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La limifacion de la nafalidad en su relacion

con el porvenir de la raza

(conclusién)

Vuelvo a repetir que para nada como veis
invoco razones de orden confesional, pues
[legando ahi, se termina antes y no hay que
discutir; he querido y sigo queriendo dis-
currir atendiendo solamente a lo que me
dicta la razén, pues soy quien piensa y
habla en este momento haciendo un ligero
ensayo; que no tiene otra pretensién este
discurso. Respeto y procuro asimilar des-
pués de meditar, todas las opiniones con ar-
gumentos solidos que aporten los que dis-
curren de otra manera con el firme propé-
sito de ver ddnde estd la verdad. Este res-
peto es el Insultado natural de la devocion
(ttiemerecen los pensadores sinceros de es-
teproblema, rechazando de plano a los sec-
tarios, sean de la clase que sean. Estos no
cuentan para nada a mi modo de ver. El
asunto es de la méas alta importancia para
Rue se interponga nada que no sea la me-
jor buena fe y més alto lin humanitario y
sucial. ;Quién, que sea médico, puede ne-
gar que tienen un punto de vista atinado
cuando se piensa y afirma que un idiota o
epiléptico tiene que encontrar trabas por lo
Menos por parte del médico para su dere-
c¢ho de procreacion? ;Quién no encuentra
lustilicado que wun sifilitico sin tratar, un
leproso, un alcohdlico empedernido era pre-
ferible que se murieran antes que engendrar
Unhijo? Y podriamos multiplicar mucho los-
eicniplos. Pero este modo de ver las cosas
llene su fundamento y su razén, discutible
li-tuién lo duda? pero tiene su razdn., En
[cambio no se puede discutir que preside
luna buena intencion al que adopte esa pos-

tura. Hay que escucharle, estudiarle, medi-
tarle al que asi piensa. No hay fraude en
esta expresion de su pensamiento, hay que
reconocerlo. Pero, ¢a cuantos abusos no se
[legara en la aplicacién de esta limitacion?
La consecuencia inmediata es el ndmero de
abortos criminales que cada vez seria ma-
yor.

PELIGRO SOCIAL. ABORTOS.

A pesar de que las supuestas indicaciones
médicas del aborto disminuyen, éstos au-
mentan de modo alarmante. Ya no se limi-
tan a aquellos casos de orden moral en que
una joven soliera destruye las tradiciones
morales de una familia y hay que evitar la
mancha, sino que lo reclaman matrimonios
por razones de orden econdémico y munda-
no, lo que revela el descenso que ha expe-
rimentado el nivel moral y la conciencia del
deber.

Todas las estadisticas arrojan una disnii
nucion considerable de la natalidad, a lo
que contribuyen no sélo el nimero de abor-
tos sino la extensién de los medios anticon-
cepcionales.

La escuela de Malfhus (1), se funda como
sabemos, en la idea de gque «cnanto menos
comensales asistiéramos al banquete de la
vida tanto mas envidiable seria su suerte»,
pero esta idea ya estd anticuada desde que
la expuso en el afio 1798 como veremos.

Hoy sabemos el capital que supone la vi-
da humana y el ndmero de éstas coordina-
das debidamente para apoyarse y servirse

(1) Mnithlis. Essny of tlip Principie of Populacién.



REVISTA DE HIGIENE ESCOLAR

mutuamente. Sin embargo, de esta convic-
cion, los economistas de todo el mundo dan
la voz de alarma ante el descenso de nata-
lidad, pero no estd en manos del médico
muchas veces evitar este mal, pues éste es
hondo, pero si puede colaborar a que se
levante el espiritu pablico y triunfe el dere-
cho natural.

PERSONALIDAD DEL FETO HUMANO

Algunos publicistas y mujeres intelectua-
les, creyendo defender ideas avanzadas (ya
hemos visto en la sucinta historia repasa-
aa que no pueden ser mas antiguas dichas
ideas) proclaman con una desenvoltura que
asombra que fa madre tiene derecho a dis-
poner dei fruto de sus entrafias. «Tu cuer-
po es tuyo y eres duefia absoluta de ébh.
«Puedes di.sponer del paquete rojo que en-
cierras en tu seno lo mismo que si fuera un
polipo o un tumor..»

Oyendo estas cosas en bhoca de una mu-
jer, posible madre, pensamos que tiene ra-
z0n el Dr. Clement (1), cuando dice que «ii/ia
maternidad por ellas no lograda se ha con-
vertido en rencor».

No; ese paquete rojo, tiene individuali-
dad propia desde el momento de la concep-
cién, afirmandose esu independencia, cada
dfa en la vida inlcauterina y tiene sus dere-
chos indiscutibles, pues el feto humano es
una persona deide que se concibid. Esto es
al menos lo ([ue a mi me dicta la razdn, que
es la que tiene que presidir nuestros actos.

CONSECUENCIA DE LA LIMITACION
DE LA NATALIDAD

Cuando estallé la guerra mundial con to-
das sus atrocidades, se lamentaron mas de
una vez los franceses, al ver las tropas in-
vasoras, de la reslriccion volunlaria de la
natalidad, tan en uso en las familias aco-
modadas de Francia. Es posible que al prin-
cipio se hubieran equilibrado las fuerzas
combatientes, y la terminacion no se hubie-
ra hecho esperar, evitando con ello, millo-
nes de muertos de hombres jovenes y otros
tantos de indtiles (2).

También los alemanes Ilegaron a tener
idénticos problemas de nalalidad y en do-
cumentos médicos que estan al alcance de

(1) Dr. Clement. «ncrcchos <lcl nifio diiles ilc na-
cer». Friburgo (Siiizab

(2) L’Imliscipline iles Mceurs. «Derechos ilel nifio
antes tic nacer». |Maul liiireau, 1D2/,

lodos se puede leer que la esperanza estu-
vo puesta, para el porvenir, en las familias
que tenfan una natalidad normal, dando el
grito de alarma incluso en las mismas ca-
tedras en las que se predicé anteriormente
esta limitacion en el nimero de naciniien-
los. Hasta Ilegd Linzenmeyer de Berlin a
imponer la operacién cesarea como deber
ineludible en casos en que peligrase la vida
del nifio por enfermedad de la madre ago-
nizante, prescindiendo de .sentiménlalismos

.piadosos, en atencion al valor de la vida

del nifio.

Fundandose en que no esta animado de
alma el embrién humano, en las primeras
semanas o0 meses de la vida, ha habido
quien como Itruphacher (Zurich 1924) con-
sidera lfcito el aborto antes del cuarto mes
de la vida, pues los drganos nerviosos de
la conciencia no aparecen hasta el final
del tercer .mes. Aparte que no es posible
que este sefior haya podido localizar el al-
ma en determinado paraje del cerebro, se-
gin intentd Plalon, Descartes, etc., ;N0 exis-
"e ya en potencia y esencia, un ser humano
con lodos .sus derechos, y siendo asi, que
mas da matarle antes o después? tan de-
lito es cometerlo pronto o tarde. Si una ca-
lamidad cdsmica sobreviene, ¢no lo siente
igual el labrador aunque el fruto no este
maduro? EIl nifio antes de que adquiera ple-
no ejercicio de sus facultades, antes de na-
cer es persona moral y juridica, con dere-
chos inalienables y éstos son anteriores al
Estado y a toda organizacién politica, segln
dice Clement, y los poseeria inlegrainenle
aunque su madre fuese deporlada a una isla
desierta donde jamas se hubiera promulga-
do constitucién alguna (transcribo exacta-
mente lo que dice Clement).

«En el Gran Consejo de Basilea del ano
1919 filé .sometida a votacidn dos veces
la proposicion de welli sobre la licitud del
aborto. En la primera, por pocos votos se
declaré en favor de la proposicion y e
contra en la segunda. ;Como puede estar
el derecho a la vida a merced de la opi-
nién de una pequefia mayoria de conen-
rrenles a la Asamblea?». Cuando existe
peligro pdblico no pueden permanecer in-
diferentes a estos plebiscitos en los que
ventila nada menos que la vida de nii ai
de seres indefensos que no tienen quien
proteja. Tienen la obligacion de actuar
no quieren que se relaje el orden mor* .
con lo que ya no habrd remedio pues s
precipitaran al abismo indefectiblenient o
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Como resumen de esta cuestion sentamos
que el nifio desde el principio de la vida
inlrauterina es una persona independiente
ycon sus derechos indiscutibles, de los que
no se puede disponer como si fuese un es-
clavo o una cosa, aunque fuese en beneficio
de su propia madre.

