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Los resultados de este alimento son verdaderamen-
fé sorprendentes, pues no solamente corrige el es-
trefiimiento de los nifios, sino que lo cura en la casi
totalidad de las atonias intestinales, causadas exclu-
-:« sivamente por una alimentacién inadecuada -:-
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DE VENTA EN BUENAS FARMACIAS Y TIENDAS DE LULTRAMARINOS

 Soiodad Espaiola NUTREDS, Cardonal Cisnero, G2-Madrid

g T
IIIIIIIIIliilIIIIIIIiIIIIIIIIIIIIII!II‘II!Illllll.‘ll!lll'l[IIIIlI L=
= '_ : :. ‘. '- 1.- K . .-. -- o et -
:
.
PeENUEISEINEINEEEENR SRR S NSNS ECE SO NENEEEONCRENENSDENEAS

16l PRENTA MOOERMA-BORDOBA

(G} Ministério de Culturg 2007



LABORATORIOS DEL NORTE DE ESPANA
Propietario: J. CUSI, Farmacéutico. — MOSNAU (BARCELONA)

Terapéutica Oto-rino-laringoldgica y Ginecoldgica

ODASEPTOL LUNA PEREZ

(NOMBRE REGISTRADO)

Afecciones de las mucosas, Anginas (de resultados decisi-
vos en las crénicas), Faringitis, Laringitis, Amigdalitis, de
éxito seguro en la Ozena. '

Leucorrea, Vaginitis, Metritis, etc.

DEPOSITOS PARA LA VENTA AL POR MAYOR EN MADRID

Sres. Pores Martin y C°, Meald, 9 y Sres, B. Durdn (8, en C,), Tofudn, 9 y 11

Muestras y literatura gratis a los sefiores Médicos, previa
demanda, al Laboratorio de Espsecialidades Farmacéuticas
Luna Pérez, Lucena (Cérdoba)
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Para curar los dolores NERVIOSOS Y REUMATI-

COS (dolores de cabeza, faciales, intercostales, ciati-

cos, de los rifiones, etc.) y las molestias periddicas
propias de la mujer, recetad

GEREBRINO MANDR

Cuya formula por cucharadita colmada es:

Aci- ester. orto, etanoil benceno metiloico . . . 20 centigr.
PRER QGO TORCHAIME . s o 6 Ul e e e e
Brotahidrato potasicd "o o A g e bl At el B e

| Marca f!‘iﬂtfﬂ.dl l Cifﬁnﬂ s = 5 e . AN Tt . ' . . . . . 5 »
Extracto fliiide de gelsemium sempervidens . . . 5 miligr.

== - e

Este producto se elabora por el Dr. Francisco Mandri, médico y qui-
mico-farmacéutico, en su laboratorio, Escudillers, 6.—BARCELONA.

mp. Moderna — Cordobe.
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SEOCION CIENTIFICA

DirzcTor: E. Luour MoraTa

Cemplicaciones de la Gastro-enterostomia

ULCERA PEPTICA DEL YEYUNO

Por EL Doctor NAVARRO

(Cirujano del Hospital Provincial)

Con los modernas perfeccionamientos de la cirugia gastro-

intestinal, las complicaciones van siendo cada vez mas escasas en
lcs gastroenterostomizados.,

£l circulo vicioso, con el procedimiento retrocélico posterior
de asa lo mas coria posible, puede decirse que no se presenta; nos-

otros, que seguimos sistematicamente este mé:odo, no hemos teni-
do un solo caso.

La ulcera péptica, yeyunal o gastro-yeyunal, escasa también,
suele presentarse alguna vez en ins gastroenterostomizados, siendo
su frecuencia variable en las diferentes estadisticas conocidas. Asi
vemos que mientras Th. Kocher, Tuffier, Murphy, Bier y otros,
no han visto un s»lo caso en sus operados, Paterson registra 3, en
348 operad 's; Psuchet 3, en varios ceatenares; Eiselsberg 11, en=
tre 370; los Mayo, 48, ea 3 700 y Urrutia 8, en 160,

Nosotras, en nuestro servicio del Hospital Provincial, en un to-
tal de 111 gistroenterostomias practicadas, hemos visto dos casos
de esta complicacidn: uno, probable, actualmente sometido a tra-

tamiento médico; otro, conirmado operatoriamente, que es el que
motiva este trabajo. |

Si bien es verdad que todos los operados no han sido vistos
después de su intervencién para los efectos estadisticos pueden
considerarse como exactos los numeros consignados, puss es un
hecho cierto que cuando sienten la menor molestia se nos presen-
tan a reclamar nuestra asistenc’a, pudiendo dar por seguro que

aquellos que no hemos vuelto a ver, es porque se encuentran en
perfectas condiciones.

Ademas del interés que nuestro caso pueda tener, por lo que
a la complicacion se refiere, lo tiene por ciertas circunstancias in-

herentes al enfermo, que pusieron a prueba su resistencia organi-
ca, como luego veremos.

Flﬂﬂt]]}]]l‘ﬂﬂl Tos ferina, Tos espasmbdica, Tos de los tuberculosos.
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Historia clinica

José R. Luque Morillo, de treinta afos de edad. natural cde
Aguilar de la Frontera. Ingresa en la cama numero 7 de la sala de
San Francisco, el 13 de Agosto de 1922.

Sin antecedentes de importancia, hace cuatro afnos tuvo una
hematemesis abundart>. A partir de esta fecha, dolor de estomago
a las tres o cuatro horas de las comidas, sin vOmitos ni estrefi-
miento. Alguna vez ha observado deposiciones negras.

Por palpaciéon no s= observa tumoracion, existiendo dolor poco
pronunciado a la presién en la region epigdstrica, irradiado hacia
la derzcha, sin llegar a la zona hepdtica.

El anilisis del jugo géstrico, obtenido por extraccién fraccio-
nada con la sonda de Einhor, da el siguiente resultado:

Contenido en ayunas, 100 cc., sin residuos alimenticioy, con
cantidad excesiva de moco, de color amarilio, con una A. T. de
2,10 y ClH. de 1,82 por 1000.

Las extracciones sucesivas, desde la O tiempo, hasta la hera y
media de la ingestion del liquido a'cohol'co administrado para es-
timular la secrecién del jugo gdstrico, da una curva de zscenso rd-
pido, francamente hiperclorhidrico e hiperacido, que se mantiene
estacionaria desde la hora.

La investigacién de las hemorragias ccultas en las heces did re-
sultado posiiivo. |

Por radioscopia observamos estomagn dilatado, por bajo de
crestas illacas, con hiperquinesia e hipermotilidad.

Estos signcs son propios de la ulcera duodenal cronica y asi
diagnosticamos, proponiendo opsrar.

Operado el 17 de Agosto, encontram~s un grueso bloque duro
en bulbo duodenal y algunas cicatrices flexibles en la cara anterior
del antro pilorico, Practicamos una gsstro-enteroanastomosis re-
trocoélica posterior con el asa todo lo corta que fué posible, segin
la dtécnica que sistemdticamente seguimos en todos nuestros ope-
rados.

El enfermo es dado de alta sin molestias, después de un curso
posteperatorio sin incidentes el 27 de Agosto.

El dia 21 de Mayo del corriente afio, reingresa en nuestro ser-
vicio, ocupando la cama numero 2 de la s-la de San Francisco, y
cuenta que desde hace un ano, es decir, dos después de operado,
tiene intensos dolores de vientre, que lecalizamos a nivel del om-

. s il — fyr -

j—

Ceregumil FERNANDEZ

ALIMENTO COMPLETO VEGKTARIANO
dnsustituivle en las intolerancias gdstricas y afecciones intestinales

Ferndndez & Canivell y Compaiia.-HMALAGA
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bligo, un poco a la izquierda de la linea media. Estos dolores se
cxacerban con la alimentacién, y a veces tiene vOmitos alimen-
tic10s.

La radioscopia revela buen funcionamiento de la boca anasto-
moética, vaciando rdpidamente el estémago y sin que la papilla se
detenga en ninglin punto anormal. |

El an4 isis del jugo géstrico nos da una acidez, poco mas o me-
nos, igual a la e1contrada antes de la intervencion.

Pensamos que solamente una tlcera péptica puede ser la causa
de los nuevos trastornos, y decidimos operar de nuevo, lo que se
lleva a cabo el 8 de Junio.

Practicamos una laparotomia media, supraumbilical, al lado
izquierdo de la cicatriz de la anterior, encontrando en la cara ante-
rior de las anastomosis, extendiéndose hacia el yeyuno, una indu-
racion del tamafio de una nuez gorda, adherida a colon trasverso
cuyo meso esta apelotado. (Fig. 1.)

Con las debidas precauciones despegamos el col:n, y en esta
maniobra se abre el yeyuno. Terminada 12 separacion colica, de-
cidimos resecar la parte de estomago e intestino que forman la
anastomosis. Suturamos el estdmago y practicamos una gastro-
cateroanastomosis, término-lateral con el cabo eferente del yeyu-
10, y una entero-anastomosis término-lateral, mas baja, del cabo
aferente al eferente, con lo que dejamos asegurado el curso del ali-
mento y el de las secreciones duodenales. (Fig. 2.)

Por la extenuacién del enfermo y por la laboriosidad de la in~
tervencion, sobre todo en el despegamiento de las adherencias, no
nos decidimos a hacer reseccion de antro p.ldrico, como se¢ acon-
seja en estos casos, por no aumentar el traumatismo. Sutura por
planos de la pared y apdsito de Kocher.

Por la noche el enfermo estd agitado, con pulso frecuente y tie-
ne un abundante vOmito sanguinolento. Burlando la vigilancia de
11 sala, se levanta y bebe gran cantidad de agua. Durante tres dias
conseculivos sigue en Ja misma forma, levantandose varias veces
«n el dia, bebiendo agua y con abundantes vémitos de liquido ne-
gruzco, sanguinolento Tratado con inyecciones de suero gelatina~
t0 y aceite alcanforado a grandes dosis, al tercer dia se¢ inicia la
mejoria, desaparecen los vomitos, deja de levantarse y rdpidamen-
t: se restablece la normalidad, pudiendo darse de alta el dia 18 de
Junio, en que sale del Hospital sin molestias de estémago.

Examinada la pieza de ressccidn, encontramos una ulcera cuyo
fondo esta abierto, por consiguiente de  las llamadas terebrantes,
del tamano de una moneda de cinco céntimas, situada en el yeyu-
110, lindando con el borde de la anastomosis, en la cara anterior
del intestino, de borde recortado y rodeada de uni induracién
gruesa.

Nos interesa hacer constar que este punto correspende exacta-
mente al en que damos en nuestra técnica un punto de fijacién del

Fluothyming: ».. rusay or. Bosi.
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mesocolon, para el cual, como para todas las suturas, empleamos
el hilo de lino fino.

Disecando la pieza con todo cuidado, no encontramos rastro
del hilo de la sutura seroserosa, ni del punto de fijacién del meso.

Consideraciones

La historia clinica que acabamos de exponer, nos sugiere algu-
nas consideraciones, sobre todo en lo que respacta a patogenia de
esta complicacidon, la cual es 20n muy discutida, reinando el ma-
yor desacuerdo entre los cirujanos, respecto de este punto.

