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ESTUDIO TERAPÉUTICO DE LA ÁNTIFEBRINA 
DE SUS COMPUESTOS Y DERIVADOS 

POR EL DOCTOR 

D O N E M I L I O P É R E Z N O G U E R A 
Médico del Cuerpo de Sanidad Mili tar . 

( C o n t i n u a c i ó n ) (1). 

Weill ha examinado la sangre de un perro de 9 kilos de peso, 
al que había administrado por medio de la sonda esofágica 6 gra­
mos de antifebrina diluida en agua. A los cuarenta y cinco minu­
tos contenia 12 por 1 0 0 de oxihemoglobulina; á la hora, 8,5; á la 
hora y cuarto, 7,75; á la hora y media, igual cantidad; á las dos 
horas y media, 6,5 por 1 0 0 de oxihemoglobulina y presencia de 
metahemoglobulina que no se había maniíestado hasta entonces; á 
las dos horas cuarenta y cinco minutos, 5,5 de oxihemoglobulina 
y mayor proporción de metahemoglobulina, sucumbiendo el ani­
mal al llegar á este punto. Lepine y Auber han practicado expe­
riencias análogas, con resultados semejantes. 

Herczel asegura que si bien no disminuye la proporción de 
glóbulos rojos, éstos adquieren figura esferoidal, pierden su ordi­
naria disposición en forma apilada y palidecen notablemente. Tam­

i l ) Véase el n ú m e r o 157. 
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bién parece ser que aumenta, según Lepine, la cantidad de fibrina 
contenida en el líquido sanguíneo. 

Ni las pequeñas dosis, ni aun las dosis terapéuticas, influyen 
visiblemente sobre la temperatura normal, siendo necesario recu­
rrir á cantidades excesivas, verdaderamente tóxicas, para obser­
var enfriamientos, que pueden alcanzar dos ó tres grados por de­
bajo de 37. En cambio, bastan tracciones de 2 0 á 25 centigramos 
para provocar igual descenso en las temperaturas patológicamente 
exageradas, como veremos luego. 

Du.jardin-Beautmetz atribuj^e la acción antitérmica de la 
acetanilida á las alteraciones que este cuerpo provoca en la san­
gre, pues transformando la hemoglobina en metaliemoglobulina, y 
disminuyendo, por consiguiente, el poder respiratorio de los gló­
bulos rojos, ó, lo que es lo mismo, su aptitud para fijar oxígeno, 
claro está que han de disminuir las combustiones orgánicas y que 
ha de descender en último término la temperatura. Pero si bien 
esta opinión nos explica racionalmente los descensos de tempera­
tura que se observan en las intoxicaciones causadas por la aceta­
nilida, no sucede lo mismo en cuanto se refiere á su acción anti­
térmica, tan enérgica como constante en todo género de procesos 
febriles, pues ésta se obtiene con dosis incapaces de provocar las 
alteraciones sanguíneas que dejamos expuestas, y que en nada mo­
difican la normal calorificación del individuo sano. 

Es, por lo tanto, indispensable admitir con Hayen y Penda-
nowski un electo regulador y electivo sobre el centro termógeno 
del bulbo, cuya excitabilidad, accidentalmente exagerada por los 
agentes patógenos, disminuiría bajo la influencia del medicamen­
to, hasta el punto de no responder, ó hacerlo sólo débilmente, á 
la excitación morbosa de los referidos agentes hipertérmicos. 

En el sistema nervioso, la acetanilida actúa del mismo modo 
que la anilina; es decir, disminuyendo primero la actividad funcio­
nal de la medula, con la consiguiente atenuación de los fenómenos 
reflejos; paralizando después los elementos sensitivos y motores 
del mismo órgano, con parálisis y anestesia consecutiva; influen­
ciando los centros termógeno, respiratorio y vaso-motor de la me­
dula oblongada, en la forma que dejamos expuesta, y extendiendo, 
por último, su acción paralizante á los sensoriales y psíquico-mo-
tores del cerebro, originando el coma que precede á la muerte. 

La antifebrina goza también de propiedades antisépticas, me­
nos acentuadas, sin embargo, que las de la anilina; irrita tópica­
mente las mucosas y la piel desprovista de su epidermis; se oxida 
en parte en el torrente circulatorio, transformándose, según Moer-
ner, en para-amido-fenol C6H4(AzH.CH3CO)(OH); aumenta la ex­
creción de urea y de la cantidad total de nitrógeno, pero disminu-
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ye la de ácido úrico, y se elimina con las orinas, cuya proporción 
disminuye, en forma de ácido paramidoíenol sulfúrico. 

Su presencia en dicha excreción puede reconocerse mezclando 
la orina con un cuarto de su volumen de ácido sulfúrico concentra­
do, hirviendo y filtrando la mezcla, añadiendo una gota de ácido 
fénico y adicionando después una pequeña cantidad de solución de 
cloruro de cal. Si contiene el derivado sulfo-conjugado de la anti-
íebrina, se desarrolla coloración rojiza, que se transforma en azul 
ai se añade amoníaco. 

En resumen: 
E l medicamento que nos ocupa posee acción tópica irritante 

sobre las mucosas y piel desprovista de su epidermis. 
Excita en pequeñas dosis, para paralizar en dosis elevadas los 

centros respiratorio y vaso-motor del bulbo raquídeo. 
Eegulariza el centro termógeno, haciéndole menos accesible á 

la acción excitante de los agentes morbosos hipertérmicos. 
Disminuye en pequeñas dosis la excitabilidad refleja de la me­

dula espinal, paralizando con dosis tóxicas los elementos sensitivos 
y motores de dicho centro nervioso. 