COLISION DE DERECHOS ENTRE MA-
DRE E HIJO

Entre el derecho a la vida de un civda-
dano y el derecho de propiedad de otro, de-
be prevalecer aquel a éste. Asi, pues, el que
roba pan para no morirse de hambre ni sus
hijos, no comete un delito, porque los bie-
nes materiales en caso de necesidad extre-
ma vuelven a ser comunes, como al princi-
pio del mundo, que respondian al fin de sub-
venir a las necesidades del individuo. Pero
cuando se ventila el derecho a la vida en-
tre dos personas, en nuestro caso entre ma-
dre e hijo, el asunto se presta a discusion.
Generalmente se da preferencia al mas dé-
bil 'y los hechos nos dan la razdn recordan-
do lo que sucede en los incendios, naufra-
gios y otras catdstrofes, donde se registran
hechos edificantes que no detallo por ser-
me imposible (recuérdese el «Titanio). La
generosidad obliga al mds fuerte a ceder en
su derecho.

No es el momento de definir detallada-
mente los casos en que hay que exponer
la vida de la madre en favor del hijo y a
la inversa, pero la experiencia nos ha de-
parado muchas sorpresas, viendo (pie pu-
dieron salvarse ambos. Serenidad y buen
juicio es preciso en los toc6logos que son
ante quienes se plantea con frecuencia esc
dilema, y que recuerden la frase de Pimird,
que no es sospechoso de sectario ni cleri-
cal, cuando decia: «Ni el padre ni la ma-
dre ni el médico tienen jamds derecho a
inmolar la vida del nifio encerrado en el
seno de la madre».

En Alemania, donde las indicaciones cien-
tilicas para provocar el aborto tanto se mul-
tiplicardn, la antigua formula de «primero
lamadre, luego el hijo» se ha sustituido por
0ird mas equitativa propuesta por Krinig;
‘No solamente la madre, sino también el
hijo»,

HIGIENE

ESCOLAR

MALTHUSIANISMO

Para Mallhns (1) el pi'oblema estd en la
relacion entre el aumenlo de la poblacidn
y el de las subsistencias, siendo para ¢él
invariable, sin oscilaciones, esta relacién en
todas las épocas de la humanidad. Las ideas
modernas sobre la densidad de poblacidn,
se diferencian del modo de ver de Malthus
en que, seglin aquéllos es un problema de
densidad de poblacion y de incremento de
produccion de la industria humana, y esta
relacion varia continuamente segdn pensa-
mos nosotros (2). Esquematizando el pro-
blema del modo que lo hace Malthus, nos
encontramos con el obstaculo que dice él
en sus postulados: por una parte una zona
habitable de la tierra con recursos limita-
dos, y por otra la facultad reproductoi-a
humana sin ningln limite biolégico. Sien-
do asi, tiene razon, pero aunque parezca no
existir limites bioldgicos en la reproduccidn
humana, esto es en teoria, y no se puede
afirmar ciertamente que no existan en la
practica.

Analicemos someramente ambas cosas:
En lo que se refiere a la primera parte,
(lue los recursos son limitados, sabemos que
la poblacion actual dcl mundo no ha ren-
dido todavia el maximo, pues solamente
la cuarta parte de las tierras explotables es-
tan en rendimiento, sin contar el que toda-
via puede dar la inmensidad del Océano,
y el perfeccionamiento de las ciencias agri-
colas utilizando nuevas especies y mejoran-
do los cultivos como dice finssel Sinith, c¢i-
tado por Giicblenirc. Aun en el supuesto
que el crecimienlo de la poblacién del mun-
do continuara en marcha en la proporcion
actual de 1 por 100, no sobrevendrd la ple-
nitud dcl planeta en un siglo seglin Knibbes,
de dos Marshat, y de tres generaciones el
mas pesimista East. Al mismo tiempo, Ia
cantidad de trigo producido aumenté en
un 45 por 100, el maiz 43 por 100, la ave-
na 52 por 100, arroz 40 por 100, etc., etc.,
en el espacio de tiempo entre 1895 y 1912,

Sia esto se affade lo verosimil (pie es en
el porvenir el aumenlo y perfeccionamiento

(1) Paul Biiraiu. L’'ImliscipliiU’ des Mccurs, pa-
gina 10-1
(2) Guchtciierc.—l-a limitaciéon de la natalidad.

n'miMnuniiiiBuuiminmuiuii.iii

advertencia a los sefiores colaboradores.—la Direccion se reserva la facultad de or-
(ienar cronoldgicamente la publicacion de los originales y de adaptarlos a las dimensiones
de la Revista. No se admiten trabajos de tendencia politica.



REVISTA DE

ele los aliinenlos sintélicos que son la hase
ele la alimentacion humana, es un argumen-
to més para tomar con mucha reserva la
primera parte de la afirmacion malthusiana
de que las subsistencias no aumentan mas
que en progresién aritmética y habrd un
déficit para subvenir a las necesidades de
los hombres.

Meditemos sobre la segunda parte de su
postulado, de la falta de limite bioldgico
en la capacidad de reproduccidn de la es-
pecie humana- creciendo ésta en progre-
sion geométrica- ; vemos que en un deter-
minado territorio, la densidad de poblacidn

va aumentando progresivamente hasta es-
tablecerse la relacion entre el nimero de
habitantes que ha de mantener y los ali-
mentos que se producen. La curva es as-
censional hasta este momento y luego se
queda horizontal indicando que se ha sa-

turado ya de habitantes. ;COmo se ha ve-
rificado esta espontdnea requlacién? Parece
que automdticamente se produce este feno-

meno, en efecto, amoldandose la natalidad
a las necesidades. Y no se diga que, a me-
dida que se considera saturada de pobla-

dores, una zona de tierra, ellos mismos prac-
ticaran medidas para no procrear... Los in-
dios de América del Norte, las tribus salva-
jes, sin ninguna relacién comercial con el
mundo, por ser del interior, liablan en con-
tra de esta suposicion. EI IJr. Bronmlce, di-
rector del servicio inglés estadistico del Mé-
dical Research Council, y Yule en su pu-
blicacion «The fall of Ihc Birthrate» ven
en este fendmeno una cuestion de lisiologia
racial, y <licen; «la fecundidad luimana
tiende a disminuir a medida que la civiliza-
cibn progresa y se generaliza la vida en las
ciudades. Este aspecto interesante de fisio-
logfa comparada prcocuiia hondamente a
los naturalistas. Una especie serd tanto mas
fértil cuantos menos medios tenga para pro-
curarse subsistencias y méas lucha tenga
que desarrollar contra los peligros que le
amenazan». Spencer fué el primero que se
(li6 cuenta de este fendmeno bioldgico. «El
grado de fertilidad varia en razdn inversa
del coste de la elaboracién de un indivi-
duo», es decir, el hombre que es una de las
especies que mads cuesta elaborar es mucho
menos fértil que los insectos por ejemplo.

La observacion de Dariuin de que muchas
especies de plantas cultivadas en condi-
ciones inmejorables no dan semillas y que
plantas salvajes puestas en cultivo llegan
a la esterilidad, apoyan la ley de Spencer.
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Los caballos dedicados a la reproduccidn no
pueden ser alimentados en esceso ni perma-
necer en las cuadras mucho tiempo, etc., etc.
-y asi podian multiplicarse los ejemplos- .

