tuberculosis.

M. L a b b é .— L s  traitem ent da  diabete, Uasson, Faris, 19» .

La fecnudidad inagotable y depurada de Marcel Labbé 
nos ofrece abora esta nueva muestra, perfectamente madura 
y conseguida. En 150 páginas encuentra el lector al plan­
teamiento de la cura del diabético, con arreglo á las normas 
más recientes de la fisiología metabólicai y la ejecución 
práctica del plan de cada diabético.

£e difícil aunar con mayor arte la teoría más exquisita 
y los detalles máe prácticos, que como lo logra Pabbé eq este 
libro; donde, además, se reáuen loe conceptos inyariablee de 
ia patología clásica pon los avancei más reoiautee de Ig 
Oiencla, en eie estilo maglstralmente olgro, pepqliay dp Ig 
UedicioB (rBDceea,

)?os permitimos recomendar calarosamantg asta obiita i  
todoa loi práctiooa espafioles. Eo media hora te lea y aa 
aprenda bien al capitulo IV, en el que ee exponen lai reglas 
generalei áal tratamiento de esta enfermedad. V ya con asta 
conocimiento pneda aírontarsa la cura aotnal da loi diabéti­
cos, qua 61 un problema que no debe ealir del dominio da loa 
médicos generales (salvo casos aieladoa); y que pocoi médi* 
eos generales dominan.

G. MARASÓN

Periódicos médicos.

MEDICINA INTERNA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Investigaciones complementarlas sobre el reflejo 
ocHiocardiaco en los estados respiratorios crónicos. 
Aplicaciones al estudio de la terapéutica hidromlneral 
de estos estados, por J . Calup.—El autor ha sometido el 
reflejo ocnlocardíaco á un estudio crítico, analizándole en 
numerosos casos de enfermedadee respiratorias en compa­
ración con lo qne sucede en personas normales. Desde el 
punto de vista general, las investigaciones del redejo en 
cuestión necesitan, para tener un valor real, qne sean regis­
tradas gráficamente lae modificaciones del ritmo cardíaco, 
precisando ia duración y ia fnerza de la compresión ocular, 
así como la hora del examen. En condiciones idéuticae de 
duración de la compresión, de fuerza de la miema y de hora 
det examen, la intensidad del reflejo ocnlocardíaco ee een • 
siblement# constante en el individuo normal, incluso con 
varios meses de intervalo. El reflejo ocolocardíaco, en la 
práctica corriente, sólo proporciona enseñanzas eobre el 
estado vagotónico, traduciéndose por una disminución de 
la frecuencia del ritmo cardíaco. En la investigación de este 
reflejo, lae compresiones oculares fuertes (de 700 á 800 gra­
mos) no son las únicas eficaces, como lo estiman Barré y 
Crusem; tas compresiones suaves (de 400 gramos) propor­
cionan también enseñanzas útiles. La investigación por la 
compresión fuerte tiene menos senaibiÜdad para distinguir 
las disminuciones de la frecuencia del pulso muy marcadas; 
la investigación por la compresión suave tiene menos sensi­
bilidad para la determinación de las disminuciones débiles 
de la frecuencia. Por tanto, deben practicarse sueeaivamen- 
te las dos. Desde el punto de vista del reflejo oculocardíaco
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en vatologfa reepitatorie, dicen los autores que en el eetodio 
de los casoB aielsdos, la ínTestigación del reflejo sólo tiene 
un valor limitado, puesto que los divetaos grados de dismi­
nución de le frecnencia del pulso se pueden observar indi­
ferentemente cualquiera qne sea la fuerza de la compresión, 
lo mismo en todas las variedades patológioae como en el 
estado sano; solamente con compresiones suaves ciertos 
grados muy pronunciados de lentitud parecen pertenecer 
Bxcloeivamente al asma, pero en una proporción mínima 
de caeos. Del mismo modo, no existe concordancia regular 
entre el grado de lentitud y la intensidad de la afección 
respiratoria considerada, ni tampoco entre la evolución de 
una crisis de asma y las modificañíones que con tal motivo 
pueda sufrir el reflejo. En los estudios en serie, la investí 
gación del reflejo ocnlocardiaco tiene un valor mayor, si 
guiendo la frecuencia de los diversos grados de lentitud, la 
variedad patológica, y permitiendo así determinar para cada 
una, en comparación con las demás y con el estado sano, el 
grado medio de vagotonfa que las caracteriza. Las compre- 
sionee fuertes parecen necesatiae para esta determinación. 
Desde el punto de vista del reflejo ocnlocardiaco en clínica 
hidtomineral, en el curso de nua cura hidromineral el refle­
jo, ó bien no se modifica, ó bien sufre perturbaciones de 
diverso sentido, con mayor frecuencia en el sentido de au­
mento de la densidad que en el de disminución. Estas per­
turbaciones, pasajeras, no bastan para prejuzgar modifica 
dones coasefeotivae ó la cora, que son las únicas estoblea. 
En el afio qne sigue á la cura hidtomineral, al reflejo está 
disminuido en intensidad en la mitad de los caeos, lo qne 
demuestra la existencia de la importancia de una acción 
moderadora de las aguas sobre el estado vagotónico. Tales 
conclusiones no tienden á conceder al reflejo oculocardíaco 
un valor absoluto, comparable al del reflejo rotnlíano en 
neurología. Para loa autores, de una parte del eeUdo del 
parasimpático cardiaco no se puede de ninguna manera 
concluir sobre el estado del parasimpático de los demás 
órganos. Por otra parte, y según la justa observación de 
Danielopolo, el reflejo ocnlocardiaco, como la mayor parte 
de las pruebas flaiológicas y farmacodinámicas utilizadas 
en neurología vegetativa, no juzga más que de un tono rela­
tivo resultante de las dos fuerzas antagónicas del simpático 
y dél parasimpático. El estudio del tono absoluto de cada 
una de estas dos fuerzas, daría quizá resnltadoe más perfec­
tos. {La Prrne Medícale, uúm. 46, 10 de Junio de 1926-)-
E. LUBKGO. . .

2 RelacioncB entre el «roldes y el sistema nervioso, 
por el Dr A. Oswald.—Los fenómenos sobrado conocidos 
que se presentan en loe caeos de bipertiroidlsmo y de hipo 
tiroidiemo son suficientes pata indicar que existe una rela­
ción entre el funcionamiento de la glándula en cuestión y el 
del sistema nervioso. En las personas que tienen un siste 
ma nervioso de funcionamiento perfecto, la administración 
de tiroidina no da logar á la aparición de los síntomas del 
hipertiroidismo. Loe medicamentos que estimulan el vago 
como la pilocarpina. tienen una acción más enérgica después 
de la administración de la digitalina que antes de la misma. 
El extracto de tiroides no est muía por sí mismo los órga­
nos pero los hace más sensibles á la acción de otros estí­
mulos El extracto de tiroides actúa sobre las dos partes del 
sistema nervioso autónomo, el simpático y el parasimpático. 
V como quiera qne en el hombre con iúpertiroidiemo hay 
agitación, insomnio y exaltación de los reflejos tendinosos, 
hay que admi ir que tou.bién actúa sobre el s.etena nervio, 
so cerebroespioai. La secreción del tiroides tiene también 
un efecto muy evidente sobre el meiabol.smo;eabido es que
en el mixedema el metabolismo fundamental se encuentra

disminuido y aumentado en el Baeedovr. En el aumento del 
metabolismo intervienen las grasas, loa hidratos de carbono 
y las féculas, el metabolismo de estas últimas se encuentra 
evidentemente alterado como lo demuestra el hecho de que 
sea fácil determinar la ghici suria alimenticia ó la adrenali- 
nica en el hipertiroideo y muy difícil ó imposible en el hi- 
poiiroideo. Pero lo notable es que no todas la» personas res­
ponden á la administración de extracto de tiroides con una 
modificación ignal ó prnpc rcional del metabolismo, sino que 
tiei en qne iulervenir eu el aumento de éste ntris factcres 
scerca de los coaies nos proporciona algunos datos la ex 
ploración clínica, En efecto, el adelgazamiento, ó sea el con­
sumo de loa materiales propios del organiaino, no se explica 
por el exceso de movimiento mnscuiar, sino que reguraroen- 
te depende también del aumento del metabolismo basal, y 
desde luego, guarda relación con la intensidad de los demás 
eintomas, los que á su vez dependen considerablemente de 
la excitabilidad del sistema nervioso, lo que hace suponer 
que el adelgazamiento también guarda relación con esta ex­
citabilidad. La acción del tiroides sobre el crecimiento, que 
se manifiesta de una manera tan clara en el mixedema con- 
génito, ee posible qne se ejerza también por intermedio del 
sistema nervioeo, y si esto se confirmase tendría la Impor 
tancia de venir á demostrar que el crecimiento es una fun­
ción de! sistema nervioso vegetativo. A su vez el tiroides 
está bajo la influencia del sistema nervioso, porque se en­
cuentran en él nervios secretores como en las glándulas 
erocrinas, luego desempeña el papel de un multiplicador de 
loe efectos del sistema nervioso, es decir, que recibe estímu­
los de los centros, y mediante su secreción conserva y re­
fuerza la acción de estos estímnloa sobre las terminaeiones 
nerviosas. CKlinische Wochemchrift, 28 de Mayo de 1925.)

3. Lb importancia de tas amígdalas, por los doctores 
E Nobel y A. F. Hecht.—Los últimos aflos han traído con 
sigo una importancia creciente del estudio de las aiuígdalas 
y del papel que desempefian en la géaoBls de diversas en­
fermedades. Loa autores norteamericanos son -los qne han 
dedo más impulso á estos trabajos, considerando las amíg­
dalas como puerta de entrada de un sinnúmero de enferme 
dades, especialmente de septicemias, reumatismo articular, 
endo y miocarditis, corea, nefritis, apendicitis, etc. En cam­
bio, para Czerny las lesiones de lae amígdalas pertenei erían 
al grupo de Is diátesis exudativa, y tendrían su origen no 
en el tejido linfoide mismo, sino en la mucosa de sus iume. 
diaciones, de donde resulta qne la extirpación del tejido 
linfoide no desempeña papel alguno en la corrección de las 
lesiones que puedan resultar. A la edad de diez á doce años 
ee produce una mejoría espontánea. En estas condiciones 
el problema de la importancia de las amígdalas, han creído 
conveniente los autores estudiarle como lo han hecho. Ante 
todo es necesario ponerse de acuerdo, acerca de lo que ee 
entiende por hipertrofia de las amígdalas, porque del des­
acuerdo nacen probablemente las diferencias de frecuencia 
arrojadas en lae estadisticaa. Admiten cinco grupos de amíg­
dalas: 1 .0, á que en el reposo quedan escondidas en eu ni­
cho; 2.0, á que no llegan al borde Ubre del pilar posterior 
del velo; 3,o, á que llenan el nicho sin sobresalir de él; 4.o, 
á que sobresalen del nicho en el plano horizontal 6 en el 
vertical ó aquellas que levantan el pilar anterior; 6.°, á qne 
casi tiopiezan una con otra. Al nacer presentan todos los 
niños amígdalas del tipo l.o; durante la lactancia suelen ir 
creciendo de un trimestre á otro, y á los dos años sólo hay 
un 13 por 100 de nifioe con amígdalas del tipo 1.’ , en tanto 
que las del tipo 4.® importan un 16 por 100. Las del tipo 6.® 
no se encuentran hasta el tercer afio; alcanzan el máximo 
(11 por 100 ) á los cuatro ¡dios, y dismínayen luego, ¿asta el
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panto dfl qa« soo «zcepclonsleB despaée de loa trece afioe. 
A loa diea afioe el número de casos de amtfcdslaa de tipo 6.a 
ee eleva aiKo, pero queda muy por bajo de la frecuencia del 
cuarto afio de la vida. Las amígdalas de tipo 4.o son más 
peraistentes, y su frecuencia no disminnye notablemente 
hasta la edad de la pubertad, haciéndose excepcionales pa­
sados los dies y ocho afioe. Las edades de mayor frecuencia 
de las amígdalas tipo 6.0, son también las edades de mayor 
frecnenda de amigdalectomíae, pero con la diferencia de 
que las operaciones realizadas aIrededor.de los dies afios 
son mocho más frecuentes que las practicadas á los cuatro, 
tal vea porque el médico y loa padrea de loa nifios se incli­
nan más á la intervención en esta segunda edad que en la 
primera.

En cnanto á la frecnenda de enfermedades de las atri­
buidas i  la infección de las amígdalas, de la comparación 
de 1.900 nifloB operados y otros 1.200 que se negaron á la 
operación, resulta qne, salvo la corea menor y la poliartritis, 
qne aparederon con la misma frecuencia, las demás enfer­
medades fueron mncbo más frecuentes en loa nifioe no 
operados qne en tos operados. La frecuencia de laa bron­
quitis, de la neumonía, de la eecartatina y del sarampión, 
no disminnye después de la operación. A veces mejoran las 
mauifestaciones escrofulosae, lo que podría indicar que son 
frecnentee las lesiones tuberenloeae de las amígdalas. En 
cuanto á la mejoría de las lesiones cardiacas después de la 
operación, hay que tener en cuenta qne en 76 nifios (42 rea- 
máticos, 21 coreicOB, seis de ambos procesos combinados 
y nueve de eritema nudoso), de loa reumáticos quedaron 47 
por 100 sin lesiones cardíacas que ó bien no aparecieron ó 
desaparecieron en loe afios signiehtes; en 62 por 100 se pre­
sentaron lesiones qne persistieron ó bien existían ya lesio­
nes cardíacas cnando ingresaron por primera vez en el hos­
pital En dos ó tres casos los resnltados de la exploración 
fueron inciertos. De los casos de corea, curaron igualmente 
el 47 por 100 sin secuela cardíaca y loa reatantes con ella. 
Loe easoe de combínseión de reumatismo y corea presenta­
ron todos lesiones cordíacas. En los casos de eritema nudo­
so, solamente en 83,8 por 100 ee presentaron lesiones mi- 
trales, de donde resulta que, por lo qne se refiere á la fre­
cuencia de las lesiones cardíacas, el reumatismo y la corea 
se comportan igual, la combinación de ambos es mucho más 
grave y el eritema nudoso más benigno. En cuanto á las 
lesiones cardíacas que son secuela de la escarlatina ó de la 
difteria, al cabo de alganos afios habían curado el 66,8 por 
loo de ellas. De manera que no hay que atribuir á la opera­
ción los casos de mejoría de la lesión cardiaca, porque, como 
se ve, esta curación se presenta con bastante frecnencia en 
casos qne no fueron operados. De la investigación becba 
por los antores en 101 casos amigdalectomisados algunos 
afios antes, resulta, en cnanto al beneficio logrado, que de 
los caeos operados antea det quinto afio de la vida, solamen­
te en 61 por 100 fué el resultado bueno; en los demás se re­
produjeron las mismas perturbaciones después de la opera 
ciÓD, y con frecnencia ee reprodujeron las amígdalas mis­
mas; tal ves la operación no fuera del todo correcta, puesto 
que este crecimiento fué con frecnencia monolateral. En 
cambio, de loa casos operados después de los cinco afios, el 
resultado fué bueno en el 90 por 100. (Klinitcke Woekm$- 
ckri/i, 98 de Mayo de 1096.)

TBEAPEÜTICA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Aedóu diurética de U bilis administrada por via 
bucal, por A, Landan y J. Held.—Haciendo ingerir bilis á

nno de sne enfermos con nn fin pnramente experimental, 
tuvieron ocasión de observar los antores qne en algunos de 
aquéllos, atacados de edemas de origen renal, la diuresis, 
bajo la influencia de la bilis, aumentaba considerablemente, 
al mismo tiempo qne el peso disminnía y qne loe edemas, 
rebeldes hasta entonces á otros tratamientos, desaparecían 
á veces totalmente en un lapso de tiempo relativamente cor­
to. Desde este descahrimiento han tratado de ensayar los 
antores la acción diurética de ia bilis en 11 casos de ede­
mas; ocho de origen renal y tres de origen cardíaco. Todos 
e"tos enfermos se hallaban sometidos de nn modo perma­
nente á régimen declomrado. La acdón diurética de ia bilis 
se ha revelado de un modo claro y manifiesto en los edemas 
de cansa renal. En cuatro de eatos enfermos los edemas se 
hallaban localizados desde hacía varias semanas en la re­
gión lumbar, piernas y pies, con líqnido en las serosas; la 
cantidad total de orina oscilaba sn las veinticuatro horas 
entre 600 y 1.960 c. c. Bajo la influencia de la ingestión 
diaria de 3 á 4 gramos de bilis en tres á cuatro veces, la se­
creción nrinaria aumentó considerablemente y llegó por 
término medio á 1.900-8.400 c. c ; los edemas y el liquido 
seroso desaparecieron en algunos días y las pérdidas'de peso 
alcansaron de 4 á 19 hilogramos.

En resumen, la bilis como agente diurético es un exce. 
lente adyuvante en el tratamiento de los edemas. Sn acción 
diurética se manifiesta más demostrativamente en los ede­
mas de origen renal. En algunos enfermos cuya excreción 
urinaria ee muy deficiente ó en los que todos los diuréticos 
nenales se han mostrado ineficaces, es posible á veces obte- 
nes con la bilis una dinreais marcada, y si no ia desaparición 
total, por lo menos, nna dlsminncíón notable de los edemas.

Los autores se explican este fenómeno, porqne la bilis, 
como los otros colagogos, tiene al mismo tiempo nna acción 
linft^oga marcada, qne ocasiona una dilución transitoria de 
la sangre efectuada á expensas del agua de los tridos; el 
organismo, en su tendencia á mantener el agua de la sangre 
en nn nivel normal, elimina el exceso de agua por vía renal 
(La  JVesse líedieale, núm. 21, París, 14 de Marzo de 1926). 
—T. E. Y.

9. La acción cicatrizante del formol en loa epitelio- 
mas de la cara, por O. Lanrent.—Está fuera de toda 
duda, dice el autor después de pasar una ligera revista i  los 
demás métodos, qne el formol es un excelente cicatrizante 
de tos epiteliomae de la cara. Resulta, ea la verdad, insufi­
ciente contra las lesiones avanzadas y la adenopatía qne re­
quiere la extirpación de ganglios y la radiación (radiocl- 
rugía).

El formol ea inyectado y diseminado por gotas en la base 
de la zona mórbida, tras anestesia local, y á veces es aplica­
do directamente. Al principio puede bastar con una sola se 
sión. La experiencia del método permitirá reducir la necro- 
biosis al mínimum, limitándola á una costra qne recubra la 
úlcera y consiguiendo á veces qne la cicatrización sea más 
rápida qne con la irradiación.

El formol condensa el complejo celular y aniquila la sim- 
bioeis nucleocitoplasmática, al mismo tiempo que obra como 
ínter-reactivo de! medio ambiente y tiende á normalizar el 
qnimismo y á restablecer la vitalidad conjuntiva. (Bulleíin 
de VAcadémie de Médecine, núm. 3, 96 de Enero de 1926.) — 
T. R. Y.
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El problema (onilameiital de los clases médicos.

DBPLOBASDO LO PASADO. OONSIDSBAKDO LO PBESESTK 
T HIBAKDO i .  LO BOBTBNIE

Quince días hace que eo una nota da impTeeión eemanal, 
decia este petiódico iNo hostal..- y eete No basta, BÍgniñcaba 
ana alabansa á dos creaciones inepitadaB en el eepiriíu de 
preTÍeión y de aoxilio en las desgracias y fatalidades porque 
pasan las clases médicas; pero al propio tiempo que la mo­
derada alabansa, encerraba el No hasta algo de impreca­
ción, de grito de alarma y de estimulo ante lo que diariamen­
te presenciamos, á lo que lamentamos recordar en lo pasa­
do y á lo que creemos que puede rsmediarse en lo por- 
Teñir.

PrometlamoB en aquella efusiva nota, aprovechar el ve­
rano para procnrar el estímalo de un movimiento qne tene­
mos la certesB de que existe latente y como in potentía en 
el coraaón de la mayor parte, si no en el de todos los médi­
cos. Queremos boy cumplir nnestra palabra. Una vez más 
aendimoB á hacernos eco de las necesidades y á procurar 
qne pongan en ellas su remedio aquellos que las puedan 
aliviar ó remediar.

No comprendlamoB cómo en una época eo que el espiri­
to de asociación y agremiación ha revivido y tomado vigo­
roso y, i  veces, excesivo impulso en todas las clases socia­
les, solamente la médica, es decir, la más necesitada, no 
acude á cosa tan elemental como la qne significa la asocia­
ción para el remedio de las ineludibles é implacables des­
gracias qne significan la orfandad, la vindez, la invalidez 
para el ejercicio profesional, le senectud desvalida y tantos 
otros casos qne, ora por organismos especializados y ajenos 
al orden profesional, ora nacidos en las profesiones miamae, 
toman cada día en otros cuerpos socialee mayor y máe po­
deroso incremento y pueden mirar con relativa tranqoUidad 
las temerosas amenazas del porvenir adverso.

iPor qué, nos decíamos, son los médicos, los farmacéuti­
cos y en general lo que hoy te llaman clases sanitarias, las 
únicas agrupaciones que parecen contemplar con indiferen­
cia desventuras tan claras y  tangibles como lee qne lodos los 
días pasan ante nuestros ojos y palpamos con nuestras ma­
nos? ¿Es qne por ventora no han llegado todavía las clases 
médicas á ese grado de cultura económico-social que impone 
la economía]y el ahorro organizadoe para acudir en el debi­
do momento ó restaflar las heridas de la fatalidad?

¿Será que falten en nuestras profesiones ó capacidades 
orgauisadoraa ó probidades acreditadas ó actividades perti­
naces para garantizar la reprodncción en favor nuestro de lo 
qne en loe demás organismos y clases socialee existe ya 
como acreditado?

Nada de esto. Noa proponemos demostrar qne las neos- 
sidadee de previsión han sido sentidas por las clases sanita­
rias antes, ó cuando menos, al propio tiempo que las pri­
meras que las hayan sentido; nos proponemos demostrar 
qne lae organizaciones ideadas han revestido un grado de 
perfección, que como modelo ha sido tomado por otros qne 
más afortunadamente las conservan: nos proponemos de­
mostrar que la probidad y la administración minuciosa han 
sido regla da conducta en la mayor parte de nueetras orga­
nizaciones da previsión, y que si alguna vea los cálculos 
erróneos 6 las irregularidades administrativas han asomado 
en algún organismo que como vigoroso comenzara, la pro­
testa general y la repugnancia del Cuerpo Médico han hecho 
qne se ponga pronto remedio en el caso acudiendo á la 
intervención de las autoridades é imposibilitando, cuando 
menos dificultando, el fracaso que como inminente se vela.

iOnál ee, pnes, la cansa de que nuestras Sociedades de 
ptevieión no hayan proeperado? A nneatro juicio, el motivo 
de este deaéxito no ha sido otro qne la falta de fe, de espíri­
tu previsor, de confianza en la masa, y la no menos clara 
deficiencia de actividad y de celo en loe organismos directi­
vos qne snceeivamente han venido adminietrando algnnas 
qne, en tu principio, fueron florecientes inetitucioues.

Lo primero qne se necesita en este género de creacionea, 
como en tantas otras, es fe, confianza, menosprecio ante-loa 
obetácnioa, y Inego perseverancia, energía, sentimiento po­
sitivamente altruista y de sacrificio en provecho de los de­
más, alejando ta idea del propio y procurando alejar no 
menee la que la masa pesimista y desconsiderada pueda 
tener cuando á ella se aende en demanda de ajada.

Cada uno de eatos puntos merece que separadamente de 
él se trate, y por hoy vamos sencillamente á recordar aign-r 
nos antecedentes bistóricoe que merecen ser conocidos, pues 
si la historia es maestra de la vida, el leerla y comentarla es 
enseñanza de primeras letras.

Dejemos á un lado lo que hoy ocurre, no desconociendo 
lo dignas de alabanza qne son lae instituciones casi emhrit  ̂
narias qne existen y que podemos clasificar, antes de dejai> 
les respetuosamente á nn lado, de complementarias, pero no 
de fundamentalmente tolnciODedoras de la cuestión.

Tres manifestaciones generales de auxilio tienen lae ne­
cesidades que creamos de nnestro deber sefialar, aun reco­
nociendo la inntüidad de hacerlo por lo claro y evidente de 
en naturaleza y por lo repetido da su presentación.

La primera de ellas tiene un carácter completamente 
ofieial y consiste en las pensiones concedidas á las viadas 
de loa facultativos muertos en tiempo de epidemia; la seguct 
da tiene un carácter mixto de en su creación y su
ampare, y de particular y privativo de los médicos en eg 
administración y soateoimiento. Es ella el Oolegio de Huér­
fanos de Médicos qne lleva el titulo del Príncipe de Asia.* 
rías, y la tercera délas sludidas institacionea tiene nn ca­
rácter absolutamente patticuiar y privado y es la llamada 
Protección Médica, organizada, administrada y hecha efecti­
va, en lo posible, por una Junta de damas, consortes, en sn 
mayor parte, de médicos en ejercicio, y que bajo la presi­
dencia de una ilustre y abnegada doctora cumple milagro­
samente fines cada vez más dignos de aplauso. ,

La primera de estas formas de socorro, aunque parezca 
inverosimi), está consignada en una ley del Reino qne lleva 
la fecha de 1857 y que ee á la que epigramáticamente ee 
llama vigente ley de Sani'tad. Pues bien, á pesar de lo de 
vigente, desde el afio de su promulgación al de 1903 (es de­
cir, durante cuarenta y seis afios), uinguna de las peneionee 
por ella creadas pasó de otro trámite que el de ser dictami­
nada por el Real Gonsejotde Sauidad y pasar al archivo del 
Ministerio de la Gobernación hasta qne desempefiado éste 
por el Sr. Maura y la Dirección general por un amigo nues­
tro, se dictó una disposición revisando los dormidos expe­
dientes y ee llevó un proyecto de ley á las Cortes para qne 
comenzaran á hacerse efectivas las pensiones como, aunque 
mermadas en su cantidad y escasas en el número, lo vienen 
siendo en la actualidad.