Se atribuyen las gastro-yeyunales, por la mavoria, a un defec-

»
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to de técnica (mala coaptacion de las mucesas, estrangulacién por
suturas apretadas, hematomas infectados de la boca anastomética,
material de sutura no absorbible, etc.)

Pauchep, culpa, sobre todo, al empleo del hilo en lugar del
catgut, fundindose para ello en que desde que emplea este wltimo
material no ha visto ningun caso de ulcera péptica en sus ope-
rados.

En los casos que ha intervenido en operados por otros compa-
fieros, siempre encontro el hilo en las paredes,

En cambio, Urrutia, nunca encontré restos de sutura no ab-
sorbible, en los casos operades de ulcera gastro-yeyunal.

Nosotros, siempre hemos empleado el hilo de lino para todas
las suturas, no habiendo tenido més que dos casos (uno sélo pro-

Fluothyming: o-. zays » Dr. Bosinz
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bable) hasta la fecha, de esta complicacion (1) entre los 111 ope-
rados de gastrenterostomia, y en el que hemos intervenido, no en-
contramos rastro de hilo de ninguno de los planos de sutura, co-
mo va digimos.

Ademis de esto, Mayo y Moynihan, refieren casos de ulcera
péptica, después del empleo del catgut y en la clinica de Ochsner,
en Chicago, empleando el hilo doble, no tienen mas casos de ulce-
ras secundarias que en las demads clinicas

Urrutia, sin dejar de reconocer que el factor hilo es muy aten-
dible en la génesis de las Glceras gastro-yeyunales, solo le atribuye
un papel muy secundario, interviniendo en su geénesis factores in-
dividuales que hasta ahora no se pueden precisar.

No es nuestra experiencia lo suficiente para que ncs permita-
mas tener opinidn propia, fundada en la misma, sobre esia cues-
tibn. Mas por el caso observado, hemos adquirido el convenci-
miento de que los dos planos de sutura se eliminan en plazo
variable para cada sujeto, y que al ulcerarse el anillo de eliminacion

venir la cicatrizacion secundaria por granulacién (experiencias
de Gould y Harrigton), puede sobrevenir una cicatrizacion com-
pleta de la boca anastomética o no, influyendo en cllo las infeccio-
nes, los trastornos troficos de los vasos y nervios vasomotores, la
arterioesclerosis, etc,, pues que en todo esto se ha pansado por di-
ferentes autores.

Respecto de las ulceras yeyunales, la opinién que cuenta con
més partidarics es la de que son producidas por la alteracion
brusca que sufre la fisiologia gastrointestinal con la operacion, per-
mitiendo el paso del quimo hiperacido al yeyuno, habituado a re-
cibir un medio alcalino

Las investigaciones de Urrutia han demostrado que, después de
la gastroenterostomiz, no s6lo disminuye la hipersecrecion, sino la
acidez total y la clorhidrica libre; habiendo encontrado, én contra
de la opinion de Paterson, tres casos con acidez normal y tres con
hiperclorhidria en sus operados por ulcera yeyunal, por lo que
supone que, aparte de la hiperclorhidria, método operatorio, et-
cétera, existe una predisposicion individual no bien conocida.

Nosotros pensamos que de ser cierta la influencia de la altera-
cién fisioldgica, la complicacién se presentaria con mucha mayor
frecuencia de lo que se presenta y, ademas, siempre seria mas in-
mediata y no tan tardia como en nuestro caso, que se presenta a
los dos afios y en otros mds tarde aun.

Por otra parte, la accion del quimo hiperacido sobre el yeyuno,
seria mucho peor soportada en los primeros dias que siguen a la
operacion, lo cual no sucede, al menos en nuestros operados, en
los que los primeros dias son los de mayor bienestar, desaparecien-
do subitamente los dolores y las molestias.

(1) Puede excluirse el caso operado que es de iilcera yeyunal pura.

-

Flﬂﬂt]]][[llllﬂ, Cogueluche, Tos.
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En nuestro caso hemos observado dos hechos que creemos de
importancia. Uno, la coincidencia topogrifica de la ulcera con el
punto que damos a intestino para fijar el meso. Otro, la desapari-
cién del hilo de dicho punto, del que no hemos encontrado el me-
nor rastro.

Esto nos hace pensar, con Carnett Vright, que la causa de la
tlcera yeyunal sea el hilo de sutura; mas no como este autor supo-
ne, el de ]a boca anastomotica al desprenderse, erosionando su ex-
tremo la mucosa yeyunal, sino el de este punto de fijacion, que,
dado tal vez demiasiado profundo, al quedar en la mucosa, no pue-
de enquistarse en la pared, elimindndose, y el abceso parietal que
forma para su eliminacion, sea el punto de origen de la formacion
de la tlcera influenciado por los demds factores de que ya nos he-
mos ocupado.

Esto nos explicaria su asiento, su variable frecuencia y su apa-
ricion a distancias variables de la operacion.

Por si esto fuera cierto, hemos variado nuestra técnica y ahora
nos limitamos a estrechar el ojal mesocélico, con una plegadura
que atamos, sin punto alguno, dejdndolo lo suficientemente cefido
a la anastomosis para facilitar su rdpida adherencia.

No dejamos de reconocer que la observacion de un sélo caso
no es lo suficiente para sentar conclusiones sobre un punto tan
oscuro como el que nos ocupa y sobre el que reina el desacuerdo
entre los cirujanos y especialistas de mas renombre. Mas conside-
ramos un deber dar a conocer los hallazgos que tengamos en
nuestra practica, precisamente por tratarse de cuestiones no resuel-
tas, para contribuir con nuestra modesta cooperacién a la resolu-
cién de los problemas que atn no la hubieran tenido satisfactoria.

- —_—— s = - —
——— e —— R T i e

SEMIOLOGIA DEL OXOFTALMOS

porR EL Dr. JimiExez Ruiz

CONCLUSION

Hemorragias orbitarias

Causa siempre, cuando son de gran intensidad, de exoftalmia,
que a veces a este sintoma se reduce su presencia, y casi siempre
también debido a fracturas del hueso d¢l craneo y érbita, unas ve-

ces pasando por aquellos agujeros de comunicacion de las cavida-
des préximas y otras veces abriéndolos accidentales.

El origen de esta hemorragia esta unas veces en los vasos orbi-
tarios debido a heridas por instrumentos punzantes y de la arteria

— —4
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oftdlmica, que puede al romperse formar un aneurisma cuyas pare-
des la forman los tejidos vecinos, otras veces las roturas vascula-
res son por contra-golpes y sin que exista lesion Osea alguna, bien
por rotura de las ramas de la oftdlmica de pequefios vasos o de los
vasos intracraneales, meningeos o de la sustancia cerebral, otras ve-
ces los vasos de las paredes orbitarias, roto el periostio caso de
fractura orbitaria va a filtrarse a la sangre, bien en la cavidad re-
tro-ocular o mds lejos en la conjuntivas y parpados; y teniendo en
cuenta la insercion del septun orbitario, se comprende que mas ra-
pidamente se presenta en el parpado inferior y cabida retro-ocular
que en el parpado superior, en uno y otro son tardios.

Teniendo en cuenta que los vasos de las paredes orbitarias no
dan, mds que muy raramente, lugar a estancamientos sanguineos
intracerebrales, pueden ser de los vasos de la sustancia cerebral o
de los vasos de la pia madre, que rompiendo ésta, se colecciona en
dura madre y de aqui por la rotura ésea, salen a la 6rbita. Cuan-
do la sangre pasa a través de un orificio normal de 6rbita agran-
dado por fractura, en estos vascs puede ser la hemorrzsgia intra-
craneal y fiitrar la vaina del nervio optico, hecho muy poco fre-
cuente.

Por ultimo, en las fracturas orbitarias puede una hemorragia
que tiene su primitivo asiento en uno de los de la cara hacer
irrupcion en la orbita.

Sintomas

La infiltracion sanguinea palpebre-subconjuntival, en la frac-
tura de los huesos de la Orbita, aparece rdpidamente asi como el
estancamiento retro-orbitario. El quimosis palpebral tiene un color
negro que después se convierte en violeta, verde, amarillo y por fin
desaparece. En las fracturas indirect:s de la base del crdneo pro-
pagad:s a la Orbita, estas equimosis tienen una gran importancia,
que unicamente teniendo en cuenta la anatomia de la regién, pue-
de comprenderse que su valor sea decisivo en el caso de aparicién
en el tejido-subconjuntival y después palpebral, lo contrario de
las contusiones orbitarias, en que primero es palpebral y después
es sous-conjuntivzl; el primero es tardio, el segundo precoz.

La exoftaimia ¢s mds o menos marcada, segtin la cantidad de
sangre estancada, es directa o no, segun el sitio de la hemorragia,
y ademas este estancamiento determina trastornos de parte de los
muscules, nervies y principalmente del 6ptico.

El tratamiento se reduce a la expectacién, cuando la sangre
acumulada no tiene tendencia a supurar, y en este caso la interven-
cion precoz.

En el grupo de las hemorragias espontdneas incluimos todas
aquellas producidas por lesiones principalments de los vasos o por
esfuerzos, aumentos de presion iatravascular; suelen ser pasajeros

Blixic J. Polo Polibromarado, i oxieaues cbiiipticos ete.
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PRODUCTOS NACIONALKES

Quimioterapia Bacilococica de Koch
por la (inameina colesterinada

Medicacién hipodérmica varaespecifica y profildctica de las
bacilosis locales, de resultados muy satisfactorios y casi
siempre de curacidén clinica en los comienzos evolutivos de
los procesos baciloedeicos bajo sus formas septicémicas o tifo-
bacilocdcicas de Landouzy y Anatémica o de evolucién lenta

AMPOLLAS DE 3 C. C. (con y sin gomenol)

RECALCIFICANTES T, U7 ZON

ADRENALINADO - METILARSINADO - METILAR
SENIGLUCOSADO -.- RECALCIFICANTE (SOLO)

Preparado en discos. DOSIS: Tres al dia

Ampollas LUZON

para RAQUIENESTESIA

Cada ampolla contiene diez centg. de estovaina en polvo

, Eépeéialida des L. U Z ON
Reyes Catolicos, nam. 40, princ ipal. - GBAHADA
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FARMACIA

Doctor G. Escriva

Extenso surtido en alcaloides, glucésidos pro- ,
ductos naturales y sintéticos, preparaciones ]
coalénicas y oficiales

Quata celulosa, Tronsseaux para partos, al-

mohadas absorbentes, algodén enrollado y

comprimido, apésitos esferilizados, gasas y
vendajes especialmente preparados

Extractos estabilizados, Collobiasas, Grinu-

los, Inyectables y preparaciones especiales
de la casa Dausse

'
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Productos Parke Davis; preparaciones de Eu- *

thymol, de Adrenalina, de Taka Diastasa, de 'i-

Cloretona, Vacunas bacterianas, Filac6genos,
Veratrona, efec.