Aplicando a la especie humana la ley de
Spencer, se demuestra en estadisticas que
hay cierta correlacién entre natalidad y

mortalidad, y en la mayor parte de los pai-
ses europeos, al par que ha descendido la
mortalidad también decrecio la natalidad,
de lo que deducen los neomaltusianos que
el descenso en el nimero de nacidos ha
contribuido a que la mortalidad sea menor.
No: seglin dice Guchlenére con mucha ra-
z0n, y los médicos debemos comprenderlo.
Los progresos realizados en este siglo en hi-
giene plblica y privada son extraordinarios
y puede decirse gque muy poco mAas se pue-
de hacer ya, como no sea algin astro nuevo
que aparezca y nos descubra el medio de
curar la tuberculosis y el cancer (hablamos
de pafses en que esté adelantada la higiene
y asistencia social). En cambio la limitacidn
de la natalidad podria llegar a cero.

Después de los grandes cataclismos de la
humanidad, autométicamente el nimero de
nacidos es mayor para compensar la pér-
dida de vidas acontecida. Ya Doubleday lo
erigio en ley: «Cada vez que corre peligro
la existencia de una especie, sobre todo
cuando es dehida a la falla de subsistencias,
la naturaleza provee aumentando paralela-
mente la fecundidad de la especie afligiday.
Esta ley puede completarse con lo que dice
Sutherland que las privaciones tienden a
aumentar la natalidad, y la opulencia a dis-
minuirla.

Esto se comprueba con licclios de obser-
vacion como es el de los judios que en el
cautiverio de Egipto se multiplicaron ex-
traordinariamente, a pesar de los grandes
[raliajos que ejecutaban. Y en época recien-
te, tenemos la demostracion de firownlee,
de que en la clase pobre disminuye la na-
talidad a medida que aumenta el nimero
de habitaciones de que dispone, siendo la
mortalidad menor en los que disponen de
una vivienda con varios cuartos, no llegan-
do a compensar esta mortalidad menor la
falta de nacimientos.

Un ejemplo citado por Guchlenére es (Jue
cuando los trabajos de saneamiento hechos
en el Canal de Suez la mortalidad descen-
di6 de 30 a 19 por 1.000 y asimismo des-
cendié la natalidad, y no es por el uso de
medios anticoncepcionales porque los mu-
sulmanes no los usan.
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En el movimiento (iemogrdfico no se pue-
de excluir como causa el uso de medios
anticoncepcionales, pues aunque se dice co-
mo hemos visto que la comodidad disminu-
ye la fecundidad, es ijrobablemcnte en gran
parte por dicha causa.

En los paises mas avanzados y ricos na-
cen menos nifios, y en los que estdn mas
atrasados, a medida (pie mejoran sus condi-
ciones econémicas, también disminuye su
natalidad. La raza blanca, en general, ha
descendido en natalidad de modo progre-
sivo en los lillimos treinta afios, y en Euro-
pa, en Francia, Bélgica, Inglaterra, Suiza y
paises escandinavos ha bajado hasta un 20
por 1.000.

La curva de poblacion no solamente lien-
de a no ser horizontal, sino que desciende
alarmantemente, entrando en juego varios
factores; el uso de medios anticoncepciona-
lesy la disminucidon de la fecundidad por la
civilizacion mas avanzada y la holgura de
medios econdmicos. No hay que hacer gran
esfuerzo de imaginacién para prever un
porvenir funesto para la raza blanca, y asis-
tirdn a no lardar mucho los que viven, a
un hecho como la invasion de los béarbaros
en el comienzo de la edad media y podria
venir de la raza amarilla o la negra, si es
(jiie no llegan hasta ellos los progresos de la
civilizacion y de la cultura...

Como dice Rrotvicc, no es el momento de
predicar el Birthconirol, sino, por el con-
trario, fomentar el nimero de nacimientos
Si no queremos comprometer gravemente
el porvenir de nuestra raza.

NEOMALTHUSIANISMO
Y BIRTH-CONTROL

Dada la findole de este discurso, no nos
es posible entrar muy en detalle en esta
materia; pues es mucho lo cpie se ha ha-

hlado y escrito sobre ello. Sin embargo he-
mos de hacer una referencia por estar inti-
mamente relacionado con el tema que des-
arrollamos.

Lo que Malthus propuso fué abstinencia
en el celibato y retraso voluntario del ma-
trimonio. Pues bien, no se conformaron los
(tiscipulos suyos, y reclamaron como un
derecho del hombre sin trabas y sin cargas
el uso de la facultad sexual, siendo DrustUile
elprimero que sentd dicho principio, al que
siguieron dos adalides femeninos, Miss Sto-
pes en Inglaterra y Mis Sanger en América,
creando la nueva doctrina, el Rirth-control,
encontrando en poco tiempo mucho mas
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ambiente que habia encontrado Malthus en
cuarenta afios.

La propaganda principal la hizo
a conocer los medios cientificos
la natalidad, pnblicando una revista para
ello, titulada «Birth Control News». Gran
nimero de clinicas funcionan para consul-
tar las mujeres de todas las clases y condi-
ciones sociales. Lo mismo (pie en lInglate-
rra sucedi6 a América, a pesar de la ley
federal de 1873, (pie prohibia las publica-
ciones y medios anticoncepcionales, pues
se toleraba en treinta y cinco Estados la en-
sefianza de las medidas jireventivas de la
natalidad.

Infinidad de adeptos, propagandistas y
medios de publicidad tuvo la nueva doctri-
na, culminando en el fisiélogo inglés Profe-
sor fiaiiliss, quien dice «son dos los argu-
mentos basicos del Birth Control: el aliviar
de las cargas a una madre de familia que
tiene embarazos repetidos y el disfrutar de
las ventajas del acto sexual bajo el triple
punto (le vista fisico, mental y espiritual,
sin hijo alguno, y no concediendo impor-
tancia a la funcion sagrada para la que es
destinado por la Naturaleza.

Resumiendo las ideas directrices del B. C.,
resulta que, como argumento médico, se
aduce el que la mortalidad infantil elevada
en las familias numerosas, decrecera con la
limitacion del nimero de nacidos, y la sa-
lud de la mujer serd salvaguardada por la
evitacion de repetidos embarazos que no
desearon.

El argumento eugenésico lo fundamentan
en que, evitando la procreacién en las cla-
ses menos interesantes de la sociedad, se
evitard el que nazcan multilud de indesea-
bles (pie pesan sobre ella, asequrando asi el
porvenir de la raza.

El argumento econdmico justifica el (pie
se restrinja la natalidad en las familias po-
bres y trabajadoras, con lo que aumentaréd
su bienestar y la felicidad a que tienen de-
recho.

Y, por fin, el argumento moral. EI B. C.
disminuird las desavenencias conyu.gales y
el nimero de abortos, rehabilitando la sa-
lud y dignidad de la mujer, sirviendo asi a
los primordiales intereses de la sociedad y
de la raza. Deducen, segin ellos con ldgi-
ca, que el B. C. es moral y recomendable.

dando
de eludir

REFLEXIONES

Si la humanidad hubiera llegado a un
grado de perfeccién tal que permitiese im-
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plantar el Birth Control, presciiulicnilo aho-
ra, por un nioniento, del aspecto moral y
cristiano de la cuestion, podria regularse en
delerminados casos de fndole médica y so-
cial, (Jue serian las G(nicas razones que po-
drian enlrar en consideracion. Pero
grado de pureza, elevacion y perfeccién de
Humanidad seria exigible? En primer lu-
gar habria de tener un nivel de altruismo,
abnegacion y claridad de vision ante el pio-
blema, que .s0lo con una cultura extraordi-
naria podria concebir.se. En segundo [Iér-
mino este e.spiritu de .sacrificio y renuncia-
cibn habria de ser general, pues no seria
justo que un determinado sector de la so-
ciedad se aviniera a esta distribucidn de la
riqueza humana y, en cambio, otros no
contribuyeran a su mejoramiento y perfec-
cionamiento. Existirfa una desmoralizacion
de las costumbres y no se resignarian a la
desigualdad de la conti'ibucion que se les
pedia. ;Ddonde estaria la igualdad? ;Ddnde
la capacidad legal para implantar sanciones
0 castigos a los que, saliéndose de las nor-
mas establecidas por el Birth Control, no
quisieran aportar el minimo que les seria
obligatorio al concurso de la perfeccion de
la raza? No; no seria posible obligarles ni
imponer castigos, porque los medios anti-
concepcionales se habrian extendido de tal
manera que no podria considerar punible
en la sociedad asi constituida, y, por tanto,
no habria razén para imponerlos.