Afecta, en último termino, los centros sensoriales y psíquico-
motores del cerebro, paralizándolos durante el último período de 
las intoxicaciones mortales. 

Transforma la hemoglobina en metahemoglobulina, disminu­
yendo el poder respiratorio de la sangre, pero no deforma ni des­
truye los glóbulos rojos. 

Goza de propiedades antisépticas poco acentuadas. 
Aumenta la excreción de urea, pero disminuye la de ácido 

úrico. 
Se transforma en el organismo, produciendo un compuesto de 

fenol. 
Se elimina con las orinas, cuya cantidad disminuye, en forma 

de derivado sulfo-conjugado. 
INTOXICACIÓN. — Se caracteriza por náuseas, vómitos, frialdad 

de la piel, cianosis, pulso débil, irregular y rápido; respiración 
superficial, entrecortada y estertorosa; abolición de los reflejos, 
dilatación de la pupila, paresia de las extremidades inferiores y 
disminución bastante considerable de la sensibilidad periférica. 

Cuando la intoxicación es mortal, el enfriamiento y la cianosis 
se acentúan, extiéndese la parálisis motora y sensitiva á todo el 
cuerpo, aumenta la debilidad cardíaca hasta determinar un verda­
dero colapso, se manifiestan fenómenos asfíticos, aparece el coma 
con pérdida completa de la actividad cerebral, se presentan accesos 
de convulsiones clónicas, que no tienen otra causa que la asfixia 
misma, y la muerte sobreviene por parálisis respiratoria en un 
plazo variable entre veinticuatro y cuarenta y ocho horas. 
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El tratamiento se reduce á evacuar el veneno por medio de los 
eméticos (ipecacuana, sulfato de cobre ó apomorfina), ó mejor 
aún, por medio de la bomba estomacal, pero practicando el lavado^ 
del estómago con agua fría, pues la antiíebrina es bastante soluble 
en el agua caliente; á estimular el sistema nervioso por medio de 
las inyecciones de éter, del alcanfor ó de las sales amoniacales, y 
á excitar el funcionalismo cardíaco por medio de la cafeína, de la 
digital, de la esparteína ó del estroíantus. Los alcohólicos no de­
ben emplearse mientras baya sospecha de que queda algún residuo 
de acetanilida en el estómago. 

Un procedimiento muy sencillo y que proporciona excelentes 
resultados consiste en colocar al paciente en una habitación muy 
caldeada por un buen fuego, envolviéndole en mantas muy calien­
tes, y colocándole en los pies botellas llenas de agua á 4 0 grados. 

La dosis tóxica oscila entre 6 y 10 gramos por vía gástrica, y 
la mortal entre 15 y 3 0 . Sin embargo, existen susceptibilidades-
individuales que constituyen las excepciones de esta regla general. 

ACCIÓN TEEAPEUTICA. FIEBEES. — La antifebrina rebaja la 
temperatura febril, cualquiera que sea su origen, curso é intensi­
dad, bastando cantidades relativamente muy pequeñas ( 2 0 á 2 5 
centigramos) para conseguirlo. El descenso se inicia entre los cua­
renta y sesenta minutos, acompañándose, por regia general, de 
enrojecimiento de la piel y ligero sudor; alcanza su máximum ( 2 á 
3 grados) á las cuatro horas y persiste durante cinco ó seis, a l ­
gunas veces ocho, y en determinadas ocasiones hasta diez. Junto 
con el descenso de temperatura, se observa disminución de la fre­
cuencia del pulso con aumento de la presión sanguínea, no siendo 
raro sobrevenga un sueño profundo, tranquilo y reparador que se 
prolonga durante todo el período de apirexia. La exacerbación es 
rápida, pero no se acompaña de verdadero escalofrío. 

El medicamento se tolera bien; no produce náuseas, vómitos^ 
diarreas ni fenómenos secundarios desagradables. Algunas veces 
manifiéstase, durante el período de remisión, ligera cianosis, que 
se acentúa particularmente en la cara y en las extremidades; pero 
este fenómeno, que dista mucho de ser constante, no entraña peli­
gro ni gravedad de ningún género, y desaparece por sí solo en pla­
zo muy breve. ,: 

Cahn y Hepp fueron los primeros que experimentaron en 1886 
la acción antitérmica de la acetanilida. Sus observaciones recaye­
ron sobre 2 4 enfermos febriles, clasificados de este modo: . 

T i f u s a b d o m i n a l 8 
E r i s i p e l a 5 
R e u m a t i s m o a r t i c u l a r agudo 2 
Tubercu los i s p u l m o n a r 4 
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Abscesos . . . 
Leucemia ' . . 
P u o h e m i a . 
Sep t i cemia . 
P n e u m o n í a 

La administración se hizo por tomas que variaron entre 20 cen­
tigramos y 1 gramo, dando el medicamento en obleas diluido en 
agua ó mezclado con vino. 

En todos los casos pudo apreciarse la eficacia del tratamiento,, 
si bien en algunos fué preciso elevar la dosis á 30, 40 ó 50 centi­
gramos. Los autores creen que 25 centigramos de antiíebrina 
equivalen á 1 gramo de antipirina desde el punto de vista de su 
acción antitérmica. 

A continuación transcribimos algunas observaciones de las pu­
blicadas por dichos profesores: 

1.a — T i f u s a b d o m i n a l . — O b r e r o d e d i e z y n u e v e a ñ o s . 

H O R A S 

7 m . 
10 — 
12 — 

2 t . 
3 — 
4 — 
5 — 
6 -
7 — 
8 — 

3 D E J U L I O 

^ d í a de enfermedad. 