Nada decimos del Colegio de Huérfanos; si las pensiones 
anteriores no bastaban á  resolver el problema de vindez, él, 
á pesar de su innegable prosperidad y iie las esperanzas 
qne despierta, tampoco basta para aliviar decorosamente el 
problema de la orfandad. Si hay SOO nifios qne gozan de 
anxilio, quedan por lo menos otros 400 que eeperan en ad- 
gnstiosa situación que loa médicos se acuerden de ellos, 
pues sólo con acordarse y un mínimo esfuerzo de dispendio, 
el problema podría daree por completamente resnelto.
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La teicera Institnción, U Proteeción iiídi»a, por lo mía* 
mo qae ea amplia 7  ambicioaa eo la conaecacióa de ana ca- 
ritatlTOB Anea, loa cample con toda eacrapnloaidad) ea cier* 
to. pero eo tan redocila eafera, qne cae! no llega á aer mia 
qne nn programa ie  tocnrro. T  ea qne. annqne aea tríete 
Terdad, ea neceaarío confesarla' «mientraa no ae habitúe la 
earldad proteaional por la Impoaicióo ofloial 7  por loa can* 
eea de lo obligatorio no llegarú nanea á resolver de an modo 
anfldente lo qne todos tenemoa derecho á esperar deslía»» 
Las actltadee negativas, lae dejadeces, loa olvidos, loa peal* 
mlamoa. las deaconflanias, loa alardes de eacepticiamo, loa 
pretextos 7  diacntpas de la avaricia personal. 7  las bipocre- 
slaa de los olfateadores de medros, son las verdaderas enfer* 
medaJea microbianas, por la peqae&ea de los agentes; pero- 
epidómicas 7  aan pandémicas por lo inveroalmilmepte nu- 
meroaoa con qne se presentan ana diferentes 7  repnisivoe 
caaoB. Y vamos, dejando la contemplación de lo presente, á 
examftar lo paaadO'

Deefamoa qne las clases médicas habían sido, si no las 
primeras, aimnitáneas con lae piimetaa en acadir á loa re­
medios de la previsión asociando las formas qne acredita­
ban desde hace tiempo 7  acreditan cada día más la econo­
mía política 7  la ciencia del seguro-

Allá por los afioB de 1836 7  37. cuando el estado político 
de Espafia no era ni próspero ni tranquilo {3 decimos esto 
para ir matando discnlpae qne. en forma de comparaciones, 
se pnedan formular), pnet no lejos la guerra de la indepen­
dencia 7  la segunda invasión francesa de 1833 7  el fnnesto 
período de reacción qne llegó hasta la muerte de Fernan­
do Vn, 7  recientes loa proonneiamientos militares, las en- 
blevaciones populares de las principales cindades, las ma- 
tanias de loe religiosos dorante la época del cólera, 7  bajo 
la impresión todavía del motín de la Granja, el avance de 
Oarlos V hasta Torrelodones 7  Arganda, 7  tantos 7  tantos 
otros hechos qne hacían de Espafia el país menos seguro de 
Enropa, en aquélla época, sin embargo, convencidos los mé­
dicos V ¡os farmacénticos de la necesidad de organisarae ea 
Sociedades de Seguro» crearon sendas asociacioaes, que vi­
vieron basta que en el afio 1866 nn grupo de hombrea inte­
ligentes, abnegados, patriotas 7  decididos, se rennieron para 
crear, tomando aquéllas por base, lo qne se llamó el Monte­
pío Facnltativo.

Veamos, con la pnreaa con qne le da lo contemporáneo 
del relato, algo de lo qne sobra esta fundación decía por 
entonces El Siolo Médico:

< L o b  Brea, D. Matías Nieto Serrano, D- Tomás Santero, 
1>. Lnia Golodrón, D. José Moreno Hernándea, D. Pedro 
Fernándea Trelles, D. Mannel Pérez Manso, D. Manuel Rali 
fialazar, D. José R<Ddtigo, D. Antonio Mauté, D. Joeé Mon- 
déjar 7  Mendoza, D. Juan Salmón, D. Felipa Losada 7  don 
José Bodrígnes Benavides, pertenecientes á la Facultad de 
Medicina 7  colocados casi todos en posiciones oficiales qne 
en la caducada Sociedad Médica de Socarros Mutuos hablen 
ejercido cargos mucho tiempo, contribuyendo con estadio 7  

celo á sus reformas; el Sr- D Ramón Ferrari, versado ignal- 
mente en la práctica administrativa de la expresada Socie­
dad y de la Farmacéutica de la miama especie; el jnrie- 
consulto D. Laureano Fignerola, reputado con especialidad 
por los conocimientos qne posee en economía política, coya 
ensefianza pública deeempefia; y el arqnitecto D. Eugenio de 
la Oámara, cayo crédito como profeaor de cálculos es harto 
conocido, fueron los qne inspirados de un mismo deseo, se 
atrevieron á llevar á cabo una empresa que pudo considerar­
se como temeraria por los antecedentes referidos, de lo que 
ellos trataron de realizar con la confianza qne produce la 
convicción aobre la bondad del fin ó que ae aspira y el cono­
cimiento de loa medios con qne se cuenta.

Se proponían hacer positiva y dar existencia estable á la 
idea qne promovió eu las profesiones literarias este género 
de Asociaciones, tomando cuantos resguardos aconsejaran 
la razón y la experiencia; y se dedicaroo al trabajo con tan­

to más empello cuanto que, no teniendo en el resultado 
interés personal por la posición de cada uno de ellos, sólo 
aspiraban al bien general que con en buen desiguia pudie­
ran conseguir-

Oonsideraron que el problema qne se ofrecía á su reso­
lución era complejo, teniendo que entrar en él diversos ele­
mentos que las estadísticas debían suministrar y cálcalos 
que habían de desenvolverse sobre datos que se prefijaran.

Neceaerio fué adoptar ante todo como punto de partida, 
la extensión que, según las necesidades, debería tener el 
eocorro 7  el principio bajo el cual pudiera adquirirse el de­
recho á su disfrute.

Sobre el primer extremo se consideró no deber pasar de 
un real diario por acción, no excediendo de 15 el máximo 
de éstas en cualquiera edad de las admisibles, porque en 
estas asociaciones sólo debe espirarse á bascar un auxilio 
que alivie en la desgracia, y no una renta que proporcione 
comodidad y regalo. Sobre el segundo se refiere tomar como 
base la probabilidad de vida y no la efectividad, porque, en 
este caso, ó la pensión tenía que adquirirse tan lentamente 
que no ofreciera atractivo el ingreso por la escasea del eoco­
rro en loe primeros afioa de vida eoclal, ó vendría á resaltar 
tan crecida que hubiera de exigir sacrificios superiores á la 
fortuna de la generalidad y exceder además el objeto á que 
se aspira.

determinados ya estos principios, era preciso fijar los 
siguientes datos; 1.*, el número de individuos que pudiera 
servir de base para el cálcalo, con las edades qne habrían de 
corresponder, y las acciones porque se interesasen, para 
tomar loe términos medios y deducir por las tablas de mor­
talidad el da defunciones y pensiones correspondientes que 
habrían de ocasionarse en cada aflo; 3,o, la duración que, 
según las bases que se establecieran, deberían tener por 
término medio las pensiones ocasionadas en el mismo tiem­
po, así como el orden de caducidad que en ellas ofrecieran 
las estadísticas respectivas, para poder calcnlar su incremen­
to progresivo y el término de su mayor desarrollo, después 
del cual hubiera de encontrarse la necesaria nivelación en­
tre las producidas y las caducadas de entre las más anti­
guas; 3.*, el importe de cada pensión, así como el que debe­
rla costar el sostenimiento de los gastos indispensables para 
las funciones de la sociedad, ó fin de conocer la suma total 
de las obligacianes en cada alia; 4*. la cuota que cada socio 
debería satisfacer á su entrada y anualmente, para qne de­
ducido al importe de las obligaciones expresadas, se pudiera 
saber por el sobrante la suma de haberes imponibles en 
cada semestre para formar el capital social; y, por último, 
el género de inversión de este capital, para poder apreciar 
los productos que habrían de acumularse al mismo, mien­
tras hubiera sobrante,

Determinados todos estos pormenores, el problema que­
daba resuelto, porque sabiendo el crecimiento proporcional 
de las obligaciones y la época aproximada de su mayor al­
tura sobre un número dado de asociados, y conocido el im­
porte realizado para cubrirlos, así como el sobrante que en 
loe primeros tiempos habría de acumularse en imposición 
productiva ó interés compuesto para suplir lo que faltara de 
la recaudación, siempre igual, en épocas más adelantadas, la 
proporción estaba satisfecba, siendo el importe recandado 
suficiente para satisfacer lae obligaciones producidas hasta 
el término de nivelación, ya calculado.

Bosquejado ya el plan de la obra, sólo faltaba llenar el 
cuadro con los guarismos que las estadísticas y el cálcalo 
deberían enministrar.

La misma Sociedad Médica General de Socorros Mutuos 
en Éue veintiún afios de existencia, podría ofrecer en sus re­
gistros y expedientes, datos de gran importancia que poder 
utilizar, y de ella se produjeron loa qne constan en los Esta­
tutos que, comparados con lae tablas más modernas da mor­
talidad general, sobre todo las de Mr. Boudin en su Geogra­
fía y Estadística Médicas, habidas en cuenta lae rectificacio­
nes qne exigen las edades y profesiones admisibles en esta 
Sociedad, ofrecieron para el objeto el resultado apetecido.

Sólo era preciso dadocir nn punto importaote, y era el 
relativo al límite prudente para el goce de la penaión por las 
persODasde la familia á quienea el aocio Iranamite el der^ 
cho á en fallecimiento; sin lo cual, lea penaionea, acomuia- 
daa de una manera indefinida por la prolongada euperviven- 
cia de lae hijea, quitaría al cálculo toda posibilidad de fijar 
el término de desarrollo en estas obligaciones, no bebiendo 
tampoco medio hábil para eefialar la cuota anual y fija que 
loa aocioa deben satisfacer.

(Continoaré,)
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Boletín de la semana.

La Sociedad de las Naciones y el paludismo 
en Espaüa.

Previa una cortés invitación, recibimos de Gi­
nebra el programa, allí acordado, de la visita que 
una Comisión del Comité de Higiene de la Sociedad 
de las Naciones va á realizar en España & partir de 
estos días.

Parece que por invitación del Gobierno español, 
transmitida por el Dr. Gustavo Pittaluga, miembro 
permanente del Comité de Higiene de la Sociedad 
de las Naciones, este importante organismo decidió 
que la Comisión del paludismo realice, en el curso 
del verano actual, un viaje de estudios por España.

La Comisión del paludismo está formada por 
miembros del Comité de Higiene y varios especia­
listas en asuntos relacionados con la enfermedad en 
cuestión, cuyos nombramientos se han hecho á pro • 
puesta de los servicios sanitarios nacionales. Su m i­
sión consiste en hacer un estudio comparado délos 
diversos aspectos del problema del paludismo en 
un gran número de países ó fin de hallarse en con­
diciones de dar su consejo autorizado en todas 
aquellas cuestiones referentes al paludismo que las 
administraciones sanitarias nacionales consideren 
oportuno someter á su consideración.

Será ésta la tercera expedición de la misma ín­
dole organizada por la Sociedad délas Naciones.

En la visita que la Comisión ha de llevar á cabo 
«n España entre el 13 de Agosto y el 7 de Septiem­
bre del corriente año, tomarán parte las siguientes 
personalidades cuya reputación internacional, como 
higienistas ó malariólogos, está sólidamente cimen­
tada: profesor Nocht (alemán), profesor Brumpt 
(francés), profesor Ottolenghi (italiano), profesor 
Pittaluga (español), Dr. Reynaudi (argelino), doctor 
Swellengrebel (holandés), Dr. Auigstein (polaco), 
Dr. Sfarcic (yugoslavo). Acompañará á los excur­
sionistas, en parte de su viaje, el doctor Ludwig 
Rajcbman (polaco), director de la Sección de H i­
giene de la Sociedad de las Naciones, y  actuará 
como secretario permanente de la Comisión el doc- 

Uor Pantaleoni (italiano).

E l itinerario de la Comisión será, según el pro­
grama preparado por el Dr. Pittaluga, como sigue: 
Agosto 13, San Sebastián; 13 al 17, Madrid (visitas 
á Toledo, Algodor, Escorial, Valdelasierra, Lago);
18, Talavera de la Reina; 19 y 20, Navalmoral (vi­
sitas á Robledo, Jarandilla, Guijo de Santa Bárba­
ra); 21, La Bazagona, Jaraiz; 22, Mirabel; 23, ;,Cá- 
ceres; 24, 25 y 26, Badajoz, Olivenza, Alconchel, 
Mérida, Talavera la Real; 27 y 28, Huelva, Gibra- 
león, Moguer, La Rábida, Los Milanos, Torerera, 
Calañas, La Zarza, Río Tinto; 29 y 30, Sevilla; 31 
y 1.® Septiembre, Córdoba, Guadalmellato, Fuente 
Ovejuna; 2, Granada; 4  y 5, Valencia, Albufera;
6, Tortosa, Amposta, La Cava, y 8, Barcelona, 
donde la Comisión dará por terminados sus tra­
bajos.

Como en las ocasiones anteriores, la Comisión 
redactará luego una Memoria de conjunto en que 
se expongan las observaciones que sus miembros 
hayan podido hacer en España sobre las caracterís­
ticas y profilaxis del paludismo y de la enfermedad 
conocida con el nombre de kala azar.

La copiosa información así compilada por la 
Comisión en los tres viajes de estudio hasta ahora 
organizados será indudablemente de una importan­
cia extraordinaria para los trabajos de la Conferen­
cia del paludismo que ha de celebrarse en Roma en 
Octubre de este año, y en la cual estará representa­
do, por invitación del Gobierno italiano, el Comité 
de Higiene de la Sociedad de las Naciones.

Nosotros no podemos negar nuestro aplauso á 
todo lo que anteriormente como propuesto por el 
respetable organismo internacional transcribimos, 
siquiera no consideremos la visita anunciada ni 
completamente necesaria ni absolutamente oportu­
na; ¡quiera Dios que tengamos que reconocerla 
como provechoeal

Nos permitimos la duda de la necesidad, porque 
en España vienen siendo tradicionalmeute conoci­
das las causas, la extensión y loa remedios contra 
el paludismo. En su forma individual, el país que 
cuenta en su historia con la brillante literatura de 
nuestros médicos de la Edad de Oro y con el hecho 
inn^able de la introducción de la quina, como re-
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medio único indiscutible para el tratamiento, poco 
necesita en este punto que le ensefien.

Respecto á la oportunidad, no nos permitinsos 
ponerla en duda sino desde el punto de vista de la 
hospitalidad y la cortesía, puesto que en esta época 
del aflo no es verosímil que nuestros ilustres hués­
pedes tengan aquél acogimiento solemne á que lee 
hace acreedores su alta condición cientíñca.

Respecto á la utilidad futura, sólo nos permiti­
mos insinuar modestamente que tendremos en mu­
cho el tomo con que ha de aumentarse la colección 
de los itinerarios investigadores de esta Comisión, 
apreciaremos en mucho más el que procuren que 
se acuda en auxilio de nuestro país con aquellos 
recursos que estimamos como los únicos establea y 
realizables para el combate demográfico contra el 
paludismo, es decir, para la desecación de panta­
nos y charcas, el drenaje de terreno, la organiza­
ción de cultivos peligrosos, aunque necesarios, las 
plantaciones de arboledas, el encauzamiento de ríos, 
y  tantas otras cosas que en España sabemos que 
son necesarias; pero que carecemos de dinero para 
llevarlas á efecto.

Bien está que se insista en recordar al personal 
médico español cómo y cuándo dehe adm in istrar  la  
quin ina, y mejor está que se le proporcione tal me­
dicamento con la pureza y la prodigalidad necesa­
ria; pero nosotros continuamos pensando que un 
Jcilómetro cuadrado de terreno saneado in fluye m ás  
en la  lucha defin itiva del paludism o, que los centena­
res de casos in d iv idu ales que se pttedan tratar.

De todas suertes, bien venidos sean nuestros 
compañeros y deseamos de todas veras que tengan 
en todos loe puntos de nuestro país que han de vi­
sitar, aquel recibimiento amistoso que es tradicional 
en la hospitalidad castellana y aquellas facilidades 
que seguramente lee proporcionarán las autoridades 
y Centros que loa han invitado.

D e c i o  g a r l a n

CUNDE EL BUEN EJEMPLO

Con el epígrafe enuDciado apareció recientemente en El 
Jtnparcial un articulo en qne el distinguido compañero doc­
tor Decref, entusiasta propagandista de la Federación de 
Clases Sanitarias, tiraba, como yulgarmente ae dice, las 
campanas á vuelo, creyendo, á no dudar de buena fe, que 
1b8 Federacionea al conjuro de su palabra, sin dificultad, y 
como por ensalmo, irían conatituyéndoee en Aragón y Va­
lencia, como ya lo estaban, según aaeguia, en Andalucía, 
Extremadnra y lae Caatillaa.

Kada objetaríamoa á la tan aventurada como terminante 
aseveración, ai á au paso no aalieran, aparte de multitud de 
opinionea qne desde ios campos y cindadea con franca y 
natural eapontaneidad se nos envían y coleccionamos, pe- 
riódicoa profesionalea de autoridad reconocida en que fir­
m as prestigioaas atestiguan bu disconformidad.

Y para que se conoscan los términos en que el problema 
en realidad de verdad ae baila planteado, y para qne la opi­
nión general no ae extravíe y pueda de él formar exacto 
juicio, á continuación tranacribimos dos botones de maes­
tra entraaacados de los varios emitidos en ambaa Castillaa,. 
uno de ellos reproducido en Unión Sanitaria de Valencia, 
de donde lo tomamos.

L a  Farmacia Española hace LVII afios consagrada á la 
defensa de los derechos é intereses de la Clase farmacánti- 
ca, en bu número del 16 de Julio, dice lo siguiente:

tXoí Federaciones Sanitarias.— La asamblea reciente, 
mente celebrada en Toledo, ya reseñada en el número ante­
rior de esta revista, pone una vez más aobre el tapete la 
cuestión de la posibilidad y de la conveniencia de eatas aso­
ciaciones.

¿Convenientes? ¿Qué duda Cabe de que aon convenientl- 
simas? Un bloque constituido por todas tas profesiones 
sanitarias, consagrado sinceramente al noble empeño de 
mejorar y perfeccionar la función sanitaria, y, como conse­
cuencia ó como medio, la vida de los funcionarios sanita­
rios; nn bloque que laborase para que las distintas profe­
siones qne integran la Sanidad ocupen los ¡ngares que res­
pectivamente Ies corresponden según au competencia; nn 
bloque animado de un recto espíritu de justicia que impida 
las nsurpaciones y mantenga constantemente en el fiel el 
suum caique, ¿qué duda cabe de qne es convenientlsimo á la 
sociedad y ó las profesiones sanitarias y á todo el mundo?

Empero, ¿es fácil de formar? ¿Es posible la convivencia 
en un régimen de estricta juaticia, de una profesión absor­
bente y dominadora, que ensancha todos los dies su campo 
ó expensas del vecino merced al de privilegio y favoritiemo- 
que viene disfrutando, con sus expoliadas y menosprecia­
das hermanas y victimas? ¿Será posible que por la virtnd 
de las predicaciones del Ur. Centeno renuncie esa privile­
giada profesión á su sitnación predominante y provechosa 
para restituir á sus hermanas loa derechos é intereses de 
qne las despojó? ¿Será posible qne, sin esta previa restita- 
cióo, se avengan las expoliadas á convivir con sus expolia­
doras?

Hemos de ser sinceros. Los farmacénticos, eedncidos en' 
algún momento por la magia de las bellas palabras, pensa­
mos cnando cesa esa mágica influencia, en nnestra sitnación 
actual, en que la mayoría de nuestros fueros y de nuestros 
intereses nos han sido arrebatados por la hermana que hoy 
nos invita al acuerdo fraternal; pensamos en que la Sanidad 
oficial que nos niega las más legítimas peticiones, pertenece 
casi por entero á esa otra profesión, y pensamos qne, para, 
decidirnos, es necesario algún hecho qne pruebe que se ini­
cia ana nueva era de jnsticia y fraternidad entre las profe­
siones sanitarias.

Entretanto, no podemos ir á esas Federaciones sino con 
el justificado recelo de qne en ellas habremos de seguir re­
presentando, como con su gracejo cordobés dice nuestro 
querido amigo el distinguido catedrático de Química inorgá­
nica Dr. Rodríguez, no el papel de hermanos, sino el de 
primos.

J .  P . F ba n co  »

Esto lo dicen los farmacéuticos.
El Boletin del Colegio Oficial de Médicos de la protñncia 

de Valencia, como articulo de entrada ofrece el que con el 
título cOolegiaoión oficia! obligatoria y nueva reforma de 
sos estatntoB», transcrito á la letra, dice así:

«Nnevamente honramos nuestros páginas con la prosa 
clara y brillante del distinguido módico palentino D. Rodri­
go Fernández, estimado compañero qne tan acertadamente
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dirige el Boldirt del Colegio Oficial de Midicot de Falencia.
Dice aeí el ertícnlo pablicado por nuestro querido colega;

No íabemoB ai la clase médica espafiola habrá fijado su 
atención en el fruto que puedo sacar de la nueva reforma 
de los estatutos de los Colegios obligatorios en virtud del 
Real decreto publicado en la Gacela d»\ 2 de Abril áltimo.

Quienes tenemos el honor de pertenecer é uno de loe 
pocos Colegios Médicos de España que salvaron del naufra­
gio de la primera Colegiación obligatoria y siguió consti­
tuido voluntariamente con el número de colegiados exigidos 
por la ley para poder aspirar á tener carácter de Corpora­
ción oficial que le fué concedido por Real orden en 1904, 
nos complace hacer pública manifestación de conformidad 
y acatamiento i  los referidos estatuios,

Nuestro ideal fué siempre la colegiación voluntaria; peto 
la experiencia nos viene demostrando que aún no tiene via­
bilidad. , ,

Para que la clase módica pueda ilegar á constituir una 
entidad prestigiosa que la represente, ha de ser ésta todavía 
forsosamente obligatoria.

Sólo así pueden aeoeiarse todos los médicos españoles y 
sólo así poeden disponer las Juntas de Gobierno de los Co­
legios de la fuerza moral y material que necesitan para ha­
cer cumplir Jos acuerdos. Es innegable que la unión profe­
sional es cada día más sentida y deseada por los colegiados 
y no faltan médicos que por ella hacen sacrificios. Pero no 
ba llegado á todos el convencimiento de que la Colegiación 
oficial obligatoria constituye la entidad profesional más ca­
pacitada para conseguir las aspiraciones que hasta hoy no 
ban podido realizar la clase médica, por no haber sabido 
hacer de ella el ueo apropiado. A su alrededor se ha creado 
un ambiente de sistemática desconfianza y pesimismo que 
ha dado lugar á que su fnneionamieuto no haya estado en 
armonía con la importancia de esta institución, que segui­
mos opinando es la base más solida sobre la que puede dea 
envolverse el mejoramiento integral de nuestra clase, actual­
mente desorientada. Esta, en su plausible deseo de mejora, 
celebra frecuentes Bsambleas, aprueba conclusiones más 
ó menos realizables, busca apoyo dentio y fuera de la clase 
uiiama y hasta cree ver su salvación en las nacientes Fede­
raciones sanitarias.

Mas fijemos detenidamente la atención sobre las actua­
les circunstancias—que no debemos desaprovechar,—y ve­
re m o s que los altos Poderes dei Estado, al hacerse eco por 
primera vez de nuestro clamoreo, han decretado unos Bsta-
tutoe oficiales p a ra  loe C o le g io s  M éd ico s que lo s  co lo ca  en
condiciones de llevar á cabo la resolución de problemas pro­
fesionales que aún no podieran abordarse por el malhadado 
dualismo que ba existido.

Por esto creemos que liv principa! labor de! momento, 
dada la apremiante necesidad que tiene la clase médica de 
contar con una poderosa organización, es reorganizar ios 
Colegios provinciales á base de la unión Intima de los cole­
giados é intensificar la función de las Juntas de Partido, de 
«uya actividad y unión dependen la importancia y autoridad 
efectiva de los Colegios.

81 por los colegiados son cumplidas con fidelidad y dis­
cipline las novísimas disposiciones, los Colegios se robuste­
cerán, llevarán una vida próspera en armonía con las nece­
sidades tnodernas, se orientarán hacia la mejora material, 
moral y.científica de la clase médica y su aspiración princi­
pal será vivir unidos y federados como complemento de una 
buena organización.

La diéposición adicional de los Estatutos vigentes divi­
diendo di temfdrib de ia Nación en regiones médicas pare- 
pe ha sido diciada para que noa.ajrva.d» .-norma de unión ó

federación regional, puesto que en ellas ha de residir el Ju­
rado profesional que ha de solocionar los recursos de apela­
ción interpuestos por loe colegiados contra el correctivo á 
que se refiere el apartado 5.o del artículo SI.

Si, pues, la Colegiación obligatoria es boy en nuestra 
opinión la organización que más beneficios puede reportar 
á la clase médica, procede establecer para consolidarla oua 
escalonada cadena profesional, cuyo primer eslabón le cons­
tituyan las pequeñas agrupaciones de colegiados, unidos, 
federados en las Juntas de Pariido, el segundo la federación 
de los Colegios provinciales que integran las nuevas regio­
nes médicas, el tercero la federación de los Colegios de to­
das las regiones médicas de España, y el cuarto la federa­
ción de todas las agrupaciones que han de tener voto para 
la elección del Consejo general de los Colegios.

En suma, la colegiación representa la unión de la clase 
médica en general mediante el procedimiento de la Fadert- 
ción nacional de Colegios que tan digna y acei tadamente ha 
venido presidiendo el admirado é ilustre Dr. Sanchis Ber- 
gón, qnien tanUa veces ha llevado la lepresentación de loe 
médicos ante el Poder público.

Ahota bien; constituyendo la Colegiación obligatoria un 
Cuerpo oficial de la Medicina patrie dentro del cual pueden 
actuar cuantas colectividades secundarias existan (titulares, 
forenses, etc), ramas del tronco común de la Medicina na­
cional, las Juntas directivas de sus respectivos Colegios, le­
jos de’restar independencia, como erróneamente ee supone, 
á BU vida colectiva, contribuirán á la consecución de sus 
aspiraciones ayudándolas en sus gestiones y representándo­
las oficialmente.

Por lo tanto, ba llegado el momento de que la colegia­
ción oficial obligatoria, en vez de ser discutida por la clase 
médica, debe ser ayudada por ésta en toda su amplitud.

Cierto que la reforma de loe estatutos coucediendo á las 
Juntas directivas más autoridad que antes para hacer cum­
plir los preceptos reglamentarios, estableciendo sanciones 
encaminadas ó dignificar la clase, no lia sido recibida de 
buen erado por algunos médicos enemigos de toda disci- 
plina.

Pero en cambio, la mayoría de los colegiados que se ban 
dado cuenta exacta de la esterilidad de la lucha que la clase 
ha venido sosteniendo para realizar sus aspiraciones, que 
no ba podido conseguir por haberla faltado la necesaria 
cohesión y han adquirido el convencimiento de que sin una 
enúdad que ostente la representación total de la clase no es 
posible dar uu paso en el camino de la regeneración de la 
misma aplauden la mencionada reforma y creen firmemen­
te que antes de gastar energías en crear otras asociaciones 
nacionales es necesario reorganizar los Colegios provincia­
les en la forma indicada y vigorizit cuanto sea posible la 
colegiación oficia! obligatoria.