Sigamos en el terreno de la fantasia. Ya
lefiemos un nlimero, X, de parejas humanas
a quienes les fuera dada la gran mision de
cubrir las necesidades de poblacién en un
delerminado pafs. Es decir, mujeres en las
(pie no hay indicacién por ningin motivo,
ni de salud ni de pobreza, que se las pudie-
ra consentir que no tengan hijos, si no es
por im espiritu egoista, cosa que no les
interesa ni a la raza, ni a la especie, ni
a lanacién a que pertenecieran. Pues bien;
estos millares o centenares de millares de
mujeres aptas serfan la cantera de la que se
extraria el material humano de la nacidn,
hijos sanos que se desarrollarian en medio
rico, o por lo menos holgado. ;Se estaria
sequro de (pie conociendo los medios de no
multiplicarse, no los emplearfan, ya que, al
no presidir un espirilu moral, no conside-
rarfan justo cpie ellas solas fueran las (pie
sostuvieran fundamentalmente el censo de
lioblacion en su nivel necesario? No lo ha-
rian si tenfan l6gica. Ni siipiiera garanti-
zando las exenciones_y subvenciones eco-
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némica.s, pues las molestias, privaciones y
dolores las apartarfan de su misidn ciuda-
dana de la procreacidn. Insisto en que el
espiritu de abnegacién y sacrificio en ese
medio no podria pedirse, aun a sabiendas
de que ninglin mal po.dria sobrevenirle por
su fecundidad y, por tanto, sin disculpa bajo
el punto de vista médico.

Hahria de someterse ciegamente la Hu-
manidad a las normas y obediencia de un
ser superior que dictara a(piéllas para cum-
jilirlas ciegamenle. ¢A qué buscar conduc-
tores transitorios y fugaces de un pueblo
(pie dictaran eslas normas eugénicas si te-
nemos més sencillamcnlc las establecidas
por el Creador al decir «creced y nuillipU-
caos», y repugna al derecho nalural que
tienen aquellos'(pie habrian de nacer po-
siblemente?

liemos discurrido sobre fo (pie podria so-
brevenir en un medio civilizado y culto,
sometido por esa misma cultura. No se ne-
cesitard emplear muchos argumentos para
suponer lo (pie ocurriria en un medio de
incultura, sin ningln freno, ni el de la con-
ciencia ni el de la ley.

Indefectiblemente sobrevendria una lal
reslricciéin en las concepciones, o lal nd-
mero de abortos criminales, que el decrec'-
mienlo de la poblacién no se baria esperar
mucho.

Mezquina manera de concebir la vida la
de aquellos que la loman como un enorme
feslin, del cual deben gozar solamente unos
cuantos, y, para ello, limitar el nimero tic
los que nazcan. Olvidan que éslos son tra-
bajo, brazos, cerebros, ideas, creacidn, en
fin, y que, conduciendo debidamente estas
energias, aumentardn las fuerzas de liquo-
za y habrd manjares para todos.

Me imagino llegando a este banquete de
la vida a un inmenso ejército humano con
las mandibulas abiertas de modo grosero,
sin acordarse de que, ademéas de estémago
para consumir lo que otros han trabajado,
tienen brazos y cerebro para rendir una ri-
queza, o, por lo menos, ganar aquello que
van a devorar.

Pero merece la pena cpie nos delengainos
algo mds en los razonamientos (pie emplea el
B. ti. en su avijumento de orden médico para
juslificar la limitacién de la natalidad.

Pretende disminuir la mortalidad infan-
til reduciendo la fecundidad, pues conside-
ra inseparable una y otra, por existir cieita
correlacion entre la proporcion de natali-
dad y mortalidad. Ya hemos visto que gra-
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cias a la puericultura e higiene, ha descen-
dido la mortalidad a una cifra que es casi
imposible hacerla descender; en cambio,
el limite de la natalidad podria llegar has-
ta el cero, como hemos dicho antes.

Seria ir mas alla de donde me he pro-
puesto el hacer un estudio comparativo de
los distintos paises del mundo, entre nata-
lidad por mil habitantes y mortalidad, coe-
ficientes referidos a la poblacidon total, co-
rreacidn entre natalidad y mortalidad de
familias numerosas, etc., etc. A las estadis-
ticas ya sabemos el valor que hemos de dar-
les, y, para darles alguno, nos han de mere-
cer todas las garantias los que las manejan.
Sin embargo, aunque sea brevemente, he
de citar algunas. Banii (1).

FL Dr. Pascua, que ha hecho un estudio
concienzudo, y, desde luego, nos merece
todas las sequridades de seriedad, da en su

trabajo sobre mortalidad infantil las si-
guientes cifras, que, por ser referentes a
Kspafia, nos conviene recordar. (Pag. G."

(le su oplsculo.) o

En Espafia nacen por afio GGU.UUU nifios.
En el afio 1901 el coeficiente fué de 349
por 1.000 y en 1932, 28'3 por 1.000. Aparen-
temente, como la poblacién total ha aumen-
tado, el coeficiente referido a ()sta ha dis-
minuido en un 18 por 100 comparado con
1901,

La mortalidad en menores de un afio fué
en 1901, 186 por 1.000, y en 1932, 112 por
1.000, descendiendo en total desde 120.000
anual en menores de un afio hasta 74.000 en
1932 en los mismos, habiendo disminuido
en mas de 40 por 100. Deduce el autor, con
razén, que decrece mas rapidamente la mor-
talidad que la natalidad (por ahora) (2).

En los diez afios de 1914 a 1924 la mor-
talidad infantil de Inglaterra de.scendié de

@ Véase lianii. «l.’hygiene soeialc de renfanee»,
=3

(@ Il'asciia, «La mortalidad inraiitil en Esparfia»,
juie=2y
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106 a 75 por 1.000. En Alemania, de 151 a
108 por 1.000. En Francia, de 112 a 85 por
1.000, y en Bélgica, de 130 a 93 por 1.000.

Relacionado con la natalidad tenemos que
en Francia, a pesar de la exigua natalidad
(18,8 por 1.000), la mortalidad es relativa-
mente elevada: 97 por 1.000; y Holanda,
en la que mueren 61 por 1.000 nifios peque-
fios, tiene una natalidad relativamente ma-
yor: 23,8 por 1.000.

Sin embargo, como nuestro interés es sa-
ber la verdad de los hechos, quiero consig-
nar las cifras del citado trabajo del doctor
Pascua, y éste dice:

«La interrclacion posible y probable en-
tre ambos factores ha motivado ya algunos
trabajos de investigacion por parte de bio-
meétricos y estadisticos sanitarios. Dignos
de mencidn en este punto, los trabajos de
Greenwood al tratar del control adminis-
trativo de la mortalidad infantil. No hemos
de entrar aqui en el andlisis y critica de va-
rias opiniones emitidas sobre el mecanis-
mo causal (directo o inverso) y grado de
tal interferencia. En un trabajo nacional y
descriptivo como aspira a ser el presente
estaria fuera de lugar.

«A los promedios ascendentes de natali-
dad de las provincias incluidas en cada
grupo corresponden promedios de mortali-
dad infantil, igualmente al descenso. Pro-
vincias (12) con muy alta natalidad (35,1
por 1.000), tienen muy alta mortalidad (1534
por 1.000); las intermedias de natalidad,
mortalidad intermedia, y las de muy baja
natalidad, mortalidad también bajan

«Naturalmente que, en general- sigue el
Dr. Pascua- , el estado podia invertirse, y
de. aqui (pie se haya emitido también la opi-

nion de que altas mortalidades infantiles,
determinado vacios familiares, Ilaman y
atraen mayores natalidades, es decir, me-

diante proceso inverso, al mas comunmen-
te aceptado del exceso en la mortalidad in-
fantil, causado por la acumulacion de hijos

OPTICO

GARAS- LENTES ««CAPMEN.K  ADDIO

HA INXIPaDUCIOO EN ESP AR A
" SE C3 INI O T @) fN E 7
EL MEJOR APARATO PARA SORDOS
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en las familias y las complejas consecuen-
cias: menor cuidado por parte de la ma-
dre, estrechez econdmica, mala alimenta-
cién, propension a enfermedades contagio-
sas, etc., que de ello deriva.