Sueros,Vacunas y preparaciones opoteripicas |
. y
de diferentes marcas |

Preparaciones farmacéuticas de Kalle, Merk,

Schering, Zimmer, Knoll, Borroughs Welleo- ‘
me, Bayer, Ciba, Vigier, Cotoureux y otros

Calle San Pablo, nimeros, 3 y 5

(PLAZA DEL SALVADOR) |
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POR BL DOCTOR BOSTAMANTE

|
Hipnotico espafiol, el mas se- _
outo e inotensivo de todos 9
.. sus similares extranjeros :: g
De sabor agradable, accién B}
suave, absorbiéndose en el h
.. intestino sin acumularse ::

@
@ Depdsito: Dr. BUSTAMANTE.-PORTUGALETE (Rilbao)

ﬂ Muestras gratuitas a la Clase Médica @l

Venta en Farmacias y Droguerias
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FARMACIA Y LABORATORIO DE ANALISIS

Dr. Manuel Villegas

Analisis de orinss, sangre, jugo géstrico, liquido cefalo-
raquideo, pus, esputos, heces fecales, anginas, heridas.

Reacciones de Wasserman, Calmet v Massol, Rodillon, ¢
Lange, Noguchi. Sero-diagnésticos Widal-Chantemesse. §

Analisis de vinos, leches comerciales, leche de mujer,
cervezas, licores, azucares, harinas, tierrss, abonos, :{
aceites minerales y vegetales. etc.

Auto=-vacunas Wright.
Especialidades f.rmacéuticas, esterilizacién.

Trousseaux para operaciones v partos, embalsamami.n-

tos. — Productos quimicos y farmacéuticos purisimos.
Aguas minerales.

Gondomar, 8 CORDOBA Teléfono 90 }
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y de poca intensidad, no dando a la exoftalmia mds que un cardc-
ter muy poco marcado.

[ a exofwlmia, debido al enfisema y a las paralisis muscular,
aunque de aparicion brusca, es muy poco frecuente e irreductible.

En el grupo de exoftalmias de aparicién lenta, tenemos en pri-
mer término las producidas’ por: -

Osteo periostitis sub-oguaa y cronica: mas comunmente de ori-
gen tuberculosn y sifilitico; en ambas se reconocen generalmente
los cuatro periodos de dolor, localizado en sitio de implantacion y
contornos, dseos, dolor poco intepso en la de origen tuberculoso,
mAs manifiesto en las de-origen sifilitico, el llamado dolor osteos-
copo; 1a hinchazén tumoral en el sitio de implantacion difusa mas
o mencs acentuada en las partes vecinas que se extiende en los
parpados, constituyendo edemas, a veces S¢ convierten en pus, que
tanto en las tuberculoszs como en las sifiliticas el pus es de escasa
consistencia, mas bien sero-pus, y por ultimo la cicatrizacion como
lesiones consecutivas; especialmente en la tuberculosa es la lesion
6sea, llegando a formar verdaderas fistulas Osegs que se perciben
bien con el estilete. Cuando la localizacién, tanto en la tuberculosa
como en la sifilitica, es un contorno orbitario, no imprime al globo
ocular cambios en su posicidon normal; pero cuando asientan en
las paredes o vértices, entonces, dandole una direccion al ojo en
sentido contrario a su implantacion, la exoftalmia, entonces, va
acompafiada de diplopia, vértigos y aparece en forma lenta y pro-
gresiva, desapareciendo cuando los procesos de una u otra natura-
leza se resuelven: en uno y otro caso, segun el sitio de implanta-
cidn de las referidas orteo-periostitis 0 gomas, existen trastornos
nervicsos y vasculares muy frecuentemente.

El grupo de las % « « = liene gran importancia en el origen
de las exoftalmias de causa lenta e irreductible. Teniendo en cuen-
ta que los senos de la cara envuelven la cavidad orbitaria y ofrecen
a veces soluciones de continuidad, en sus paredes de separacion se
ve lo facil que es la propagacién de prccesos, determinando com-
plicaciones de suma gravedad; a veces como la meningitis 0 trom-
bosis del seno, flemén orbitario y casi siempre imprimiendo en el
ojo cambio de posicién no muy acentuado y en relacion siempre
con el seno afectado, la propagacion a anejos y membranas del 0jo

- tiene gran importancia por las lesicnes a que dan lugar, de mayor
! o mencr importaacia, segun el organo afecto, y por las relaciones

m— - m— .
- —————— —
— e -

BULGALACTIDO

Cultivo de bacilos Biilgaro, Lé4ctido y Bifido

DOSIS: Adultos: 1 0 2 cucharadas de sopa en cada comida. pura
o mezclada con agua azucarada. Ninos: cucharaditas de caté.

INSTITUTO MARQUEZ. - MALAGA
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Bronquitis- Faringitis
Tonsilitis- Larimgitis
Crup-Resirios

ceden ripidamente a las aplicaciones de
ANTIPHLOGISTINE caliente.

CORIZA -RENITIS

Las Inflamaciones Catarrales Agudas de las vias
respiratorias superiores comunmente llamadas catarro
0 “resfrio” ceden pronto y efectivamente a
las aplicaciones de

caliente sobre toda la regién pémulo nasal.

La Antiphlogistine reduce la inflamacién de la
membrana mucosa septa y de las espirales
en las cavidades inferiores nasales; se
afloja la secrecién irritante, y desaparece
rapidamente la sensacién desagradable de
obstruccién, la sensacién de “atascamien-
to” y el dolor de los senos fronmtales.

Antiphlogistine se vende en todas las
droguerfas principales,

Se cnvian muecstras v publicaciones™al pedirse.

The Denver Chemical Mfg. Co., New York, U. S. A.
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-anatomicas del seno, que cuando es el esfenoidal la participacién
vascular y nerviosa es de importancia vital.

M. R., de veintiocho anos, natural de Cordoba, refiere que
‘hace un mes se presentd una hinchazéon grande en la ceja derecha,
con dolor y fiebre muy alta; se intentd combatir por medios anti-
Hlogistésticos y, lejos de desaparecer, se acentud, originando una
desviacion del ojo hacia abajs y afuera. Habiéndose marcado la
presencia de pus, se da salida a éste que sale a gran cantidad y que
continua saliendo hasta que nos obliga a poner bien descubierto el
reborde del frontal, y por su cuidadosa y repetida limpieza y el
empleo del caseosdn en inyeccion hipodérmica, desaparece y poco
a poco cicatrizan hasta curar por completo.

Los tumores orbitarios, sean cuales tueren su naturaleza, y en
su implantacion determina siempre en el 0jo un cambio de posi-
€ion, de gran importancia para su diagnostico. pudiendo decirse
-que casi este sintoma, cuando aparece, decide el diagnostico

La situacion del tumor es la base del diagndstico, pues asi, los
<colocados delantz del ecuador del ojo y base de 6rbita, no determi-
‘nan exoftalmia, en cambio cuando se sitian en cabidad retro-ocu-
lar ella es un sintoma constante.

Cuando aparece la exoftalmia y el tumor no es aparente, lo pril
-mero que debe investigarse y reconocer es la exoftalmia misma.

Siempre que dudemos de la naturaleza de un proceso retro-
-ocular, existiendo otros sintomas como doloeres, paralisis muscu-
lares y demas, puede afirmarse que la ausencia de exoftalmia del
nota la ausencia de tumor; este sintoma debe investigarse con gran

cuidado para no confundirlo con el aumento de volumen normal
-de algunos o0jos.

Causas de la exoftalmia

Cuando es producida por un tumor es estable siempre en la
‘misma, sin variacion cotidiana. La exoftalmia producida por un
tumor es sitempre oblicua, exceptuando la producida por tumores
del nervio Optico, que ademds presentard desOrdenes papilares y
desordenes en la vision.

Sitio del tumor.—Por la direccién de la exoftalmia puede pre-
cisarse el sitio del tumor. Los tumores de nervio 6ptico llevan el
ojo arriba y afuera: hacia arriba, los localizados en cara inferior, y
hacia abajo, los que asientan en la bdveda orbitaria. Cuando la
exoftalmia tiene una direccién externa, debe pensarse en una loca-
lizacion etmroidal o de fosas nasales. La exoftalmia hacia abajo y
afuera puede depender de una lesién del seno frontal, debiendo,
en caso de duda, hacerse una exploracién mads detenida, porque
algunos procesos de este seno pueden pasar desapercibidos. Cuan -
do la exoftalmia es hacia abajo y adentro, puede pensarse en una
afeccion de la glandula lagrimal. La localizacién de los procesos

,Elinr J. Polo Polibroﬂrad[’, Histerismo ataqyes epilépticos, ete.

Lab, «Xiela», Prado, 15. Madrid.
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156 IDEAL MEDICO

tumcrales no han de ser necesariamente en paredes Oseas, puede
serlo en las part:s blandss cnntenidas en la 6 bita. Cuando a Ja
-exoftalmia directa se ve acompanarla trastornos visuales y papila=
res, el diagndstico de tumor de nervio Optico es indudable y debe
distinguirlos de los tumores de localizacion muv rara del embudo
mucscular y de las hidropesias de la capsula de Tenon, que no pro-
ducen estos trastornos visuales ni papilares.

Naturaleza ael tumcr.—Debemos distinguir los llamados pseu-
do-plasmas que localizan en la érbita debidos a un proceso tuber-
culoso, sifilitico o actinomicosico de 1 s verdaderos tumores; en
aquéllos los antecedentes y resultados del tratamiento es la clave
de los verdaderos neoplasmas, que pucden ser de naturaleza benig-
na como los quistes, fibromas que, aunque se llaman benignos por
no generalizarse, no lo son por los trastornos cculares que pue-
-den ocasionar; en cambio los malignos, a mads de estos trasternos
locales con frecuencia se generalizan. La exploracion puede hacer=
se por la jeringa de Pravat, o si puede cogerse algin trozo de tumor
haciendo el andlisis microscépico.

Exoftalmia con tumor aparente.—Cuando el tumor se hace
aparente, la exoftalmia ocupa un lugar secundario; el estudio de él
«s lo que importa maés.

Quistes.—Pueden ser congénitos o adquiridos; entre los prime-
ros se observan frecuentemente los dermoides de localizacidn va-
riable y, por tanto moviles, y que se acompafian a veces de micro-
oftalmia; el meningocele y encefaloele tienen su asiento preferente
en la pared interna de la érbita. Entre los adquirides figuran les
que tienen su origen en aparato lagrimal; la hidropesia de la cdp-
sula de Tenon es un verdadero quiste. Los de entozoarics se obser-
van por su volumen, fluctuaciéon y aumento bas'ante rdpido Para
diferenciar uno de otros basta la puncidn exploratoria, para la ob-
servacion del liquido quistico. El cisticerco de lecaiizacién orbita-
ria-puede confundirse también con el flemén de la 6rbita v la
'ostioperiostitis. ‘

En los tumores vasculares, angioma y varicocele de la drbita
puede haber los no puisitiles; son reconocibles por su cnolor. len-
titud de desenvolvimiento y reductibilidad. Los tumores veno.os
de Orbita se acompanan de una exoftalmia variable e intermitente
's;egfm la posicidon de la cabeza. Los tumores pulsitiles son tr -uma',:
ticos 0 espontaneos; son mas fici'es de ver al ruido percibid- por

—— ——— .- e e—
e  ———— .
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Productos “Ibys

Tratamiento de las infecciones intestinales del nifio

y del adulto, por el
Biolactiserum “IBY 5*

Nuevo preparado consistente en la asociacion de

fermentos lacticos seleccionados y suero de caballos
inmunizados contra el bacilo del TIFUS, PARA-
TIFUS A, PARATIFUS B, COLIBACILOS, PRO-

TEUS y otros gérmenes 1ntestinales

Pidanse muestras y literatura al Ingtituto “iBYS¢

Bravo Murillo, 45 - MADRID
Apartado de Correos 897 Direccibn telegréifica y telefénica “IBYS

CARLOS KNAPPE

Barquillo 13.—MADRID

Depositario General en Espafia de la casa Sanitas, de Berlin

Fabrica de aparatos electromédices, mecanoterapicos, hidrolerdpicos

Aparatos de rayos X, para diagnéstico,
tipos Motograph-Médiko y Motograph-
Standard.