T . , 390,2; pulso, 88. 
T . , 40. 
T . , 40,2 (50 cent igs . de an t i feb . ) 
T . , 38,6; pu lso , 88. 
T . , 37,8 (25 cent igs . de ant i feb. ) 
T . , 37,8; pulso , 63. 
T . , 38,4; pulso , 68 . 
T . , 39 ; pulso, 80. 
T . , 40 ; pulso, 88. 
; • • » 

10 D E J U D I O 

14.° d ía de enfermedad. 

T . , 390.8. 
T . , 4 0 , 2 . 
T . , 40,2 (50 cent igs . de an t i feb . ) 
T . , 38,8. 
T . , 38,7 (50 cen t igs . de ant i feb.) 
T . , 39,8. 

» 

T . , 40,4. 

T . , 40,3. 

H O R A S 

7 m . 
10 -
12 — 
2 t . 
4 — 
6 — 

n D E J U L I O 

15.° d í a de enfermedad. 

T . , 390,8. 
T . , 40,9. 
T . , 40,4 (2 g r s . de a n t i p i r i n a . ) . 
T . , 38,5 (2 g r s . de a n t i p i r i n a ) . 
T . , 39,2. 
T . , 40,2. 

» 

12 D E J U L I O 

16.° d í a de enfermedad. 

T. ,390,3 . 
T . 39 9. 
T . ' 40,4 (50 cen t igs . de an t i feb . ) 
T . , 38,8 (50 cent igs . de an t i f eb . ) 
T . , 37,8. 
T . , 4o: 
T . , 39 9. 

( C o n t i n u a r á . ) 
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L A CLÍNICA, T E R A P É U T I C A Y F A R M A C I A C O N T E M P O R Á N E A S 

S U M A R I O . — FRANCIA : Oftalmología. E l l i p i o d o l : nuevo medicamento iodado. 

Aun cuando ya se ha citado en el ANUAEIO que este periódico 
reparte anualmente á los suscriptores, para dejar sitio en estas pá­
ginas á los asuntos de mayor importancia científica general y pro­
fesional militar, el aceite hiperiodado, conocido en Alemania bajó­
la denominación de iodopin, hablaremos de nuevo de él, por haber­
se modificado últimamente en Francia el procedimiento de prepa­
rarle y su titulación, bautizándole con otro nombre: el de lipiodol. 
El valor terapéutico y la eficacia de ambos son idénticos. 

Se le considera, no como una solución más ó menos concentra­
da de iodo análoga á los preparados conocidos, sino como un ver­
dadero cuerpo nuevo; combinación estable, en la cual el iodo está 
unido á los ácidos grasos de los aceites, donde queda disimulado, 
como ahora se dice. La proporción en el lipiodol es de un 40 
por 100, y del 10 al 25 por 100 en el iodopino. 

Posee la acción general de los iódicos y goza de la extraordi­
naria superioridad de poderse administrar en inyecciones hipodér-
micas sin causar dolores ni producir iodismo. 

En las tres cuartas partes de los casos, dichas inyecciones ex­
citan el apetito, determinan aumento de peso y mejoran el estado 
general. 

Se reabsorbe rápidamente, pues á los veinte minutos se en­
cuentra en la orina bajo forma inorgánica. 

Puede darse por la via gástrica, puro ó disimulado, por una so­
lución ó emulsión. La absorción rectal se hace mal. 

Son preferibles las inyecciones hipodérmicas, que permiten 
una absorción rápida y completa, debiéndose elegir para practi­
carlas el muslo ó la nalga. No se produce dolor ni reacción local, 
ni siquiera induración, aun cuando no se tomen precauciones 
asépticas. Las dosis inyectadas podrán ser en los niños de 1 gra­
mo por día de lipiodol (ó sean 0,40 de iodo) hasta los cinco años; 
de 2 gramos, de cinco á diez años; 3 gramos, de diez á quince, y 
en el adulto, 5 á 10 gramos diarios, que equivalen á 2 ó 4 gra­
mos de iodo y 2,60 á 5,20 de ioduro. Para el iodopin al 25 por 100, 
se restarán unas tres octavas partes de esas dosis. En instilacio­
nes deben mezclarse 2 centímetros cúbicos de lipiodol con 8 de 
agua esterilizada. 

Las indicaciones son : asma, enfisema, arterioesclerosis, acti-
nomicosis, escrófula, artritismo; y, como es lógico, la sífilis y para-
sífilis. En la terapéutica ocular ofrece ventajas (afirmación del Doc­
tor Bellecontre en uno de los últimos números del Progres medí-
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cal) en la queratitis intersticial, tracoma y blefaritis pitiriásicas 
de los escrofulosos, iritis sifilítica y oftalmoplegía tabética, aun 
•cuando en algunos de estos males sean los efectos poco duraderos. 

r-gaoaQQaoao'—-

ASOCIACION F I L A N T R Ó P I C A 

C i r c u l a r que l a P r e s i d e n c i a de l a m i s m a h a pasado á los D e l e g a d o s 
en los d i s t r i t o s . 