En nuestro estudio sobre 1.180 familias
(le medio modesto, pues pertenecieron a las
escuelas plblicas gratuitas, a la Gota de
Leche y a las consultas pal)licas del Insti-
tuto Provincial de Pucricidtura, nos resul-
ta lo siguiente:

Ndni. de  Namero

HIJOS familias de hijos Vivos Muertos Abortos

Con 1 105 105 105 0 10
2 198 396 343 53 30

s 3 220 660 562 98 14

) 4 200 800 f)55 145 21

5 121 605 476 129 51

6 104 604 502 102 50

i 13 Sl 370 141 50

8 58 464 343 121 34

9 35 311 217 94 16

10 21 200 133 67 17
» 1l 20 220 157 63 20

s 12 13 166 115 51 8
> 13 s 104 67 37 3
P U | 14 9 5 2
10 2 32 19 13 1
17 1 17 13 4 6

En las familias que mas hijos hay dismi-
nuye el nimero de abortos.

Exi-ste proporcion en la relacion de na-
cidos vivos y nlimero de muertos, entre los
que tienen dos o cuatro, y los que tienen
cinco o més, es decir, que mientras los ([ue
han tenido menos de diez la mortalidad fué
de 13 al 20 por 100, en los que han tenido
mas de diez fué de 25 a 35 por 100 aproxi-
madamente.

Como he dicho, no guarda proporcién el
nimero de abortos en la misma relacién
que los nacidos vivos. La mortalidad guar-
da proporcidn con las condiciones econo-
micas de la familia, o sea mayor mortali-
dad cuantos mas hijos y menos medios de
vida, sobre todo si trabaja el marido o no.

Hay que tener en cuenta que ta estadis-
tica de estas 1.080 familias, pertenece a gen-
te de las escuelas pldblicas, Gota de Leche y
consulta plblica de la Institucion de Pue-
ricultura, por tanto a gente modesta.

La correlacii'ni entre natalidad y mortali-
dad infantil parece indudable, y nosotros
lo hemos podido comprobar ijersonalmente;
pero, en cuanto a las causas, creemos (jue

son de orden social y econdmico, pero no
bioldgico.

En Rusia y China, donde hay una morta-
lidad infantil y natalidad elevadas, se ates-
tigua el factor que interviene en esta co-
rrelacién, cual es; la pobreza. Malas vivien-
das, donde estdn hacinados, ninguna higie-
ne, mala alimentacion, incultura y falla de
asistencia médica. E.stas son las causas de
la mayor mortalidad en las clases pobres y
no otras. Eamilias numerosas y bhuenos me-
dios de vida, poca mortalidad, y a la inver-
sa. Hay que luchar contra la miseria y pe-
nuria para remediar el grave mal, mejor (li-
ria, catastréfico, que se nos avecina.

El Dr. Sa&inz de los Terreros, en un es-
tudio sobre 1.087 familias escrupulosamente
estudiadas bajo el punto de vista de la in-
[luencia que en la mortalidad infantil pue
de ejercer el ndmero de bijos, el lugar nu-
meérico de los fallecidos, las caracteristicas
de la vivienda, ocuijaciéni del padre, sala-
rio de éste y de la madre, etc., etc., sac.a
conclusiones interesantes. Estudia el pro-
blema solamente bajo el punto de vista bio-
l6gico; la mortalidad infantil no se ve in-
fluenciada por la fecundidad exagerada mas
cpie a partir del cuarto hijo, y ha podido
observar (jue acuden a su consulta con la
misma ilusién y anhelo las madres cpie tie-
nen numerosos hijos que a(iuellas otras que
no tienen més que uno (1)

Otra observacion interesante que hace es
que en 359 casos viven todos los hijos ha-
bidos en el matrimonio.

Atribuye a las condiciones higiénicas en
que viven, a la ignorancia y malestar eco-
nomico, como motivadores del aumento de
mortalidad en los ndmeros avanzados de la
familia, m&s que debida a una influencia
especial de debilidad vital de ellos.

Como consecuencia de sus observaciones,
deduce los remedios que pueden evitar la
mortalidad en las familias numerosas, con-
cretando su opinién en dos conclusiones:
la maxima ensefianza de la Puericultura a
las familias, especialmente a las madres, y
el mejoramiento econdmico de las clases
menesterosas.

«Considera, por tanto, en este minucio.so
trabajo, como causas eficientes, la ignoran-
cia y la miseria, figurando sélo en segundo
lugar las condicionantes puramente biold-
gicas y la resistencia del organismo ante las
causas morbigenas y de letalidad.»

(1) Sainz de los Terreros.
tandad infantil».

«Lucha contra la mor-
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Tiene wuna segunda parte el argumento
médico del B. C.: la salud de la madre. De

un modo general establecen los propagan-

di.stas del B. C. la premisa de que la salud

yvida de la madre estén en un peligro gra-

visimo por el hecho de tener muchos hijos.
Nosotros, médicos ante lodo, no queremos

suponer que traten de exagerar la argumen-

tacion presentdndonos a una pobre madre
extenuada, sin medios de alimentacidn ni

vivienda, en condiciones higiénicas inade-

cuadas, quiza enferma, con diez hijos y no

teniendo para darles de comer ni para edu-

carles. Hay medios para proteger y ayudar
a estas familias, y eso es lo que queremos
y pedimos los médicos, y el remedio estd
ahf; pero no podemos aceptar, también pen-
sando como médicos y bidlogos, que la fe-
cundidad por si sola sea causa de esta ex-
tenuacion y de enfermedad. Muy bien ad-
ministrada tenia que estar en cada caso la
capacidad procreadora de una pareja para
no rebasar el limite lisiolégico (llamémoslo
asi) y gran ecuanimidad y esplendidez a
veces para tener el nimero de hijos de que
fueran aptos, a sabiendas que podian aho-
rraise alguno..., y con este ahorro comprar-
se un coche..., como dicen algunos de los
propagandistas.

Pero hay mads; ;es que piensan sGlo en
esta miserable y paupérrima gente para evi-
tarles tantos dolores y sufrimientos, ham-
bres y calamidades, cuando quieren im-
plantar el B. C.? ;No hemos visto, como di-
cen, que hay que evitar el nacimiento de
tantos indeseables, que vienen precisamente
de ellos y no de la gente bien, que es la
(pie menos hijos tiene? No; pongdmonos
de acuerdo. No es la piedad, el dolor hu-
mano, el altruismo, lo que les Illeva a ello,
(pie estas virtudes se demuestran de otro
modo, sino el egoismo y la comodidad, para
nohablar de otras inlluencias que las de la
pasion, las que guian esa salvadora cruzada
tnpro de la Humanidad doliente...

Es curioso el modo de enjuiciar, al decir
que evitan el aborto criminal, pues evitan-
do el embarazo no es preciso recurrir a
mpicl. Indudable; en esto estamos confor-
mes; no solamente no necesitan recurrir a
lo mds extremo, sino que pueden evitarse
desde el primer momento las molestias y los
Bastos que traen consigo los hijos. Asi se
'e, como yo he tenido ocasién de ver en
binebra, donde, al lado de cada Sagefem-
me, hay un médico e.specialista, y que, a
pesar de la cultura y buena posicion de los

turistas de aquel pais (que, como sabéis, es
cosmopolita), concurre la clientela a dichos
facultativos en demanda de que le solucio-
nen el conflicto que ha trastornado su ctour-
née», Aqui no ha evitado el B. C. esta solu-
cién, ni era necesario para nada.