R. F b b n á n d e z ,

D irector del B o ltH n d d  CoUgio d t  Midiat» 
de Patencia,*

Como el lector habrá podido apreciar, la Federación de 
Clases Sanitarias lejos de despertar los entusiasmos que se 
dan por supuestos, no lleva camino de arraigar en las mese- 
tas castellanas ni en ninguna otra de las regiones de Es­
paña en que es fama la clase médica nunca necesitó de es- 
límuloB para excederse en el cumplimiento del deber en que 
como norma de conducta está avezada á prodigar todo géne­
ro de abnegaciones y sacrificios de que podrían citarse in­
finitos relevantes ejemplos.

Establézcase, pues, do una vez para siempre, exclusiva­
mente entre los médicos, la compenetración espiritual y tac­
to de codos necesario para hacer prosperar todas sus racio-
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Dales y legítimas aspiraciones; robuetézcase la aotoridad de 
tos Colegios á cayo amparo y mntuo apoyo de los colegia­
dos,loa derechos é intereses de todos paeden quedar garantí 
zados y salvaguardados; y déjense de malgastar el tiempo 
en la inútil y perturbadora tarea de fomentar la creación de 
organizaciones inadaptabies é imposibles en el actnal esta­
do de las cosas. Este es el ejemplo que cunde y debe run­
dir, dando de lado á la utopia de aunar voluntades que por 
lo dispares, la experiencia acredita jamás podrían caminar 
de! brazo al mismo compás,

F ot lo demás, las funciones de pirotecnia y taumaturgia, 
por mucho que se eefuercen y rebusquen los efectos teatra­
les, rara ves persisten en ei ánimo del espectador después 
de la terminación del espectáculo. Asi lo bacía constar con 
su discreción acostumbrada nn experto y baqueteado com 
pañero muy ducho en las lides de la vida, ante unos cuan­
tos asistentes á la Asamblea de Toledo.

Y basta por hoy.
Manubl MARTÍNEZ 8ALDI8B

Sección oñcial.

G O B E R N A C I O N
BEOLAMBNTO SANITABIO DE VÍAS FÚBBBAS (1)

BOLSA DE CDBACIÓN, COHTEKIEBDO:
Bisturí, uno.
Pinza de disección, una.
Pinza hemostática, una.
Tijera recta, una.
Estilete, uno.
8onda acanalada, una.
Agujas de sutura, cuatro.
Compresor bemoststico para miembros, nn tubo.
Seda eeterilizada para satura, un tubo.
Catgut esterilizado para ligadura, un tubo.
Gasa esterilizada, en pequeñas compresas, una caja de 

10 compresas.
Gasa hidrófila, un paquete de nn metro»
Gasa iodofórmica, un paquete de un metro.
Algodón hidrófilo, 260 gramos.

VEHDAS
Vendas de gasa, surtidas, diez.
Vendas Cambric de 10 por 10, una.
Vendas Cambric de 7 por 6, una.
Férálaa para fractura, surtidas, seis.
Bandeja de cara, una.
Carrete de aglutinante, uno.
Los botiquines de tren llevarán, impresas, instrucciones 

para su uso, con las explicaciones necesarias para las perso­
nas ajenas á la profesión médica que tuvieran necesidad de 
utilizarlos.

(Modelo núm. 4.)
Botiquines tramportablee para el socorro de grandes 

accidentes.
En las estaciones de enlace y término de linea, así como 

en aquellas estaciones donde se tenga material de socorro 
para casos de accidentes, y las que, por su movimieuto de 
viajeros y número de trenes que se formen, se considere 
preciso, existirán botiquines transportables, con material 
quirúrgico ntceeario para curas múltiples.

En todas las lineas, y aunque no exisian infermedias 
estaciones de la categoría anterior, tendrán las Compañías 
uno de estos botiquines cada 70 kilómetros, aproximada­
mente.

La dotación mínima de cada botiquín de socorro será la 
siguiente:

Alcohol de 90 grados, 200 gramos.
Tintnra de árnica, 2C0 gramos.
Eter sulfúrico, 160 gramos.

ft) VAaae »1 número enterior.

Amoníaco, 100 gramos.
Solución ácido pícrico á saturación, 200 gramos.
Solución hemostática de antípírina, al 10 por 100, 200 

gramos.
Giicerina neutra, 100 gramos.
Cloroformo, 100 gramos ó tres ampollas de SO gramos. 
Tintara de yodo, 100 gramos.
Láudano Sydeuban, 30 gramos.
Sinapismos, una caja.
Ambrina, una bujía.
Bicloruro de mercurio, en pastillas de nn gramo, un tubo 

(10 pastillas).
Aglutinante, un carrete.

IB7BCTABLES
Cafeína, una caja (10 ampollas).
Morfina, una caja (10 ampollas).
Apomorfina, una caja (10 ampollas).
Ergotina, una caja (10 ampollas).
Aceite alcanforado, una caja (10 ampollas).
Eter sulfúrico, una caja (10 ampollas).
Nitrito de amilo, una caja (10 ampollas).

MATEBIAL QUIBÓROICO
Gasa esterilizada, un bote metálico de SO compresas. 
Gasa hidrófila, tres paquetes de 6 metros.
Gasa iodofórmica, un paquete de un metro.
Algodón bidiófllo, en paquetes de 100 gramos, 10 pa­

quetes.
Algodón hidrófilo, en paquetes de 260 gramos, dos pa­

quetes.
Vendas de gasa, surtidas, 40.
Vendas Cambric de 7 por 6,10 paquetes.
Vendas Cambric de 10 por 10, seis.
Imperdibles, surtidos, una caja.
Férulas y tablillas, surtidas, 12.
Compresor hemostático, uno.
Seda esterilizada, cuatro tubos.
Catgut esterilizado, cuatro tubos.

INBTRUHBNTAL QDIBÚBOIOO
Bolsa de curación, conteniendo;
Bisturí, uno.
Tijera recta, una.
Pinza Feant, una.
Pinza disecar, uua.
Sonda acanalada, una.
Agujas de sutura, cuatro.

CAJA DE AMPUTACIONES
Oucbilletes de amputación, dos.
Bistnris, dos.
Tijera recta, una.
Tijera curva, una.
Pinza de disección, una.
Pinzas de forcipresión, dos.
Aguja BescbaneSi.roma, una.
Hovina, una.
Pinza gubia, una.
Sierra de lomo móvil, una.
S erra de arco, con hoja de repuesto, una.
Aguja de Moy, una.
Agujas de satura, cuatro.
Jeringuilla hipodérmica, una.
Hervidor metálico con lamparilla de alcohol y bandeja 

para ÍDetrurneutBl, uno.
Bandeja para curas, una.
Cepillo de uñas, uno.
Jabón sublimado, una pastilla.
Vaso de hierro esmaltado, uno.
(Modelo núm. 6.)

Instalaciones fga».
En aquellas estaciones donde existen talleree y donde el 

número de empleados de plantilla que en ellas trabajen sea 
superior á 300, deberán las Compañías tener un local fijo 
destinado tanto á la asistencia de los accidentes del trabajo 
como á la de viajeros accidentados.

Igualmente deberán tenerlo en las estaciones de enlace 
de importancia, y estará dotado, como mínimo, de toe ei- 
guientes elementos:

Mesa de operaciones, una.
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tto

'ja

Lavabo (aieaipre que sea posible de agua corrieote), uno 
(en caso contrario dos depósitos para la misma).

Hervidor de agoa é mstiamental, uno.
Bandejas de cura, esterilizables, tres.
Vitrina ó armario botiquín, que contenga, como mínimo, 

el siguiente instrumental y material de cura:
Mascarilla para anestesia ciorofórmioa, una.
Frasco para ooroformo, uno. 
pinza de lengua, una.
Abrebocas, uno.
Compresores hemostáticos, dos.
FinsBS hemostáticas, seis.
Tijeras curvas, dos.
Tijeras rectas, dos.
Bibtarls, tres.
Pinzas de agrafes, una.
Agralee, 60.
Pinzas de disección, dos.
Caja de amputaciones, de contenido análogo á la del mo­

delo anterior, una.
Férulas para fracturas, surtidas, 20.
Bolea metálicos para material de cura esterilizado, dos.

INVEOTABLES
Morfina, una caja l̂O ampollas).
Cafeína, uua caja (1<) ampollas).
Eter sulfúrico, una caja (10 ampollas).
Aceite alcanforado, una caja (10 ampollas).
Ergotina, una caja (10 ampollas).
láaero fisiológico esterilizado, una ampolla do 300 gra­

mos.
Jeringuilla hipodérmica de 2 c, c„ ana.
Jeringuilla hipodérmica de 10 c. c., una.
Bicloruro de mercurio, en pattillas, dos tuboe.
Osicianuro de mercurio, en pastillas, un tubo.
Alcohol de 90 grados, un litro.
Alcohol de quemar, un litro.
Tintura de árnica, un litro.
Solución de ácido pícrico; 600 gramos.
Tintura de yodo, 250 gramos.
AmonÍBCO, 200 gramos.
Glícerina, 100 gramos.
Eter Bulfdrico, 260 gramos. .
Cloroformo aoestésic >, 60 gramos, en una ampolla ó dos. 
Vendas Cambric, surtidas, 12.
Vendas de gasa, saitidae, 60.
Algodón hidrófilo en paquetes de distintos tamaños, dos 

kilos.
Material para  trantporte de heridos y enfermos.

En todas las iostalaciones fijas existirá una camilla para
el transporte de heridos y enfermos, asi como también en
lodas aquellas estaciones que estén provistas de botiquín 
transportable de socorro, modelo núm. 00.

Estas camillas podrán ser de cualquier modelo; pero so 
aconseja el modelo de Sanidad militar.

(Modelo núm, 0.)
Botiquines reducidos fijos de estación.

En todas las estaciones habrá un pequefio botiquín para 
casos de accidentes, consistente en un pequefio armario ó 
caja que contenga los elementos indiepensablea para una 
cura de urgencia y que estará encatrado de su vigilancia y 
conservación el sefior jefa de la estación.

Contendrá como dotación mínima lo e siguientes ele- 
meo toe:

MAIEBIAL QÜIBÚBOICO
Tijera recta, una.
Pinza hemostática, una.
Bisturí, uno.
Agujes de sutura, cuatro.
Compresor hemostático, uno.
Vendas Cambridge, surtidas, seis.
Idem de gasa, surtidas, 10.
Algodón hidrófilo, 260 gramos.
Gasa hldrófila, dos metros.
Carrete de aglutinante, uno.
Tintura de árnica. 200 gramos.
Solución de ácido pícrico, 200 ídem.
Eter sulfúrico, 100 ídem.
Sóda esterilizada para suturas, un tubo.
.Terii^nilfa para inyecciones hipodérraicas, un tubo.

O A JA  D E IH TEC TA BL BS

Morfina, dos ampollas.
Aceite alcanforado, dos ídem.
Ergotina, dos ídem.
Cafeína, dos ídem.
Eter sulfúrico, dos Idem.
Llevarán también iustiacdones impresas para su uso.

J5r«w/ecciim y desratúacióh.
Se empleará la cianbidrización de acuerdo con lo dis­

puesto en la Real orden de 31 de Julio de 1023, sujetándose 
á las reglas y normas que en la misma se establecen.

Desinfección.
La desinfección de cochearse practicará en la forma si­

guiente:
a) Se regarán y lavarán con soluciones antisépticas (su­

blimado, zotal, formol. caporit, etc.), las parten exteriores y 
estribos del coche, si hubieren sido manchados por deyec­
ciones ó vómitos.

b) Desde el estribo del coche, mientras sea posible no 
pisar el interior, se regarán abiindaotemente el suelo y 
asientos, procurando mojar bien toda clase de almobadilla- 
dos, alfombras, toallas, sábanas, mantas, etc.

c) Quince minutos después se practicará el lavado mi­
nucioso del techo y paredes con las soluciones indicadas.

Con los mismos med'OS se irrigarán abundantemente las 
botellas y vasos, así como ooantos recipientes sirvan para 
la micción y deyecciones.

d) También podrá efectuarse la desinfección de cochea 
por la formolización.

e) Pasada media hora de la desinfección de loe vagonee 
ae practicará un barrido completo, recogiendo todo el pro­
ducto de éete, procurando no tener contacto con él y proce­
diendo á BU cremeciOn inmediata. Si esto no fuere posible 
por BU estado de humedad, se echarán en un reciniente que 
contenga cantidad bastante de solución anti-óptiea cuya 
inmersión durará media hora, por lo menos, transcurrida la 
c u s í  podrá arrojarse á sitio adecuado.

f )  Los water-cloesete del tren se desinfectarán lavando 
el tablODcilio con agua jabonosa ó solución de zotal, rocian­
do los tubos con lechada de cal, caporit ó bipoclorito cál- 
cico.

g) Las ropas de los individuos que hayan asistido, cui­
dado ó acompasado á uno ó varios enfermos, como las de 
los que hubieran efectuado la deeiofeooión de efectos y co­
ches, se recogerán, envolviéndolas 6D telas emoanadas con 
solución antiséptica y se someterán á la acción de la estafa 
de vapor á presión, y si no la hubiera, se sumergíráu en 
agua hirviendo, las que puedan sufrir este procedimiento 
sin rnsuifiesto deterioro, y en caso contrario serán desinfec­
tadas por los vapores de formol, ó sumergiéndolas dorante 
nua hora en una de las soluciones sefialadas; el raizado y 
otros objetos de fácil deterioro eeián lavados con soluciones 
que no los estropeen.

k) Para la deeinfecnión de suelos, techos, paredes, retre­
tes, etc., de las eatecionee, cocheras, etc., se usarán los mis­
mos procedimientos que para los coches (soluciones de su­
blimado, formol, zotal, caporit, hipoclorito cáleico, etc.).

Tanto en las formolizaciones como en las cianhidrizacio- 
nes, y, en general, en cuantas prácticas de saneamiento se 
efectúen por medio gaseoso, ae emplearán aparatos que in­
yectando los gases ó vapores desde el exterior permitan en 
todo momento la manipulación, dosificación y vigilancia del 
material ntiiizable. (Qaceta del 16 de Julio de 1925.)

BBAtES ÓRDENES
limo. Sr.: La elaboración de las especialidades farma­

céuticas exige Is inexcusable instalación de laboratorios re­
gidos por farmacéuticos, donde puedan efectuarse las mani­
pulaciones que preside la fabricación de aquéllas, distin­
guiendo á este efecto et Reglamento vigente (Real decreto 
de 0 de Febrero de 1924) con arreglo á su libre independen­
cia, supeditación á la farmacia ó propiedad social, tres cate­
gorías de laboratorios; independientes, anejos y colectivos.

Suficientemente claros los conceptos de laboratorios in • 
dependiente y colectivo, ha motivado, por el contrario dife­
rentes consultas lainterprelación de laboratorio anejo, razón 
por la cual,

S. M. el Rey(q. D. g.)se ha servido disponer lo siguiente:
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1.0 Como laboiatorio anejo 6 anexo i  farmacia ae conei 
derará ánicamente el íoatalado en la misma oficina de far­
macia ó en aa contigfiedad, siempre que comunique directa­
mente con ella.

2. ° En la apertura de todo laboratorio anejo á farmacia 
se observarán loe mismos requisitos en vigor para las far­
macias en ignai caso, con la salvedad del catálogo de medi­
camentos, que será sustituido por una lista de los reactivos 
eepccia'es de qne disponga. Deberán, además, sus propie­
tarios dirigirse á la Dirección generai de Sanidad en impre­
sos por ella faciütadoa, cnyo Centro oído el dictamen del 
eubdelegadodeVarmada correspondiente, procederá en caso 
favorable al registro del laboratorio j  concesión oportuna 
de la necesaria autorización para su funcionamiento.

Cuando coincidan la apertura de farmacia y laboratorio 
anejo, satisfarán sus propietarios, como únicos derechos sa­
nitarios, los fijados en las tarifas vigentes en el caso de la 
farmacia.

3. * El traspaso de la farmacia con laboratorio anejo lleva 
consigo la anulación de éste y el de las especialidades que 
preparaba, pudiendo el nuevo propietario registrarlo á su 
nombre, previa cumplimentación de los trámites seSaladoa.

á.v Cuanuo lasfarmacíascon laboratoriosanejoscambien 
de residencia, deberán sus dnefios comnoicárseto á la Direc­
ción- general de Sanidad y al subdelegado de Farmacia co 
rrespondiente, el cual informará á la Dirección general de 
Sanidad si el nuevo local permite la elaboración de las es­
pecialidades á que se destina.

6. '* El laboratorio anejo á farmacia está exclusivamente 
capacitado para preparar especialidades de su propietario, 
precediéndose cuando este requisito quede incumplido, ó la 
clausura del laboratorio, anulación de todas las especialida­
des en él preparadas y multa á sus duefios de 100 á SOO pe­
setas.

e.o Todos los laboratorios anejos qns actnalmeiitc pre­
paran especialidades feimacéaticas cumplirán loe requisitos 
antes fijados en el plazo máximo de nn mes, á contar desde 
la publicación de esta Real orden en la Gaceta.

7. ” Los subdelegados de Farmacia remitirán á la Direc 
ción general de Sanidad, en el mas breve plazo posible, una 
relación de todos los laboratorios (anejos, independientes y 
colectivos) establecidos en su jurisdicción, y una lista de las 
especialidades farmacéuticas, sueros, vacnnas y ptodnctos 
similares en ellos preparados.

Lo qns de Real orden cc munico á V. E. para su conoci­
miento y efectos. Dios guarde á V. E. machos afios, Madrid, 
23 de Julio de 1926.—El subsecretario encargado del despa­
cho, Jíarftner .dnfdo.—Sefior director general de Sanidad. 
(Gaceta del 26 de Julio de 1926.)

limo. Sr.: Principio elemental de profilaxis de las enfer­
medades infecciosas es el aislamiento de loa enfermos, ais­
lamiento que abarca, no sólo á loe que por mengnadca me­
dios económicos no les es factible en manera alguna prac­
ticarlo, sino que, en el más amplio concepto sanitario, debe 
efectuarse en aquellos que, á pesar de su condición acomo­
dada. las circunstancias especiales lo impidan, como ocurre 
con los individuos que constituyendo parte de la población 
eventual caen enfermos en los hoteles, casas de viajeros. 
Academias, Con-ulados, Legaciones, etc., etc.

Estas y otras incidencias de análogo ambiente sanitario 
aconsejan el aislamiento en bien de todos, y se haoeprecieo 
que la Dirección general de Sanidad cuente con medios ade­
cuados para llevarlo á efecto, eliminando el infundado pre­
juicio y la repulsión que el Hospital infunde como estable­
cimiento únicamente destinado á albergue-asilo de deeam- 
parados é indigentes.

Al Hospital del Rey, de Chamartíu de la Rosa, incumbe 
desempeñar el importante servicio que la realidad reclama, 
á cuyo efecto, á propuesta de la Dirección general de Sani­
dad y teniendo en cuenta las consideraciones expuestas,

8. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido dieponer:
I Que en el Hospital del Rey, de Chamartin de la Rosa, 

deetinado al aislamiento y tratamiento de enfermos infeccio­
sos, se habilite el número de camas para enfermos de ambos 
sexos que la Dirección general de Sanidad disponga, con 
arreglo á las necesidades que el servicio requiera, camaeque 
serán destinadas á enfermos infecciosos  ̂distinguidos, que 
abonarán la pensión diaria de 8 peaetas, incluidos todos los 
servicios de estancia en el Hospital.

2.0 Ix)B enfermos qne ocupen estas plazas tendrán la

separación indispensable de los restantes, siendo atendidos 
por e] personal facultativo del mismo y por el subalterno y 
auxiliar, debidamente instruido y especializado para ei trato 
adecuado,

3. ° Las cantidades que por este concepto se recauden 
por la Administración del Hospital del Rey serán destinadas 
a mejorar este mismo servicio.

4. ° Por la Dirección general de Sanidad se dictarán cuan­
tas órdenes se estimen necesarias para el cumplimiento de 
esta disrosicióD.

De Real orden lo digo á V. I para su conocimiento y 
efectos. Dios guarde á Y. I. muchos aDos. Madrid, 29 de 
Julio de 1926.—El subsecretario eucargado del Despacho, 
Martínez Anido.—Señor director general de Sanidad. (Gace­
ta del SO de Julio de 1926.)

limo. Sr.; Vistas las consultas elevadas á este Departa­
mento, relativas á la aplicación de la Real orden de 28 de 
Enero del corriente afio, por la que se unificaron ¡os emble­
mas y uniformes de las dietintas dependenciae y Cuerpos 
que á esa Dirección general se encuentran aeignados,

S. M. el Rey (q. D, g.) ee ha servido disponer lo eiguiente:
I.” Corresponde ei ueo del emblema sanitario descrito 

en el apartado l.o de la Real orden de 28 de Enero del pre­
sente año, á todas las Inspecciones, Juntas consultivas, 
Cuerpos, etc., que integran la Sanidad pública.

2.0 En la fachada de todas las dependencias sanitarias 
(Inspecciones provinciales y municipales, Estaciones sani­
tarias de pueitoa y fronteras. Sanatorios, Dispensarios, Ins­
titutos, laboratorios, etc), se colocará un escudo con el em­
blema sanitario en el centro, ia leyenda «Sanidad nacional» 
en ta parte superior, y el nombre de la dependencia en la 
interior. Sobre él ee colocará, en los días preceptivos, la 
bandera nacional, que deberá llevar el emblema sauiiarlo á 
nn tercio del asta.

3.0 Por ei-a Dirección general se resolverán directamente 
todas las dudas que en la aplicación de la citada Real orden 
de 28 de hnero del corriente año puedan surgir.

De Real orden lo digo á V. I. para su conocimiento y 
efectos correspondientes. Dios guarde á V. I. muchos años. 
Madrid, 16 de Julio de 1926,—£1 subsecretario encargado 
del despacho, Martínez Anido.—Señor director general de 
Sanidad (Gaceta del 21 de Julio de 1926.)

Gaceta de ia salud pública.
Estado sanitario de Madrid.

Altara barométrica máxima, 708.2¡ ídem mínima, 702,2; 
temperatnra máxima, 32°,0: ídem mínima, 17°,0; viento* do­
minante*, O. SO.

ContÍDÚan presentándose con frecuemia los cólicos in­
testinales por indigestión y enfriamiento; las fiebres ca­
tarrales de origen intestinal son también reUtivamente 
frecuente*. Signen observándose anginas tonsilaras flegrao- 
nosae, y en loe niños ios trastornos digestivos, propios par­
ticularmente de la época del destete-

Crónicas.

Un Congreso de Climatología en Davos.—Organizado 
por el Instituto de investigaciones científicas sobre la Fi­
siología de altura y la tubercnlosis, ee celebrará en D.ivos 
en loa días del 16 al 22 de los corrientes un Congreso de 
Climatolcgíe.

Ademas de lo interesente de loe temas á deeairollar y 
da la personalidad científica de los profesores y doctores 
que los desenvolveráu, este Oongreso ofrece á cuantos per­
tenezcan á él ventajas en toa viajes, pensiones, etc.

¿Hay cólera en Argel?—E i nuestro último número de­
cíamos que se había declarado oficialmente la existencia de 
casoe de cólera en Argel.

Abora leemos que ei. director de Sanidad marítima de 
Palma declara que estuvo eii dicho puerto africano por or­
den superior con motivo da haberse hecho público que ha­
bía epidemig de ?ólera en la cíqdail, que recorrió Argel y
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visitó loa hoapitalea. aia qoe en ningún aitio viera ningún 
atacado.

¿En qné qnedamoa?
Noticias.—Se ha nombrado á D. Ricardo Bertoloty Bs- 

mlres, médico de la Profilaxia pública, afecto al Diapeneario 
Antivenéreo de Madrid, en comisión de servicio, dorante nn 
mea, para qne ae traslade á Inglaterra, con el fin de eatadlai 
la organisBción de las inatalaoionea que para combatir loa 
malee venéreos hay establecidas en dicho pais. (Gaceta del 
S8 de Jnlio da 192S.)

—De conformidad con la propneeta lormnlada por la 
Oomiaión permanente del Consejo de InetrncciÓD pública, 
ha sido nombrado presidente del Tribnnal de oposiciones, 
en tnrno de auxiliares, Ó las cátedras de Hiatología é Hieto- 
qoimia normales y Anatomía patolóeica de lea Facnitades 
de Medicina de Oádic, Valladoiid y Zaragoia, en la vacante 
por rennncia de D- Santiago Ramón y Caja), D. Florencio 
Porpeta. (Gaceta del 23 de Jallo de 1926.)

—La Dirección general de Sanidad annncia concarao 
para proveer en propiedad las aigaientes plaiae:

So$piial áel Rey.
Tina de practicante primero, dotada con 2.600 pesetas.
Dos de Ídem aegandos) dotadas cada ana con 2.000.
Una de enfermero mayor, dotada con 3.000.
Cuatro de enfermeros, dotadas cada ana con 2.000.
Oaatro de enfermeras, dotadas cada ana con 2.000.

Sanatorio de Malvarrosa CYolencia).
Una de enfermera titaiada, dotada con 2:000 pesetas.
Solicitudes hasta el 26 da Agosto. Detallas en Gaceta del 

24 de Jallo.
—Ha sido nombrado D. Francisco Rover Mota inspector 

primero de géneros medicinales de la Aduana de Palma de 
Mallorca (Baleares).

—Se da carácter oficial al Primer Congreso regional de 
Lacha antitabercnlosa, qoe se celebrará en la isla de La 
Toja (Pontevedra), 1-6 Octabre, y se autoriza para qoe pue­
dan concurrir á él á los funcionarios de dicho Departamento.

—Se le ha concedido carácter oficia! al III Congreso 
Nacional de Pediatría qaa se celebrará en Zaragoza en el 
próximo Octubre.

—Para su provisión en propiedad, en tamo de oposición 
libre, se anuncia en la Gaceta del día 1." de loe corrientes 
la cátedra de Obstetricia y sn clínica, con so acnmalada de 
Ginecología con su clínica da la Facultad de Medicina de la 
Universidad de Zaragoaa. La misma Gaceta declara nulo el 
Dombramiento del Tribunal que había de juagar las oposi­
ciones á la cátedra de Obstetricia y que ha sido acumulada 
conforme se indica anteriormente. El término de admisión 
de solicitudes hasta el 1.̂  de Octubre.

—A la caravana de médicos espafiolee é hispanoameri­
canos, que en número de 31 saldrán en breve de Barcelopa 
en viaja de estudio para Alemania, Dinamarca y Suecia, se 
unirá el director del Instituto Municipal de Beneficencia, 
que ostentará la representación de eate Ayuntamiento.