E x c m o . S r . : Las ú l t i m a s c a m p a ñ a s h a n debido i n f l u i r necesar iamente , 
•durante ios tres ú l t i m o s a ñ o s t r anscu r r idos , en l a m o r t a l i d a d excesiva que 
se observa de s e ñ o r e s Jefes y Oficiales del Cuerpo , que, per teneciendo á 
^a A s o c i a c i ó n F i l a n t r ó p i c a , han creado á é s t a u n a s i t u a c i ó n angust iosa en 
e l presente y d i f íc i l para el p o r v e n i r . Los f a l l ec imien tos ocu r r idos en e l 
mes de Agos to ú l t i m o , de los Sres . S á n c h e z P a n toja , M o r e n o de l á Tejera y 
A r a g ó n R e m a c h o , h a n acentuado por modo tan sensible aquel las angus­
t ias , que e l fondo social apenas p o d r á hacer f rente á satisfacer l a cuota fu ­
n e r a r i a que e l p r i m e r f a l l e c i m i e n t o d e t e r m i n e . 

T a m b i é n i n f l u y e poderosamente para e l a g o t a m i e n t o de los recursos de. 
•de la A s o c i a c i ó n e l t ipo de cuota fune ra r i a que r i g e , y que se e s t a b l e c i ó 
po r acuerdo de l a Jun ta g e n e r a l celebrada en E n e r o de 1898, pues 
ca lcu lado desde los o r í g e n e s de l a F i l a n t r ó p i c a que el 1 por 100 de 
descuento en los haberes de los asociados r e s p o n d í a exc lus ivamen te á la 
cuota de 1.500 pesetas que d u r a n t e mucho t i empo se v i n o en t r egando á los 
herederos, elevada é s t a á 2.000 s in re forzar los ingresos por med io de u n 
descuento m a y o r , los 41 f a l l ec imien tos de socios ocu r r idos desde la ci tada 
fecha h a n agravado el fondo en 20.500 pesetas s ó b r e l a salida de Caja, que 
represen tan á r a z ó n de 1.500, y este factor , como i m p o r t a n t í s i m o , no pue­
de despreciarse a l e x a m i n a r las causas que d e t e r m i n a n la escasez de re­
cursos con que h o y la Sociedad cuenta . 

P a r a que la Jun t a d i r e c t i v a que tengo el h o n o r de p re s id i r pueda c u m ­
p l i r los deberes de su cargo hasta f i n del presente a ñ o , en cuya fecha l a 
g e n e r a l t o m a r á los acuerdos m á s opor tunos para que la C o r p o r a c i ó n a l ­
cance e l florecimiento que tan p r o p i o le ha sido hasta e l presente ; á fin de 
que n i una sola vez se desmienta la hermosa finalidad de l a A s o c i a c i ó n , 
n i la eficacia de l p r o c e d i m i e n t o de en t regar las cuotas funera r ias ó las f a ­
m i l i a s en e l acto de o c u r r i r los f a l l ec imien tos , c i r cuns tanc ia que d i s t i ngue 
á l a F i l a n t r ó p i c a del Cuerpo de otras de í n d o l e a n á l o g a , ruego á V . E . que, 
c o n la so l i c i t ud que le es pecu l i a r y con e l i n t e r é s que se ha tomado s i e m ­
pre en beneficio de t an h u m a n i t a r i a C o r p o r a c i ó n , p r o c u r a r á , por todos los 
medios , que los s e ñ o r e s socios pertenecientes á la d e l e g a c i ó n de su d i g n o 
ca rgo sat isfagan con u rgenc i a las cuotas mensuales de que se h a l l e n en 
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descubierto, l i b r a n d o su i m p o r t e , en el plazo m á s breve posible , a l Tesore­
r o de l a A s o c i a c i ó n . 

M a d r i d 12 de Sep t i embre de 1902. — E l Pres idente , P e d r o G ó m e z . 

B I B L I O G R A F I A 

LAS EPIDEMIAS, DEFENSA MODEENA, SOCIAL É INDIVIDUAL CONTEA 
LAS PEINCIPALES, por Federico Montaldo, Médico higienista, De­
legado oficial en varios Congresos de Higiene, Académico corres­
ponsal de la Eeal de Medicina de Madrid, etc., etc. — Barcelo­
na, Soler, 1902.—Constituye este tomo, de cerca de 2 0 0 pági­
nas en 16.°, el X X X de los Manuales Soler, cuyo precio es de 
1,50 pesetas ejemplar. 

Trabajo de vulgarización por el destino, pero nada vulgar por 
la íorma con que se halla dispuesto, ni por el espíritu entendido 
en materias de moderna sociología que le inspira, reúne este libro 
de Montaldo un carácter y un mérito superiores á los que cam­
pean en los librejos que suelen prodigarse bajo el socorrido nom­
bre editorial de Manuales. 

Casi todos los diez capítulos de la obra reúnen, á un criterio 
excelente, datos sobrados para que el lector saboree la correcta 
manera de escribir de Montaldo y aprenda algo de estos asuntos 
de epidemiología, siempre discutidos y todavía no resueltos en va­
rias de sus partes. Si en alguno de dichos capítulos resulta peque­
ña la extensión dada por el autor, culpa será del espacio limitado 
que el editor le habrá permitido para desarrollarle, pues los libros 
hechos á la medida, tan pronto pueden salir como las botas, ó so­
brado anchos ó demasiado estrechos. Por lo transcendental de la 
materia y por los vuelos del autor, no podía decirse en 1 0 0 y pico 
de páginas todo lo que Montaldo sabe y ha practicado en diversas 
epidemias. Por eso es digno de aplauso sincero el que haya dicho 
mucho y bueno en tan pocas páginas. 

Están de enhorabuena los lectores y el Sr. Soler por haber en­
riquecido su pequeña biblioteca con el nombre de un autor de los 
méritos de Montaldo. 