Aparatos para terapia profumda y ultra-
profunda, tipos «Hartstrahl> y «Constan=
toss,

Aparatos de rayos X, para odontélogos,
tipo «Dentographo».

Diatermia. Ldmparas de cnarzo.

Radiblogos y técnicos especialistas a
Aparato Multostate disposieién de los sefiores médicos.

e

Talleres de reparacién: Teléfono n.® 423 M.—Apartado n.° 355
W

(c) Ministerio de Cultura 2007



T S T T T ST YT T M B
Laboratorios Font, Paseo de Gracia, 49, Barcelona

NEUROSOL FONT

TONICO RECONSTITUYENTE GRANULAR.—Composicion: glicero-
fosfato de cal, idem de sosa, extracto nuez-kola y cacao. Variedades: con
y sin glicerofosfato de hierro, con arrhenal y con 4c. nucleinico s/ hierro.
Usos-dosis: una medida del tapon equivalente a una cucharadita, dos o
tres veces al dia, segfin prescripcion facultativa.

TRIDIGESTIVO FONT

DIGESTIVO GRANULAR.—Composicion: fermentos activos de pepsina-
pancreatina-diastasa maltina. Variedades: simple y con fosfato tricilcico.
Dosis: la misma que ¢l anterior.

LAX

CONTRA EL ESTRENIMIENTO, REEDUCADOR DEL INSTESTINO:
— Composicion: agar-agar, seleccionado en polvo impalpable Variedades.
polvo simple, sellos ¢/ ciscara y sellos ¢/ belladona. Usos- dosis: pongase
en un vaso seco media o una cucharadita de Lax, una de azicar, un cho-

rrillo de agua, y agitese, con lo que se conseguird como una merienda
agradable para tomar al acostarse.

LAXOGELOSA

MISMAS INDICACIONFS QUE EL ANTERIOR.—Composicion: agar-
agar, seleccionado en escama diminuta. Variedades: simple y con cdscara
sagrada Usos-dosis: una cucharadita, dos o tres veces al dia, mezclada
con alimentos blandos. Déjese reblandecer media hora en un vaso por
partes igua es de agua caliente (no hirviendo).

Espel. representadas: Bi-Palatinoides-Renaglandina-Nebolinas-Mstramina-Osceose~Entaroseptyl-Morubiline

BACILINA BULGARA

Fermento ldctico puro y vivo, de conservacién limi-
tada. Cada frasco lleva indicado en la etiqueta el tiem-
po en que debe ser utilizado.

INDICACIONES: Gastro-enteritis infantiles y en ge-
neral foda infsceién intestinal de adultos.

INSULINA

Gran éxito conseguido en cuantos casos ha sido em-
pleada.

Laboratorics P. GONZALEZ y M. SUAREZ

TAMARIZ, 191, 1.°, 1.2~ BARCELONA

Muestras y literatura a los sefiores Médicos.—De venta exclu
siva en Farmacias.
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el enfermo y el observador, pulsaciones isocronas con el pulso,
disminucion del tumor por la compresion de la carodtida, son la
consecuencia de aneurismas carotidianos desenvueltos en el seno
cavernoso, muy raros son los aneurismas en la arteria oftdlmica y
los llamados sarcomas pulsdtiles que son muy malignes, la ex-
oftalmia, a veces marcadisima, generalmente oblicua en relacion
con la situacién del tumor vascular.

Osteomas. — Tienen su asiento preferentemente en el seno fron-
tal y anfractuosidades etmoidales, es necesario no confundirles con
los quistes etmoidales.

Los fibromas son tumores duros, que a veces pueden confun-
dirse con les osteomas, y son de malignidad media.

El Carcinoma suele ser una localizacidon secundaria, bien por
localizacién conjuntival o lagrimal. Los sarcomas se desenvuelven
en los tejides blandos de las orbitas, son tumores melanicos coroi-
dianos preferentemente, pudiendo decirse que su localizacién es
inconstante. Debe distinguirse en el diagnostico diferencial los tu-
mores que puedan imprimir al ojo una exoftalmia directa y los
que hacen la desviacion del ojo, en relacion con el punto de im-
plantacién, mas de los etros sintomas vasculares y nerviosos, en
relacion con el punto de asiento.

No me propongo en estas lineas que anteceden otra cosa que
dar lo mas claro posible varias descripciones clinicas donde el sin-
toma oftalmia juega el principal papel y a veces es sblo; creo que
fijindose en estos cuadros clinicos puede hacerse un diagnostico
diferencial mas ficilmente que recordando de memoria los sintomas
que estan bien para un cuadro sipnético, pero no en la practica; he
referido algunos casos en que siendo la oftalmia el sintoma cul-
minante, tuvo nuestro animo indeciso ante el verdadero mal.

Notas Clinicas y Terapéuticas

Los pequeiios sintomas de la colecistitis, por H. Mallie.—

Journal Med. de Bourdeaux, nim. 7, 1925.

Entre las diversas irradiaciones del dolor cistico, el dolor lum-
bar derecho es muy caracteristico de las lesiones y debe ser bien
conocido para ayudarnos en el diagnostico de las lesiones colecisti-
cas. Buizard, en un reciente trabajo, ha insistido sobre la impor-
tancia de este sintoma. El dolor es netamente lumbar; asienta en
los musculos sacro lumbares y puede ser difuso; pero lo mds a
menudo tiene un maximo hacia el borde externo de la masa muscu-
lar a dos centimetros por debajo de las costillas, o bien a dos cen-
timetros por encima de la cresta iliaca.

Elixir J. Polo Bromoyodurado, ©*ze5"xz.zes, brado, 15, adria

ol N5 e —_— = [ o FIPLS
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CACODYLINE JAMMES

Forma especial y tinica de inyectar altas dosis de Cacodilato de Sosa,
gin dolor. —Combinacién no téxica de Cacodilato de Sosa y de Suero.—En
cajas de 10 ampollas,—Graduacién en Cacodilato de Sosa: Tipo A, 10 cg.—
Tipo B, 20 cg.—Tipo C, 30 cg.—Tipo D, 50 cg.—Tipo E, 1 gr.

IODINJECTOL JAMMES

Medi~acién iodada, gin iodismo.—Combinacién de lodo, Urotropinay
Benzoato de sosa.—Es la tinica comlinacién de Todo organico completamen-

te definiZa, pues contiene cerca de la mitad de su peso en iodo.—En cajas
de 10 ampollas de 3 ¢m. cibicos.

BOLDOBILINE JAMMNES

Reeducacién del Higado y del Intestino.—Asociacién de Boldina y
de Extracto de Hisl de Buey, prescntada en cdpsulas aglutinizadas con-

centradas a frio y evaporadas en el vacio para no disminuir las prcpicdades
terapénticas de la bilis.—En pildoras.

JECORINE JAMMES

Sintesis quimica del Acsite de Higado de Bacalao.-Cada frasco equi-
vale a 10 litros de Aceite de higado dz bacalao puro.—Uso absolutamente
indicado en los signisntes casos: Crecimiento, escréfulas, raquitismo, gri-
pe, snemia de los paises calidos, paludismo, coxalgia,—En pildoras.

A A T

AMIBIASINE

Nuevo tratamiento de las Disenterias, Enteritis, Diarreas de cual-
quier origen, Bxtracto de Garcinia compuesto, no tdxico. Mas activo que
la Emetina y los derivados arsénicos.—La amibiasine acciona contra las en-
fermedades intestinales como la quinina contra el paludismo.—Liquido en

LRBEROGEDE

Verdadero especifico de 1a Arteriosclerosis en el periodo premonitorio

y de hecho y de las afecciones consecutivas.—Es el eliminador mas pode~
roso del Acido Urico y de la Urea.—En polvo.

DEPOSITO GENERAL PARA ESPANA
EMILE DELOUCHE - Provenza 307 y Bruch 139 - BARCELONA

DEPOSITARIO EN CORDOBA
FRANCISCO BERACHO GARCIA HIDALGO
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La localizacién es casi inicamente derecha y en los casos raros
en que es bilaterai, predomina en el lado derecho. A veces hay
verdadera contractura de la masa muscular dura y tensa, mientras
que la consistencia queda normal en la izquierda.

Este dolor varia de infensidad de una crisis a otra, siendo mu-
chas veces descubierto por el médico. La espontaneidad existe, so-
bre todo en el momento de los ataques agudos de la colecistitis, re-
vistiendo a veces una tal intensidad que domina el cuadro, toman-
dose a veces por una litiasis renal y puede ser el sintoma inicial. El
dolor ofrece todos los grados pudiendo impedir todos los moVi-
mientos de la cintura, llegando a veces a impedir el suefio; pero el
calor, 0 a veces el ejercicio, atenuan este dolor.

Hay sobre todo un estrecho paralelismo, de donde su valor
diagnéstico, entre el dolor lumbar y el de coleciste; cuando el dolor
cistico estd aumentado por la presion o en el curso de un examen,
o por la agravaciéon de un ataque agudo de colecistitis, el dolor
lumbar aparece o se aumenta. Puede desaparecer cuando la pre-
sidn cesa o cuando el coleciste se enfria; asi Buizard dice haberlo

visto desaparecer de un dia a otro por la colecistestomia, cosa que
también ha comprobado M.

En dos casos de ictericia catarral, también ha visto el autor pre-
sentarse el dolor lumbar derecho, y en cambio ni durante los co-
licos saturninos ni nefriticos le ha encontrado nunca. El error, si el
examen se hace minuciosamente, es unicamente posible con el
lumbago, pero este generalmante es bilateral y se presenta con
asiento mas difuso en las masas musculares; menos fdcil es la con-
fusién con la neuralgia lumbo-abdominal, debida a los 6rganos de
la pequefia pelvis o del apéndice y sobre todo con las afecciones de
la columna vertebral o de los rifiones.

Percusién dorsal profunda del higado.—Las dificultades que a
veces se presentan para hacer un diagnostico diferencial entre una
apendicitis, colitis derecha, tiflocolecistitis y colecistitis calculosa,
hace que debamos tener en cuenta aquellos pequenos sintomas que
puedan ayudarnos a un diagnostico exacto. Lo mismo que en la
litiasis renal se observa un dolor vivo cuando se percute la region
dorso lumbar, en los casos de colecistitis aparece este dolor por la
percusion dorsal del higado.

Estando el enfermo sentado o de pie, pero sobre todo un poco
inclinado hacia adelante, se percute de arriba a abajo, desde la
sexta o séptima dorsal toda la regién dorso lumbar derecha con el
borde cubital de la mano y comparando enseguida con los efectos
de la percusién hacia la izquierda. Se puede también percutir alter-
nativamente con cada mano un lado y otro, siendo la comparacioén
asi mads ficil para el enfermo.