—Se ha autorizado al comandante médico D. Agustín 
Van-Baumberghen y Vardají para que marcha á Ginebra 
(Suiza), al objeto de asistir en representación de la Cruz 
Roja y de la Sanidad militar española al concurso que se 
celebrará en dicha capital el mes de Octabre próximo, con­
vocado por el Oomitá Internacional de la Cruz Roja.

—Oposiciones en turno de auxiliares á la Cátedra de 
Medicina legal y Tocología de Valladoiid; dentro del primer 
plazo legal de admisión han sido admitidos los siguientes 
aspirantes: D. Francisco J. Aguilar Oastelló, D. Camilo Gon­
zález González, D. Salvador Pascual Ríos, D. Vicente de 
Andrés Bueno, D. Justo Juliá Kecochea, D. Manuel de loa 
Reyes García, D. Germán Muñoz Beato; dentro del nuevo 
plazo legal: D. Mariano Alvira Lasierra, D. Francisco Lana 
Martínez, D. José María Pérez Marín, D. Claudio Aznar 
González.

—Oposiciones, en turno de auxiliares, á la Cátedra de 
Histología é Histoquimia normales y Anatomía patológica 
vacante en la Facultad de Medicina de Cádiz; se consideran 
admitdos: D. Pedro Ramón Vinos, D. Luis Urtnbey Rebollo, 
D. Luis G. Gallera Molas, D. Joaquín de Luna, D. Fernando 
Camúfiez del Puerto, D. Adelardo Mora Guarnido, D. Jnan

Vicente de Tapia,D. Luis Bartual y Vicéns, D. Rafael Oarn- 
pos Fillol,D. José María Romero y Martínez, D. Felipe Ji­
ménez Asúu,D. Carlos Collado Agnirre, D.Máximo José Mn- 
niesa Belenguer y D. Fernando de Castro Rodríguez.

Colegio del Príncipe de Asturias.—En la pág. XXXV 
encoDtrarao nuestros lectores el extracto de cuentas del Co­
legio de Huérfanos.

Vacante de médico.—Se desea proveer en la villa de 
Candas (Asturias), con el sueldo anual de 8.000 pesetas. Para 
informes, D. Manuel Prendes Busto, en dicha villa, termi­
nándose el plazo de admisión de documentos el día 16 de 
Agosto.

Obras recibidas.-cSulla ezlologia sifilítica delle Emo- 
distrofie», por el Dr. G. Fittalage, folleto.

—«Embarazo, sus eignos y complicacionesc. Es un folle­
to muy bien editado, con gran número de figuras y texto 
interesantísimo, qne remite gratuitamente la casa Tbe Den- 
ver Chemical Mfg. Co-, 20, 22 y 24, Grand Street, New Tork 
U. S. A., á todo médico qne lo solicite.

La Comisaria Sanitaria.—En el salón de actos del Real 
Consejo de Sanidad celebró el 29 del pasado mes sesión la 
Comisarla Sanitaria para tratar de puntos tan importantes 
como la fijación de cuota mínima y los honoratios de loe 
facultativos.

Ocupaba la presidencia el Dr. Mnrillo, acompañado de 
loa Dres. Blanc y Alvarez-Sierra.

Se dió lectura de un voto particular de los Srea. Colme­
nar y Sierra- El primero lo defendió extensamente, toman­
do como base las modernas orientaciones del Derecho admi­
nistrativo en su relación con el Derecho civil.

Tomado en consideración este voto, se acordó que la 
cuota mínima sea de cinco pese'ae, igual para todas las 
Empresas y Sociedades.

Los honorarios de los médicos serón á razón de 1,76 pe­
setas por socio familiar y 0,86 socio individual.

El servicio farmacéutico se abonará según la tarifa de la 
Beneficencia municipal de Madrid.

El día 5 ae reunió la Comisaría Sanitaria. Presidió el 
inspector general de Sanidad interior, acompañado en la 
presidencia por los Dres. Blanc y Alvares Sierra.

Se aprobó en sn totalidad el voto particular presentado 
en la sesión anterior. lotervinieron en uua díscueión acalo­
rada loe Sres- Pardo, Martínez Gil, Mesonero Romanos, Pa­
jares, Sanz Barrio, Garrido, Sierra, Palancar y Ramos.

Acordaron loe reunidos crear una amplia función inspec­
tora, que fiscalice, no sólo el servicio farmacéutico, sino el 
médico, el de pompas fúnebres y el administrativo en ene 
relaciones con los honorarios mínimos.

Quedó encargado el Dr. Alvarez-Sierra de redactar el 
Reglamento eepecial del servicio inspector en un plazo de 
ocho días.

Los Dispensarlos antituberculosos.-La Junta central 
del Real Patronato de la Lucha Antituberculosa ha conve­
nido con los directores de loa Dispensarios de Madrid, á pe­
sar del gesto que ello supone, qne éstos permanezcan abier­
tos durante el verano, celebrándose en ellos consultas loe 
días y horas qne á continuación se expreean;

Rea! Dispensario Victoria Eugenia (Tutor, 36).—Tuber- 
culosie pulmonar: adultoe, lunes y viernes, á las diez de la 
mañana; párvulos, los miamos días, á las once de la mañana.

Real Dispensario María Cristina (Goya, 40).—Consulta 
diaria de enfermedades del pecho: lunes, miércoles, jueves 
y viernes, á las seis de la tarde; martes y sábados, á las once 
de la mañana.—Consulta de niños: martes y sábados, á las 
once y media de la mañana.-Consulta de garganta: lunee 
y viernes, ó las doce de la mañana.—Laboratorio: lunee y 
jueves, por la mañana.

Real Dispensario Príncipe Alfonso (paseo Imperial, 6).— 
Medicina (adultos y párvulos), cirugía y laringe: lunes y sá­
bados, á las ocho de la mañana.

Expedición higiénico-veranlega. — El sábado l.° de 
Agosto salió en el correo de Alicante la expedición ó colonia 
de niños y niñas del Colegio de Huérfanos que han de pasar 
un mes en la bella ciudad de Alicante. Ha sido ésta elegida 
por el Patronato, porque la concentración mayor de las 
aguas mediterráneas, la seguridad de la hora del baño por 
ausencia de las mareas y tas condicionee generalee de la po­
blación ee prestaban de modo preferente peía el fin higiéui-

Ayuntamiento de Madrid



152 ■L SIGLO lEBDICO O-

co que se ba piopueato lleaar éate y que la Diieccióo 
lal de Sauidad ha hecho posible con en generoao donativo- 
Bajaron á deepedir á los expedicionarios el sefior y la sefio- 
ra de Oorteso, oemo miembros del Patronato; nn profesor, 
nn inspector y algnnas madres de los nifios. El 8r. D- Alfre­
do BaOer proporcionó medios de comodidad para el viaje 
qae nunca le serán bien agradecidos. Al pasar por Pinto el 
Br. Isla salió con la Comunidad de aquel Colegio á saludar 
á los peqnefinelos, y á las ocho de la mafiana siguiente eran 
recibidos por el Br. Mañero, presidente del Colegio de Mé­
dicos y cuatro sefiores de la Junta directiva que les acom- 
pafiaron en cuatro coches é instalaron cómoda y aun lujosa­
mente. Las noticias telegráñcas y  por correspondencia que 
tenemos son completamente eatisfactoriae y demuestran las 
ventajas de asociar con la acción moral de la protección 
amorosa, la que materialmente están obligados á prestar loe 
Colegios Médicos á la útil Institución-

Creemos que en Septiembre podrá orteanisarse otra wlo- 
nía, aunque menos numerosa, para el Sanatorio de Obipiona 
fondado por el inolvidable Tolosa Latoor.

Acuerdos de la Asamblea de Forenses de Alicante!
1.0 Aceptar como programa minimo de nuestras aspira­

ciones el de la Asamblea celebrada en Madrid en Enero 
último y publicado en Justicia y Sanidad en el mismo mes.

S.e Conceder la representación de loe forenees de la pro­
vincia al de la capital, distrito Norte, Dr. D-José Asnar, 
para cnantae gestiones sea preciao realizar conducentes al 
fln propuesto acordado en aquella reunión y consignado en 
sste escrito.

3. * Que el citado forense se ponga en relación con loe de 
capital de provincia para que en todas se celebren reunionee 
lo antes posible, adoptando en ellae acnerdoe análogos á 
éstos, particularmente en cuanto ee refiere á llevar un solo 
forense á la representación de todos los de la provincia res­
pectiva.

Para mayor facilidad en el cumplimiento de eete acuerdo 
deberá comunicarlo á los Sres. Ballesteros y Villanova, ro­
gándoles lo publiquen en lee revistas Justicia y Sanidad y 

íf« Tuberc^tlosis.
4. ° Desiguadoe los forenses que representan á los de las 

cuarenta y nueve provincias se pondrán de acuerdo para 
aeOalar fecha en la que entregarán al Directorio lae peticio­
nes formuladas por el Cuerpo Módico forense. La Comisión 
designada á este objeto llevará una hoja de adhesión firma- 
de por cada uno de loe ausentes como prueba de que real­
mente están allí representados los médicos foreuses de Es- 
pafla.

5. * Solicitar se amplíe el derecho á ingresar en el Cuer­
po de Médicos forenses á los médicos sustitutos del forense 
nombrados con posterioridad al Real decreto de 1915, pero 
que no ee hagan más nombramientos, quedando suprimido 
dicho catgo-

6-V Loa gastos ocasionados para dar cumplimiento á estos 
acuerdos y cuanto de ellos ee derive, se satisfarán entre 
todos los forenses de la provincia.

7.® Comunicar lo acordado á loa no asistentes, enviando 
á todos una hoja que devolverán firmada coantoe quieran 
adherirse y queder asi obligados á su cumplimiento.

Necrología.—Con sentimiento recibimos la triste noticia 
del fallecimiento del Dr. D. Bernabé Dorronzoro, decano de 
la Facultad de Farmacia de Orauada y exvicerreetor de 
aquella Universidad.

Los afectos y la admiración qne merecía tuvieron su ma- 
nifeetaciÓD en el acto de la conducción del cadáver á la que
se nnieron personae de todas las categorías sociales y todo
el profesorado y gran representación de los escolares- 

La muerte del Dr. Dorronzoro ha sido muy sentida.
Oposiciones á médicos de la Beneficencia municipal de 

Madrid, 55 plazas convocadas, ejercicios á fin de Octubre. 
Oirá de contestaciones al programa por el Dr. Bravo, direc­
tor eanitario de Port-Bon y núm. 1.® de las opoeicionei á Sa­
nidad exterior, por lae que se han preparado en loe ejercicioe 
anteriores; 75 pesetas mas 5 de franqueo para provincias. Li­
brería Campos, Peligros, núm. S, Madrid.

Excipiente Inerte. —La música es un lenguaje cuyo 
poder y cuya dulzura entienden los más ignorantes y loa 
máe humildes.

fE . Montégitt.)

que ee mantiene á igual dietancia de loe dos extremos. Por 
el sufrimiento, el devoto debilitado crea en en espíritu la 
confusión y los pensamientos enfermizos. La mortificación 
no conduee á la ciencia, según el mondo, y mucho menos al 
triunfo sobre los sentidos.

{El Ev. del Btíddha.)
Dlglpnratnm cKnoU>.—A I presente número acompafia- 

moi un prospecto sobre este preparado de la casa Knoll y 
Oompaflia, de Lndwigebafen del Rhln, recomendando su 
lectura.

P  A - L  M  I  L  J i m é n e z .
■ XX X* s> a  XX.'t e  I d e A l .

L A B O R A T O R I O  D E  A H A u I S I S  
DoolOP B ip al. — Catedrático y Académico.

Atocha, 35. — Teléfono M-33. — Madrid.
Orinas, esputos, alimentoi, aguas, minerales, abonos, combustibles, 

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

V I N O  P I N E D O
S S l  Z K X O jO X *  « ó x x l o o .

S  I  L  -  A  LSILICATO DE ALUMINIOFISIOLÓGICAMENTE PURO
lo b o r a to r la  G a ia lr . V o le n c la .— J .  Gd so so .  H odrld.

Jugo de uvas sin feiiuen- 
tar. Es el mejor alimento 
liquido para enfermos y 
convalecientes, ti/us gás­
tricas. A. J . 8. y E800- 

iFET. Tarragona.

SOLUCION BENEDICTO
. . . . . . « « . « t . e . f a  C R E O S O T A Laii(

Preparación la máa racional paraonrar la tuberculoaia, bron­
quitis, catarros crónicos, infecciones gripales, enfermedadea 
consuntivas, inapetencia, debilidad general, poetiación ner­
viosa, neurastenia, impotencia, enfermedades mentales, ca­
ries, raquitismo, escrofnliamo, etc.

Ftrmaola del Dr. Benedicto, San Bernardo, 4 i, MADRID

Dejadme joh bhilcshus! que oe ensefie el sendero medio,

PEPTOYODAL
ROBERT

• VOPÓ OBCANICO-.'-- •
E IÜ .W Q U ID Q  5  IN Y E C T ftB L t

. • PRtPARAlOO.
.i. p.OA

OOSÉ R O B t R T y  SOLER'
m fitKieRO-ouinicb ,  farmaííutico 
FARÍAÁCIÁ ROBERT . • • LAURIA,. 74 I   ̂ BARCELONA, f

«ARCA Reo'

SuoMOr do Knriqno Teodoro.— CtlorioU  do S t * .  M .* do U  Oabo

O

Ayuntamiento de Madrid



LABORATORIO DI TERAPIA SPERIMENTALC 
Dorr. Prof. A. BRUSCHETTINI -  GENOVA
....................................................................... ............................... .

Vaccino antipiogeno 
polivalente Bruschettini

FÓRMULA. — Estreptococo piógeno, estafilococo piógeno áureo, bacilas perfringens’ 
bacterium coli, neumococo de Frankel, tipos de diversas procedencias. Método 
Prof. Bruschettini.

R^IDICACíONES. —  Abscesos, ananas de Ludwig, artritis aguda, reumatismo agudo, 
endocarditis estreptocócica, infección puerperal, supuraciones de llagas y heri­
das, erisipela, furunculosis, gangrena gaseosa, septicemia, etc.

DOSIS. —  Una inyección cada uno o dos dias. En los casos graves o rebeldes, inyec­
ciones diarias de 2 hasta lo c.c. intramuscular o endovenosa, según la rapidez 
de acción que se requiera.

OBSERVACIONES. —  En los casos gravísimos el médico deberá recurrir a altas dosis. 
Pruébese la tolerancia del enfermo con a ó 6 c.c. y luego inyéctese durante el 
dia, la dosis máxima, según criterio médico.

Vaccino antigonococcico Bruschettini
FÓRMULA. —  Tipos de gonococo de diversas procedencias y  tipos de gérmenes (pió- 

genos), que suelen acompañar al gonococo. Método Prof. Bruschettim.
INDICACIONES.— Uretritis gonocóccicas y formas derivadas; prostatitis, epididimitis, 

artritis blenorrágica, afecciones gonocóccicas del útero y anexos, etc.
DOSIS.— Una inyección cada dos o tres dias. En las formas agudas inyecciones diarias 

o a día por medio (es preferible inyectar el contentido de dos ampollas), alter­
nadas en algunos casos con instilaciones uretrales de vacuna. (Una ampolla diluida 
en 5 c.c. de suero fisiológico.)

Antituberculares Bruschettini

VACCINO CURATIVO BRUSCHETTINI

V. C. A. C. VACCINO CURATIVO 
II GRADO BRUSCHETTINI

SIERO VACCINO BRUSCHETTINI

P O L I V A C C I N O  A N T I P I O G E N O  
BRUSCHETTINI

Aparte de las distintas cormmicaciones a los 
Congresos y entidades médicas por parte 
dcl Prof. Bruschettini existen varios traba­
jos que confirman la eficacia de estos pro­
ductos. (Bedescliini, Carafoli, Cliauvet, Fe- 
liciani, I-erraresi, Gadani, Lavatclli, Marais, 
Quárelli, Vicenzi, Barrio de Medina, etc.) 
Los productos van acompañados de exten­

sas instrucciones.

MUESTRAS Y LITERATURA A DISPOSICIÓN DE LOS SRES, MÉDICOS

Dirigirse: P ara España, LUIS LEPORI, V ía L ayetana,  15 BARCELONA

P ara P ortugal,  ITALO PORTUGUE2 A, Ltda . ,  Apartado 214 —  LISBOA
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I S T I T U T O  N A Z I O N A L E  ME D I C O  
FARMACOLOGI CO -  ROMA

iMii ....... .

Productos
" S E R O N O E R G O N

A L U MN O S E E R G O N

BIOPLASTINA SERONO

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

I POTENI NA SERONO

METRANODINA SERONO

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

V I R O S A N  S E R O N O

Aceto - citro - tartrato de aluminio. Tubos de 
10 comprimidos de i gr.

Emulsión aséptica de lecitina y luteína, para uso 
hipodérmico. En cajas de lo ampollas de i Va c-c. 
y de 6 ampollas de 5 c.c.

Extracto fluido bien titulado de estrofanto, nuez 
vómica, escila y lobelia. Es un preparado de titulo 
constante.

A base de nitratos y especialmente de nitritos, yo­
duros y lobelina.

Hydrastis canadensis, vibumum prunifolium, ergc- 
tina diaKzada, cannabis indica.

A base de yoduro de rubidio, carbonato y  salicilato 
de litio hexametilentetraraina, extracto seco de 
estrofanto, mezcla efervescente.

(Aníiluético por vía bucal.) Es una combinación de 
oleato doble de mercurio, colesterina y albotanina.

O p o t e r á p ic o s  SERO N  O

IPOHSASI SERONO RENASI SERONO
ORCHITASI SERONO SURRENASI SERONO
OVARASI SERONO TIROIDASI SERONO

PEPTOPANCREASI SERONO

Extractos glicéricos. totales. Un c.c. corresponde a un cuarto de sustancia glandular flresca 

PREPARADOS CON GLÁNDULAS DE ANIMALES RECIENTEMENTE SACRIFICADOS

MUESTRAS VLITERATUBA A DISPOSICIÓN DE LOS SRES. MÉDICOS

D irigirse: P ara E spaña, LUIS LEPORI, VIa L ayetana,  15 —  BARCELONA 

P ara P ortugal, 'ITALO PORTUGUEZA, L tda. ,  Apartado 214  —  LISBOA
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DIA Y NOCHE DE MADRID

FRANCISCO SANTOS

que es peor que un gato de desván, y 
sproatándose á la obra, siempre la po­
bre mujer la boca abierta, y no por 
escucbar sus gracias, esperando en el 
dolor el descauso, la sacd una muela 
sana y dejó la dañada. L a  mnjei dió un 
grito que le puso en el cielo, y acabó 
con un ¡ay pobre de mi! Revuelto entre 
bocanadas de sangre, y más cuando 
aplicó la punta d éla  lengna ai lugar 
que pensó hallar vacio, y se bailó ocn-

Sobre la  proa de uno de ellos se die- 
tiogaia la ngura de un caballero que se 
ausentó para no encontrarse en el mo 
mentó del combate.

Alguien preguntó al ü-ran Capitán 
quién era aquel caballero, y Gonzalo 
contestó: «San Telmo, que aparece siem­
pre sobre el mar después de las tempes­
tades.»

...Divertidos en su plática estaban, 
cuando vieron una mujer que, puesta la 
mano en una mejilla, iba dando alhari -
dos que llegaban al cielo. Preguntóla que pensó bailar vacio, y se ñauo ocn- a. • • ■ m  q  | 
Onofre qaé tenia ó qué eia la causa de pado con en antiguo huésped, que des- ^  | ^
BU tristeza. Y  ella llorosa, dijo, casi por ocupando la boca de la mucha sangre

• >

senas, que una muela era quien aumen­
taba teda BU pena. «¡Ah, cuerpo huma-

Sífilis iEll-liEPflL
no!, repetía entre si Onofre. Si una mne 
la te dá tan mal rato, siendo una parte 
tan pequeña que te hace no estar en ti, 
ein comer, ni dormir, ni acordarte de co­
sa, qué dolor será aquel tan fuerte, como 
cierto, de la hora del dormir! Qué bata­
llas tendrán entre si loe sentidos, como 
cuando muere un poderoso, y deja mu­
chos derechos, siendo todos unos, her­
manos (lo más común), sobre si á t í  te 
mejoró, ó te dió en vida más que á mi, 
se torma entre ellos una perpetua ene­
mistad, siendo antee, que muriere su 
dueño, unos y conformes; asi tos senti­
dos, turbados y descompuestos, cada 
uno fuera de si, pretende reinar, hasta 
que todos den con su dueño en tierra, 
siendo el pobre cuerpo, el que sólo es, 
que si tiene algún sentido sjente penas.

que salia dijo: «¡Desventurada de mi! 
Señor, ¿qué ha hecho que me ha dejado 
la muela mala en la boca y me ha saca­
do una sana? ¿Élu qué pensaba cuando 
tal hizo!'» Pero el socarrón del maestro, 
medio riéndose, la dijo; «Calle, qne esa 
muela también estaba dañada; si maña­
na había de volver á buscarme, ya lleva 
hecha esta diligencia. Vuelva acá la 
cara, la sacaré esotra.» La mujer ya 
puesta en la obra volvió á abrir la boca 
llena de sangre, y la asió la muela da­
ñada; porque y a  habla para acertar 
con ella señales de ruica pared en me­
dio; sacóla, y la mujer arrojando san. 
gre y  qoejas, se fué, y el sacamuelas la

BxtfA oto  de m Alte en polvo ̂  oon tieue d iftt ' 
tAM 7  vit&min&e en iorm ft conoentradn. 

M. F. Berlowits.—Alameds, 14, Madrid.

EPIDEMIA MISTERIOSA

Los periódicos disrios dan la noticia, 
recibida de Teherán, de que una enfer­
medad misteriosa hace más de un año 
está causando estragos en el distrito de 
Bskhsrz; ha ocasionado en los últimos 
diez meses más de B.üOO defunciones en 
los 85 pueblos afectados.

Como quiera que sigue sin desonbrir- 
se el origen de esta enfermedad y  los 
medios más adecnados para su cura­
ción, han salido para Meshed dos afa 
mados doctores del servicio médico in­
dio para estndiar dicho mal.

ENRIQUE IV  de Francia entró en 
una ciudad dos horas más tarde de la 
de almorzar y tuvo qne recibir ádipu 

_____________________________ tadoa y magistrados antes de comer

-----______K— -  manto, diciendo que autoridad, que tenia que dar la
desasosiagos ó inquietudes y  sobra de le pague, pero la mujer, llena de enojo, bienvenida al monarca, comenzó su dis- 
doloree. Anda acá, Juan, dijo Onofre, e^upiendo a c a d a  palabia, le dijo: gigniente forma:
veremos snoar la muela á esta mujer, «Cuando me vuelva la muela á la boca .̂Qaando Alejandro el Grande partid 
que ya hice reparo al pasar, en la percha y Pp“S^ nrme <-0®° conquistar el Asia...»; el orador se
del sacamuelas, que parece en su apa- y° pagaré y en el ictenn Dios ie de y ¿espués repitió: «Alejandro
rato, que el dueño ha robado algún ce- dolor como yo llevo.» ^  Grande.,, el gran Alejandro...»; sin
menterio. Bravo ruido tendrá su tienda Foese dejando su tragedia gente y so- pg, gj azoramiento, aquel pobre
el día del Juicio, sobre buscar cada uno grados muchachos (que nunca laitan hombre no podía añadir una sola pala- 
BUS muelas. ¡Qué de bocas abiertas se en fiestas de este decía: bra á las pocas que habla pronunciado,
verán sobre el ajaste de aquellas menú- «Mala mano.» Otro: « ia l te gme JJios.» entonces el rey, que se sentía desfa'-,  . . -r % V * . 1  t A-ntoe TT̂ck d.aiaFA mfírir. miA T>n- J  ' 1 á».. c^ i __•__deuciasU Llegaron al puesto del saca- 
muelae, ein dolor suyo, cuando en mala 
hora para la paciente, la hizo abrir el 
maestro de la referida profesión una 
cuarta de boca, y echar al aire otra tan.

MuíptilO GLORÚSENO LUMEN
Muestras gratis.

Centro Farmacéutico Jienense. 
Apartado 22. — Jaén.

ta de lengua; y después de haberse la ­
vado dos ó tres dedos de cada mano en 
la boca de la  paciente, la preguntó 
cuál muela era la que le dolía. Señalóla 
la mujer, y di volvió á enjugar los de­
dos, y  luego sacó un estuche, y de él

Otro: «Antes me, dejara morir, que po­
nerme en las uñas de tus gatillos*. Y  el 
maestro de herrar á todo se hscia sor­
do, y por disimular, tomó un braguero, 
y se puso á coser, con que la gente poco 
a poco le fueron dejando solo. También 
mudaron de sitio los dos amigos que á 
ratos se reían y á ratos se admiraban. 
«Prométete, amigo Onofre, dijo Juani­
llo, que me dolia una muela mucho, y 
con lo que he visto se ha ido el dolor, y • 
8Í vuelve tengo de venir á este Japón; 
pues sólo su vista hace huir el dolor con 
la memoria de martirio.»

ileeer de hambre, le dijo: «Si, amigo 
mío; cuando Alejandro el Grande par­
tió para conquistar el Asia, babia co­
mido, y yo estoy aún en ayunas.»

LattQlitiaa: leionslitiiyeiite ínfaDlil.
DO! Duevo! elemenlos tiulniicosi

El profesor W . i^ernat ha dado ouen-
_____________  ̂ Academia de Ciencias de Berlín

' del desoubrimientG de dos nuevos cuer-
GONZALO DE CÓRDOBA, después pos simples, llevado á cabo por el físico 

de una batalla contemplaba al borde Dr. W . N onna^ y la doctora Eva Ta 
 ̂ del mar cómo se aproximaban á la orí cke, con la cooperación del Dr Ottq,

«qa ¿erramieivto» qu® llaman, gatillo, lia tres bajeles llenos de soldados.^ Berg. ^

Ayuntamiento de Madrid



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

LOB DuevoB elementos han sido des 
enbiertoB utilizando primero la acción 
cepectroscópica de loe rayos Roentgen 
y efectuando después operaciones ade­
cuadas de análisis químico.

A uno de los nuevos cuerpos se le na 
denominado «Masurinro», en recnerdo 
de los lagos Masurianos de la Prosia 
Oriental, y al otro iRenio», como tribu­
to á la región del Rin.

Las cantidades obtenidas han sido 
uequeSisimas; pero ae ha podido  ̂com­
probar que ambos existen muy disemi­
nados en diferentes rocas, principalmen­
te en loa yacimientos platiníferos. Sus 
números atómicos son, respectivamen­
te, 43 y 75. Como consecnencia de este 
dwcubrimiento, sólo quedan por hallar 
tres de los 92 elementos que, según la 
lista de Mindeleyeff, deben existir.

Loa trabajos han sido hechos en» el 
Instituto Fisicoquímioo de la Universi­
dad de Berlín.