Hago omisién, para no cansar, de la lite-
ratura prolija que hay sohre esto, como es;
la del fisidlogo inglés Bayliss, la del Profe-
sor Meijer, de Jons. Kopkins Hospital, el pu-
blicista Harold Cox, etc., etc., etc. En to-
dos se hace resaltar el peligro de la"mater-
nidad... Como dice Giichleriere, con razdn,
es evidente, hay peligro en ser madre repe-
tidas veces, y de ahi el respeto a esta sa-
grada y sublime funcidn; pero hoy dia, con
la organizacion moderna de asistencia so-
cial, han disminuido esos peligros conside-
rablemente, y, si se mejoran los medios de
vida de las familias numerosas como debe
ser, la mortalidad por partos numerosos
descenderd al mininium.

Cattel ha demostrado que si existe una re-
lacién entre longevidad y ndmero de hijos
dados a luz, tal relacion mas hien es en sen-
tido opuesto al que se pretende. En el es-
tudio de Catlel sobre familias universitarias
americanas se destaca que las 45 madres
que no tuvieron mas que un hijo vivieron,
como medio, sesenta afios, mientras que las
43 que hablan tenido nueve o diez hijos al-
canzaron hasta sesenta y ocho afios de vida
media.

Quizda sea exagerada la afirmacién de Pi-
nard cuando dice que «una madre goza de
buena salud porque ha tenido muchos hi-
jos», pues posiblemente por su constitucidn
robusta le permitio sobrellevar los repeti-
dos alumbramientos.

Hay un aspecto interesante del problema
que yo no quiero dejar de tratar aqui, cual
es, no el ndmero de hijos que tenga una
mujer, sino la repeticidn demasiado rdpi-
da de los embarazos; vuelvo a decir que,
como médico, no tengo mas remedio que mi-
rar el problema tal cual es, y he de recono-
cer que, en efecto, los embarazos repetidos
y muy seguidos agolan a la mujer. Mrs. San-
ger dice que, por lo menos, debe haber un
intervalo de dos afios o tres entre uno y
otro embarazo, dando lugar al restableci-
miento de la madre antes de quedar nueva-
mente encinta. Y Mrs. Lillias. M. Jefries, en
Brighton (1), a quien tuve el gusto de oir

(1) Praetical Aspoeis of. CoiUoptioii Control from
a Medical Woman’'s Point. Congreso Sanidad. Brigh-
lon, 1932.
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en el Congreso de Sanidad del afio 32, abo-
ga por lo mismo, aconsejando la lactancia
como medio de evitar el nuevo embaifazo.
Participemos de la reproduccion continua,
pero espaciada, dice il/rs. Jefvies, tantos hi-
jos como se puedan tener por la edad se-
xual, pero limitando debidamente la crian-
za segln la salud, medios de viila, etc. Es
decir, admite tantos hijos como se pueden
tener; pero nacimientos espaciados. Situa-
dos bajo este punto de. vista, hacen medi-
tar, pues esto es razonable: pero a nadie
se oculta la dificultad de conseguirlo, si se
ha de actuar en plena moral. Yo, en mi
praclica, ya dilatada, me he encontrado an-

te muchos casos de esta indole. Madies a
quienes por su religion les estaba vedado
el emplear medios anliconcepcionales y
que, sin embargo, consiguieron .su objeto,

(le ver criado a su hijo por si mismas y des-
telado sin una ncuva gestacién; pero a cos-
ta del sacrificio de la abstencién en el ma-
trimonio en determinadas i‘p<>cas, eludien-
do los dfas probables de la ovulacién.. Si
se analiza esla praclica, en el fondo es una
medida anticoncepcional, sin emplear me-
dios; 'y, sin que yo trate de disculparla,
hay que reconocer que no se violenta la na-
turaleza, pues al fin y al cabo es imposible
burlarla, y no hay fraude con esta préctica.
No se oponen a (pie la Naturaleza actie poi
si, con su ritmo normal, sino que simple-
mente la siguen fisioldgicamente en el i>e-
riodo de tiempo que dura la lactancia de
su hijo, para no interrumpirla; pero no
con el fin sistematico de no tener familia,
puesto que se entregan de nuevo al teiiuinai
acpiella lactancia. En este caso la intencién
puede salvarlas, porque no preside en su
modo de obrar otra idea que la del bhenefi-
cio de su hijo. Claro es que, con este pre-

texto, en otros casos no tan puros en su
gsencia, se presta a que .Se convieila en
verdadera prdaclica anticoncepcional.

La lactancia obra como medio moderador
de la funcién del ovario, pues sabido es que
en el ciclo alternan el ovario, dtero y glan-
dula mamaria, no coincidiendo generalmen-
te las tres, ni dos de cilas, aunque esto no
sea definitivo. Segdn los estudios de Pinard,
en el 50 por 100 de los casos las reglas apa-
recen al cuarto mes despiu's del i>arto; el
00 por 100, al sexto mes. y solo en el 20

por 100 no tuvieron menstruacion en lodo
el periodo de lactancia. Por el contrario,
en las que no crian reaparece, a las seis

semanas después del parlo, el periodo.
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Existe, pues, espontdneamente esa distan-
ciacion de embarazos en la mujci* que ciiu,
sin que pueda afirmarse de un modo ro-
tundo la infalibilidad de esta ley.

La existencia de casos particulares y es-
peciales, en los que un nuevo embarazo
venga a comijrometer seriamente la salud
de la madre y hasta su vida, en los que se
ve con simpatia y compasién la no concep-
cién, no quiere decirse (pie pueda genera-
lizarse, por el peligro que supone, a causa
de la conducta de los hombres, a cpiienes
guia, ordinariamente otros fines no tan dig-
nos de respeto.

No puedo desarrollar con detalle los ai-
gumcnlos eugenésico, econdémico y moral
del B. G., pues ya incidcnlalmenle, aunque
sea a la ligera, los he citado en el cur.so de
esta disertacion, prestandose cada uno de
ellos a un estudio detenido, cosa que no
podemos hacer en este momento, pues hay
materia para un libro, y me interesa, sobie
lodo, el aspecto médico y social el proble-
ma, que es del que me he ocupado.

Ya habéis vislo cémo, sinceramente, leal-
mente, 0s he expuesto mi parecer ante este
escaliroso y profundo problema de la linii-
tacion de la natalidad por causas econémi-
cas y sociales. Ahora permilasenie que me
ocupe de modo breve, pues no puedo ha-
cerlo de otra forma, y que con la misma
sinceridad os diga que es preciso, para que
podamos seguir pensando asi los que o
hacemos, vario totalmente el sistema de
proteccion al pobre y a las familias nume-
rosa.s. La justicia social cristiana debe ejer-
cilarse en toda su majestad y grandeza.
Es muy bonito el predicar en un sentido
la verdadera moral, en lo que respecta a
la familia y a la perpetuidad de la e.spccie,
y no favorecerlas como manda esa misma
moral. Eslo no es posible cuando a un pue-
blo se le dice: Procrea y dame muchos hi-
jos para el Estado; éste debe ayudar a los
que .Se los dan sin desoir sus necesidades,
que son imperiosas y no admiten demora,
tanto en lo que respecta a la alimenlacidn
de los hijos como a su educacion. Yo atiui
0s digo con dolor, confesdndome ante vos-
otros, que si no fuera por(Juc lengo muy
arraigada mi conviccion en este asunto, he
peligrado en muchas ocasiones al ver el
desamparo en (pie estdn muchos padies >
la falla de atencién que el legislador ha inces-
tado a sus demandas. Asi como os he dicho
mi criterio re.specto al fondo del probleinn,
también afirmo (jue debe ir paralelanien
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le, y para que tengan valoi' tales afirniacio-
nes, una mayor proteccion del Estado a las
familias en relacién con el nimero
jos. Ejemplos,tengo en mi prdclica de que
mas ayuda han prestado a la educacién de
esludianles espafioles I'nivcrsidades extran-
jeras que nuestra proijia Universidad en

representacion del Estado, sin més que ha-

ber acreditado la imposibilidad de ateiifler
a un hijo bien dotado por falta de medios
gcondmicos, y osle hijo ha sido recogido
por una Universidad inglesa, cuando aqui
no se le atendid. A(Jui no nos oyen més
qne los de casa y puedo decirlo, con pena;
pero es asi. Esto no puede suceder. Si no
se presta la debida atencion y la ayuda
econdmica a la familia que tenga muchos
hijos que educar, no nos exirafiemos que
prendan en ellas las prdcticas anticoncep-
cionales, contra las que nos hemos pronun-
ciado.