En el curso de los ataques agudos de colecistitis, ha observado
M. que la percusién es netamente dolorosa, o al menos sensible; la

— — —

Herpes, ecsema, granos, etc.
EGZﬁﬂlﬂGﬂI'ﬁ, | Depésito: Laboratorio «Xiela», Prado, 15, Madrid.
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sensacién es menos aguda que la que se descubre en la litiasis bi-
liar, porque el enfermo la soporta sin reaccion involuntaria, pero es
muy facilmente apreciada por el enfermo.

En una colecistitis calculosa observada por el autor desde hacia
mucho tiempo y que presentaba, con motivo de un ataque agudo,
un aumento paralelo del dolor vesicular y lumbar derecho y un
poco izquierdo, esta percusion profunda era mucho més dolorosa
que la de la masa lumbar, siendo los dos signos faciles de diferen-
ciar. —H. G. Mogena. (De «Archives de Medicina Cirugia, y Es-

pecialidades»).

Inyeccidn rectal de éter en la tos ferina —G. Elgoood, en
The British Medical Journal, hablando del empleo del éter en la tos
ferina, reconoce que las vias subcutdnea e intramuscular son las
mas rapidas, pero las considera poco satisfacterias en los nifios en-
tre dos y doce aiios, A este efecto recomienda utilizar la via rectal;
un enema es mejor aceptado, es completamente indoloro y los ni-
fios no se oponen a la repeticion de las dosis. Para la administra-
cién, usa sonda rectal; mezcla a partes iguales éter y aceite de
oliva; aplica un enema de limpieza, introduce la sonda 5 a 10 cen-
timetros y con una pera de goma unida a ésta introduce de 1 a 4
C. c. de aquella mezcla, por afio de edad

Retenida la mezcla, a los cinco minutos percibese el éter en la
respiracion, persistiendo la eliminacién veinticuatro horas. No ha
observado nunca trastornos digestivos ni pulmonares. En muchos
casoes comenzaron los efectos benéficos al segundo enema. (Ex-
tractado de «La Medicina Ibera».)

La infeccién de las vias urinarias en el nifio y en el lac-
tante.—M. Jacottet, en Revue Medicale de la Suisse Romande, es-
tudia detenidamente cuanto se refiere al conocimiento de las cisto-
pielonefritis infantiles y al hablar del tratamiento recomienda: el
lactante seguird con su alimentacidn lactea, materna, procurdndose
la regularizacién de las funciones intestinales; el nifo Mayorcito
seguird con alimentacion farinovegetariana, regularizacién intesti-
nal y abundante ingestion de liquidos, para provocar la diuresis, la
que se alcanza, mejor, por via subcutdnea o rectal.

En caso de temperatura elevada, bados prolongados a 35°; en
caso de dolores, cataplasmas al hipogastrio.

Ademds se atenderd especialmente al régimen medicamentoso.
Per ore: desinfectantes urinarios: urotropina, en primer lugar, de
10 & 15 centigramos, tres a seis veces al dia, aun en los lactantes
dosis diarias de 60 centigramos; helmitol, de 25 a 30 centigramos,
tres a cuatro veces al dia; hexol, en igual torma; salol, 5, 25 a 5o
centigramos, tres a cuatro veces. Serd conveniente alternar estos

~desinfectantes, y emplearlos con tisanas diuréticas. Por via vesical:

Herpes, eczema, oranos, ete.
Ezcemacura! pes, Depd;:itn: Lﬂb’m-nfnriﬂ «Xiela», Prado, 15. Madyid.
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~ Tratado Ibero-Americano de Medicina interna

SE PUBLICA BAJO LA DIRECCION DEL

DR. FIDEL FERNANDEZ MARTINEZ, de Granada (Espaiia)
Con la colaboracion de muy prestiglosos especialistas espafioles

Tomo primero '1922-1923). —Enfermedades infecciosas y para-

sitarias.—Met zoos pardsitos.—Picaduras y mordeduras venenosas, —Agen-
tes fisicos,—Mil pdginas. TRESCIENTAS figuras.

Precio: en rastica, 60 Pts.; en tela, 65 Pts.; para el extranjero, 5 Pts. més

Tomo segundo (1923). —Intoxicaciones.—Enfermedades de la nu-
tricién.— Avitaminosis,— Enfermedades endocrinas.— Enfermedades de la
sangre.—Radio y radiumterapia.—Mil pdginas. —Cuatrocientas figuras.

Precio: en rustica, 65 Pts.; en tela, 70 Pts.; para extranjero, b Pts, més.

Tomo tercero (1924). —Enfermedades de la boca.—Difteria.—En-
fermededes de la faringe.—Enfermedades del es6fago.—Enfermedades del
estomago.—Putologia g neral del intestino.—Novecientas pdginas.— Cuaatro-
cientas figuras. Precio: ristica, 55 Pts.; tela, 60; para extranjero, 5 Pts. més,

Tomo cuarto (1924-1925).—Enfermedades del intestino,—Enfer-
medades del higado — Enfermedades del p4ncreas.—Enfermedades del peri-
toneo.—8= estd publicando en la actualidad.—Aparece cada mes un fasciculo
de 160 paginas.—Preci» de cada fascicuio, 10 Pts. en Espafia y 11 en el
extranjero. (Quedard tarminado en Mayn de 1925,

Tomos quinto y sexto (1925-1926).-—Comprenderdn el resto de
la Patologii médica.—Se publica por fasciculos de 160 pgs.-Aparece un fas-
ciculo tada mes.-Precio del fasciculo, 10 Pts, en Espafia y 11 en el extranjero,

FOMENTORBIOL

Caldo bactsriano estrepto-estafilocécico, para el tratamiento

local de las afecciones debidas a estreptococos y estafilococos,

(Foriineulo, 4ntrax, erisipela, piodermitis, osteomielitis, ab-
cesos, periostitis, etc.)

VACUNAS MICROBIANAS

EStﬂﬁl(}CéCica. (Estafilococos dorados, blancos y citreus.)
Antlpiég CNA. (dstreptococos, estafilccocos y piocidnicos.)
GonocéciCﬂ; ( Gonococos, colibacilos y estafilococos).

Pneumococos, pneumobacilos, estafilococos

PneumOVﬂ-cuﬂa. ']:;. de Pfeiffer, m. catarrhalis y estreptococos.]

Laboratorio SERVA.—Avenida Borbolla, n.° 6.—SEVILLA

{ Directores: Dres. Rafael Lancha Fal y Adolfo Caro Villegas
W
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LAS GRANDES TERAPEUTICAS

Sacer-san “Celsus‘

(MORBUS-SACER-EPILEPSIA)

El gran preparado moderno contra la epilepsia, basado sobre el estudio
de 1100 publicaciones sobre epilepsia, aparecidas en los altimos diez afios.
Pidanse folletos especiales sobre este preparado. Tabloide para disolver en
el caldo en lugar de sal. Lo de mavor eficacia médica. La forma mas senci-
112, Cada tabloide contiene: 1 gr. Bromuro Sé6dico: 2,6 centgr. Luminal; 15
centgr, Lactato 8édico céalcico. Sabor de consomé, 2 2 6 tabloides al dia. Caja
de 60 comprimidos en 6 tubos de cristal.

Neuro-gastran “Celsus*

Notable y acreditada medicacién contra la influencia, nerviosa en todas
las afecciones del aparato digestivo. Una cucharada contiene lag sales de
100 gramos del suero de Bourget-Pron; 3 miligramos de eucodal; 1 centi-
gramo de extracto de belladona; 2 centgr, glucésidos de la cdscara sagrada
y nuez vémica; y 40 centgr. de bromuro sédico. Hiperclorhidria, Gastralgia,
Atonia, Hiperestesia nexrviosa.

Anti-senium “Celsus* Mas.

Hidrolizados y optonas (cuerpos aminicos) estabilizados de los 6rganos
de los animales en periodo de desarrollo (pubertad), que ejercen influencia
en los precesos contra el envejecimiento del organismo: testiculo, préstats,
vesiculas seminales, tiroides, hipofisis dentarias de drganos de funciones
antitéxicas. Extracto total de estas glandulas, preparado seguna procedimien-
tos descritos, para conseguir su maxima absorcién por via digestiva, mez-
clado en partes ignales a los cuerpos del conocido producto opoterdpico es-
pecifico arterial ¢Animasga», especialmente preparado para absorcién por
via digestiva.

6 & 8 comprimidos al dia, antes de las comidas, por periodos de 2 a 4 me-
ses, descansando 1 a 2 meses.

Amnti-sensum *“ Celsus‘ Fem.

Izual preparado que el anterior pero conteniendo substancia ovérica en
periodo activo, en lugar de las substancias de 6rganos masculinos del Anti-
Senium < Celsus> Mas.

:Multabah'co i OEZSME_"_‘_’

El gran reconstituyente granulado conteniendo todos los elementos del
recambio mineral del organismo, en las proporciones que los modernes fes-
tudios dei metabolismo mineral ensefian ser los més convenientes, Indica-
ciones: los estados de empobrecimiento organico de cuilquier origen, Aste-
nia, Crecimiento, Infecciones, Tuberculosis, etc. Tres cucharaditas al dia,
en agua, leche o vino.

Instituto Latine de Terapéutica S. A. (antes Laboratorios Celsus)
Oficinas: P. de Gracia, numero 112.—BARCELONA.—Apartado, niim, 865
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lavados antisépticos, no en la fase aguda, sino en las cistitis cronicas
sin alteracion de pelvis ni de rifién. (Extractado de «La Medicina
Iberas.)

Las inyeccienes intravenosas de peptona en la infeccién
puerperal.—Veymeersch, en Revue Générale de Clinique et The-
rapeutique, expone el método que le ha permitido obtener tres cu-
raciones. Inyecta 10 c. c. de la solucién de peptona esterilizada al
10 por 100. Los dos primercs enfermos curaron después de tres
inyecciones intravenosas repetidas ceon intervalos de dos dias; la
tercera a las dos inyecciones, (De «Mundo Médico».)

Tratamiento del chanéro blando.—Darier aconseja esta téc-
nica: 1.° Bafic del pene con agua hervida todo lo caliente que sea
posible, de veinte minutos de duracidon, por la mafana y noche.
Jabonamiento una vez al dia, con jabdn liquido de borato de sosa,
seguido de lavado con alcohol de go°.—2.° Calentamiento con el
termocauterio, aproximando la hoja al rojo, separandola de vez en
vez para evitar el dolor; de cinco a diez minutos.—3.° Ligera cau-
terizacio n con nitrato de plata al décimo. (De «Mundo Médico».)

Un nueveo procedimiento para el tratamiento del ezce-
ma.—Lebedjew, en Derm. Woch., usa en inyeccion intravenosa,
soluciones al 10 por 100 de bromuro sédico, de 5 a 10 ¢. C. en
dias alternos. Afirma que ejerce una accion rapida sobre los ezce-
mas sgudos, sobre todo en las formas eritematosas de la cara con
edemas y exudados, cediendo a la primera o segunda inyeccion,
sin otro tratamiento. En las formas subagudas es necesario prolon-
gar el tratamiento; en las crénicas habrd necesidad de ayudarse
de otros tratamientos.