á fin de que la voz señoril «Do»» prece­
diese siempre á sn nombre, ni ordenar 
á cualquiera de sus servidores la trans­
misión de una noticia, por ejemplo,  ̂6 
petición de una entrevista con algún 
pariente ó amigo, habría de hacerlo in­
variablemente, con repetición del mis­
mo verbo, en la siguiente formo; «Diga 
usted á Don F... que ha dicho Don 
Juan...*  , ,  - ,

Ni por esas ; inmutables todos: el 
ttió* Juan, y nada más.

E l tiempo puso término al tormento 
espiritual de Don Jnan, y  el vetusto 
obseso, por decreto providencial, _fué á 
parar, con sn delirante preocupación é 
Incumplido deseo, á la sombría fosa, 
sin mortaja que le cubriera, sin ataúd, 
siqnier modesto, en que reposaran sus 
inanimados restus, sin lápida sobre su 
sepulcro, con inscripción que recordara 
sn nombre.

E l britano saca un billete, y rozándo­
le la punta de la nariz, le dice: 

—Respire usted.
Y , sin darle tiempo á rechistar, añade: 
—Está usted pagado.

Leche vegetal
de frutas.

Como alimento único para mantener 
aséptico el tubo intestinal y sustitair á 

la leche en las ecfermedadea.

M  ti3ien los SDkíiiai \ m n M

Poderoso reconstituyente:
b i o p l a s t i n a  s e r o n o

AL DESEMBARCAR Julio César en 
Africa perdió un pie y cayó en tierra 
todo lo largo qne era.

Sus generales creyeron que era mal 
presagio este primer mal paso, pero an 
tes de levantarse, César pronunció estas 
palabras: iOh Africa, ya te he cogido!

jQuién lo creyera, Don Juan, 
que su obsesión incumplida 
terminara con sn vida 
y con su banal afán!
¡Sus adictos le olvidaron! 
¡Sus deudos le aborrecieron! 
¡En su tumba no pusieron 
de madera ni una cruz...!

Don Ju an  y  el «tió» Juan  
ó

E l pueblo rural ineducado.

En un pueblecibo de Castilla, cuyo 
nombre es de origen árabe, existió un 
hacendado, grandemente satisfecho ds 
sn posición económico-social, poseedor 
de numerosas y extensas heredades, y, 
por tanto, el m ás preponderante en 
aquella localidad.

Sin embargo, sus convecinos nunca 
le guardaron las deferencias y conside­
raciones que él se creía merecer, morti 
ficáodole, sobre todo, que no le distin­
guieran con el dictado de «Do»», qne 
presupone señorío.

Por el contrario, y á pesar de sus ve­
hementes deseos, q u e  ¡cáM idamente! 
expresaba, nunca halló medio de sobre 
ponerse á la incivilidad de tan ineduoa 
dos pueblerinos, á ñn de que prescin­
dieran de aquel desagradable, maleo 
liante, grosero, vulgarísimo y nivelador 
apelativo de tió en loe pueblos rurales, é 
invariablemente continuaron llamándo 
le el «fió» Juan.

Años y anos  transcurrieron hasta 
Il^ ar á la decrepitad, sin coosegnir,

Pero observo que mi relato, á foer de 
histórico, pugna con  la «amenidad», 
una de las notas características de Tsa- 
TULiA MéoicA. Sabsanémoalo de algún 
modo, recordando una anécdota, atrl- 
buida á Felipe I I ,  refiriéndose precisa­
mente ni vanidoso «Dow».

En cierto día, yendo de paseo el Mo 
narca por extramuros de Madrid, acom­
pañado de un favorito suyo, le ocnriió 
á éste evidenciar á un caballero partí 
colar que no gozaba aún del privilegio 
de anteponer el Don á sn nombre.

HEMORRAGIAS Lo más radical para 
combatirlas:

I M  E  M  A
Escuchada por el rey la aousaciÓD, 

fué contes nda en la siguiente forma: 
«Dejad qne cada cual tome de la vani­
dad lo que se le antoje.»

¿Cabe contestación más discreta al 
malévolo é innoble favorito?

De presumir es el gesto, á la vez se­
vero y  despectivo, con qne recibiera el 
Monarca osadía canta.

Entre la diversidad de joicios contra 
dicterios, apasionados unos, verídicos 
otros, el '¿.° de los Felipes mereció de la 
Historia el dictado de Prudente. La 
frase que antecede por si sola lo con­
firma.

¿Qné ocurre con las personas que in­
tentan suicidarse y que fracasan en su 
intento? ¿Signen siempre con la idea de 
quitarse la vida?

Esta duda poso en campaña de in­
vestigación á un repórter franoés y, re­
copilando de los diarios los nombres de 
las personas qne durante los últimos 
años habían intentado snicid^arse y h ^  
bian fracasado en sn empeño, se dió 
á la tarea de entrevistar á  cuantos pudo.

La oonoiasión general á que llegó fné 
que el que fracasa como suicida, por lo 
común no intenta suicidarse de nuevo 
y mny generalmente es feliz y conside­
ra después estúpida la idea dei suicidio.

Casos como el siguiente, ó con alguna 
anslogía, encontró varios. Unjoven que 
amaba apasionadamente á una mucha­
cha, la cual no correspondía á su amor, 
decidió suicidarse- So dió un balazo con 
tan mala ó buena suerte, que sólo se 
hizo una herida grave, de la dual fué 
atendido oportunamente y sanó.

La joven, movi la por la profunda sin­
ceridad del amante, hizo las veces de 
enfermera y conoluyópor casarse con é!.

Después de algunos años la vida ma­
trimonial resultó tan desagradable, que 
el marido pidió y obtuvo el divorcio.

— ¡Y  nsted quiso una vez quitarse la 
vida por esa mujer!—le dijo el repórter.

—Estupideces de la juventud—con­
testó el suicida fracasado.

Transcribimos lo anterior de un pe­
riódico americano. Nosotros en contra­
posición conocemos el caso de un ma­
rido á quien golpeaba su mujer, que se 
intento suicidnr primero pegándose un 
tiro en la cabeza, luego poniéndose en 
la vía de na tranvía que paró á tiempo 
y por último se metió torero... y aún 
vive.

B o n ifa c io  R a m íb e z  M oben o

Urosolvina; ellcaz antiúrico.
Santax:^sr, 25 Julio tls i925.

ana vez siquiera, que sus convivientes 
modificasen tan plebeyo tratamiento.

Sólo una limitada caterva de pigres, 
qne se decían amigos (¿7), de adictos, 
propUr peeuniam, se propaso mitigar sn 
penosa preoonpación, diciéndole Juan, 
á  secas, qne ellos estimaban como una 
fineza, más aún, como opa merced es­
pecial.

Llegó sn obsesión á U l extremo, que,

UN IN GLÉS en la consulta de un 
homeópata:

E l doctor.—Respire usted. (Fasándo 
le rápidamente un fraseo de sales por 
las narices.)

E l inglés respira fuertemente, 
médico exclama:

—¡Ya está usted curado!
E l inglés, nn poco amostazado:
—¿Qné le debo?
—MU pesetas.

el

HEM08TYL R0U8SEL

Los exploradores de América y el 
noble H. C M sF le td u r  Lummis-̂ ^

Era 1 españoles los que se abrieron 
camino hasta las interiores lejanas re ­
conditeces de nuestro propio país y de 
las tierras que más al Sur se hallaban y 
los qne fundaron sus ciudades miles de 
millas tierra adentro mucho antes que 
el primer auglosajón desembarcase en

(I) .Véase el número anterior.

SIGUE A LA PAGINA X X X

Ji

Vi
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nuestro suelo. Aquel temprano anhelo 
español de explorar era verdaderamente 
Bobrehumano. ¡Pensar que un pobre te­
niente español con veinte soldados atra­
vesó un inefable desierto y contempló 
la más grande maravilla natural de 
Amérioa, ó del mundo—el gran cañón 
del Colorado—, nada menos que tres 
centurias antea de que lo viesen ojos 
norteamericanos! Y  lo mismo sucedía 
desde el Colorado hasta el cabo de Hor­
nos. E l heroico, intrépido y temerario 
Balboa realizó aquella terrible caminata 
á través del istmo, y descubrió el Océa-

indios de Sorata hasta muy entrado el 
siglo i i x ,  no hubieran podido las diez 
madas colonias de Norteamérica des­
atar los lazos que las untan á la madre 
patria y eousútairse es nación indepen 
diente.

'CoQtÍQiiará).

LA  AMBICION de la fortuna tiene 
también sus mártires como la de la 
gloria.

S a in t  J ü st .

HIPOFOSFITOS SILUD
ORAN R EC O N ST IT U Y EN T E

no Pacifico, y construyó en sus playas 
los primeros buques que se hicieron en 
Amérioa, y surcó con ellos aquel mar 
desconocido, y ¡habia muerto más de 
medio siglo antes de que Drake y Haw 
kins pusieran en él los ojos!

La falta de recursos de Inglaterra, la 
desmoralización que siguió á la guerra 
de las Rosas, asi como las disensiones 
religiosas, fueron las causas principales 
de su apatía de entonces. Cuando sus 
hijos llegaron por fio al borde occiden­
tal del Nuevo Mundo, dejaron de si 
buena memoria; pero nunca tuvieron 
que afrontar tantas y  tan inconcebibles 
penalidades y tan continuos peligros 
Mmo los españoles. La comarca que 
conquistaron era bastante salvaje, es 
cierto; pero era fértil; tenía extensos 
bosques, mucha agua y mucha caza, 
mieotras que la que dominaron loa es- 
pBÜoles era el desierto más terrible que 
jamás hombre alguno, ni antes ni des­
pués, ha logrado conquistar, y  estaba 
poblado por una hueste de tribus sal­
vajes, las cuales no podían compararse 
con los pequeños guerreros del rey Fe-

Jarabe Bebé. Tetradínamo. 
Septiceraiol.

Véase anuncio, página VI.

Una visita á los Hospitales (1)

FRANCISCO SANTOS

Con mucho cuidado atendieron á sus 
razones Onofre y Juanillo, á tiempo que 
con ei mismo deseo escuchaban otras 
personas que la ocasión que á ellos les 
habla llevado, entre las cuales, uno 
de contra mangas almidonadas, y gran­
des vueltas de puntas, á quien se aoM- 
có el loco, después de haber dado fin 
al mendrugo, y tentándole los brazos, 
le dijo: c jJesú s, qué blancas contra- 
mangas que traes! Yo apostaré, que cui­
das más de ellas, que de la camisa, por­
que ia camisa no se  ve tanto; mu­
chas vueltas tienes, malo eres para ami­
go.» «¿Porqué?, le preguntó el tal hern­

ia pared, y que habiendo acabado, nota­
ron que lo que habia escrito, decia asi: 
No quieras enmendar la tabla al Cielo, 
Que al fin serás cadáver, todo hielo.

Colores hizo salir en el rostro dei de 
la cabellera, y Onofre, siguiendo su hu­
mor, le preguntó que por qué el demo­
nio siendo tan astuto y sabio, se atrevió 
á ir á engañar á la primera mujer en 
forma de culebra, y no se valió de otra 
más conveniente. A que el loco res­
pondió: «Harto lo sintió el primer vola­
tín; pero como el Todopoderoso era en­
tonces, ahora y siempre, el que gobier­
na y manda, no se lo consintió; y por- 
qne tú me preguntas, das muestras de 
no saber, escucha.

(Coctinuari.)

LOS FACCIOSOS son los que mere 
cen de tos extranjeros el nombre de 
leales.

Abqüblles.

C A - T A c I ñ i a O S  T O S  
J A R A B E  M A D A R I A G A  

b e n z o c i n á m i c o .

Upe (1), como no cabe comparación en 
tro una zorra y una pantera. Los apa­
ches y los araucanos no hubieran sido 
tal vez peores que los otros indios si se 
hubiesen trasladado á Masaachusetts; 
pero en su áspero país eran salvajes 
má9 furibundos con que habían trope­
zado los europeos. S i en la región orien­
tal duró un siglo la guerra con los in ­
dios, tres siglos y medio pelearon en el 
suroeste los españoles. En una colonia 
española (Bolivia) perecieron á manos 
de los naturales, en una carniceria, t^ -  
tos como habitantes tenia la eiudad de 
Nueva York cuando empezó la guerra 
de la independencia. Si los indios de 
Levante hubiesen dado muerte á veinti 
dóe mil colonos en una horrible matan­
za, como hicieron con los españoles los

bce. Y  el loco respondió: «Porque an­
das al uso, y quien al uso anda, anda 
torcido; quicate á un lado que harto 
loco me soy yo.» «¿Pues qué has visto 
en mi, replicó ei compuesto, que asi me 
tratas?» «Mucho, dijo el loco, pues he 
reparado que no es tuyo el cabello que 
te adorna, pero si lo traes por acordarte 
que has de morir, bien haces; pues te 
acompañan cabellos de un difunto, ó 
fueron de quien la enfermedad se los 
quitó por quitarle el eugaño que coa 
ellos traía; pero si por el parecer no más 
te los pones, más loco eres que yo; pues 
es muy cierto, que hombre de buen ju i­
cio no ha menester más adorno que su 
claro sentido; apártate, vuelvo á decir, 
que á quien tanto cuida de la hermosura, 
cerca está el demonio de vencerle, como 
á la primera mujer; pues la venció, ofte- 
ciénuoia las cosas mas estimadas en el 
mundo, como son: hermosura y sabida-

SABIDURIA APARENTE'»

VI
Otro error común es, anaque no tan 

mal fundado, tener por sabios á todos 
los que han estudiado mucho. E i estu­
dio no hace grandes progresos si no cae 
en entendimiento claro y despierto, así 
como son poco fructuosas las tareas del 
cultivo cuando el terreno no tiene jugo. 
En la especie humana hay tortugas y 
hay águilas: éstas, de un vuelo, se po­
nen sobre el Olimpo; aquéllas, en mu­
chos días no montan un pequeño cerro,

L a prolija lectura de los libros da mu­
chas especies; pero la penetración de 
ellas es don de la natnraleza más que 
parto del trabajo. Hay unos, sabios, no 
de entendimiento, sino de memoria, en 
quienes están estampádselas letras como 
las inscripciones en los mármoles, que 
las ostentan y no las perciben; son unos

_____ Billa, iüialiias,
Obtfndri V. éxitos inospsohados «i preiori- 
be Y O D E O S A L )  en fricoión suave (5 i  10 
o. o.) y oomo bebida usual,un agua alcalina.

XX

(l) Apodo que se daba i  un cacique do 
los pieles rojas da Pokanoket, cuyo nombro 
indio era Pomotao m, el cual, en 1676, y al 
frente do varias tribus, hito una guerra fe- 
roa y sanguinaria oonlra las colonias ingle­
sas de Masaachusetts, Plymouth y Conneo 
ticut, destruyendo 1-* aldeas, inoondiando 
600 edificios y matando á 600 colonos.

ría, y que nunca llegaría á vieja; tampo­
co tú llegarás atener canas que se vean, 
pues las tapas con ajenos adornos. Mal 
consentidü es, que quieras ir contra la 
voluntad de Dios y que procures enmen­
dar la mejor obra de sus Santísimas 
manos.» Con más deseos de oírle, aten­
dían todos á BUS razones, cuando vieron 
que con nn carbón estaba escribiendo en

MiiiientoiPetioÉa Gala Sil.
libros mintales donde están escritos 
muchos textos, pero propiamente libros; 
esto es: llenos de doctrinas y desnudos 
de inteligencia. Observa cómo usan de 
las especies que han adquirido y verás 
como no forman un razonami nto ajus­
tado que vaya derecho al blanco del 
intento. Con unas mismas especies se 
forman discursos buenos y malos, como 
con unos mismos materiales se fabrican 
elegantes palacios y rústicos slbergues.

Así puede suceder que uno sepa de 
memoria tudas las obras de Santo To­
más, y sea corto teólogo; qne sepa del 
mismo modo los Derechos civil y canó­
nico, y  sea mal jurista. Y  aunque se 
diceque la jurisprudencia consiste úni 
camente en memoria, ó por lo menos 
más en memoria qne en entendimiento, 
este es otro error común. Con muchos 
textos de Derecho se puede hacer un 
mal alegato, oomo con muchos textos

( l )  Véase el número anterior.

(l) En nuestro número anterior hemos 
notado los siguientes errores ds imprenta 
en el capitulo publicado; linea 11 debe decir 
las diez oategoriai; linea 15 debe decir eepi- 
ritn ñletéfioo.
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2, 2 bis, Rué de Valenciennes.

p a r í s

Conoetlonarlo general oara España!

J .  R .  R I O A R D
Tu86t, 20. -  B A R C E L O N A  

Apartado 718.

Succinato de Bismuto en 
^u^pensión aceitosa.

Actuando á  la  vez como ácido eucclnico 
y por el bism uto.

ESPIRILLIGIDl RIIGIONIIL 
NO MIGO

EXTREMÁMENTE POOEROSO

Sin leocclíii locDl, no ptoduclen- 
do eslomotirn ni nUnmlnurln.

DOSIS V MODO DE EMPLEO;

. T A c u l t á d  
de M edicina 
d e .F a r i  s

C o n g re so
d e

Dermatolóqid

Una o o lla m p o lla  d e  S o. o ., to d o s  lo s  
cu a tro  d ía s  en  in y ecc io n es  in tram u scu la ­

res, p o r  s e r ie s  d e  12 in y ecc io n es  s e p a r a d a s  
p o r  in te ro a lo s  d e  t r e s  s e m a n a s  h a s ta  e l  W as- 

serm an n  n eg a tiao .
S eg u ir  con tin u an do  com o tra ta m ien to  una  

s e r ie  d e  12 in y eoo ion es , con  in te rca lo  d e  d os  
, á  t r e s  m e s e s  l a s  p r im era s  y  m á s  e s p a c ia d a s  

la s  s ig u ien tes . Á

Las inyecciones se darán Intramusculares 
en la mitad supero externa de la nalga.

VfíJ lA ̂ 4U¡

r K £ ' P O S A I f  ,
//J MUESTRAS PARA ENSAYOS

A  D I S P O S I C I O N
DEL CUERPO M ED IC O

íen te

BOA.
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S r i N t  Granulada
El más activo de Jós Folidigestivas

D is p e p s ia s  g a sY ro -in tesH n ales p o r  in su | ic ie n c ia  s e c r e to r ia .
L ^ *n .e i y o».

S E  OUBÁ BA BIO A LM EITTE CON E L

V I N O  U R A N A D O
=  P E S Q U I  =

QÜB BL IU IN A  E L  AZÚOAB D E L  OBQANIBHO 
Á  BAZÓN D E  UN GRAMO P O R  D ÍA , FO R T I- 
FIO A , OALMA L A  SE D , E V IT A  Y  OÜRA LA S 

COMPLICACIONES DIABÉTICAS

E b e l m ifl efíCAB y eoreditBdo eciifdiAbétloo.
M is de veintieinco «ños de éxitos m osdlelea.

De venta en tedas las beenat farmaolai y drsgeerias. 

■uestrae y foiletes i  loa asnoret médlooi.

OTROS P R E PA R A D O S D E L  DOCTOR FE SQ D I 

SIMIL AZÚCAR PESQUI P«b« neo d. loa
diabétiooa,

DELGADOSE PESQUI U u y eSoax oontra la 
OBESIDAD y oom pletam eote ioofenalTo.

ALCOHOL DE MENTA PESQUI A n tu é y
tico. D igestivo. P ara  tocador, etoi

Laboratorio Pesquis San Sebastian. 
Alameda, 17, y Hernanl (QufpiizGoa)-

BALNEARIO DE TRILLO
Glitco Hanantlaifls do distinta nlRiralIzaclón.
Eierifilaili, eitiidt linfátioo, renaAiliat, herpM, 

tvariMli, enfernedadM de la ■njer, 
eeterilldad, Dcarailenla, oercE, hlaferliBt. 

0 «llel»t« estación da verane.—Oran parqua 
y monte para hacer helleterapla. 

O ll tn a  d e  m o n t a f ia ,  7 8 0  m e t r o s .  
iD lo r m e i  j  folletos! H e te l d e  l e e  L a e N a e i 

O a rm e n , 80, Madrid.

V O M IT O S  D E L  E M B A R A Z O

CESAN A  L A S VEINTICUATRO HORAS tomando las gotas de
SATUPINA “LEUNAM”

DE VENTA EN T0DA8 LAS FARMACIAS 
Y BE LA DEL AUTOR,

D i v i n o  P a s t o r ,  2 4 .  — M A D R I D

Literatura j  maestras á qnien las solicite.

INSTITUTO FERRAN
S 5 0

— B A R C E L O N A  .

Preparación de sueros, vacunas, productos'opoteráplcos, 
levaduras, extractos de malta simple y compuestos. 

Análisis bacteriológicos y químicos de aguas, substancias alimenticias, tierras, etc.

A n á l i s i s  c l í n i c o ;  d e  s a n g r o ,  o r in & , e ; p u i o s ,  e f e .

Inoculaciones de prueba y  p re p a ra ció n  de autovacunas*
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Jugo de carne Valentine’s
Antes y después de operaciones quirúrgicas, cuando el 
estómago rechaza el alimento y es de todo punto ne­
cesario conservar las fuerzas vitales, es cuando el jugo 
Valentine’s demuestra su facilidad de asimilación y el 

poder de restaurarlas y aumentarlas.

John Keay, médiao oficial en el hospital de guerra de Edimburgo; Edim  
burgo, Escocia: «Ei J ugo d e  Carne V a lbn tise’s  ha sido usado en este 
hospiital y en los casos de estennación grande á consecuencia de enfer­
medades ó heridas, resulia ser un estimulante y alimento de gran valor »

W. S. Tremaine, M. D,, profesor de Cirugía en la üniversidad de N iá­
gara; consulta de Cirugía en Maternidad, accidentes y  hospitales de San 
Francisco. B u ffa lo  N. Y.: «Vengo usando el J ugo V alentine's  desde 
hacem áade diez años; recoir zco que he salvado algunas vidas crn él 
cuando otras formas de alimentación no daban resultado; es  la prepara­

ción de más valor y constantem nte lo vengo usando.»

S e  vende en las farm acias y  droguerías d e E u ro p a  y A m érica.

'  VALENTINE'S MEAT-JUICE CO.
RICHMOND, VIRGINIA, U. S . A.

A g en tes g en erales p a ta  E sp añ a y  su s colonias:

E. DURAN, S. en C., Calle de Tetuán, núms. 9  y 11.

M K A T  J U I C E .
.................. . I •; Bii i'i.p.'- «BiiíoBe [««r—oiLioi

' ri-í-'V "
*K6»ui*rJ IB B.r..., I..- *r l.Bil." I -«t»- 
a ii,  la  . ■ '»■=' ' *' •. '»*••>-“» >•

MADRID

THUS-SERUM

I T Io c o l..................................
Qomenol.............................

Laclolosl.cálcico.................0,25
EKir. M a lta ......................... c5

Indicado en todas las afecciones 
de las

v í a s  r e s p i r a t o r i a s

La b o ra to rio s  V IÑAS -  C la ris , n  -  B A R C E LO N A

Ayuntamiento de Madrid
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r J A R A B E  B E B E
In ffa lib U  * o o m p le la m e n l*  in o fe n s iv o  p a ra  «o d a  o ia o o  d e  T 0 «  d o  lo a _ a d u i«o o , T O S  

o ró n io a  y  re b e ld o  d e  io a  a n e ia n o a  y  ia  T O S  F E R IN A  d o  le a  n in e o .

E vita  ioa  tr a ta m ien to s  en érg iooa , tan  p e r ju d ie ia ié s  á  n iñ os y  a d u i t o a .— Q n n  diploma de 
Honor. L a m á s  a l t a  reo o m p en sa  co n ced id a  en  l a  E x p osic ión  d e  E s p e c ia l id a d e s  F a rm a céu tic a s  d e l  

C on greso  M édico N acion a l d e  S a n id a d  C ivil (M adrid 1919).

E l j a r a b e  b e b é  tía s id o  o b je to  d e  loa  m á s  g ra n d es  e lo g io s  p o r  l a  p r e n s a  p r o fe s io n a l  en  

tr a b a jo s  o r ig in a le s  d e  em in en tes  m éd ico s .
ng.Dt«« «a.iu.lwoc <J. ORmoH v co^iPuSí» (». o.). — b . hmIobo.

T E T R A D I N  A M O
F o r m a a : E L IX IR  é IN Y E C T A B L E

M e d io a o ió n  d in a m ó f o ra  y  r e g e n e ra d o r a  d o  lo a  e e ta d e a  o o a o u n tlv e o .

M ag istra l com b in ación  d e  loa  e lem en to s  e s t im u la n te s  y  d e s a r r o lla d o r e s  d e  en erg ía , te r a p éu t ic o s  
m á s  v a lio so s  (FOSFOfíO, ARRHENAL, NUCLEINATO DE SOSA y  ESTRICNINA). E Jicao ís im o  en  l o s  e s t a d o s  
o rg á n ic o s  d ep r e s iv o s  y  d e  a g o ta m ie n to , f a t i g a  c e r e b r a l  y  co n v a lec en c ia  d e  en fe r m e d a d e s  in feo c ío a a a . 
£1 in y ec ta b le  co n tien e  c a d a  c a ja  10 a m p o lla s  d e  l o . c .  y  10 d e  2  c. o. h a c ien d o  un t o t a l  d e  2 0  a m o o lla s .

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

■ fiia lam lente  e a p e o lfio e  é In s u s t itu ib le  d e  la s  e n fe rm e d a d e s  In fe o o io o a a .

COLESTERINA, QOHENOL, ALCANFOR y ESTRICNINA

De a cc ión  m á s  a c t iv a  q u e  l a  d e  lo s  m e ta le s  c o lo id e s  rec ién  o b ten id o s . C ad a  v a ja  co n tien e  6  a m p o ­
l l a s  d e  5  o. 0. ,  n o  p ro d u c ien d o  a b s c e s o s  n i s iq u ie ra  in du ración  d e  lo s  t e i id o s  en  lo s  p u n to s  en  q u e  s e

h a g a  l a  in yección .

PURGANTIL
(JA R A B E  D E  FR U T A S)

Indicado en el estreñim iento de los adultos é indispensable en 
los niñosy especialm ente en el período de la dentición!

o s  I  O
T i iT - a - O i É J T j 'r i c o

P O N S ,  M O R E N O  Y  C O M P A Ñ Í A
-----0!r«otop: BERNARDO MORALES ■■ C V A i i M i s r o i ^ ) y

Al pedir maestru, indiquere esta Reviata y  eataclón de ferrocarril.

(JR4N ESTABLECIMIEM’O BALNEARIO BE CAIDAS DE OVIEDO
A g u a s  o l ig o -m e t á lic a s , h ip e r te r m a le s i  s a tu r a d a s  d e  á s o e  y  r a d la o t iv a s .