Los remedios a las calamidades plblicas
no hay que buscarlos en el torpedeamiento
(le las leyes naturales sino en una modifica-
cién o encauzamienlo de la cconomia ac-
tual. No hay incompatibilidad enli'c el res-
peto a lo mas sagrado, que es la perpetua-
cién de la especie, y el derecho del hombre
futuro, sea cualquiera el sistema polilico de
un pueblo, pues la bisloida nos ha deinos-
Irado que en todas las edades y en todas
las dominaciones las ideas han evoluciona-
doy han dado bandazos a uno y otro lado
en lo que respecta a la natalidad. Si son
las condiciones econdmicas las (lue se in-
vocan, en los pobres no es la solucién el
inducirles a que reduzcan el nimero de na-
cidos. La razdn natural dice que lo ne-
cesario es el mcjoramienlo de la situacion
precaria del obrero, el salario familiar, Ila
vivienda sana y barata, las leyes que eviten
0 atenGen el paro, la distribucién equita-
tiva de la riqueza y de la propiedad en un
sentido cristiano sin atesoramiento y acapa-
ramienlo, es decir, como se ve, con medios
conducentes a que todos los homhbres, co-
mo miembros de la familia humana disfru-
ten en cuanto sea ijosible de los mismos
henelicios y de las mismas cargas, siendo
el trabajo, en sus mads divei'sas manifcsla-
ciones el que de la paula o norma de la le-
gislacion. Los que boy se Ilaman pobres,
lian de saber que tienen garantida su vida
ysuporvenir, si bien han de reconocer (lue
entre ellos mismos han de existir diferencias
sequn su capacidad, su inteligencia, su ren-
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dimiento, su amor al trabajo, su espirilu de
geconomia; y los llamados ricos han de acor-
darse de que no puede dilapidarse ni hacer
oslcnlacion de ningdn género sin antes so-
correr al (pie es pohre, o facilitarle al me-
nos el medio de que pueda redimirse por
el trabajo.

En la relacién de patrono y obrero ba de
tenerse en cuenta cpie éste es una fuente
de jjroduccion y que el capital no es nada
sin él. La parlicipacion en los beneficios,
la disminucion de los dividendos, el salario
familiar, los retiros de obreros, las obras
sindicales, la colaboracion en el seguro de
enfermedad, orfandad y maternidad, etcé-
tera, etc., son orientaciones que hay que te-
ner en cuenta para que su capital rinda el
inlei'és legitimo gne merece. Pero también
el obrero ha de rendir lo suyo y dar su es-
fuerzo a tenor de su salario, para que el que
implante una industria o una explotacidn
agricola sepa de antemano a qué atenerse.
iQué facil seria Ilegar a un acuerdo, sin te-
ner que recurrir a intentar, por todo re-
medio o solucion, la limitacion de la nata-
lidad!

Cuando no basten las obras sociales apun-
tadas, pueden fundarse asociaciones priva-
das o plblicas con ese lin, subsidios a las
familias numerosas, cajas de compensacion,
etcétera. Tanto por hijo y por mes. Francia
en el afio 1927 tenia 270 cajas de compensa-
cion que repartieron 1.420.000 francos. Al
principio, la subvencién progresiva .segdn
el nimero de hijos, y luego, llegado a cier-
to nimero ya uniforme. Claro es que este
sistema es combalido por quien piensa que
«a trabajo igual, salario igual», pero enton-
ces pierde todo su valor esta clase de sub-
sidio.

Citemos nuevamente a Fi'ancia, por ser
uno de los paises que mas ha tenido que
hacer por fomentar la natalidad. Existen
varias insliluciones de esta nalnraleza, unas
de indole privada y otras fomentadas pol-
los Poderes piblicos; «La ligue iles familles
nombreusses», «Pour la vie», etc., etc.

Seria preciso extenderse mas de lo que
me be propuesto (y ya he ido mas alld de
donde me proponfa) para entrar a fondo en
las soluciones que podrian remediar el nuf-
lestar general econdmico. No es ademads
este nuestro papel; nosotros cumplimos con
nuestro deber estudiando el aspecto médico
del problema y hefiios de dejar a los econo-
mistas que estudien lo que a ellos les corres-
ponde y a los politicos que orientados jus-



12 REVISTA DE HIGIENE ESCOLAR

en el Congreso de Sanidad del afio 32, abo-
ga por lo mismo, aconsejando la lactancia
como medio de evitar el nuevo embarazo.
Participemos de la reproduccidn continua,
J)ero espaciada, dice Mrs, Jefvies, tantos hi-
jos como se puedan tener por la edad se-
xual, pero limitando debidamente la crian-
za segln la salud, medios de vida, etc. Es
decir, admite tantos hijos como se pueden
tener; pero nacimientos espaciados. Situa-
dos bajo este punto de. vista, hacen medi-
tar, pues esto es razonable; pero a nadie
se oculta la dificultad de con.sequirlo, si .se
lia de actuar en plena moral. Yo, en mi
practica, ya dilatada, me he encontrado an-
te muchos casos de esta indole. Madies a
quienes por su religion les estaba vedado
el emplear medios anticoncepcionales y
que, sin embargo, consiguieron su objeto,
(le ver criado a su hijo por si mismas y des-
telado sin una neuva gestacién; pero a co.s-
ta del sacrificio de la abstencién en el ma-
trimonio en determinadas (épocas, eludien-
do los (lias probables de la ovulacidn.. Si
se analiza esta practica, en el fondo es una
medida anticoncepcional, sin emplear me-
dios; y, sin que yo trate de disculparla,
hay cpie reconocer que no se violenta la na-
turaleza, pues al fin y al cabo es imposible
burlarla, y no hay fraude con c.ssla practica.
No se oponen a ([iie la Naturaleza actle jioi
si, con su ritmo normal, sino (pie simple-
mente la siguen fisioldgicamente en el pe-
riodo de tiempo que dura la lactancia de
su hijo, para no interrumpirla; pero no
con el fin sistematico de no tener familia,
puesto que se entregan de nuevo al tciminai
a(iiiclla lactancia. En este caso la intencién
inicde salvarlas, poiaiue no preside en su
modo de obrar otra idea que la del benefi-
cio de su hijo. Claro es que, con este pre-
texto, en otros casos no tan puros en su
gsencia, se presta a que Se convierta en
verdadera prdctica anticoncepcional.

La lactancia obra como medio moderador
de la funcidn del ovario, pues sabido es que
en el ciclo alternan el ovario, dtero y gldn-
dula mamaria, no coincidiendo generalmen-

te las tres, ni dos de ellas, aunque esto no
sea definitivo. Segdn los estudios de Pinavd,
en el .00 por 101) de los ca.sos las reglas apa-
recen al cuarto mes despiR's del parto; el
00 por 100, al sexto mes, y s6lo en el 20

[>or 100 no tuvieron menstruacion en todo
el periodo de lactancia. Por el contrario,
en las que no crian reaparece, a las seis

semanas después del parlo, el periodo.

Existe, pues, esponldneamente esa distan-
ciacion de embarazos en la mujer que cifa,
sin que pueda afirmarse de un modo ro-
tundo la infalibilidad de esta ley.

La existencia de casos particulares y es-
peciales, en los que un nuevo embarazo
venga a comprometer seriamente la salud
de la madre y hasta su vida, en los que se
ve con simpatia y compasion la no concep-
cién, no quiere decirse (pie pueda genera-
lizarse, por el peligro que supone, a causa
de la conducta de los hombres, a quienes
gufa, ordinariamente otros fines no tan dig-
nos de respeto.

No puedo desarrollar con detalle los ai-
gumentos eugenésico, econdémico y moral
del B. pues ya incidentalmente, aunque
sea a la ligera, los he citado en el curso de
esta disertacion, prestdndose cada uno de
ellos a un estudio detenido, cosa que no
podemos hacer en este momento, pues haj
materia para un libro, y me interesa, sobie
todo, el a.specto médico y social el proble-
ma, que es del que me he ocupado.