No terminaremos esta nota bibliográfica sin expresar nuestra 
conformidad con el concepto expresado por el autor, que es el ver­
dadero, sobre el derecho del ciudadano á que se mire su salud 
como cosa preciada, que la sociedad y el Estado deben defender, 
por dicho derecho, no por lástima ó caridad. Al propio tiempo le 
enviamos la expresión de nuestra gratitud por eliminar á la Sani­
dad Militar de las entidades oficiales que en España tienen olvida-
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dos muchos puntos de higiene, añadiendo que sus procedimientos 
é instituciones se hallan á gran altura y se perfeccionan cada día. 

APÉNDICE 1.° Á LA BIBLIOGEAFÍA DE LA CEUZ ROJA ESPAÑOLA, por 
D. Juan P. Criado Domínguez, Secretario de la Asamblea /S^-
^m?m. — Madrid, González, 1902. 

El distinguido ahogado y erudito escritor Sr. Criado ha prose­
guido, con este folleto, su lahor digna de aplauso. 

P R A C T I C A F A R M A C O - T E R A P E U T I C A M O D E R N A 

L o c i o n e s c o n t r a e l e c z e m a h ú m e d o (BROCQ). 

L i c o r de acetato de a l ú m i n a 10 g r a m o s . 
B ó r a x . . . 3,50 
A c i d o s a l i c í l i c o 30 cen t ig ramos . 
A g u a desti lada 170 
G l i c e r i n a 30 

M é z c l e s e y d i s u é l v a s e . 

H E C H O S D I V E R S O S 

H a fa l lec ido en B i l b a o , á los ve in te a ñ o s de edad, la esposa de n u e s t r o 
a m i g o y c o m p a ñ e r o el M é d i c o p r i m e r o D . V i r g i l i o H e r n a n d o Quecedo, a l 
que env iamos l a e x p r e s i ó n de nues t ro s e n t i m i e n t o por t a n t e r r i b l e 
p é r d i d a . 

M o v i m i e n t o de l p e r s o n a l m é d i c o - f a r m a c é u t i c o . 

Des t inos . — , k \ M i n i s t e r i o , el Subinspector M ó d i c o de p r i m e r a clase d o n 
J o s é B a t l l é ; á D i r e c t o r del H o s p i t a l de B u r g o s , e l Subinspec tor M é d i c o de 
p r i m e r a clase D . J o s é M a r t í n e z y G a r c í a D iego (R . O . de 18 Sep t i embre , 
D . O . n ú r n . 207). 

Vacantes . — D i s p o n i e n d o que los M é d i c o s p r i m e r o s que deseen ocupar 
u n a plaza en e l d i s t r i t o de Canar ias y ot ra en la Comandanc ia gene ra l de 
M e l i l l a , lo mani f i e s ten á la S e c c i ó n del M i n i s t e r i o por conducto de los 
Inspectores respectivos (R . O . G. de 15 de i d . , D . O . n ú m . 204). 

Comisiones m i x t a s de r e c l u t a m i e n t o . — Dispon iendo cese, en l a de 
Pon tevedra el M é d i c o p r i m e r o D . M a n u e l M a r t í n Costea, y n o m b r a n d o 
a l segundo D . B r a u l i o Re ino (R . O . de 17 de i d . , D O. n ú m . 207) 

Recompensas. — Concediendo m e n c i ó n h o n o r í f i c a por su M a n u a l de 
q u í m i c a m ó d i c a a l M é d i c o p r i m e r o D . J o s é G o n z á l e z Granda (R. O . 19 
í d e m , D . O . n ú m . 209). 
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l ' I n d e m n í s a c i o n e s . — C o n c e d i é n d o l a s por d i s t in tos conceptos á los M é ­
dicos mayores D . J o s é G o n z á l e z , D . Rafael L ó p e z y D . Jenaro G o n z á l e z 
R ico ; M é d i c o p r i m e r o D . Celes t ino A l e m a n y , y segundo D . Eduardo Ra­
mos ( R R . 0 0 . de 6 de i d . , D . O . n ú m . 200). 

I d e m por i d . á los M é d i c o s mayores D . J o s é L a c r u z , D . Juan L ó p e z 
L o m o y D . I ldefonso de la V i l l a ; p r i m e r o s D . E n r i q u e O b r e g ó n y D . G u i ­
l l e r m o G a r c í a , y segundos D . Juan S á n c h e z Pa l l a sa r y D . A g u s t í n V a n -
B a u m b e r g h e n ( R R . 0 0 . de 10 de i d . , D . O . n ú m . 202). , 

I d e m por i d . a l M é d i c o m a y o r D . A n t o n i o A l m a n s a ; á los p r i m e r o s 
D . J o s é G o n z á l e z Granda , D . M a n u e l M o l í n y D . J o s é Huesa, y á los se­
gundos D . V i c e n t e F e r r e r , D . Pab lo Salado y D . Eustas io Conde (R . O . 
de 10 i d . , D . O. n ú m . 203). 

M a t r i m o n i o s . — Concediendo Real l i cenc ia a l M é d i c o segundo don 
Edua rdo S u á r e z To r r e s (R. O . de 6 de i d . , D . O . n ú m . 200). 

Reemplazo . — C o n c e d i é n d o l e por u n a ñ o a l F a r m a c é u t i c o segundo d o n 
A n t o n i o L u e n g o (R. O . de 10 de i d . , D . O . n ú m . 202). 

R e t i r o s . — N e g á n d o l o s en las condic iones que lo so l i c i t an a l Sub­
inspector de segunda clase D . Rafael M i r a , y á los M é d i c o s mayores don 
J o s é Panzano y D . A n t o n i o J o r d á n (R . O . de 13 de i d . , D . O . n ú m . 204). 