Da buenos resultados en las angioneurosis y ¢n el psoriasis agu =
do. (De «Revista Médica de Barcelona».)

El signo de la ereccion de Flatou.—Lo describié su autor
en 1923. Consiste en ereccién del pene, provocada flexionando for-
zosamentc el tronco hacia adelante varias veces en los adolescentes.
Es peculiar de la meningitis tuberculosa. Es de mal pronostico:
anuncia la muerte inminente. (De «R. Médica de Barcelonax.)

La inyecciéon intraperitoneal de Suero antidiftérico en el
nifio.—Dupérie, en «La Semana Médica», de Buenos Aires, pro-
curandose una via de accién ripida para la administracion del
suero antidiftérico, propugna la intraperitoneal, en la que el maxi-
o de absorcidn realizase hacia las treinta y seis horas mientras
que por la intramuscular se consigue de las cuarenta y ocho a las
setenta y dos horas; siendo, por aquella, mas rapida mientras mas
joven es el sujeto, y, por consiguiente, aplicable sobre todo en los

nifos pequenos.

L — —— —

Especifico de la atonia intestinal.
VﬂSﬂlﬂtl]Ill, pecifi Depdosito: Laboratorio «Xiela», Prado, 1S, Madrid
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Sigue esta técnica: coloca el nifio acostado sobre el dorso, con
piernas y brazos inmovilizados: preparada la piel sobre linea blanca,
inmediatamente por debajo del ombligo, se pellizca entre pulgar e
indice con tejido subcutaneo, y se introduce la aguja en direccion
oblicua, con la punta dirigida hacia arriba. Una vez alcanzado el
peritoneo se deja fluir el suero por su propio peso. La aguja debera
hallarse unida a la jeringa por un tubo de goma (?).

Esta via tiene sus indicaciones: en casos graves y avanzados, si
no puede ser utilizada la via endovenosa; en los de media intensi-
dad tratados tardiamente. (Extractadoo de «Revista General de Me-
dicina y Cirugia».)

Noia.—Nuestro querido compaiiero, el cultisimo médico de la
Beneficencia provincial, don Arcadio J. Rodriguez, utiliz esta via,
alla por el afio 1958, en un caso de difteria gravisimo; y en nues-
tras paginas (IbeaL Mepico 30-XI-919-n.° 29), hizo una sentidisima
nota clinica llena de sutil humorismo; por aquel entonces nos afir-
maba que algun dia inwventaria alguien este procedimiento.

Las traqueitis puras y su tratamiento. — Didier, en Journal
des Sc. méd. de Lille, dice que se observan tras la gripe, el saram=
pidn y como secuela de alguna afeccidn broncopulmonar generali-
zada. La tos, coqueluchoide, aparece por cualquier esfuerzo o ex-
citacion de la mucosa respiratoria, pudiendo provocar el vomito.
Las secreciones poco abundantes y adherentes. La auscultacion es
negativa.

Como tratamiento aconseja: inyecciones intratraqueales de
aceite gomenolado o eucaliptolado, en solucion débil y con aceite
bastante consistente; inhalaciones de vapor de agua, para fluidificar
la secrecion; y cafeina y bromoformo contra la tos. P. de Castro.
{(Extractado de «Revista Médica Gallega».)

= - m s - - o —
e = — —

CIRCULAR INTERESANTE

REORGAHIZACION DE 105 SERVICIOS DE ESTABISTICA SAMITARIA

Ministerio de la Gobernaciln << Direccion General de Sanidad

A partir del dia 1.° del mes de Sepliembre va a establecerse en
toda Espafia la Estadistica de morbilidad por enfermedades infeccio-
sas, crganizada ya en la mayor parte de los paises. Los datos para
esta Estadistica habran de tomarse de las informaciones que, por me-
dio de tarjetas postales, vienen obligados a su ministrm*(lns Médicos,
de los casos que asistan, con arreglo a lo dispuesto en la Instruccidén
general de Sanidad de 1904 y Real decreto de 10 de Enero de 1910.

Eslas tarjetas sordn enviadas por los facultativos al Inspector mu-

e — . ——— -

Especifico de la atonia intestinal.
Yasemtum] Depdisito: Laboratorio «Xiela». Prado, 15, Madyrid
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nici_ﬂz_ll de Sanidad correspondiente, el cual dard cuenta de los datos
recibidos y de los propios al Inspectlor Secrelario de la Junta munici-
pal de Sanidad.

Esle hard conslar todos los datos en el estado ntim. 1, que debera
enviar al Inspeclor provincial en los cinco primeros dias siguientes
al mes en que se produzcan los hechos. En el caso en que un solo
[nspeclor tenga a su cargo varios Ayuntamienlos, remilira los datos
al Inspector provincial, distinguiéndolos por municipios, utilizando
un eslado del niim. 1 para cada municipio. Entre las enfermedades
de declaraci6n obligatoria s6lo figurardn en dicha relacién, a los efec-
tos de la citada Estadistica, las siguientes: peste bubdnica, célera,
fiebre amarilla, tifus exantematico, disenteria, fiebre tifoidea, viruela,
varioloide, varicela, difteria, escarlatina, sarampién, menin%itis ce -
rebro espinal, septicemia puerperal, coqueluche, gripe, pardlisis in-
fantil y encefalitis leldrgica, expresando, para cada una de ellas, el
nimero de casosy el de defunciones acaecidas durante el mes; el dato
de los casos lomado de las tarjetas aviso y el de las defunciones obte-
nido en el Ayuntamiento o en el Juzgado municipal, que lleva los li-
bros del Registro civil.

En cualquiera de estos establecimientos ha de recabarse también
el total de 3efunciones por todas las causas, que debera figurar del
mismo modo en la relacién que se envie al Inspector provincial. Si
durante el mes no se hubiera registrado caso alguno de las enferme-
dades citadas, el Inspector secretario de la Junla municipal de Seni-
dad, en lugar del estado nim. 1, enviar4 de oficio al Inspector provin-
cial parte negativo, en el cual se hard constar también el total de
defunciones por todas las causas; y si tampoco se hubieran registra-
do defunciones entonces enviard, también de oficio, parte negativo
total.

Los Inspectores municipales recordaran a los Médicos en ejercicio,
por los medios que estimen mas convenientes, la Prensa u otros, la
obligacién que les impone el Real decreto de 10 de Enero de 1919, de
dar conocimiento de las enfermedades infecciosas que asistan, tenien-
do en cuenta que la omisién de esla diligencia serd castigada, de
acuerdo con’el art. 63 de la Instruccién general de Sanidad, con la
multa de 25 a 100 peselas, y, en caso de reincidencia, dentro del afio,
tal omisién serd considerada como falta grave, {)comunicada al Ins-
pector provincial, para que éste proponga al Gobernador lo que pro-
ceda, de acuerdo con las disposiciones vigentes.

El Inspector secretario de la Junta municipal de Sanidad dara
cuenta de esta circular a todos los Inspectores municipales de Sani
dad de su lérmino municipal, y anunciard igualmente el lugar (que
sera el mds convenienle a la rapidez del servicio y mas c6modo para
los interesados) donde los facultalivos puedan proveerse de las tarje-
tas necesarias para el cumplimiento del servicio.

Una vez comenzado esle servicio quedan en suspenso todos los de-
mnas de cardcler estadistico que venian realizdindose, excepto los refe-
rentes a Establecimientos benéficos.

De esta circular y de los impresos que se le envien acusara recibo.
detallado, al Inspeclor provincial de Sanidad.

Madrid, Julio 1925.—El Director general, F. Murillo.

Sr. Inspector Secretario de la Junta municipal de Sanidad de....

e —— R

R . '0] reconstituyente recalcificante, anemia, debilidad, etc,
d(01miol, Depésito: Laboratorio «Xiela», Prado, 15, Madyid
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ASUNTOS PROFESIONALES

Inspectores municipales y de distrito

Segiin se afirma, la Direccién General de Sanidad tiene el
decidido propésito de reformar el flamante Reglamento de
Sanidad Municipal, en el sentido de que las Inspecciones
municipales en las poblaciones de méis 50.000 almas, cabezas
de partido judicial y capitales de provincia, sean desempe-
fiadas por los médicos que vcupan las titulares o pertenez-
can al Cuerpo de la Beneficencia municipal. Al mismo tiem-
po, los actuales Subdelegados de medicina, perderén este
nombre, adoptando el de Inspectores Sanitarios de distrito,

con facultades delegadas de las respectivas Inspecciones pro-
vinciales.

Certificaciones médicas

También parece existir el decidido propésito de que las
certificaciones médicas cuesten seis pesetas, como medida
general, distribuyéndose esta cantidad en la siguiente for-
ma: dos pesetas, con destino al Colegio de Huérfanos; una,
para los Colegios, y tres, como derechos del médico que cer-
tifique.

Oposiciones

El tribunal que ha de juzgar las oposiciones de médicos
de la Beneficencia municipal de Cérdoba (dos plazas de nume-
rario con 3.000 pesetas y una de supernumerario con 2.500),
ha quedado constituido en esta forma: Presidente, Sr. Alcal-
de; Vocales, don Angel M.? Castifieira, de la Casa de Socorro;
don Julidn Ruiz Martin y don Leandro Gonzélez Soriano, de
la Beneficencia municipal; don Joaquin Gémez Aguado, de
la Beneficencia provincial.

Aun se desconoce la facha de convocatoria, la forma en
que se desenvolverdn, programa, eta.

Un grave tropiezo

Tenemos noticias de que han sido disueltas, por orden
gubernativa, todas las Juntas de distrito de la provincia de
Avila; también por orden de la misma autoridad fué recogido
el nimero de «Lia Unién Sanitaria» en que se publicaba el

acta de la sesién celebrada por la Junta del distrito de
Avila.
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ESPECIALIDADES, FARMACEWU TICAS DEL
LaBorATORIO F.MIRABENTY C2$.C. BARCELONAG:

MORRHUETINE JUNGKEN
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\ El tonico de la Infancia. \
Jubstituye ventajosamente ol aceile de higado de bacalao. J
l\ Salor gratisimo — Digestion petfects. \

Yago-tpefoifitos compd - Fusfalo sadica-Gheering guimitdmente purg

NURRISOL

- Jarabe Galactogeno

Estimulante de las glandulas mamarias. Recanstituyente
general para las mujeres gue criran. >
Lalega -Semilias de Algadon-Llicerofostatos-lintura deVamnilla-Canela-Nuez masceds

L
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Tonico Estomacal — Trakamiento eficaz de la insuficienca

1 L.:Fé‘.ﬁ trica.: Fﬁps:‘na-.ﬂ.::aqn Clorh-Tint badiena, NnuEeZ vOmica y COLA.

[OSFOXYL

Fésforo coloidal asimilable — No téxico ’

B Es el especifico de toda debilidad

maoral o fisica.
Tratamiento de |a Diatesis Urica y de las Auto-
intaxicacionges. - .