D O /A W A N T E T E R A P É U T iC A * — Konmatismo, en todas aae Cormas y catarros bronco-pnlmonares,
La técnica que especializa este Balneario es las renombradas estufas, cuya atmósfera de 38 á 40“ está constituida 
por ázoe puro, gases raros, vapor de agua y emanación radiactiva y las inhalaciones directas, alimentadas por la 

misma mezcla gaseosa y que no tienen similar en Eapafia, por su acción descongestiva y sedante.

Grandes reformas en el Hotel y en loa servicios hidroterápioos. Confort, Higiene y limpieza esmerada
en todas las dependencias.

t \ é ú \ c o  D i r e c t o r ,  D r .  /“\ A N Z A N E Q U E
(<
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C 3

C3

™ n i t a s

Nuevo procedimiento para la conservación y 
embalsamamiento de cadáveres.

APROBADO POR R. O. DE 21  DE JULIO DE 1Q 24.

Sin intervención quirúrgica alguna.
Sin quitar la ropa del cadáver.

Respetando su sagrada intangibilidad.

T A R I F A S
Equipo co rriente  letra A> Ptas>.a 1.500

1I 0  » B b  ̂ 2 b 0 0 0

» especial  ̂ Ca  ̂ 3.000

Diiílloitiinico: D R .  J O S É  B A S S A S  L L A D Ó S ,
M É D I C O  Y  F A R M A C É U T I C O  

UNICOS DEPOSITARIOS PARA MADRID Y SU PROVINCIA

D. JU AW  M A R TÍW .— Alcalá, 9 .

SOCIEDAD POMPAS FÜNEBRES, Avenida del Conde de Peñalver,15.

Estas tarifa s tienen un descuento especial 
pa ra  los señores m édicos.

❖

❖

o ^ a

Ayuntamiento de Madrid
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1 I
_______  e l  WEJOR TRATA^IIENTO DE SOSTEN CONTRA ESPEC IF IC A S_________

C^SrÉTÉÑsUACGlOW.IHAlTERABLES.GRACiASAsnENVOiTURft metálica hermetica^patehtwa^ ^

D O S I S :  
A D U L TO ^  0 , i 0  
Ñ IÑ O S . “0 , 0 3

O P I D A N S E
M U E S T R A S

 ̂ Reconstituyente rápidoe n o f o 5 f o r im a
8 S E R B A

Fortalece á los débiles. —  Acorta las 
convalecencias.—  Aclare la mente. 

Devuelve el buen humor.

r

*®r

J a r a t o ®

“  r>  E> Y  ”
de M a n z a n a  L a x a n t e .

UlilisiniB eo Iss adoltos i Utostiiaibli ii Ibs aiSos.
D O SIS: Adultos, de u n e i  dos oaohftMdes de 1m  de sope 
diluido en «gu» d so lo ;n ifios y  m enores de un eB o ,u na on- 
o h u a d a  de U e de esfd; de dos i  seis  años, una on obu ad a 
de la s  de postre; de seis  en adelante, una onohaiada de las 
de sopa, diluido en apna ó  eolo, después de la  OMS. Toa»« 
estas dosis se  pueden aum entar ó  dJemlnulr, ssgron e l efeo' 
to  que produaoan. D a v e o t »  «•» to d & a  I » 5  P a r n ja e i a s  

Dspsilttrlo: E. DUBAH- —  Tetuín, í  y 11. -  Madrid- 
Fraeoo de m uestra á  los seBores m ódicos, pidiéndolo a 

director del Laboratorio , P o a z u io , 18, e o tre in e lo  Izqda. 
(Culdadol Pedid el DEYEN pues hay Imitaciones.

A N T IB Y XIN A  ÁLEX
I N Y K C T A B U B

OOMPOSIOlÓN
Bocaliptol ......................  0,16  gra
Bienoia de Salvia.. . .  0,16
Qaayacol........................ 0,06
OzlgeDO • • ...................... 0,01 c. o.
Baciplente.............. ...... c. i. para S c. o.

D estruyo  por cornpleio 1& flo re  broo^ulel.
En la gripe se obtienen verdaderos milagros.

M atitraa *  la  elaia médica aa al

LiBOBATORIO LEFEL.'  Roma, 9 .' MADRID

'  Recomiende usted siempre '

«SPARTSERUM^
(Steri benî eiülci, eipirtelgi | ilmítr.)

En todas lae afecciones broncopnlmonatee agndae. 
Excelente estimniante general de las defensas or­

gánicas y poderoBO tónico cardíaco.

Elaborado por el Instituto Mlcrobiológlco Regional 
del Dr. Salazar. — Badajoz.

D EPÓ SITO  E N  M A D RID :

'.F a rm ac ia  del DR. TORRECILLAS.— Barquillo, 37. J

B L  A W T I S m P T I C O  M A S  P O D E R O S O  P B  L O S  B R 0 N Q P I 0 8

B X * 0 3 3 . C X ^ Í ' t Í S f

íñRfléE FH M EL
A D O P T A D O  P O R  L O S  H O S P I T A L E S
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fermento Gástrico natural

DeÉaScomprimidos disueltos en 
un poco de agua tomados a la mitad 
de cada comida. ‘i:

IX -

' V

D é

LABORATORIOS BOUTY. 3,Kue de Dunkerque .PARIS
^ S Ñ s S T ^ O l T Ñ ^ A T T E & U ,  fannaoíu.ícB CaranI* y Uínfral ^ora £ 5pflíia :  A re n a l 2 2  dup-, M A D R ID

el

AMENORREA DiSMENORREA MENORRAGIA
Son generalmente disturbios de la secreción interna 

y requieren terapéutica de secreción interna.

V «Pues el organismo femenino es peculiar­
mente susceptible á los cambios fisiológicos y 
patológicos en el sistema general endocrino».

GRAVES.— Ginecología, 2a. Ed., 1921-

restaura normalmente el mecanismo 
endocrino de la menstruación.

^ «  «siktr'iir

O T S U W f f  "V*

R E P R E S E N T A N T E  EN E SP A Ñ A : J .  P L A N S  S iN T A S , F r OVENZA. A86, B A R C E L O N A

Ayuntamiento de Madrid
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i  Jarabes Yodurados 
®  d e  J .-P . L a ro z e §

Al Yoduró de Potasio,
Al Yoduro de Sodio,
Al /oduro de Estroncio.

Una cucharada sopera i entizne 
exactamente i gr. de  ̂ idi ro 
quimicamente puro, comp.'eta- 
mentc deí^wovísto de Yi'datos*

A r t e r io e s d e r o s is e n s u s c o m le n z o s ;  Anginadepecht ,Asm^. 
| n |j ||j  A | > 1 | | N K S  Enfisema, Bronquitis crónica, Diabetes, Gota, Reí.m4 eró- L iGH

Esclerosis viscerales. Sífilis secundaria > t.»viaria.

L .  R O H Á I S  &  C - , 2 ,RuedesLions-Sa¡ní-Faul, 
^  P A R I S  ®

El D M c o  renal por Excelencia
SANTHÉOSE

EL MAS FIEL 
EL M ÁS CONSTANTE 
EL MÁS INOFENSIVO 

DELOS D IU R É T IC O S

PURIFICA LA SANGRE Y 
REGULARIZALA CIRCULACIÓN
El más seguro ayudante de las
CURACíONESdeDESCLORURACIÓN

DEáCüar'iAUSB •
UE U S  FALSlFiUCIOSES fi IMlTAClOtíBS

E x ig ir  la 

F ir m a :

S . P U R A
Alecciones cardiacas y renales, 

Albuminurias, Uremia, Hidropesía. 

S. F O S F A T A D A  
Esclerosis cardío-renal, Neurastenia, 

Anemia. Convalecencias.

S . C A F E IN A D A
Astenia cardio vascular, Aslstolia, 

Enfermedades Inleclivas, Intoxicaciones. 

S . L IT IN A O A
Presclerosis y Arierioesclerosis, Urlcemll, 
Gota, Mal de piedra, Reumatismo, CiAtici.

VENTA al por MA YOR: 4, ñue da Roi-de-Siclle. PARIS

F *  I  R  E>  X  O
H.EC3-ISXI4AX>A.

D*** U eiiíeam ento  aDtipftlúdioo d s resu ltad os e íc e la u te s , eom pueato de clorh id rato  de 
quin ina, h ierro , araénico org án ico , e x tra c to  de quina, preparado por J .  R . M nni- 
l ia ,  farm acéu tico . B u  e a ja s  de cu are n ta  p ildoras p a ra  M « l | A t v l ' O f * S f i  rl

1]  de tod a  c la se , y  en  am p ollas p ara  e l  paludism o r e te l-  v M l l S A l  R M *
de é  inv eterad o . H

V B IN 'T A . E l i  E A R M A . C I A S  Y  D B O G t T E H I A S  '

I Agente general: D. J U L I O  C A R R E Ñ O  R O L D A N  
, p l S i s e x L O l e s  ( G á c e r e s ) .  .1

O E 3

S ^
M

Inslensivi j  ás una Pureza alisoluta 
C U R A C IO N

RADICAL
Y R Á P ID A

(Sin Copeibt — el Icyecciosee]

lie los Flujos Recieiiles U Persisieaies

C ad a J  ¡ l e v a  e ¡
e S p s u la  lie  e s t e  M o d e lo  n o m b re : HIDT

riElS. 9, En: tiilcDot r rn n Nrmiclit.Ayuntamiento de Madrid
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^ I g l f o l l n a
. X I B A '

Totalidad de los principios activos de la digital. 
Digitoxln» ; Digitaleioa : Digitalina : Gitalina

Cardiotónico enérgico de acción 
constante y dosificación rigurosa. 

Poderoso diurético.
« L a  D ig ifo lio a  sup era en m ucho la  acción 

d e las h o ja s  y  l a  infusión d e d ig ita l por 
su  perfecta to leran cia  g astro in testinal, d o­

sificación  exacta  y  p o r  s e r  in y ectab le .>

Inyección subcutánea indolora.

Gotas : Comprimidos : Ampollas
T u b o s de I 3  y  25, C . d e 5 y  20.F rasco s

d e 15 c . c.
M U E S T R A S :

Ciba S. A. de Productos Químicos.
APARTADO 744. : BARCELONA

n

uFnir.aciON BÜAYACQLADA INTENSIVA

E T E R  f í l  i r . E R Q  - 6 U A Y A C 0 L I C 0  S O L U B L E

Tratamiento eficaz
de las afecciones bronco-pulmonares 

del Linfatismo 
de la Escrófula

de la Tuberculosis
en todas sus manifestaciones

El R ésy l significa la anlí- 
sepsia pulmonar con todas 
las veniaias de la medicación 
creosotada

sin ninguno de
sus inconvenientes. 

Bajo su influencia la secre­
ción bronquial se seca, la 
IOS desaparece, las lesiones 
se cicairiian. el peso aumen- 
la. cesan los sudores y se 
meiora por complelo e l esta­
d o  general.

Cuatro formas
larobe. fra sco  de 20  dosls- 
C allla  de 24  pailM Ias.
Tubo de 2 0  com prim idos.
Am pollas de 2 c m ' (inyección eubcuWnea).

Muestras Ciba sociedad Anónima de
Via L ay elan a , 41 1 A partado 7 4 4  . BARCELONA_______

:íl

Ayuntamiento de Madrid
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Tos,

catarros,

bronquitis

asma.

Insustituible en las afecciones 

del aparato respiratorio.

Fórmula por 20 gramos.

Tíocol, 23 centigramos; Heroína, 6 miligramos; 
Afrhenal, 2 centigramos.

Precio, 4,25.

Toleradlsimo 

por los 

más débiles 

estómagos.

M u is tra  g ra tis  i la ciass M id ic a  suplicando Indiquen ss la cid n  de d e stin e .
Ayuntamiento de Madrid
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El tratamiento de la
— H e m o r r a g i a

La acción de la protrombina y de la anti- 
antltrombina en el fenómeno de la coagulación 
de la sangre es la base de la aplicación de la

H e m o p la s t in a
(Suero Hemostático)

preparada del suero sanguíneo por Parke, Davis 
&  Co., según el procedimiento del Dr. Lapenta.

La Hemoplastina (P., D. & Co.) tiene la ven­
ta ja  de ser siempre dispuesta para uso inmediato 
como hemostático, y como preventivo de la hem­
orragia, administrada antes de'^las operaciones. 
E s un líquido estéril, de color ambarino, adecuado 
para la inyección intravenosa, subcutánea, intra- 
espinal ó intra-peritoneal, y también para la 
aplicación loca! en

todos los tipos de Hem orragia,
particularmente en los que dependen de la coagu­
lación imperfecta de la sangre.

DOSIS:
P a ra  lo s  n iñ o s  y  a d a llo s :  I  «  2  c e .  t>or la y e c c l¿ a  rep etid a  
cada 4  á 6 h o r a s  b.-ista q s t  s e  h a  co n te n id o  la  h e m o rra g ia .

L a  H e m o p la s t in a  P .,  D. &  Co., se e x p e n d e  e n  a m p o l l a s  d e  2  e.c.

Parke, Davis & Co.,
L o n d res y  D e tr o it .

MTERATURA Á UA PETICION

l.l

Ayuntamiento de Madrid
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SUERO ARTIFICIAL 
CAPILAR TITAN

C u ra c ió n  cientifica  de la ca lv ic ie .

Basado en los últimos descubrimientos de la endocrinología.

N u e vo  p re p a ra d o ,c o m p u e s to  
d e  e x tra c t o s  f lú id o e  de  se ore>  
c ie n e s  In te rn a s  de  g lá n d u la s  
e a p ila r e s  de  te r n e r a .

S u s  in d ic a c io n e s i

P e la d a , A lo p e c ia , H u m o re s  
h e rp é t io o s . S e b o r re a  y  d e m á s  
e n f e r m e d a d e s  d e l  C u e r o , 
B u lb o  y  G lá n d u la s  C a p ila re s .

Q u ita  la  c a s p a .

E v ita  la  c a íd a  d e l c a b e llo .

M u e s tra s  p a r a  e n s a y o s  á 
d is p o s ic ió n  d e  l o s  s e ñ o re s  
M é d ic o s .

S u  c o m p o s ic ió n  y  f ó rm u la i 

E n  c e n t ím e tro s  c ú b ic o s .

Suero TroDecek...........................................  880
Solución tlmolada de extr.ictos flúldos 

de •ecreclooes Internes de glándulas 
capilares de ternera (cabeza, pubis, 
cola)al6porl.OOO....................................  60

Solución de PlnrlglanduUoa (Tlroldlna, 
Ovartna, Paratiroldina y extractos de
S"  dulas sexuales y pineal) al 6 por

.............................................................. SO
Solución íil 50 por 100 de Sulfato amóni­

co purísimo................................................. 10

TOTAL...............................  1.000

COMPAÑIA ESPAÑOLA DE PRODUCTOS TITÁN (S. A.)
Oficinass C a lle  M a yo rg  n.° 4a A p a rta d o  de c o r r e o s  Oa° 386s

M A D R I D

Ayuntamiento de Madrid
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Instituto de Biología y  Siieroterapia
IBYS

Bravo Murillo, 45. ^  Apartado 897. Teléfono 17-41 J.

____________ M A D R I D ____________

á T o s f e r i n
Se halla constituido el A to sfe p ín  por la mezcla de una emulsión de gérmenes 

de Bordet-Gengou, reconocidos como agentes de la tos ferina y de éter.
Sintetiza este producto las dos orientaciones actuales del tratamiento de la tos 

ferina; la vacunoterapia (Bordet-Gengou) y la antiespasmódica, preconizada por 
Audrian con el uso del éter.

La circunstancia de'la doble finalidad del preparado unida á que su aplicación 
no es dolorosa, contra lo que ocurre cuando se practica solamente la inyección de 
éter puro, son motivo de que su aceptación por los especialistas se nos haya mani­
festado calurosamente en el momento en que han confirmado su eficacia evidente en 
el gran número de casos en que lo han utilizado.

S U E R O  a n t i d i s e n t é r i c o ”
La frecuencia de los procesos intestinales disentéricos en España y nuestras po­

sesiones de Africa, dependiente de los bacilos de Shiga Kruse, Flexner é Hiss, aparte 
de los recientes trabajos demostrativos de la influencia en que la etiología de las en­
teritis de los niños tienen gérmenes afines á los citados, ponen de relieve la necesidad 
de que exista en el mercado á disposición del clínico el SUGPO a n iid ise ilie p iC O  
para poder utilizar sus beneficiosos resultados reconocidos como indiscutibles en la 
ciencia.

Este suero preparado ajustándonos á las normas señaladas por el C o m ité  de 
H ig ie n e  de la  S o c ie d a d  de la s  R a c io n e s  puede administrarse por in­
yección subcutánea ó por vía bucal en todos los casos de disentería bacilar bien defi­
nida, como en aquellos casos de enteritis persistente de los niños producidas por gér­
menes afines.

En este último caso su eficacia es más evidente asociando su administración por 
vía bucal á nuestro Biolactiserum.

Muestras y literatura á disposición de los señores Médicos.

Ayuntamiento de Madrid
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Nueva medicación para el 
tratamiento de Id tuberculosis

Según el trabajo dei Dr.jENTZER jefe del 2° servicio 
de cirugía del Hospital Cantonal deGmebra

G A M E I A N
ICOHSINAOÓN DE DIVERSAS SUBSTANCIAS GRASAS LIPOIDES Y CEROSAS I

EL CAMELAN aum enta  las f u e r z a s  lip o lit lc a s d e l o rg a n is m o . 
Ejerce una acdón disolvente sobre el ba cilo  tuberculoso pOTsaponifícacónde 
su cápsula grasa y  cerosa, d e  este m o d o  s e  debilita la v iru le n c ia  del bacilo

I
iL

DESAPARICION PE LOS SUDORES NOaURNOS'TDANSrODMAOÓN DE LA FÓRMULA SANGUÍNEA.
DISMINUCIÓN DE LA TOS Y  DE LOS ESPUTOS NASTA SU DESAPARICIÓN COMPLEJA.

LA TEMPERATURA V U E LV E  A L A  NORM AUDAD-AUM ENTO DE PESO Y  DEL A P E T IT O . 
EN ALGUNOS CASOS NEOFORMAOÓN DEL TEJIDO ÓSEO CON CURAOÓN DELAS FÍSTULAS. 

MEJORÍA FRANCA (SUBJETIVAY OBJETIVA} DEL ESTADO GENERAL.

Ninguna reacción local ni general. 
Se em plea en d o s  form as:-

CAM ELAN Ynyectables 
CAM ELAN Pomada (fricciones)

HAUSMAN S .A .
rÁBĈ iCAOE PRODUCTOS QUÍMICOS 

St, CALL.
A c E N T g S C M  E s p a ñ a :

Labopatobio  MIDABENT. Bar celo na

we—

PODEROSO RESTAURADOR DE lAS FUERZAS FISICAS

N U C H O N U
FÓRMULA FUNDAMENTAL* GRANULADO DE ACIDO 

NUCLEINICO-NUEZ DE KOLA-NUEZ VÓMICAX 
GLICEDOFOSFATO DE CAL

se EXPENOC EN C U A TR O  FORM AS

NUCLEONAL SIMPLE
NUCLEONALTIOC01ADO=“ “̂‘á°N°Tr̂ í‘5’? ^
NUClEOHAlfEDWJfilMOSO°“ ?̂aiifS?Tr¿Ír̂ |p.''ri¿̂ '=-
NUCLEONAL yODADO^"""" formula Vuñocon

' v n jo O n a
del Dr. ARISIZGUI

TÓNICOy FORTIFICANTE PODEROSO -  APERITIVO EXCELENTE
COMPOSiaÓN ;

. , QUINA,. KOLA, ACANTHBAVIHIUS,NUEZ
VOMICA V ACIDO FOSFORICO.
■ NMEUOnABlE EN LAS DeSIUDftOeS eON$ÉNrTAa O AOOUlRiaU BEL 
SISTEMA NERVIOSO, EN LA ATONIA BÁSTBICA EN LA MISOCpNDRtA, 
EN lA ANEMIA. EN LA NEURASTENIA. EN El ABATIMIEmo MUSOOAR 
EN lA CONVALECENCIA OE ENFERMERAUS ACUCAS, ETC.

UBonurb AUsbtMyC» &C--MCeM

D IG E S T IV O  C O M P L E TO

EurrEupéptico

"^ 4

DIGIERE LOS CUERPOS GRASOS LOS 
FECULENTOS Y LAS CARNES

Co n t ie n e  A s o c ia d o s  los 
Fe r m e n t o s  Eu p é p t ic o s

B A JO  LA F Ó R M U LA

M sce re ció n  d s  p á n c re a s  0.05
i d  de cePada germ inada  O.IOcrs. 

P e p s in a  OD5 grs
C n te ro g u in a s a  Ó O I grs
Secretina  0 0 0 2  grs

\iehicuto g  s. p a ra  3 0  c . c.

UNA COPITA DE LICOR ANTES O DESPUÉS DE LAS COMIDAS

SABOR MUY AGRADABLE 
NUNCA CONTRAINDICADO

LABOBAT.VAUDIN & CUILLAUMIN, PARIS. En ESPAÑA'

Laboratorio R MIRABENTyC  s.c.
BARCELONA

m

í.Hor

Ayuntamiento de Madrid
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Todos los alcaloides dt!opio

'= i l

PANTOPON
solubilizados "«O C H E  '

-----
B

J a r a b e

I
• I

t <Wlkr« 
•tcCAtíf.Aí

jfJIOrfMANH'U
ÍI PW« 4t»

P> A>

2  SO \

m

1Ü3

¿1.:»
SIROP

IMlUrtiJtiA

II < A t  !akHiM

C a l m a  l a  t o s  ,
a p a c i g u a  e l  d o l o r ,  

p r o d u c e  e l  s u e ñ o

m e j o r  y  m a s  d e p r i s a
q u e  t o d a s  l a s  o t r a s  p r e p a r a c i o n e s  h ip n ó t ic a s ¡ f  c a l m a n t e s .

D osis
m edias

A d u lto s  ; ls J^ € U th *ra d *s  d é la s  d e s o p s a ld ia
N iños '.nScutharadas délas décafísldiasegún  

U edad .

tMstTMyUNrafurs P rod u cto s  f .  H o ftm a n u -l a r o c b e  t . c t  
sotnptdidt S U ,P la c e  d e s  V o s g e s .P A J t s s .

• fymm/fii’f: dd/atat. CbruSo. StrrdaN.

iS

ü í ^
Z u 3 « ° -

T H I G É N O L
in o d o r o .n o  cá u stic o , n o t ó x ic o ,  

doluble en agua, alcohol,glicerina.

j -

i  S e  'i |í

G IN EC O LO G IA -
jB m n y e s lio n a n t e m le n s iv o  

D e s o d o r iz a n t e  

A n a lg é s ic o

n DERMATOLOGÍA'
T ó p ic o  q u e r a t o p M s lic o

R e d u c t o r d é b il

A n lip r u r ig in o s o

R E S U L T A D O S  R Á P ID O S
M u e s tr a  y  U t e r a f u r a

P rod u ctos F  tiorF rd^ réi> t— L a  f í o c u e  A  C J  '~^Á  
2/ P/dee des VaspS . Pas/s. • í

I ñri»runninft ta fi^aa s
r/W

A

Cum 00 Ssfve/uia

Ayuntamiento de Madrid
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S e l l o

INSTANTANEO
C ^ - Y E L R - g )

o?'
0’40

■sj>

■ f^ 'WS. ■

es Gi más activo de los preparados conocidos para combatir 
con éxito toda clase de d o lo re s^  ja q u e c a * ! n e u ra lg ia S i 
c e fa la lg ia s , d o lo r  de m u e la s , d o lo r  de c a b e z a , d o lo ­
r e s  fu lg u ra n te s  de lo s  ta b é tic o s , d o lo re s  n e rv io s o s , 
re u m á tic o s  y  g o to s o s  y de las m e n s tru a c io n e s  p e r -  
_____________________ —  t u r b a d a s * ----------------------

Este atamado sello es de uso general y la 
mayoría de los médicos españoles lo prescri­
ben con preferencia á todos sus similares.

h

Ayuntamiento de Madrid
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O P O T E R A P I A  O S E A
ts el a is  seloTo siitodo de

R E M I N E R A L I Z  ACI ÓN

T U B E R C U L O S I S

(RAQUITISMO - FOSFATURIA - EMBARAZO 
LACTANCIA - DENTICIÓN

C O N V A L E S C E N C I A  

F R A C T U R A S

FLUOR 
CAL

FÓSFORO
es e] eetiflo

H O L O S
✓ 'V .

h/i
P o l v o  d e  h u e s o s  o p o t o r a p l c o

DCiU. — Ubi ptevBiiB BBÜdB (t |t0 * eemida BBieladB á loi bUbbb». .üiafuu fUM)-

átMrt» pera Etpafla d. 6. SAUNAS V C ’, H1, Clafti. Birealona. “  DESCHIENS, Doctor an Farmacia, 9, 8ge Paul-Baudry, Parle.

L A B O R A T O IR E  N A T IV E L L E ,  49, B o u le va rd  de P o rt-R oya l, P A R I S  (xiii«)

TRATAMIENTO DE LA ARITMIA COMPLETA del CORAZÓN
P O R  LA

OUINICARDINACOMPRIMIDOS DE SULFATO de QUINIDINA aO»- 20
D E L  L A B O R A T O R I O  N A T I V E L L E

DOSIS: Tantear la susceptibilidad del enfermo por l o 2  Comprimidos; 
después, aumentar progresivamente la dosis diaria de manera a dar, 
p r o  d i o ,  4 , 5 , 6 , 7 u 8  Comprimidos por dosis fraccionadas de 1 a 
2 comprimidos a la vez.

R E P R E S E N T A N T E  i  M. BEN EY TO  — La Lealtad 5  y  7  — MADRID

Ayuntamiento de Madrid
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ANDROGRINOL GYNOLUTÉOL
(Astenia y esterilidad 

masculina,
(Accidentes coneeontl- 

vos á la castracidn.)
infantilismo,}

GYNOGRINOL
(HipooTarlsmo, esterilidad 
femenina, amenorreas y dis~ 
meaorreas,menopanela.)

ADRENOL TOTAL
(Enfermedad de Addisoo,]

HÉMOGRINOL
(Anemias, oloroaie.)

Lípofosfatides de todos los Organos.
t o t  lipoidet «en ó Ici irgan oi lo qut lo$ elealoU et «on á  latp lantae.

Cada lipoide ee al miemo tiempo u d  ALIMENTO y u d  
EXCITANTE ESPECIFICO para el órjiano de que procede.
(SAUDADES: Ampolles paraioyeceioneB hipodérmioae absolutamen­

te indolorae, eateriliaadas, ri r̂urosamente doeiñoadas, conteniendo 
ana eabetancia activa inalterable, fisiológicamente determinada y 
siempre igual á si misma.