C o n c e d i é n d o l e por haber c u m p l i d o l a edad r e g l a m e n t a r i a a l Sub ins ­
pector M é d i c o de p r i m e r a clase D . Juan Guasch, s e ñ a l á n d o l e e l haber p ro ­
v i s i o n a l de 562,50 pesetas mensuales (R . O . de 16 de i d . , D . O . n ú m . 206); 
í d e m a l M é d i c o D . J o s é F e r n á n d e z A l a r c ó n , con e l empleo de Subinspec­
to r de segunda y haber p r o v i s i o n a l de 416,67 pesetas (R . O . de 20 de i d e m , 
D . O. n ú m . 210). 

R e t i r a d o s . — Resolv iendo que los que h a y a n pasado a esta s i t u a c i ó n 
por las leyes t r ans i to r i a s de 8 de E n e r o y 6 de F e b r e r o del co r r i en t e a ñ o 
t i e n e n los m i s m o s derechos y deberes que s e ñ a l a l a l e y de 2 de J u l i o 
de 1865, excepto en l o que t axa t i vamen te d i sponen a q u é l l a s ; a s i m i s m o , 
que todas las al tas y bajas sean comunicadas por los Capitanes generales 
•á los In tenden tes y Subintendentes ; que las revis tas mensuales puedan 
ser pasadas de of ic io , d i r i g i d o á los Capitanes generales por los que t engan 
derecho á e l l o , y que los que tengan su res idencia en e l ex t r an j e ro , a u t o r i ­
zados por e í M i n i s t e r i o , j u s t i f i c a r á n ante los representantes de E s p a ñ a , y 
t r a n s c u r r i d o s tres meses s in r ev i s t a r s e r á n dados de baja n o pudiendo ser 
r ehab i l i t ados s ino por o rden del C a p i t á n gene ra l (R . O . 10 i d . , D . O . 201). 

E x p r o p i a c i o n e s . — Decla rando de u t i l i d a d p ú b l i c a e l es tab lec imien to 
•de una zona de a i s l amien to en el H o s p i t a l de Carabanche l (R . O . de 6 de 
í d e m , D . O . n ú m . 200). 

O t r a s d i spos ic iones of ic iales . — Dec la rando no e x i s t i r r e s p o n s a b i l i ­
dad a l g u n a por el pago de 372,45 pesetas i m p o r t e de l a a d q u i s i ó n de efec­
tos con dest ino a l t r en -hosp i t a l fo rmado en Oc tubre de 1898, y a u t o r i z a n ­
d o a l H o s p i t a l de V a l e n c i a para f o r m a r l a cor respondiente cuenta ad ic io­
n a l a l e jerc ic io de 1898-99 ( R . O . de 18 de i d . , D . O . n ú m . 208). 

I m p . de la Sucesora de M . Minuesa de los R í o s , M i g u e l Servet , 13.— T e l é f o n o 651. 
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P á g s . 

386 
380 

120 

257 
94 

396 

Academia m é d i c o - m i l i t a r . . 192 
-Acido b ó r i c o ; procedimiento 

para aumentar su solubil idad. 
—oleico en los cól icos hepá t i cos 
Albumina to ferroso l iqu ido; pre­

p a r a c i ó n 
Algunas consideraciones sobre 

el servicio sanitario de cam­
p a ñ a , y m u y especialmente so­
lare el regimentarlo ó de p r i ­
mera linea 237 y 

A l i m e n t a c i ó n de los enfermos.. . 
Al imentos conservados por el 

frío 
Aná l i s i s m i c r o g r á í i c o de las l i ­

ñ a s (con g rabados) . . 3, 35, 128, 
169, 220, 342 y 392 

A n i l i n a blanca contra la luber -
culosis 10 

Ant i febr ina; estudio t e r a p é u t i c o 354, 
375 y 405 

Antis i f i l i t icas (Inyecciones 14 
Arscniatos de n í q u e l , plomo y 

bismuto . . 149 
Asoc iac ión e spaño la de la Pren­

sa m é d i c a . . • • • 285 y 
— F i l a n t r ó p i c a . Circular que la 

Presidencia de la misma ha pa­
sado á los Delegados en los dis^ 
tr i tos . 

—internacional de la Prensa m é ­
dica . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

— n a c i o n a l p a r a l a f u n d a c i ó n 

315 

413 

362 

P á g s . 

de sanator ios y hospicios 
m a r i n o s 122 

B 

Bac te r io log ía c l ínica 116 
Bacilo Eber lh ; su c o m p r o b a c i ó n 

en la sangre para el d i a g n ó s ­
tico precoz de la fiebre t i f o i ­
dea . . . 116 

—su e l i m i n a c i ó n por la orina en 
las tifoideas. 74 

Barniz contra los saprofitos de 
la p ie l . 350 

Benzoato de bismuto; o b t e n c i ó n . 243 
BIBLIOGRAFÍA.. En la m a y o r í a de los 

n ú m e r o s . 
Bismuto (Arseniato de 149 
Bronquit is fétida (Sellos contra 

la 233 

€ 
Cacodilato de sosa 11 
Cánce r (Circular sobre el 398 
C a r d i o p a t í a s ; fó rmula tónica y 

d i u r é t i c a , 211 
Caso cl ínico de r á p i d a i n t e rven ­

ción q u i r ú r g i c a 49 
Caso de longevidad extraordina­

ria 368 
Cefalalgia u r i c é m i c a ( F ó r m u l a 

c o n t r a í a . . . . . . . . . . 251 
Certamen mi l i t a r . . 176, 267 y 325 
Cinamato de sosa en la tubercu- ' 
, losis pulmonar 321 
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Ci rcu la r sobre el c á n c e r 398 
Cl ín ica en los Hospitales m i l i t a ­

res 17 y .109 
— m é d i c a 94 y 380 
— t e r a p é u t i c a 10 
CLÍNICA, TERAPÉUTICA Y FARMA­

CIA CONTEMPORÁNEAS (La. En m u ­
chos n ú m e r o s . 