Lranulado de Piperacina-Benzoals delilina y Uratroping

MuEsTRAS CRATLITAS A LOS SRES. MEDICOS Y A LAS CLINICAS Y MOXOITALES

| R e e o T e

A

INSTITUTO FERRAN

DE PATOLOGIA EXPERIMENTAL VY DE HIGIENE

VACUINA Y SUERO ANTI-ATLFA

Para la vacunaceién de los n os contra la tubercu-
losis, y para el tratamiento de las enfermedades
pretuberculosas, la tuberculosis incipiente y las
enfermedades rebeldes a los métodcs de curacién
clasicos, como la diabeter, las hipercloridias, afec-
ciones ovdiricas, gota militar, piirpuras y otras en-
fermedades de la sangre y de los vasos.

DE VENTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS

Pidanse muestras y liferatura al

INSTITUTO FERRARN

APARTADO NUM. 250 BARCEILOIN.LA
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ESPEGIALIDADES del Dr. AMARGON

Farmacéutico laureado con el premio extraovdinaerio
de la Fucultad de Favmacia de I.a: Universidad de Bayrcelona

Premiado en las Exposiciones Universales
de Paris (1900), Barcelona (1835) y Buenos Awres (1910)

La purcza de sus componentes, su exacta dosificacién y su forma de prepa-
racién aseguran su virtud terapéutica

Elixir Clorhidro-Pépsico Amargés I 9

. ' : e gestivo de
pepsins, cclombo, nuez vémica y dcido elorhidrico.

Elixir Polibromurado Amargls co.cneico

estréncico,
potdsi-o, sédico y amodnico, quimicaments puros, asociados con
substancizs tdnico-amargas

. ; £ Toénico nutritivo, preparado con peptona-
Vl[") A mdrgOb quina gris, coca del Pert y vino de Malaga.

Vino Vlbal A mar g6 S al exiracto de mcmﬁﬂhm viridis com-

puesto. Es un excitante p.deroso
de las energias cerebro medulares y gastro-intestinales y un ex-
celente afrudisiico.

Vino lodo-Tanico Fosfatado Amargods

Fortalece, robustece y purific2, sustituyendo con vent ja al acei-
te de higado de bacalao y sus emulsiones.

Nuclerrhenal A margés a base (e glicerofosfato-nuclei

W do y vanadato s6dicos, acan-
thea viridis y arrhenal.

Elixir Hidrastis y Viburnum Amargos
Menarqui6n Amargés 2 bese de cerium, salicilicum

para combatir la dismorrea.

Pastillas Am&rgds de Lorato sédico, clorato potésico, cc-

caina y mentol.

LaXO]. Amﬂrgés 2 base de cdscara sagrada.
Suero Amﬂ:rgés Ténico reccnstituyente inyectable. Cada

ampolla de un ¢ c. contiene cacodilato de
estricnina, 1 mgrm; cacodilato de sosa, 5 centgrs.; glicero-fosfato
de sosa, 10 centgrs ; suero fisiologico.

s+ FERRUGINOSO, TONICO RECONSTI-

SUGI'O Amarg03 TUYENTE. Cada ampollade 1 c. ¢. ecn-

tiene: cacodilato de estricnina, 1 mgrm; cacodilsto de sosa 5 cen-

tigramos; cacodilato de hierro, 3 centgrs., y glicero fosfato de
sosa, 10 centgrs.

DEPOSITO GENERAL: :
Farmacia Dr. Amargoés.-Cortés, 650, chafldn a la de Claris
BARCELOIN A

Ademds se exoendsen en las principales Farmacias, Drogaerias y Centros de
especialidades farmacéuticasde todas las peblaciones importantes del mundo

“_
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Farmacia y Drogueria del Centro

Angel Avilés Marin
Sucesor de la UNION FARMACEUTICA CORDOBESA

Claudio Marcelo, niim. 8 Teléfono niim. 165

CORDORA

INSTITUTO PROVINCIAL DE HIGIENE

CORDOBA -
Bajo la direccion técnica del Inspector de Sanidad de la Provincia

Representacidn oficial del Instituto Nacional de Higiene de &lfonso X!

_ Diploma de Honor en la Exposicién de Medicina
e Higiene de Madrid de 1919, y Gran Premio ¢n la de Sevilla de 1924

LABORATORIOS: Secciones de Bacteriologia, Quimica y Veterinaria. Calle de
Alfonso XIII (Oficinas del Gobierno Civily, ntimero 18. Teléfono 95. De diez
a una de la matiana y de cinco a ocho de la tarde.

SERVICIO DE DESINFECCION: Campo Santo de los Martires. Teléfono niti-
mero 371. Servicio permanente,

Andlisis higiénicos, quimicos, histologicos y bacteriolégicos de aguas, aceites,
vinos, leches, tierras, minerales y abonos, medicamentos, sangre, jugo gistrico,
orinas, esputos, pus, excrementos, tumores, pardsitos, productos metaliirgicos,
comerciales e industriales de todas clases. Suero-diagnostico de fiebre tifoidea,
paratifus, fiebre de Malta, etc. Reacciones de Wassermann, Lange, coloidales, etc.

Fabricacion de toda clase de autovacunas.

Tratamientos antirrdbicos Pasteur, Hogyes, etc

Servicio automovil de desinfeceion y desinsectacion a domicilio. Desinfeceion
de viviendas, almacenes, establos, etc.

Ambulancia automovil con camillas para el transporte de enfermos dentro de
la capital y de la provincia.

. C_ursas practicos de Epidemiologia, etc., para médicos, farmacéuticos y vete-
rinarios.

NOTA IMPORTANTE. Los certificados que expide del resultado de sus
anilisis este Instituto tienen cardcter y validez oficial.

JRORVERI ¥ ORTOPEDIN S cammac oe momons
- RAFAEL OTERO DIAZ

SUCESOR DE JOSE POLO

JOAQUIN COSTA, N.°
(Frerge a la Casa de Sﬂcerrf}? GORD OBA
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JORMO-PERRIL | HORMO-FOSEI

“HELIOS" "HELIO0S”
TONICO FEMEMINO TONICO WMASCULINO
[ |

FORMULA

Glicerofosfato de cal . . 10 ctgms.
Hipofosfito de sosa . . 10 1d.
Metilarsinato de sosa. . o 1d.
Vanadato sodico . . . 1 migm.
Tintura de Nvez vomita . & gotas,
Hormonas testiculaves . 10 1id.
Rlixir . . . . C/Sparatde.c.

Hipofosfito de sosa . . 10 1d.
Metilarsinato sodico . . & 1d.
Protoyoduro de hierro . & 1id.
Vanadato sodico . . . 1mlgm.
Tintura de Nuez vomita . o gotas.
Hormonas ovdrieas . . 10 Id.
Elixir . . . . C/Sparatde.c.

DOSIS: Una cucharada de
sopa antes del almuerzo y otra
» cucharada antes de la comida;

DOSIS: Una cucharada so- |
pera antes de cada comida.

FORMUILA
~ (licerofosfato de cal . . 15 ctgms.

000000000000000000000 00000000000000000000000000000000000C0O00CCOCO0CCCO00000

E] paraniiias, cucharadapequena.
g Farmacia y Laboratorio
PR ADO ILLARA

EﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂQDGGGﬂEGUﬂDDDGDDDDEGGEGG 0000000000000000000000 Dﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂg

NUTRITIL "HELIOS'

Extracto Concentradisimo de Gramineas y Leguminosas

NN .

Este preparado se emplea como tinico alimento a la
dosis de una cucharada sopera cada dos horas mezclado
con agua natural, agua de seltz, café o te.

Para los mifi- s una cucharadita de café o postre, se-
otin la edad, y con los mismos liquidos antedichos.

Farmacia y Laboratorio PRADO LARA

D AT e T ST =) E

8 MODO DE ADMINISTRACION
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(onversando ton I3 caricafura de 0. Brcadio ). Rodifguer

¢Qué opina usted de estas charlas?—Son interesantes; no precisamente
por lo que dicen, sino por los equilibrios que hacen los interviuvados para no
decir lo que sienten, resultando que ellos mismos hacen su caricatura moral.
jAqui, del psicoanalisis!

(Se cree hombre de talento?—Naturalmente, hombre {No faltaba mas!
(No sabe usted aquello de... «Aqui, sefior juez, semos...—Somos.—jAh! ;Pero us-
ted fambién lo es...7» Si, amigo D. Manuel, aqui fos semos hombres de ta-
lento. Solamente que hay ca talento que...

¢(Ha publicado algo?—Si. En IDEAL
Mgpico he publicado pasatiempos, hu-
moradas, historietas, efc., unas en bro-
ma y ofras en serio.

¢Qué titulos y honores poseel—
Los minimos profesionales, es decir, ba-
chiller y licenciado. Ademas, soy nume-
rario dela Real Academia de Ciencias,
Bellas Letras y Nobles Artes, cofunda-
dor de la Academia de Ciencias Médicas
y numerario, por oposiciéon, de la Bene-
ficencia Provincial.

(Tiene aficiones extraprofesiona-
les?7—Si seiior. Me gustan las Bellas
Artes, las Ciencias Naturales y.. de po-
co tiempo a esta parte, observo que me
gusta el alpiste y su mijita de cante
jondo; pero esto lo considero como un
trastorno propio de la edad critica.

(€udndo se enteré usted que era
t}ir_umnrfsfa?—ﬂPues,.. ahora que usted lo
ice.

¢Por qué es usted tan serio?—Es
que soy vagotonico

(Cree usted en la itlcera del duo-
deno?—jConque del duodeno, eh? Lo

que creo es.. que ni son todos los que
estan, ni estan todos los que son.

(Qué condiciones se requieren para ser buen médico de visita?—No
pluralice. Con una, sobra: parecerse al camaledn.

¢Ha inventado algo en la profesién?—Lo tinico que puedo decirle, es,
que no ha sido la pdlvora.

¢Cudles son sus mejores clientes?7—Los que menos me molestan.

(Cual ha sido su mayor satisfaccién profesional?—Mi ingreso en la Be-
neficencia Provincial.

¢Por qué dice la gente que tiene usted mal genio?—Porque no puedo
darle lo que exige. !

¢Qué opina del carnet de identidad médico?—Que es... algo asi, como...
una etiqueta.

(En qué momento debe cobrar el médico?—En el que pueda.

{Cree usted en la gracia de Antonito Ortiz? —«De casta le viene al galgo
ser rabilargo». 1 5ol

(Qué le parece eso de la ficha médica?—Que es lo tinico que nos falta-

ba: que nos ficharan.

—— — =3 - ——

=

Insustituible en catarvos y teda clase de afecciones del veeh
Pectoben20]’ 'DEﬁﬂ'ﬁfﬂ: Laboratorio « Xiela», Pfd—dﬁ, Iffﬂﬂd:id‘?cg 2
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(De los trabajos de laboratorio, cudl le gusta mds?—Las cuestiones de
Hematologia.

L Qué desearia ser?—Soltero.

(Por qué los médicos de los pueblos, a su entender, hdllanse cada dia
mas alejados de la capital?>—Aunque parezca una paradoja, es un efecto del
progreso; la facilidad en las comunicaciones acorta las distancias, y...

iLe gusta la nigromancia?—jPero hombrel ;No le he dicho ya lo que me
usta?
s 1 Qué opina de la labor de la Academia de Ciencias Médicas?—Que es
noble y honrada.

(Cual enfermedad le repugna mas?—La viruela.