DOSIS NORMAL; Una inyecoión hipodérmioa cada dos días ó i  pildo­
ras por día.

NÉPATOGRINOL
(Diabetes, gota, didtesis 

átloa.)

THYROL A
(Mixedema, eaolerodermia, 
cretinismo, hipotiroidismo, 
etc., oto., y de todos los de- | 

m£s órganos.)

L I P O I D B S  A S O C I A D O S

POLYGRINOL
Thyrol A , Adrénol Totftl, HypophysoU

AFATYl
<Mddioaoi<5a iodadftflenaibí- 
lisada. AROciaciÓD de iodo [ 
y de Líporde del tiroidea .. a 
(KeumfttiBmoorónioOfftrte- | 
rices olerORiH, Artritísmo.)

ANDRO-POLYCRINQL GYNO-POLYGRINOL
Androorinol, Thyrol A, Adrónol Total é  Eypophysol, !

(Infantilismo en los maobaohos, insuñaienoias pluiiglan- |
dulares maaonllnas,] I

Etc., etc, todas las fórmulas por prescripciones especiales 
(Insuficiencias poUglandulares.)

Oynoccinol, Adrénol Total, Thyrol é Hypophysol.
(Infantilismo de las muchachas, insuficiencias pluríglandu- 

larea femeninas.)

In y ec ta b les  p a ra  in y eccio n es  hipodérm ioas ó p íldoras.— D O S IS  N O RM AL: U n a  in y ecció n  bipodér- 
m ica  d iaria  (m étodo preferib le) ó cu a tro  p ildoras al dia.

M u e s t r a s  y l i t e r a t u r a  g r a t i s  me d l a n t . e  p e d i d o  á ;
Ü R IA O H : <fe O*. 8 .  ©n O. — B m c l i ,  4 © , — A p artad o  0 3 S .  — B A R Q B JL O N A

REPRESENTANTES EN ESPARA

EVA Me
D E S I N F E C C I O N "  I N T E S T I N A L

E N T E R I T I S ,  AUTOINTOXICACIONES

C H LO R O B yL
C L O R A m i N A  TB a s e  d e

Y D E  B IL IS  PU R IF IC A D A  Y  D E S P IG M E N T A D A

Comprimidos A /̂utinizados.

0 X 1  D A N T E  

B A C T E R I C I D A  

D E SO D O R IZ A N T E

=  D O S I S  =

8  Comprimidos 
antes de cada comida

c .

a g e n t e : L a b o r a to r io  M I R A B E N T ^ v  C » ,  S * C . ,  B A R C E L O N A

Laboratoires Reunís.— J. Legrand, Farmacéutico,— 169, Avenue de W agram .— Paris-

In

Irr

Ag

Ayuntamiento de Madrid
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r e e m p l a z a  a  l a  M o r f i n a

Scopo/amine 
liorphine

É ta b lisscm cn ts  A L B E R T  B U I S S O N
157 r-ue de S é v re S  PABIS l XV^J.

Illlllllllllllllllllllllllllllllllllllilllllllllllllllllllllilllll̂^
Representante: D. Juan J. de Diez Vicario. — Carmen, 6 y 8. — Madrid.

QUIMIOTERAPIA d e  l a s  INFECCIONES

IODO BENZO MÉTHYL FORMINE
Infecciones

crónicas.

Jlmpillai (S i 21 e. e. peí dli). 

Clin (21 l I I I  pir lli) . 

Conprlaldn ( I  i I  pir dit),

baollo da Kaoh. 

pulmonar.TUBERCULOSIS PULMONAR í S S i r H
REUMATISMOS DEFORMANTES, Tuberculosos, Gotosos, etc. —  Ciática.

n u m ero sa s  oom u n ieaoion es y  r e fe r e n c ia s .

P IR E S IA

Infecciones
a g u d a s .

DIUROTROPINE

s
Ampollas 4 o. e.

1 á 4 por día.

Quirúrgicas, Puerperales, Intestinales, Piógenas, 
Gripales, Broncopneumonfa, Encefaütis, Erisipela.

L á BO RA TO IRES C O R T IA L . -  10, Rué Beranger. — P A R IS
Agentes generales para España: Ju an  Martín, — Calle de Alcalá, núm. 9 . — Madrid.

S u c u r s a l :  C o n s e jo  C ie n t o ,  3 4 1 ,  S a r c e l o u a .

Ayuntamiento de Madrid
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siempre cjite la excreción, hilí&r  
esté total o parcialnaeiUe pai-ada

S , X U - . E i S

frN TOSO fiS  ALUHimo CONTKMiCf^OO

60 GLOBULOS

m o d o  d e  e m p l e o
X • 3  OLOBULO«

después de cada comida.

kABOAATOAioa FOuAtMieft FnCAES
4 4  flOUVfVARD QE LHOPITAL .P A ft.i

í c t e r í c í a s  

C Á L C U L O S  B Í L Í a R Í O S  

c  O L E M ÍA  

E N T E R O  - C  O L Í T Í S
MU C O - MEMBKAN03 A3 

CON E^TREÑiMÍEhíTO

A£p»Aii4Er<TAi'«T¿ . W BENejTO .  LfcAuTAO S * 7. MAOA'O —

* '■ABORaTO'*'***jjUBNIER RRé,
"íTÍ nn'i'“

S i ' L E Y l

iitK'*** Mtir

*»,* •‘tRATINlŜ ’ V.

V.'Si

¡Tonto!..., no llores; 
toms lORYCOi...

( M A R C A  R E O I S X R A D A )

L E C H E  E N  P O L V O
A L I M E N T O  S A L V A D O R  D E  LA IN F A N C IA

U N A  L E C H E  D E  S U P E R IO R  C A L ID A D  P A R A  L A  L A C T A N C IA  A R T IF IC IA L  
p a r a  e n f e r m o s .  B lU Y  R IC A  EN  V IT A M IN A S  P a ra  o o n e a la o E e n le s.

FS.X 1FA S.A T)A  ’S’O 'S í

T H E  DRV M IL K  CO M PAN Y, 15, Park Row, New Y o rk .
Vi DRYCO faé el único producto que en la Expoaición Internacional del Centenario de P«o]8«. celebran en 
i.i« « L re o  (Francia) en 193  ̂ obtuvo entre todoe loe máe importantee «milaree. la Medula de Oro y el «Grand 
p^jj, _L a leche DRYCO ee también la única que ee conenme en la clínica de Santa Marta del VATICANO
DEPOSITARIOS GENERALES PARA ESPAÑA: Qlménez-Salinaa y 0.®, Claris, 111. — BARCELONA
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' ^AOOVCIOS^ L E J O M A L T O
ñ Z U C H R  A Ü U W E I ^ T I C I O

Composición: MEZCLA ESPECIA L D E D E X T R i N A  Y MALTOSA  
CON AM ILASA INACTIVA

ACCION DEL LEJOMALTO.—La acción principal del Lejomalto es impedir las alteraciones de la notrición; 
por esto es siempre ei miemo mecanismo de acción el que impide la aparición de loe trastornoe en la 
lactancia artificial y  mixta, y el que loa elimina ei hubieran aparecido ya eventualmente eetos traetor* 
nos, ó sea que el Lejomalto tiene

a c c i ó n  p r e u e n t i u a  y  a c c i ó n  c u r a t i u a .

a) PreventiTa por cnanto impide la pntrefaoción azoada de ios amidos, de los azúcares, y por cuanto opone
una barrera á la penetración de los gérmenes y de las toxinas intestinales. Por esto el Lejomalto 
•8 indispentable en la lactancia artificial y mixta y en el destete.

b) Curativa por laa propiedades referidas en los estados dispdpticos, en las alteraciones del
metabolismo, en la dispepsia hepática y en las deficiencias del emunctorlo hepa* 
to-renal.

PAEA MUESTRAS Y LITERATURA DIRIGIRSE AL AGENTE PARA ESPAÑA:
— M A R I O  V I A L E .  — Provenza, número 427. — B A R C E L O N A

[ X M X X X X X X X X X X X X X X X IO C M X X X I
/ ‘"•s

EUQUININA
preparado de quinina, casi 
inelpido, de inmejorable 

eficacia en caso 
de malaria y tos ferina.

Vereinigte Chíninfabriken 

ZIMMER & CO., 6.m.b.H. 

F r a n k f u p t  a . M .

riÍYDRoiiuí^
S hldroclóric-, preparado eflca- S
■ c/eimo en caso de malaria, * 
8 neutro y muy fácilmente BO- 8
■ luble, para aplicación por 8
■ vía bucal é intramuscolar. 8

OPTOCHIN basic.
Especifico contra 

la neumonía lobular y catarral,
I gramo al día.

OPTOCHIN hydrochloric., I \
para el tratamiento endolambal de la 

meningitis, epidémica y pneumocóclca. ^
En la oftalmología

O P T O C H IN  H Y D R O C H L O R IC  •
M especláeo contra la lofecciáD pnenmooOcica. j T

IndiraoIotiAa: ÜIoua oomoAd sarpeos, Bacrlooístis,
Oooj antÍYitiSf Fotofobia. ProfilAzia Actos

de laa operaolooas. ; .o*

EUCUPINA
básica, medicamento profi­
láctico y terapéutico contra 

la neumonía gripal,
1,2 gramos al dia.

VUZINA
I

blhidrooiáric.,
antiséptico panterapéutico 

para la desinfección euperflcial 
y profunda.

SUPOSITORIOS 
DE EUCUPINA

Anesieeia prolongada 
y desinfección en caeo de 
hemorroides y fisura anal.

■ Literatura y muestiae 
á ladlspoeioIÓQ 
de lo» «efiors» 

mádieo».

y
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Instituto (le Biología y  Sneroterapia
IBYS

D irecto r : EXCMO. SR . DR. J . DURÁN D E C O T IE S

Bravo Murillo, 45. ^  Teléfono 17-41 J. ^  Apartado 897.

M A D R I D

BIOLACTISERUM
Asociación de fermentos lácticos seleccionados con sueros de animales 
inmunizados contra el Bacilo de Eberth, Paratifus A , Paratifus B, 

Colibacilo-Proteus y otros gérmenes intestinales.

La orientación científica que hasta la fecha ha informado la administración de los fermentos 
lácticos ha sido la de substituir la flora intestinal proteolísica por la sacarolísica; es decir, detener 
el desarrollo de la primera por las fermentaciones lácticas que se ocasionan por la administración 
de la segunda.

Esta concepción teórica no siempre ha sido lograda en la práctica por la simple administra­
ción de los fermentos lácticos, acaso porque los gérmenes proteolísicos, entre los cuales se hallan 
los patógenos, encuentren entre los exudados de la mucpsa alterada los elementos de su nutrición 
mejor que en los residuos alimenticios, ó bien porque la cantidad de ácido láctico por los saca- 
rolísicos originados no sea suficiente para detener ei desarrollo de los gérmenes patógenos, con 
su función inherente de putrefacción.

Lógico es censar que si á la administración de fermentos lácticos sumamos la acción de sue­
ros específicos contra los gérmenes patógenos, por la acción de los anticuerpos que contiene el 
suero, conseguiremos destruirlos y  oponernos á su acción y á la de sus proteasas en el proceso 
de putrefacción que determinan.

Los interesantes trabajos de Lenoy y de Mesnard y Rose sobre los sueros antiproteasicos, 
así como nuestros experimentos personales de laboratorio y de clínica, que serán motivo de una 
próxima comunicación, demuestran evidentemente el justificado y beneficioso resultado de la 
asociación de los sueros específicos antimicrobianos de los principales gérmenes proteotísicos de 
la flora intestinal con los fermentos lácticos, siendo el motivo de dar este nuevo producto, que 
con el nombre de B io la c t is e r u m  representa la asociación de suero de animales inmuniza­
dos al bacilo de Eberth, Paratifus, Coli, proteus, piociánico, etc., con los fermentos lácticos.

Su indicación es en todos los procesos infectivos é inflamatorios, intestinales y  en todos aque­
llos casos en que debemos oponernos á los procesos de putrefacción, tanto en los niños como en 
los adultos (cólera infantil, diarrea verde, enteritis, fiebre.s tifoideas, paratifoideas y colibacilares, 
etcétera).

Tómese cada seis hora-s, con 1?. leche fría ó en agua azucarada, una cucharadita de las que 
acompañan al preparado.

Se sirven muesiras y literatura gratis á los seüores médicos p e  las soliciten.

Ayuntamiento de Madrid
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SACER-SAN “CELSUS”
(Morbus-Sacer-Epilepsia.)

El gran preparado moderno contra la epilepsia basado sobre el estudio de 1.100 publicaciones 
robre epilepsia, aparecidas en los ditimoa die* años. Pídanse folletos especiales sobre este preparado- 
Tabloide para disolver en el caldo en lugar de sal. Lo de mayor eficacia médica. La forma más sen­
cilla. Cada tabloide contiene: 1 gramo de Bromuro Sódico; 2,6 centigramos de Luroinal; 16 centi­
gramos de Lactato Sódico cálcico. Sabor do Consommé. 2 á 6 tabloides al día. Caja de 60 comprimi­
dos en 6 tubos de cristal.

NEUR0-GA8TRAN “CELSUS”
Notable y acreditada medicación contra la influencia nfirvioaa en todas las afecciones del apara­

to digestivo. Una cucharada contiene las salee de 100 gramos del suero de Bourget-Pron; 3 mili­
gramos de Eueodal; 1 centigramo de Extracto de belladona; 2 cent, glucósidos do la cáscara sa­
grada y nuea vómica y 40 centigramos de Bromuro Sódico. Hiperclorhidria.—Gastralgia.—Atonía. 
Hiperesteaia nerviosa. Una cucharada en nna taza de manzanilla después de las comidas.

ANTI-SENIUNI “CELSUS” Mas.
Hidrolizados y optonaa (cuerpos amtnicos) estabilizados de los órganos de los animales en período 

de desarrollo (pubertad) que ejercen influencia en los procesos contra el envejecimiento del organis­
mo: testículo, próstata, vesículas seminales, tiroides, hipófiais dentarias de órganos de funciones 
antUóxicas. Extr:cto total de estas glándulas, preparado según procedimientos descritos, para con­
seguir BU máxima absorción por vía digestiva, mezclado en partes iguales á los cuerpos del conocido 
producto opoterápico específico arterial tAnimasa», especialmente preparado para absorción por vía 
digestiva. 6 á 8 comprimidos al día, antes de las comidas, por períodos de 2 á 4 meses, descansando 
uno á doB meses.

ANTI-SENIUM “CELSUS” Fem.
Igual preparado que el anterior pero conteniendo substancia ovárica en periodo activo, en lugar 

de las snbstanciaa de órganos masculinos del ANTI-SENIUM «CELSUS» Mas.

MULTABOLICO “CELSUS”
El gran reconstituyente granulado conteniendo todos los elementos del recambio mineral del or­

ganismo, en las proporciones que los modernos estudios del metabolismo mineral enseflan ser ios • 
más convenientes. Indicaciones: los estados de empobrecimiento orgánico de cnalqoier origen, 
A6tenÍB.-Crecmiento.-Infeccione8.-TuberculoBÍ8, etc. Tres cncharaditas al día, en agua, leche 
ó vino.

I n s t i t u t o  L a t i n o  d e  T e r a p é u t i c a ,  S .  A .
Antes Laboratorios C elsus.

I O fi.c ix i .a -s :
Paseo de Gracia, 112. Apartado 865.

Ayuntamiento de Madrid
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M Calciline
RECALCIFICACIÓN

DOS F O R M A S

COMPRIMIDOS - GRANULADO

T R E S  T I P O S

eALGILINE
CAIGILINE ADRENALINADA 

CALGILINE METIURStNADA

2  com prim idos o  u no m edida 
an u n  poco de agua azucarada anta 

de lasdoB principales comidae. 
N iñ o s  m edia dosis.

OOINOT 91, PueVJolat PAfoa

Recétese: “ Cal-ci-li-ne’

ESTÓMAGO-INTESTINO

OeiNOT PARIS ai, Rae T lo l.t.

TRES EORMUUS -  TRES PRESCRIPCIONES 
por C. de S

Biearb. 2, Fos(. 1. SuKalo de Sosa 0.50
Heeitese: *' GASTRO-SODINE”

SDlfalo 2, Poaf. 1, Bicarb, de Sosa O.SO
ñeciUse: “ GASTRO-SODINE” l&nmila S

Biearb. t ,  Fo$r. i . Sulfato de Sosa O.M 
Bromuro de Sodio 0.25

Reciteu: ‘ ' GASTRO-SODINE ” Formula B
Una cucharada peqneDa por la mañana 

en ayunas eu un raso de ajua un poco callente.

Muestras á disposición 

Depositarlo para España: J. M. BALASCH. -

de la clase Médica.

• Gran Via Diagonal, 440. ~  BARCELONA

N U C L E A R S I T O L
PRETUBERCULOSIS -  IMPALUDiSMO 

ENFERMEDADES de us COLONIAS
( Medicación nucleo-arsenical-fosfatada)

G5KArJT7I<OS -  OOM PZeZnXXDOS -  AlVIF>Ot.r^A»

L a b o r a t o r io s  M” ROBIN, 13, Rué de Poissy, PARIS

¿
0 1
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11 A n tisé p tico  U rin a rio  p o r e xce le ncia .ADOPTADO EN LOS HOSPITALES Y POR LAS SUMIDADES MÉDICAS DE PARIS
DIATESIS

URICA
. V

o o

ARTñlTISMO
Acid 

u r iq u e

• H e x a m
e t  s o n  c i l r a t e  
O iélhylén 'im ine

B en zoatos 
Soude et- 

Lithine' '  
e tc .

I de

DISUELVE

Y EXPULSA

EL

ACIDO URICO

Estimulante de la Actividad hepática y de la Actividad renal.
D iu r é t ic o  s u a v e  n o  t ó x ic o .

GRANULADO, en te ra m en te  so lu b le  en  e l  a g u a : 0 ,6 0  d e  m a te r ia  a c t iv a  p o r  cu c h a ra d a  d e  la s  d e  c a f é .
I 3 0 S I S ' 3  & &  oucbaradEus de laa de oafe p o r dia.

T ^ TT-B’O 'r -K L A B  TC B - O r , I - E T O S :

Henry ROGIERf Doctor en Forinacia. anliguo inlerno de los Hospitales de Paiís. ^
19, Avenue de Villiers, PARIS (XVII). ^

.........  ' ...................... .........© C i* « A g e n te , g .n e r a l e .  en E .o a ñ a ;  J . U R I A C H  A C.°, B ru e h ,  4g, B are e le na .UN SIGLO DE EXITO
Gura radicalmente

C O S M E T I C O

’ Bálsamo
B E N Z O - T A N I C O

~ r :X
Aprobado

y recomendado 
por todos tos 

PILDICOS-PAKÍEROS
Y LAS

COMADRES dePARIR
PARISX S, BouJ.Íc¿e CourceJ/es

A N T I S E P T I C O

F>/\RIS

preparado
p o r

Henry RoGIER
RiRMAcémcopri’WiSE- 
ex-iDlemodelosHospilalea 

de Pa r í s ,
Membro delaSKiedad

Química

DE FRANCIA

Ayuntamiento de Madrid
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r Sonatorlo 
Heuropótlco

I L

CARABANGHEL BAJO
(M A D R ID )

Cilli <1 Hionel Ciso, 52.

m

Enfermos nerviosos 
(neurosis, neuropa­
tías orgánicas y psi­
cosis moderadas). 

Toxicómanos. Ex- 
ciuidos ios agitados 

y dementes.
P&rqus, tennis, belioterk- 
pin, eleotioterapin, insta- 

laoión moderna.
Tranvía de la PlasaHayor 

A Oarabanohel Bajo.
Médico Interno:

Dr. Gcrmaln.
D lr c e t o r t

DR. 6 .  R. LAFORA
te] Ptiie, 28. Medrid.

CARIE.V 
Ó/CA Y 
DENÍARf 
TLIBERCU* 
LOXI/- RA- 
QU!TI/nO

A>>i

i 0DER070 
RECON/TI- 
TUYENTE 

EFJCAZ 
ANTI7U-

Os

,BERCU-i 
, L O y O

MUt/TRJW . LASOOí TO îO'lEFCL*

1

tODO-TDBERCITLIKA-CCF&JCA DEL DL SBiRiaiA
La SIEROSINA, por n  eAcicia contra la (nbrrealeaia qnMifica 

y  pelaooar, «a ana da laa mayorea cosqniitaa uripéaikaa,
FüilstnlM Ueulutiroa atettijuaa in snpartertdad aebra lu  dtaM  

0*4feellaaa per an (Icil oianejo y abaoluti íoocaidad, ta acdda aalA 
aíptfca yaatringente y aui aíeetoa ripidot y.eoMtaaiaa; aírmadoqaa 
aa al ramadio qua haiu boy ha dado niia abcacea y prtciicoa caaaha' 
doa. Sa aoleraacU aa perfacu y ai por casualidad prodaca raaedéa f »  1 
M a l  qaa aa rartalino aun loriando la ddiia, aa lole da algasaa déd a aa 

JHDICAaONES; Tabarcaloaia an «nlaa lua farmat, trVOpatíaa 
aatewa. cuiaorai fríos. Ual da PoO. cic.

0 «  veiMi an  P n rm ad M  y C a n trc i é* e to e d f lc o e

M aa talaaaos «a esréaaoa ataauaa^ 1 sW»aa ap r-a a . aaUe *»  MUiarar < «a .^ w .M ^ .a A a eB 1 .9 IIA
TalUa

VACANTES.
Litago, partido de Tareaona (Zara, 

goza), con la dotación de 2.000 pesetas, 
más 200 por inepección. A uno y seis 
kilómetros, respectivamente, hay dos 
agregados. Solicitndee en treinta días. 
(B. O. del 28 de Julio.)

Batos.—65i habitantes, á 12 kilóme­
tros de la cabeza del partido, cuya esta­
ción ee la más próxima, y á 70 de la ca­
pital.

—Hermieende, partido de Puebla de 
Sanabria (Zamora), con el sueldo anual 
de 1.600 pesetas, por 30 lamilias pobres. 
Las igualae producen aproximadamente 
3.000 pesetas. Este partido tiene cuatro 
anejos distantes de aqnél 11, 6 y 2 kiló 
metros por camino vecinal. Solicitndes 
hasta el 29 de Agosto.

Datos.—1,611 habitantes, ó 139 kiló 
metros de la capital, á 36 de Puebla de 
Sanabria y á 114 de la eetación de Be- 
□avente.

—Berengo, partido de Bilbao, por re­
nuncia, con el haber anual de 2.000 pe­
setas. Solicitudes basta el 28 de Agosto.

Datos.—821 habitantes, á 18 kilóme 
tros de la capital. Hay estación.

—Puente Duero, partido de Vallado- 
lid, por dimisión, con la dotación de 
1.260 pesetas. Solicitndes hasta el 27 de 
Agosto,

Datos.—698 habitantes, á 11 kilóme­
tros de la capital y á 6 de la estación de 
Viana de Cega.

—Torrefarrera, partido de Lérida, do - 
tada con 1.250 pesetas. Solicitudes en 
treinta días (B. O. del 28 de Julio.)

Datos.—041 habitantes, á 6 kilómetros 
de la capital, coya estación es la más 
próxima.

(Oontlnna en la péalna X X X .}

EilHlr Estomacal
SAIZotCARLOS

Tonifica, ayude a tea digealiones y abra 
el apetito, curando laa eníermedades del

ESTÓMAGO a INTESTINOS
DOLOR DE ESTÓMAGO 
DISPEPSIA 
ACEDÍAS Y VÓMITOS 
INAPETENCIA 
DIARREAS EN NIÑOS
y  tdulUis qut, a «k k , aftirnan n n  ESTIIElllllEHTIl 
DILATACIÓN Y ÚLCERA

dsl Estómago
DISENTERÍA
Ningsadocontralaailiamaadaloa n i l t i . lM l iw  

an la ipocadal DESTETE rOeNTICIOH.
53 AÑOS DE EXITOS CONSTANTES 
EneSyeso una botada y aa flotaré pronto qut 
el anfarmo coma mli. digiera mejor y aa 

nutre, ouréndoae de atguir con tu uao.
S pe ie t»  tiotella, con madlcacldn pira  am aS tla i
V e n ta : S d rrtn o , 30 , Farn tasla , HADIUD

I y principalea del mundo

1
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PNEUMON
c a Hf o r a t o  p e  g u a y a c o l
ESPECÍFICO de la PULMONIA y CATARROS BRONQUIALES 

GRIPE, ARTRITIS TUBERCULOSA, etc., etc. —

1 3 ©  " v  &  n  t  a  &  n  l a s  I d  h  e  n .  a  • f a x *  Ty» a  o  1  a  8  .

oqqo»»o^^»>»BBOao<* «ooMooo ooooMB BaoMaaeeBMMs*JH

!r. . liW«RC.H£DK3HH.E¿ &JCARSm7«miB

nmi>6AnOK.ÍApiSi7KOaO]iO!MXrj { 
3 Q<3 «faOnc» ̂  Cn A '

5RORE6 WJ05 M ntvíf̂
buis Kô oms 
kuj(ti 11 m 11

I
I .............. .UM êfiaM. .t

Míe» w  "» WrWtee. MlfeusBtK «ANiCNeR;̂  Sk'oH jrae'S*'
* MCB W «AO* HO 9f7 r--H

Aguas minero - medicinales bicarbonatado - sódicas de
MONDARIZ

FUENTES DE GANDÍRH Y TRONCOSO
PROPIEDAD DE LOS

Sres. HIJOS DE PEINADOR
Mondáriz dista de Yigo 36 kUómetros.

-  E l  G r a n  H o t e l  d e !  E s t a b l e c i m i e n t o  

e s t á  a b i e r t o  d e s d e  

/ /  d e  M a y o  a !  3 0  d e  O c t u b r e ^

>-j Pídanse detalles á HIJOS DE PEINADOR 
M O N D A R I Z - B A L N E A R I O

L a b o r a t o r io s  O p o t e r Ap ic o s  y  B io l ó g ic o s
Oficina.: Laboratorio.:

Balmes, 21. -  BARCELONA Poma«t, 15. -  S  A R R i A
T e lé f o n o  3 6 3  A . ^ 0  T e lé f o n o  6 1 7 9  G.

ID Z E rE C O IO lS r ■TB I iE & Z S A - F IO A . ;  F  H  E  R  S  A ___________

SU E R O S: Equino normal. Anti pneumocócieo. Anti streptocócieo. Suero uiríl (po­
deroso reconstituyente). Suero de ¡a vena renal de la cabra.

Productos opoterápioos y biológicos. Vacunas. Colirios.

PARA MUESTRAS Y UTEHATÜRA mR«ANSE AL C n .p o.anee, 11, en.lo. i.q , -  MADRID

Ayuntamiento de Madrid
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A L M O R R A N A S

PON^AD^
C E N A R P O
Abuela 6 MAúr>(D.