Coca de Levante; t in tura . . 138 
Cól icos h e p á t i c o s ; ác ido oleico 

en los mismos 380 
Comisiones al extranjero para 

1902-903 159 
Congreso internacional de Me­

dicina de Madr id . 46, 63, 72, 132, 
225, 331 y 345 

Consumo del a z ú c a r en los d i ­
versos pa íses 377 

C ó r n e a ; pomada contra sus ú l ­
ceras infecciosas 80 

Cura an t i sép t ica sin vendaje 332 

D 

Del agente et iológico de la v i rue­
la y del salol en su tratamien­
to 

De los comprimidos medicinales 
y de su u t i l idad en c a m p a ñ a . . 

Del tratamiento de la erisipela. . 
Densidad urbana v la mor ta l i ­

dad ( L a . 12 
Diabé t i cos (La patata en los. . 94 
Diagnós t i co precoz de la fiebre 

tifoidea por la c o m p r o b a c i ó n 
é n la sangre del bacilo Eberth 

Dos casos de bocio exo f t á lmico . 
y 

Dos muertos i lustres . 

P á g s . 

33 
126 
217 

116 
69 

36 

•: 

Eczema h ú m e d o ; lociones para 
combatir le 415 

Edema g ló t i co ; pulverizaciones 
contra el mismo 194 

E l i m i n a c i ó n del bacilo de Eberth 
por la orina en la convalecen­
cia de la tifoidea 94 

Enfermedad de Basedow.. 69 y 89 
Enfermedades v e n é r e a s en el 

Ejérc i to (Las 38 y 60 
—en el de los Estados U n i d o s . . 295 
En honor de Mar t ínez M o l i n a . . . 54 
ENTRKTRÓPICOS 20 
Erisipela (Del tratamiento de la . 217 

14 

405 

396 

273 
292 

306 

109 

Escalafón del Cuerpo en 1902... 
Es tadís t ica sanitaria del Ejérci to 

e spaño l 117 
—de los Ejérc i tos . 295 
Estudio t e r a p é u t i c o de la antife-

br ina , de sus compuestos y 
derivados 354, 375 y 

Estudios c ient í f icos de c a r á c t e r 
general 377 y 

Experiencias c a d a v é r i c a s en las 
heridas por arma de f u e g o . . . 

y 

F 

Factores que deben tenerse en 
cuenta para u n ju i c io previo 
sobre el valor del soldado . . . 152 

y 188 
FARMACIA . . 6, 26, 56, 92, 130,170, 

200, 222, 243, 276, 310, 340, 355 
y 410 

F a r m a c o l o g í a ' 10 
Fiebre tifoidea grave de catorce 

septenarios 292 y 
F l e m ó n gangrenoso difuso del 

cuello (con grabados) 
F ó r m u l a an t i neu rá lg i ca con gua­

yacol 
—aperitiva para los t í s icos . 298 
—contra la cefalalgia u r i c é m i c a . 251 
—contra la p l eu re s í a s e r o - í l b r i -

nosa de los n i ñ o s 139 
—rubefaciente 402 
—tón ica y d iu ré t i ca en las car-

d iopa t íás 211 

O 

¡Grat i tud! 182 
Guayacol ( F ó r m u l a a n t i n e u r á l -

gfca 65 

H 

HECHOS DIVERSOS En todos los 
n ú m e r o s . 

Hemoptisis deben ser bien inter­
pretadas para acertar en el 
tratamiento (Las 8 

Herida de ta cabeza con fractura. 17 
Hermofenil (Inyecciones antisifi­

l í t icas d e . . 363 

Incompatibilidades q u í m i c o - f a r ­
m a c é u t i c a s de los medicamen-

65 
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t o s . . 6, 26, 56, 92, 130, 170, 200, 
222, 276, 310, 340 y 410 

Inst i tuto de Sueroterapia de A l ­
fonso X I I I 212 

Instrucciones populares contra 
la tuberculosis 40 y 77 

Inyecciones antisif i l í t icas de her-
mofenil 363 

—de suero contra las neuralgias 
y neuri t is 316 

Lev de Retiros para la escala ac­
t iva 160 

Legrado en las vegetaciones ade-
Hoideas . 389 

LIBROS RECIBIDOS En casi todos 
los n ú m e r o s . 

Lipiodol 412 
Lociones contra el eczema h ú ­

medo 415 
L u d w i g (Un caso de angina de . ' 166 

M 
Mareo; una fórmula m á s 285 
Más sobre el ác ido oleico en los 

cól icos biliares 380 
Medicina ó Higiene mi l i t a r y na­

va l (Sección de 46 
MEDICINA MILITAR EN EL EX­

TRANJERO (LA 283 y 394 
Mejor tratamiento de la t iña pe­

lada ( E U . . . . . 373 
Mortal idad y densidad urbana 

(La 12 
MOVIMIENTO DEL PERSONAL MÉ­

DICO-FARMACÉUTICO En todos 
los n ú m e r o s . 