¢/ Qué hace cuando se encuentfra con un fiambre que no pronosticé.—
«La prudencia aconseja en este caso, cerrar los o0jos y apretar el paso.»

{Por qué no puede hablar si no hace uso del lIapiz?—Porque economizo
palabras, intercalando grabados en el texto.

(Paga utted algo por lo que ensucia diariamente con el ldpiz la mesa
del café?—Es una consideracion que me tienen, como premio a mi constancia.

Esta satisfecho de su servicio del Hospital?—Mucho. Son los finicos en-
fermos que visito con gusto. |

Cuénteme una anécdota profesional propia.—Pues sefior: No hace mu-
chos dias, recibi un producto patoldgico con la indicacién expresa de que pro-
cediera a su analisis con la mayor escrupulosidad y con el mayor esmero. Y
hasta se requiri6 la influencia de una persona de mi familia—médico, por mas
senias—para que presenciara el susodicho analisis.

Realmente, el caso era interesante. Tratabase de una desgraciada sefiora
que padecia un voluminoso tumor de matriz, inoperable, a juicio de algunos
distinguidos colegas de esta capiial. |

Con tan triste perspectiva, el pobre matrimonio corrié de ceca en meca,
hasta que por fin encontrd una notabilidad —que las hay—que tras un deteni-
do reconocimiento, declardé que aquel tumor era curable: «Gracias a la virtud
de ciertas inyecciones, aquel fumor seria destruido y eliminado en fragmen-
tos.» Ni que decir tiene. que tanto la paciente como su esposo, vieron el cielo
abierto; y, efectivamente, a los cuatro o cinco dias de tratamiento, la enferma
expulso aquéllo.

Era una masa informe, de consistencia gelatinosa, color gris oscuro, con
algunos islotes verdosos, etc. etc.

Yo le daba vueltas, y, 1a verdad, no sabia por donde empezar. Hasta que
por fin, pude poner en claro la naturaleza del tumor.

Requeri la presencia de una persona inferesada, y previa la identificacion
por la misma del fragmento de tumor remitido, demostré, sin género de duda,
que aquéllo era... {Una torunda de algodon hidrofilo!l

»4  CARNE LIQUIDA ™ & oo
TONICO, NUTRITIVO Y RECONSTITUYENTE

Indicaciones: Asemia < Debilidad < Convalecencias, est,

' CARDIODINAMO DEL DR. SUBIRA

TOITIODO TCARDIACO

Indicaciones: Astenia cardiaca, Asistolia, Insuficiencias valvulares. Dilataciones e
Hiperitrofias del corazén, Endocarditis, Miocarditis, Estrechez Mitral, Palpitacio-
nes, Pericarditis, Degeneracion grasienta del corazén, Angina de pecho y Disnea.
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Inspeccion Provincial de Sanidad

Asuntos despachados por esta Inspeccidon provincial, de in-
terés personal para las clases sanitarias:

—Al «Boletin Oficial» de la provincia se envia edicto anunciando vacante
de una Titular médica de Valenzuela.

—Al Colegio farmacéutico se envia para su informe edicto enviado por la
Alcaldia de Villanueva de Cérdoba, para proveer una nueva plaza de farma-
céutico titular de aquel Municipio. _

—Al «Boletin Oficial» de la provincia se envian edictos de titular Veterina-
ria de Zuheros, y Médico y Matrona de Villanueva del Rey. _

—A los Alcaldes de los pueblos de la provincia se les envian ejemplares
dando a conocer el Dispensario antipaltidico establecido en Alcolea (Cérdoba).

—Al «Boletin Oficial» de la provincia se envian edictos anunciando: vacan-
te de Matrona y de Veterinario, titulares de Guadalcazar; de Farmaceéutico,
Practicante, Matrona y Veterinario de Almedinilla. También se envia edicto
anunciando vacante de Practicante de Villafranca.

—Al «Boletin Oficial> de la provincia se envia edicto anunciando vacante
de Farmacéutico de Encinas Reales. _

—Al «Boletin Oficial» de la provincia se envian edictos anunciando plaza
de Matrona de Nueva Carteya; de Médico, Practicante y Matrona, de Zambra
¢l primero, y Rute los segundos

il

VARIOS

Una agresion

Nueslro distinguido y culto compafiero don Vicente Castell Andii-
jar, titular de Nueva Carteya, ha sido objeto de una barbara y troglo-
ditica agresion; un clienfe, en un rapto de incivilidad, le ha maltra-
tado de obra, y mis atin de palabra, achacandole defectuosidad en la
asistencia a un familiar suyo y, por consiguiente, la muerte.

De todo coraz6n hacemos publica nuestra protesta, y nada mds.
8 Lo que recomendariamos al compafiero no nds lo dejarian publicar.

-,. Médicos artistas

Vida Médica estd organizando una Expnsicién de Arle, a la que
podran concurrir todos los Médicos espafioles. La Exposicicn com-
prenderd: obras literarias, dibujos, pinturas, escultura, fotografia, et-

1
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célera. Habrd de celebrarse en el préximo Otofio. Para mas detalles:
Redaccién de Vida Médica, San Bartolomé, 3, Madrid.

Tendremos al corrienle a nuestros lectores de esta interesante Ex-
posicién.

Signos y complicaciones del embarazo

Hemos recibido un notable y1itil folleto grafico, con el que la
Denver Chemical Mfg. C..° de New York, obsequia a los médicos espa-
fioles. Con muy interesantes detalles en los grabados, la Casa pro-
ductora de la Antiphlogistina, entrega al médico praclico en 18 pdgi-
nas lo mds perentorio de aquellos signos y complicaciones.

S1 alguno de nuestros lectores no lo hubiese recibido puede diri-
girse a la Casa en New York City.

Tratado Ibero-Americano de Patologia interna

Hemos recibido el cuaderno 24 de este notable Tratado. Contints
esludiando, en particular, las afecciones del higado (abseso, hepalilis
cronicas, quistes hidatidicos, canceres, angiocolilis, liliasis, ete.) En
esle nuevo cuaderno, resplandece atin mas, la valia de nuestro ilustre
compaiiero, el nolable médico granadino don Fidel Ferndndez Marti-
nez. Mds adelanle nos ocuparemos en extenso de esla obra, honra de
la medicina espafiola.

Nuevas publicaciones

La régénération de I organisme humain por les inyections de sang,
por el Dr. Hélon Jowoski. Un tomo de 160 paginas. Editado por la
Grand Librairie Médicale A. Moloine, Rue de I* Ecole de Medecine,

27, Paris. Muy en breve haremos un juicio critico de esla obra 1itil y

practica.

Encartes
Nueslros leclores rebirdn con este niimero:
Un secanle anunciador del «Yodarsolo».
Dos férmulas del «Ténico» y «Cerebrino» Mandri.

P apal dﬂ flllIlﬁI' lmpemﬁlg usan todos les médicos.
gllllllIlullllIIIIIIIIllIIIIIllglllllllllllllllil|IIIIIIIIIIIIIIIII[IIIIIIIIIIIIIIHIIIIIIIIIIIIIIIIIIEI'E‘
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Para levantar rdpidamente las fuerzas de los
convalecientes de toda enfermedad, para ané-
micos, débiles, neurasténicos y siempre que se
considere Util un reconstituyente, recetad

. v . N
Fa ¥y TONGD JANDHI

{

-dos como tdnicos por la prictica y la experien-
cia, con los fermentos digestivos puros y seleccionados, més un medicamento de tanta
eficacia para excitar la secrecion de los fermentos naturales como es el condurango.
Formula por cucharada grande o dosis: Glicerofosfato de cal, 15 centigr.; Fosfato sodi-
co, 10 centigr.; Arrhenal, 3 centigr.; Exts. fliides de nuez de kola y de condurango,
- aa 40 centig , y fermentos digestivos, 80 centigr. Todo asociado a piantas aromditicas
§ due dan un conjunto agradable al paladar y al estdmago mais delicado.

Este producto se elabora por el Dr. Francisco Mandri, médico y qui-
mico-farmacéutico, en su laboratorio, Escudillers, 6.—BARCELONA.,

M : : T S Sy (MPRENTA MODERNA-QORDOBA T — l

Feliz asociacion de los elementos reconoei-

L] P - FIPT T
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ESPECIALIDADES RECOMENDADAS

Sarnicida Moisés, liquido de ¢6moda aplicacién.
| Febrlda, infalible antipalidico de forma americana.

{ Jaguenida, ana'gésico inofensiva en caja metdlica de un sello
| Balsamo Analgésico Moisés, f. B.

1 Valerobromado Moisés, anticonvulsivo histero-epiléptico
{ Febrida Infantil, do facil administracién y mixima eficacia.
| Elixir Clorhidropépsico Moisés, f. G.

| Capsu'as Moisés Antipaludicas Ferruginosas.

| Gotas Odontélgina!, calmante rdpido del dolor de muselas.

Distinguen a estas especialidades su eficacia permanente, su precio econémico
y su presentacion irreprochable,

LABORATORIO FARMACEUTICO MOISES MOREND
POZOBLANCO (CORDOBA)

|
| Langherina Fher

Tabletas de 3 unidades clinicas de
la secrecién interna del pancreas.
Insustituible en el tratamiento de
las afecciones pancreéticas, insufi-
ciencia digestiva y Diabetes Mellitus

Pidase literatura especial de este preparado
'__““

|ELDUR GOMENO-GUAYAGOL F.LESTON

i Registrado en la Inspeccién General de Sanidad n.° 2891
COMPOSICION EN 20 GRAMOS:

GOmrenol ..o s s vamiini b vemnn o 0,12
Guayacolsul!fonato potésico. . . ... 0,30

Benzoato cédlcico... ........... . 0,28 \
INOBIOR... o 45 vs0665 5 ehmmmnen s o 00,0032
Clorhidrato de codefna .......... 0,0048
Cafeina............. ... ... . 0,012

Tint. corteza de naranjas dulces. . 1,50

Excipiente azucarado..,.... ... .. c.

CORDOB A
m

! c.
ﬂ Preparado por A. FUENTES LESTON, Farmacutico

{c) Ministerio de Gultura 2007
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Tratamiento rdpido, eficaz e inofensivo de la
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Por las inyeccioncs intramusculares indoloras de

BISMUXHIL,

IODO-BISMUTATO DE QUININA
El Bismuxel, ademds de emplearse como medica-
cion unica en la avariosis, puede alternarse con
los arsenicales en sustitucion del mercurio, a los
que suple con muchisima ventaja.
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SIM PLE—INYECTABLE—FERRUGINOSO

Indicado siempre que un organismo debilitado
necesite un actiVvo reconstituyente.
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§ BRONQUIMAR
(INYECTABLE)

2 Indicado en todos los casos en que convenga dis-

Ex

minuir las secreciones bronquiales y hacer una
antisepcia rapida y enérgica del drbol aéreo.

! MUES‘I‘R&S Y LITERATURA A DISPOSICION DE LA CLASE MEDICA

Laboratorio 'del Dr. Fernandez de la Cruz
CARNE, 11.-SEVILLA
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GALGIO ASIMILABLE

ACTIVA LA FOGACITOSIS.

ESTIMULA LOS PROCESOS DE ASIMILACION CELULAR.

PARALIZA LA FORMACION DE EXUDADOS.
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