Piodacto eapsDol á base lie Hamam-Tirc.B, ^genina bi- 
ppocaati DOTOcalnn, anesteaioB, etc. Oure Hemorroides in- 
teroaa, externKB.wnKiantea 7 paHerimientoa del recto. Tubo 
eon cánula, 3 pesetas» correo, 3,50. De venta en farmaciae.

—Helecbosa, partido de Herrera del Duque (Badajoz), 
con e! sueldo anual de 1,600 pesetas, más el 10 por 100. So­
licitudes basta el 17 de Agosto.

Dntos.—Ayuntamiento de 1.120 habitantes, á 32 kilóme 
tros de la cabeza del partido y á 187 de la capital. Ettación 
más próxima, Almadanejos (A)madé), á 67 kilómetros.

—Doa plazas para la Casa de Socorro, de Vigo (Ponteve­
dra), están dotadas con 4.000 pesetas. No deberán pasar de 
cuarenta y cinco aCos los aspirantes. Solicitudes basta el 80 
de Ago to (B. O. del 23 de Julio).

ÍContloáa en la página ZZXlI.l

KaAin [urlficjilo en polo fino muy ai.h!s:«o.

para el Tratamiento cíe 
Todas las G A S T R A L G IA S  

H tP E R C LO R H lD R iA  
Ulceraciones del Estómago 

Fermentaciones gástricas o intisiiBii¿s 
C O L IT IS , etc.

< E l EiioHií es sti/urior « f  Mítmufo ¡tnjo 
el punto de visfo dt‘ los eu ti  /'//r.'-
¿mo potque lieude u v.iím í • fas períaifa- 
c io n e sy  o  re¿¡nlü '‘: ¡ú r  s a » ju :ic t O 'u s . »

P r o f e s o r  1 1 A Y £ M .
Acudi’Tiíia doMid.ci'ni, l>UeAlirílJ« 1' .̂

£o venta en todús fae buenae farmacias. 
V E N T A  A L  P O R  M A Y O R i

i ,  R U E  DU FOIN P A R I S

S Á N D A L O  P E T I T

h la Uroformina
N u e v o  E s p e c i f i c o  de la  B l e n o r r a g i a

EL SANDALO PETIT
con stitu y e, por la  aso ciació n  de lo s  efectos 
balsám icos de la  esen cia  de sán d alo  p u ra  con la  

acc ió n  d iu rética  y  an tisép tica  de la  UROFORM IN A, 
el T R A T A M IE N T O  M A S  A C T IV O  

Y  M A S  E F I C A Z
de las AFECCIONES de las VIAS URINARIAS 

BLENORRAGIA
E S T R E C H E C E S  —  C IS T IT IS  

ENFERMEDADES de la VEJIG A, etc...
' I  Uboratoire«BEYTOUT&ClSTERNE12,BdSl-Martin, PARIS

AGUASa
 ̂ MlNERALESin

N A T U R A U í d d

P U R G A N T E S ^
DEPURATIVAS

:ANT!BILI0SA6”

> A N T IH E R P £ T IC A :

.. ..

Vhn» K JOS m  R. J. ChAWMÍÍ.
D iree tio »»

M A D R I D
Teléfono 917Ayuntamiento de Madrid
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Piral ‘'[UPE" d( ili9 p
Petersen (William F.): «P p o te ifto te p a p ia  y  p e s is te n c ia  no  especifioa>.

Traducido del inglés por D. Emilio Luengo. Un volumen de XVl-360 páginas. IB  pesetas.

Oreste; .E n fe p m e d a d e s  in fe c c io s a s  d e  lo s  a n im a le s  d o m é s tic o s » .
Traducido del italiano por D. Dalmacio García Izcara y D. Gustavo Pittaluga. Vlll-832 pági 

ñas, con 87 figuras en negro y en color. En rústica, 20 pesetas. En tela, 25 pesetas.

Pittaluga; «E n fe p m e d a d e s  de  lo s  p a ís e s  c á lid o s  y  p a p a s ito lo g ía  
g e n e p a i» . Tomo 1.". 560 páginas con 295 figuras y 10 láminas. En rústica, 28 pesetas.

Turró (R.); «L o s  fe p m e n to s  d e fe n s iv o s  en  la  in m u n id a d  n a t u r a l  y  
a d q u ip id a » . 168 páginas. 8 pesetas.

L a  p a b ia , por 0. Dalmacio García Izcara. 248 páginas con 8 láminas fuera de texto, algunas 

en color, En rústica, 10 pesetas.

L a  le p r a  y  el p r o b le m a  de  la  le p r a  en  E s p a ñ a , per los Dres. De Buen y 

Sampelayo. 198 páginas con 8 láminas aparte y dos de ellas en color. En rústica, 8 pesetas.

I  E D I T O R I A L  P A R A C E L S O

C u e s tio n e s  g a s t r o e n te r o ló g ic a s , por el Or. L, Urrutia. 8 pesetas.

t t
C  A  1 _  P  E

99

MADRID BARCELONA BUENOS AIRES SANTIAGO DE CHILERíos Rosas, 24. Mallorca, 460-462. Suipacha, 585. Oasilla, 2.960.
“ CASA del LIBRO” -Avenida Pí y Margall, 7 . - MADRID

117 Ayuntamiento de Madrid
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LACTOBULGARINA
Simbiosis de fermentos lácticos 

y búlgaros en estado líquido 
y con fecha de utilización.

El mejor desinfectante intestinal.

SUERO HEMOPOIÉTIGO
Suero fresco de caballo.

En cajas de lo ampollas de lo c. c. 
Para combatir anemias, cohibir 

hemorragias y exaltar fagocitosis.
El m ejor tratam iento proteinoterápico.

Se preparan todos los sueros, 
vacunas y opoterápicos, 

sancionados por la práctica.

i

Medicamento en polvo, a baac d« 
Lumuto y magneaio. «acnipulosa- 
mente preparado ,  da pereza a ino­
cuidad alúolutaa. Combata eficaa- 
mente laa enfermedades del

Aparato Digestivo
y es tolerado pcrfectaaenta tea cuaW 
quiera la edad, temperaroeoto ,  ca­
tado del que lo uaa.

Adutloí: Una esKbainda de laa 
de calé, mezclado con «n poco de 
a^a, después de cada comida; pu- 
diendo uiarse impuneinente cata do­
na cada 2 o 3 boraa. NiAa*.- La mi­
tad o la tereen parta ae«o U edad.

De ▼cuta mm partea
soLictTWtt MuantAi t  azroevES

Laboratorios N. MIRET
O lpatncian, M 5..4n reo leea

T ntiasmatico PODEROSO
BEUKDIOEFICAZ COKTBA LOS CAT ARB03 BRONQUIALES

Janabe-Medina
de Quebracho.

Médicos dietioguídoB y ¡oe principales periódicos 
profesionales de Madrid; E l  S iqlo Médioo, la Bt- 
vista de Medicina y Cirugía práctica». E l Genio Mé­
dico, E l Diario Médico-Farmacéutico, E l Jurado Mé- 
dico-Fai-macéutico, la Revista de Ciencias Médicas de 
Barcelona y la Revista Médico-Farmacéutica de Ara 
gán, recomiendas en largos y encomiásticos artículos 
el ia r a b e -M e d in a  d e  O u e b r'a c h o  como el 
¿itimo remedio de la Medicina moderna para com­
batir el Asma, la Disnea y los Catarrea ordnicos, ha­
ciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expeo- 
toraelÓR.

P R ECIO S 6 ,5 0  p e s e ta s  f r a s c o .
Depósito central: Br. Medina, Serrano, 36, Ma­

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

—Atann, partido de Tolosa (Guipéscoa), con ia dotación 
de 2.000 pesetas. Es necesario conocer el vasco. Solicitudes 
hasta el 17 de Agoeto.

Ayuntamiento de 2.6S1 habitantes, á 24 kiló­
metros de la cabeza del partido y 48 de la capital. Esta­
ción más próxima, Bealain, á 5 kilómetros.

—Santa Lifia, partido de Balaguer (Lérida), desempeña­
da interinamente, dotada con 1.360 pesetas. Solicitudes bas 
ta el 18 de Agosto.

Z>afo8.—Ayuntamiento de 476 habitantes, á 37 kilóme. 
tros de la capital. Eetación más próxima, Balaguer, á 22 ki­
lómetros.

—Avión, partido de Ribadavla (Orense), con el sueldo 
anual de 2.000 pesetas. Soliciiudea basta el 24 de Agosto.

Z)aÍ08.—Ayuntamiento de 6.000 habitantes, formado por 
nueve parroquias. Avión tiene 892 habitanlea y dista 18 
kilómetros de la estación de Ribadavia.

—Ventosa de la Coesta, partido de Olmedo (Valladolid), 
por dimihión, con la dotación de 1.260 pesetas, por 17 fami- 
Hus pobres, mas 126 por la Inspección. Solicitudes hasta el 
29 de Agosto.

üa/ss.—Villa de 461 habitantes, á 18 kilómetros de la 
cabeza del partido, á 30 de la capital y á 2 de Matapozuelos.

—Alcalá de la Selva, partido de Mora de Ribielos (Te­
ruel), con la dotación de 2.000 pesetas por la titular de este 
pneb’o y Giidar. Pagan 200 pesetas de luspección y 6.000 
de igualas. Solicitudes hasta el 23 de Agosto.

Dalos.—Vida de 1.510 habitantes, á 18 kilómetros de la 
cabeza del partido, cuya estación es la más próxima, y á 46 
de ia capital.

—Molinos, partido de Cestellote (Teruel), con ia dolacióu 
de 1.600 pesetao, mas el 10 por 100 de Inspección munici­
pal. Solicitudes basta el 28 de Agosto.

Dalos. -  Villa de 1.062 habitantes, á 13 kilómetros de la 
cabeza del partido, á 90 de la capital y á 40 de la estación de 
Alcafiiz.

—Olmos de Ojeda, partido de Cervera de Plsuerga (Fa­
lencia), desempeñada interinameote, con 1.600 pesetas de 
sueldo, mas 160 de Inspección. Hay siete agregados. Solici­
tudes basta el 29 de Agosto.

Datos.~959 babitantee, á 18 kilómetros de la cabeza del 
partido, á 74 do la capital y á IS de la estación de Alar.

(Oo&trinfia 9B U pág. X22JVJ.
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ESPECIALIDADES DEL D D

TÓKiaO DIOK8TIVO, Í9 jispainHi oolotnbo,

fnuciili» liBiuli (ti il iiini iitdiiüiiiit ii li fiHilil di fitiitli ii li Oilnnidit ii hinItiL
P riilid » H  lis Eiposicimi Unlíiriiiis rii Piris, 190Q, BiroilMi, 1888, j  Buhos A ris, ¡910.

L. pEre« de oo-pEnBotBi. » "pastillas
Nuclarrliinal Amargos Tnaaduto‘ ódloDi, a a n a tk »  T l r l l U  ;

mrrb«sAl.

Laxo! Amargos i  b M * <■ o i i e b »  aj4 ;jrkáiL 

Minarquión Amargos aotqbaÜT 1« dlamaport»t.
C....A llMAaiyÁa TONICO ES00N8TITU VJCNl'E. (InyooHibU). 
u U irO  A m a r g o s  O K d«uiLpoU ad«lo. o.oonti«n«i(iaoodustod«
BOBb, 6 om  aM odilaio  d *  «•tiionina, 1 mg.; gUoaroIosfato d« so s*,

e.«»A ImarwflA FBBEDGIN080, TONICO BEOOSSTITD- oUirO Amargos TICNTIL(Iiiy«otabIa]. ChdB amtpoUa da 1 a. o. 
eaatlanaioaoadilAto da aatrloo ln a ,! r o »  oaoodilato da aoaa, 8 e i . l
eaoodilato da b le rro . B og., y  gUaeiofoBfato da aoa», 10 gg. 
O E N E R A U

A M A R G Ó S
á la de Claris. — BARCELONA

Elixir Clorhldro-Pé''slco Amargos
aQBfl TÓmíoft 7  áoldo olorbiduloo»

Elixir Pollbromurado Amargós potialoo , addiao y am óoloo
^nlmlaamanta porga, aaooiadga oon aobatonolaa tdaioo-omorgaa.
U in n  ■■■«rji'Á * Túnlog so iritlT g , prapaiado eoD papioga, quisa 
l i n o  A m a r g o s  g r Ia ,g o o a d e lP a t& y T in o d á )li la g a .
UIha U ltal ImarivÁa alaadragto deaoantbeaTlrU iacom pnaa-
lIflO lllai AiliOlgOS to ,E a o s a z o lta s tg  pgdaiOBo d a la s  anal* 
glaa oatabio-m adolaraa y gastro-loteaiinalaa y  nn azca leg is  a&o> 
dlalaeo.

Vino lodo-tánico Fosfatado Amargos
Utoysodg san  T acta l*  al aoalia da bigado da bacalao  y  ana sm ol* 
alooaa, •

D  E F = < í > S I T O

F A R M A C I A
Calle de Cortes, 650, chaflán

F ort*l«o«, robn ati* 
o« y yarinofti eabA*

^demóg ge expenden en las principales farmacias, droguerías y centros de especialidades farmacéuticas de todas
las poblaciones importantes del mundo.

ai
* -O ]

tacióD
Ltudes

1 kiló* 
Esta-

ipeSa- 
B haa

¡lóme 
22 ki-

loJid), 
fami- 
sta e)

de k  
letos.

»(To. 
) este 
6,000

de la 
' á 46

ación
mici-

de la 
in de

Tónico reconstituyente infantil.
Granulado, de sabor agradabilísimo, compuesto de fitina y lactofosfato de cal

-  T O t ^ O S A .  (Guipúzcoa.)
Farmacóutico Director: Dr. M . C R E S P O

Laureado con el premio extraordloarlo en la Uceoclatura y Doctorado por la Universidad Central.

YODÓ̂ENO CUBAS
Generador de vapor, de yodo inyecta­
ble, que reemplaza ventajosísimamen- 
te al yodo y yoduros, en sus múltiples 
indicaciones, por ser su acción más 
eficaz y no determinar trastornos de 

yodismo.
Declarado de petitorio oficial 

en los Hospitales Provinciales
Booom endado oon dzlto  efloaa p a ra  ooznbatlr 

e l a rtritiam o , la  arterioaacleroeie , tabarogloaia

aoirú rg ioa , b ien  sea  de looalizaolón o n tio ea  
a p o a ), Blnovlal, ó s e a , a rtio n lar, gangiionar, 
glan du lar, la s  netxroaÍB de origen  artrítico ,b ro n - 

q n ia l, g iB trioo  y  cefa lea  otónloa; la s  lltiaBis y  
o e& ltie  ordnioas, oIi io b íb  hepdtioa y  leBlones 
oardiaoaa oom peoBadas, IssioneB cere b ra les  y  
m ednlareB orón ioas, y , en general, en  tod as las 
enfermadadeB en q n e e l tra ta m ien to  del yodo 
y ans s a la *  estin  indloadas.

Caja de am pollas, 5 pts. — Aparato yodonisador, 8,S0a— Provinoias, 0,50 de aum ento. 
P ed id o s d s  p ro s p e c to s  y  m n e o tra s  é  T O D O G B N e  e O B n s ,  S .  A .. L n la  T S Is a  de G u e v a ra , 4 .-M A D B IO

Ayuntamiento de Madrid
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Ddotinado á enfennoa del aparato digeativo, natrioiÓQ 7 aisteíiia DerTÍosOi 

Clima delicioso, once hectáreas de parque, completa Instalación de mecanoterapia, 
electricidad, calor y terapéutica física.

Hotel de dietética. Dos hoteles para psicoaenrosis.
Pabellóa especial de radioterapia profunda. Sección especial de toxicómanoa.

D ire c to r :  £ x c r i)o .  ^ r .  D . t\- A \o r a le s .  —  Médicos: Doctores Penzoldf, Oliver y Luquéro.

__________________ ■ ■ S  A  IÑT T  ^  I < r  3D  E !  I R  _______________

F, G A YO S O  -  F a rm a c ia .
A r e n a l ,  S . — jV T A  D R .X D

Preparación de smpollaa con aolncionea eaterilir.adaB. Cápenlas gelati- 
nceae medieinalee. Ó7nloB y scpositoríoe de glicerina aolidificada, sim­
ples y compnestos.
Depósito de Especialidades Farmacéuticas.

Aguas minerales y productos químicos de las mejores marcas.
Nota. De ampollas, cápenlas, óvalos y enpoeitories preparamos rá­

pidamente cuantas fórmalas nos sean solicitadas.

— Carrión de Caiatrava, partido de 
Gindad Real, por defunción, con 3.000 
pesetas, más el 10 por 100 por Inepec- 
ciÓD, por SO familias pobres. Solicitndes 
hasta el 17 de Agosto.

¿latos.—Villa de 3.899 habitantes, i 
10 kilómetros de la capital, qne es la 
estación más próxima.

uiiitiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiititiiiiiiiiiiiiiitiiiiiiiiiniiiiiitiMitiimiMtimiiiiiiniiiiiiiiiitimiiiiiiiiiiiiiiiimiiiiiiiliiiiiiiiiiliiiiiiiiiii;

|| Reconstituyente general ¡ 
del organismo i

'  ....................umMkiiiniiiiMhñ

CTwgrii
..........................................

I n y e c t s b i e

-  Canales de la Sierra, partido de Ná- 
jera (Logrofio), por rennncia, con el 
eneldo anual de 1.600 pesetas y 150 de 
Inspección; de igualas pagarán 4.350 
pesetas; á 3 kilómetros de distancia hay 
un agregado. Solicitndee hasta el 26 de 
Agosto.

Datos.—Villa de 663 habitantes, ó 67 
kilómetros de Nójera, á 84 de la capital 
y á 67 de la estación de Cenicero.

aiiiiiiiiiimiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiniimiiiiimiiiiNiiimniümiiiiimiiiiiiiimiiiimimimiiiinniiiiiiiiiMiiiiNiiiiiiiliiilillilliliin

uiiiiiiiiiiitiMiiiiiiimiiHiiMiMiiHiiiiiniiiiimiiiiiiiiiiiiiiiiniMiiiiinn.iiMMMllllllL'llIlílllLiUiiiiiiniiiiiMiiiiiiiuiiiiiiiniiininiii;

I  Medicamento Especifico | 
I  de lee enfermedades del =

I P E C H O  y V ÍA S  [  
i RESPIRATORIAS IJARABE ARRANS

..................................... .................... .........iiMiniiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiMiiiiiiniiiiiiuiiiMiiiiiiiMMiiiNiiiiiî ^
De amapolas Fosfo-Creosotado

.............................................................................................................................. .

rA N A L IS IS
mineralee, agnai, etc. 

LeSeriterla del Dr. E. Ortegi,
Sitaier del Dr. fialderéa. 

Q a p p a la a t I4 |  H a d r id .
V u n d s d o  e n  1 8 0 6 ..

Para curar, tonificar y preservar el pecho y garganta, nsail el

B I O P E R I N Y E C T O L
De g ran  a cep tació n  en h oep ita les, sa n a to rio s  y  con su ltorios. E stu ch e  a d u lto s , 15 p e se ta s ; 

m enores, 10. B o tic a s  E sp añ a. —D ep ositarios: D r. Q-ayoso; J .  M artin , M adrid .—O entro F arm acéu ti­
co, V a le n cia .—D r. A ndreu, B arce lon a.

S U E R O  B I O T A X f C Ú
M L l V A i C N T C  ^

í m

^  . D ElC Á D 0*C C A 3
b\)«cte6te Moler»

tÓMICO-OtNÍRAi
microbUí é  f  tnd tto h r  
l e  « f i n i t a .  Os 214 

* lo c  I '«usrccre

Oroocc- pneumonías. 
piESRES oe MEira r{BeRTHlANAS.

Q R IP *  Ó IN E t U E N t a .

CstíAs 4MVE carKltf 
¡dS

esmíoa.

inii>a»Mc«a i iatoattoo.MtEmKU.ITsoejot.lá, WDRIi)

Sn
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C o l^ ^ io  d e l P r ín c ip e  de  A s tu r ia s  p a ra  H u é r fa n o s  de  A \é d ic o s . 
T E S O R E R Í A . - C U E I I M X A  D E  C A J A

TBIHBBTBB DB BKBBO, FBBBZBO T KABSO DX 1935

C A n o o
Ingteeos por ........................................................................................
Id. por eelloe Tendidoe al contado...........................................
Id. por entreKSB a coenta de selloa expendidoe á crédito é loa Uo-

legioB de Médicoe.............................................................................
Sabyendón del Betado del primer trimeetre del afio acloa...........

ToTALxa...........................................
D A T A

Paeado por envío de selloB i  loe Oolegioe de Médicoe de provinciee.
Id. por callado y arreglo del mÍBino para loe hoéríanoB.................
Id. por telai, hiloi y vestoario para Idem.........................................
Id. por material deeneefiania..........................
H  por peneionee de 74 huérlanae, correepondieotee ai tnmeatre 

del 1.® de Enero al 31 de Mano de 1925, pagadas á la Comuni­
dad de San Joaé de la Sagrada Familia, de Pinto.........................

Id. por .................................................................................................
Id. por pan..........................................................................................
Id. por carne........................................................................................
Id. por leche........................................................................................
Id. por .................................................................................................
Id. por medicinae y drogas................................................................
Id. por carbón.......................... ' ',1......................................................
Id. por Adido pata loi y material eléctrico........................................
Id. por lavado de copas.......................................................................
Id. ñor objetos de escritorio. ................
Id. por inetslacion de nn cine y objetos de reoreo para los huer

fanos.................................................................................................
Id. por servicios de peluquero............................................................
Id. por muebles...................................................................................
Id. por alquiler de .............................................................................
Id. por ntensilioa de comedores y cocina.........................................
Id. poi obra de cerrajería y ferretería.............................................
Id. por Id. de fontanero y vidriero....................................................
Id. por Id. de ....................................................................................
Id. por id. de carpintería..................................................................
Id. por tranvía......................................................................... .........
Id. por anlobuaes para ir ai Teatro de la Ftincesa y volver a

Colegio los huérfanos....................................................................
Id. por viaje de nn ordenaoaa A Pinto............................................
Id. por Formas, velas y vino de miBas para la Oapil.»...................
Id. por contribociÓD por edificio del Colegio..................................
Id. por id. por subvención dei Estado.............................................
Id. por derechos reales por Id.................................... .................
Id. por pólita para la instancia para la coDrauaa de u . . . .............
Id por fabricación de 600.000 sellos pata ceruficaciones facoitati 

V8B y otros 600.000 para certificaciones de defunción 
Id. por recibo de la Cámara de ia Propiedad Urbana de Madrid..
Id. por correspondencia de loe hoérfanos.......................................
Id. por Id. de Tesorería.............................................. .......... ...........

del Colegio. . .  
Id . por propinas.

’i  OTALES.

Enero- Febrero. ] MATfO. TOTALES
Fwcbu. Finiat.

1.7u7,70 157,00 193,00 H.0b7,70
3.600.00 1.750,00 1.600,00 6.960,00

7.150,00 9.822,00 11.275,00 28.247,00
» 7.600,00 7.600,00

12.457,70 11.729,00 20.568,00 44.764.70

44,00 46,50 44.60 135,00
388,26 475,05 680,60 1 543,80

1.613,60 206,50 441,40 2.263,40
394,00 140.00 98,66 632,66

18.600,00 » » 18.600,00
3.423,60 3.409,10 6.032,96 12.865,66
1.226,16 1.266,67 1.248,28 3.740,10
2.268,25 2.379,60 2.010,26 6.648,10

: 679,70 689,40 636,40 1.906,60
26,36 > 26,35
46,40 150,35 104,10 300,85

349,60 362,40 336.30 • 1.048,30
’ 203,09 182,80 189,16 675,04

447,70 446,95 418,06 1.314,70
27,26 62,60 12,10 101,86

697,30 > 393,00 1.090,30
125,00 1,80 126,80

' 4,00 10,00 2,00 16,00
48,00 » » 45,00

1 0,80 36,20 179,20 216,20
201,65 116,76 t 318,40
263,70 > 40,95 304,65
493,55 8,00 73,80 676,35

y > ' 130.00 130.ÜU
1 21.50 23,10 1 10,65 55,25

J 1
60,00 3 50,00

í g 1,80 > 1 1.60
22,60 6,00 4,00 ; 31,60

> 141,75 141,76
> 80,00 80,00

I 154.25 154,25
• 1 m 1,00 1,00

> 1.771,60 1.771,50
» 3,00 3,00

16,76 26,15 13,86 65,75
• 21,10 
>■

18,16 24,60 b3,36

s
* 2.812,00 2.312,00 2.312,00 6.936,00

21,00 2.20 2,00 25,20
.■ 33.871,79 12.332,97 17.690 08 6,3.794.84

Feaetae.R E S U M E N
Existencia en Oaja el 1.® de Enero de ...............................................................
InsreaoB habidos desde el I.“ de Enero al 31 de Marao de 1926...................  44.7o4,<0

Suman......................................................... 209.747.47
Pagos efectuados desde el 1.® de Enero al 81 de Marao de 1925...................  63.794,84

Saldo en Caja á favor del Colegio del Frincipe de Asíuriat sí 31 de Marzo
de 1925 a. E.Ú O ...................................................................................... - 140-fa^bj^

C R E D I T O S
Saldo existente á favor del Colegio del Prí icipa de Asturiaa el 1.® de Enero de ..........................................
Importe de sellos expendidos é crédito, desde el 1.” de Enero al 31 de Marao de 1925.............................. ..........._

turnan....................................................................................
Recibido á cuenta de créditoe desde el 1.® de Eiero al 31 de M«zo de 1925........................................................ _

Saldo á favor del Colegio del Principe de Aituriai el 31 de M ano de 1925 S. E. á U.............................._
En Títulos de la Deuda amortizable al 4 por 100, donadoe al Colegio de Huérfanos por la familia del que fué

Secretario perpetuo de la Real Academia Nacional de Medicina, Bt. Iglesias, pesetas nominales....................
Ex cartillas de la Oaja Postal de Ahorros é favor de varios huérfanos, pesetas efectivas....................................
T  en c/c en el Banco Hispano Americano é  favor del Colegio de Huérfanos, ........................................................

Madrid, 1.* de Abril de 1925.—El tesorero, Dr. lela.

FoseUs.
42.764,10 
34 475,00
77.219,10 
28 247,00
48.992.10

6.500.00
912,00

4 835.70

Ayuntamiento de Madrid
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BIOPHORINE

Facilita el eeiuerzo mosiDlat.

N E U R O S I S

V E R T I G O S

NEURALGIAS

R E B E L D E S

Dosis:
Oe dos á tros cucharsdas 

do las de café por día.

XtriUameDto pretioio para loi aatlaaos qoe pareiltiD
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