Muertos i lus t res : D . Federico 
R u b i o . 398 

Museo de Sanidad Mil i ta r 211 

H 
NECROLOGÍAS: 

A i z p u r u ( D . Juan) 133 
A r a g ó n 379 
Candela 14 
D í a z R o d r í g u e z 28 
F e r n á n d e z T o r i b i o 265 
F e r n á n d e z V á z q u e z 39 
Fer radas 172 
F e r r e r Alies 266 
Gabarda 202 
G ó m e z ( D . Domingo ) 133 
Magaz 36 
M a r l i n e z T o u r n é 97 

Moreno de la Tejera 395 
Nieto Ser rano 323 
P e ñ a L ó p e z 225 
Robert 247 
Robredo 28 
S á n c h e z Panto ja 378 
Soto 224 
Y á ñ e z 37 

Neuralgias y neur i t i s ; inyeccio­
nes de suero 316 

Níque l (Arseniato de 149 
Nota de v a c u n o l o g í a 246 
Notas sueltas 377 y 396 
Nueva ley de Retiros 267 
Nuevo medicamento iodado; el 

l ipiodol 412 
Nuevos sueldos al personal de 

Sanidad Mil i ta r en Inglaterra. 283 
N ú m e r o extraordinar io 139 

O 

Obtenc ión del benzoato de bis­
muto 243 

O f t a l m o l o g í a 412 

Patata como sustituliva del pan 
en los d iabé t icos (La 94 

Plan de estudios; modificaciones 
en el de la Academia m é d i c o -
mi l i t a r 192 

Plantilla o rgán i ca del Cuerpo de 
Sanidad Mil i tar 140 

P l eu re s í a sero-fibrinosa de los 
n iños ( F ó r m u l a contra l a . . . . 139 

Plomo (Arsuniato de 149 
Pomada contra las ú l c e r a s infec­

ciosas de la c ó r n e a 80 
PRÁCTICA FARMACO-TEHAPÉUTICA 

MODERNA En casi todos los 
n ú m e r o s . 

Premio Ulecía 178 
—Velasco 102 
P r e p a r a c i ó n del a l b u m í n a t o fe­

rroso l íqu ido 120 
Procedimiento para aumentar la 

solubil idad del ác ido b ó r i c o . . 386 
Profilaxis del paludismo 397 
Proyecto de ley de Retiros 103 
Pulverizaciones contra el edema 

glótico 194 

K 

Ranchos en el regimiento de 
W a d - R á s 278 
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Reacc ión sensible de la santoni-
na . . . . 234 

Real Academia de Med ic ina . . 96, 
155 y 175 

Reglamento de la Asoc iac ión de 
la Prensa m é d i c a e s p a ñ o l a . . . 326 

—de relaciones de la Cruz Roja 
con las Autoridades mil i tares . 176 

Resultados t e r a p é u t i c o s del le­
grado en las vegetaciones ade­
noideas 389 

R e u n i ó n de la Prensa profesio­
nal 252 

Salicilato de c a l ; observaciones 
acerca de su p r e p a r a c i ó n 355 

Sanatorios mili tares para tuber­
culosos. 183, 197, 262, 3U9 y 338 

Sanidad en c a m p a ñ a (Temas l á c ­
ticos para el estudio aplicado 
del servicio de 394 

Santonina; r e a c c i ó n sens ib le . . . 234 
Saprofitos de la piel ; barniz con­

tra los mismos 350 
SECCIÓN OFICIAL En todos los 

n ú m e r o s . 
Sellos contra la bronqui t is fé­

tida 233 
Servicios de des infecc ión en 

nuestro Ejérci to 97 
Servicio sanitario de c a m p a ñ a 

(Algunas consideraciones so­
bre el 237 y 257 

Sociedad E s p a ñ o l a de Hig iene . 62, 
95, 116, 132, 156, 191, 203, 230, 

255, 279, 295 y 366 
Solubilidad del ác ido b ó r i c o ; 

procedimiento para aumen­
tarla 386 

S u s c r i p c i ó n en honor de Mart í ­
nez Molina 47 

T 

Tabla de solubilidades. 6, 26, 56, 92, 
130, 170, 200, 22<f, 276, 310, 340 

y 410 

Temas tác t icos para el estudio 
aplicado del servicio de Sani­
dad en c a m p a ñ a 394 

T e r a p é u t i c a c l í n i c a 10 
TERAPÉUTICA Y FARMACIA CON­

TEMPORÁNEAS (LA . . . En muchos 
n ú m e r o s . 

Tintura de coca de Levante 138 
Tiña pelada (El mejor tratamien­

to de la 373 
T iñas (Véase Anál i s i s m i c r o g r á -

fico de las). 
Tratamiento de la tuberculosis 

pulmonar por el cinamato de 
sosa 321 

Tropas de Sanidad M i l i t a r . . . . 137 
Tuberculosis; anilina blanca . . . 10 
—en el E j é r c i t o . . 183, 197, 262, 309 

y 338 
—tratamiento por el cinamato 

de sosa 321 

U 

Úlce ras infecciosas de la c ó r n e a 
(Pomada contra las , . 80 

Una c a m p a ñ a sanitaria, m é d i c a 
é h ig i én i ca en Fernando Poo. 20 

— f ó r m u l a contra el mareo 285 
Un a r t í cu lo de l a Correspon­

dencia M é d i c a 209 
—Asi lo de convalecientes en 

Madrid 246 
—caso de angina de L u d w i g . . . 166 
—nuevo A c a d é m i c o 165 
Unión m é d i c a hispano-america­

na 359 
Uti l idad en c a m p a ñ a de los com­

pr imidos medicinales 126 

V a c u n o l o g í a 246 
Valor n u m é r i c o del h o m b r e — 85 
Variedades 290 y 368 
Vegetaciones adenoideas (Resul­

tados t e r a p é u t i c o s del legra­
do en las 389 