Ya habéis visto como, sinceramente, leal-
mente, os he expuesto mi parecer ante este
escabroso y profundo problema de la limi-
tacion de la natalidad por causas econbmi-
cas y sociales. Ahora permitaseme (pie me
ocupe de modo breve, pues no puedo ha-
cerlo de oird forma, y que con la misma
sinceridad os diga que es preciso, para que
podamos seguir pensando asi los que lo
hacemos, varié totalmente el sistema de
proteccion al pobre y a las familias nume-
ro.sa.s. La justicia .social cristiana debe ejer-
citarse en toda su majestad y grandeza.
Es muy bonito el predicar en un sentido
la verdadera moral, en lo que respecta a
la familia y a la perpetuidad de la e.specie,
y no favorecerlas como manda esa misma
moral. Esto no es posible cuando a un pue-
blo .se le dice; Procrea y dame muchos lu-
jos para el Estado; éste debe ayudar a los
que se los dan sin desofr sus necesidades,
que .son imperiosas y no admiten demora,
tanto en lo que respecta a la alimentacion
de los hijos como a su educacién. Yo agm
0s digo con dolor, confesdndome ante '0S
otros, que si no fuera ponpic tengo muy
arraigada mi conviccion en este asunto,
peligrado en muchas ocasiones al ver el
desamparo en (pie estdn muchos padres y
la falla de atencién que el legislador ha pi'0S'
tado a sus demandas. Asi como os he dicho
mi crilerio respecto al fondo del pioblemai
también afirmo que debe ir paralelanien
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te, y para que tengan valor tales alirniacio-
nes, una mayor pi-oleccion del Estado a las
familias en relacién con el nimero
jos. Ejemplos ,lengo en mi practica de que
mds ayuda han prestado a la educacion de
estudiantes espafioles Universidades extran-
jeras que nuestra proi)ia Universidad en

representacion del Estado, sin més que ha-

ber acreditado la im])Osihilidad de atender
aun hijo bien dotado por falta de medios

econémicos, y este hijo ha sido recogido
por una Universidad inglesa, cuando aqui
no se le atendid. Aqui no nos oyen mas

que los de casa y puedo decirlo, con ijcna;
pero es asi. Esto no puede suceder. Si no

se presta la debida atencion y la ayuda
econémica a la familia (pie tenga muchos
hijos que educar, no nos extrafiemos cinc

prendan en ellas las prdcticas anticoncep-
cionales, contra las que nos hemos pronun
ciado.

* k%

Los remedios a las calamidades plblicas
no hay cpie buscarlos en el torpedeamiento
(le las leyes nalurides sino en una modilica-
cibn o encauzamiento de la economia ac-
tual. No hay incompatibilidad entre el res-
peto a lo mas sagrado, que es la perpelua-
cion de la especie, y el derecho del homhbre
futuro, sea cualquiera el sistema politico de
un pueblo, pues la bisloria nos ha demos-
trado que en todas las edades y en todas
las dominaciones las ideas han evoluciona-
doy han dado bandazos a uno y otro lado

en lo que respecta a la natalidad. Si son
las condiciones econdmicas las (pie se in-
vocan, en los pobres no es la solucion el

inducirles a que reduzcan el nimero de na-
cidos. La razdn natural dice cpie lo ne-
cesario es el mejommiento de la siluucidii
precaria del obrero, el salario familiar, la
vivienda sana y barata, las leyes que eviten
0 atenden el paro, la distribucién equita-
liva de la ritpieza y de la propiedad en un
sentido cristiano sin atesoiaimiento y acapa-
ramiento, es decir, como se ve, con medios
conducentes a que todos los hombres, co-
mo miembros de la familia humana disfru-
ten en cuanto sea posible de los mismos
lieneficios y de las mismas cargas, siendo
el trabajo, en sus méas diversas manifesla-
ciones el que de la pauta o norma de la le-
gislacion. Los (pie hoy se llaman pohbres,
han de saber que tienen garantida su vida
ysuporvenir, si bien han de reconocer que
entre ellos mismos han de existir diferencias
segn su capacidad, su inteligencia, su ren-
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dimiento, su amor al trabajo, su espiritu de
economia; y los llamados ricos han de acor-
darse de que no iniede dilapidarse ni hacer
ostentacién de ningdn gimero sin antes so-
correr al (pie es pobre, o facilitarle al me-
nos el medio de que pueda redimirse por
el trabajo.

En la relacion de patrono y obrero ha de
tenerse en cuenla (pie (iste es una fuente
de produccion y que el c:q)ilal no es nada
sin ('l La participacion en los beneficios,
la disminucion de los dividendos, el salario
familiar, los retiros de obreros, las obras
sindicales, la colaboracion en el seguro de
enfermedad, orfandad y maternidad, etcé-
tera, etc., son orientaciones que hay (pie te-
ner en cuenta para que su capital rinda el
interés legitimo que merece. Pero también
el obrero ha de rendir lo suyo y dar su es-
fuerzo a tenor de su salario, para que el (pie
implante una industria o una explotacidn
agi-icola sepa de antemano a qué atenerse.
iQué facil seria Ilegar a un acuerdo, sin te-
ner (jue recurrir a intentar, iior todo re-
medio o solucidn, la limitacion de la nata-
lidad!

(alando no basten las obras sociales apun-
tadas, pueden fundarse asociaciones priva-
das o plblicas con ese fin, subsidios a las
familias numerosas, cajas de compensacion,
elcélera. Tanto por hijo y poi- mes. Francia
en el afio 1927 tenia 270 cajas de compensa-
cién que repartieron 1.420.000 francos. Al
principio, la subvencién progresiva segin
el nimero de hijos, y luego, llegado a cier-
to ndmero ya uniforme. Claro es (pie este
sistema es combatido por (piien iiiensa que
«a ti'abajo igual, salario igual», pero enton-
ces |)ierde todo su valor esta clase de sub-
sidio.

Citemos nuevamente a Francia, por ser
uno de los paises que mas ha tenido que
hacer por fomentar la natalidad. Existen
varias instituciones de esta naturaleza, unas
de findole privada y otras fomentadas por
los Poderes plblicos; «La ligue des familles
nombreiisscs», «Pour la vie», etc., etc.

Seria preciso exlenderse mads de lo cpie
me he propuesto (y ya he ido mads alld de
donde me proponia) para entrar a fondo en
las soluciones (pie jiodrian i'emediar el nut-
lestar general econdémico. No es ademés
este nuestro papel; nosotros cumplimos con
nuestro deber estudiando el aspecto médico
del problema y heinos de dejar a los econo-
mistas que estudien lo que a ellos les corres-
ponde y a los politicos que orientados jus-
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lamente legislen con acierto. Los salarios de
hambre y la pobreza de las clases trabaja-
doras y gran parte de la clase media, no son
el resultado de una excesiva natalidad, ni
hay relacion de causa a efecto entre nata-
lidad y pobreza, siendo aquélla la causa de
ésta: al contrario, la falla de comodidades,
es causa de tener muchos hijos.

La accion debe dirigirse contra el paupe-
rismo, contra la desigualdad del reparto
de rentas, contra la injusticia social, pero
nunca contra la potencia creadora de la na-
turaleza, que es un capital vivo, pues el
hombre crea mdas que consume, lo que no
hemos sabido es administrar la riqueza acu-
mulada por el trabajo de nuestros antepasa-
dos, sino que la hemos dilapidado por el
lujo y la creacion de nuevas necesidades.
Hemos de volver a un acuerdo, distribuyen-
do la riqueza en beneficio de todos, y apro-
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vechando las conquistas de la civilizacidn,
pero nunca utilizando éstas exclusivamente
en favor de los menos.

Y termino, repitiendo las palabras que
pronuncié al comenzar. No me ha guiado en
ningdn momento al dearrollar el tema el de-
seo de fustigar ni molestar a nadie; preten-
do haberme elevado un poco méas que no
atacar rastreramente a quien defienda opi-
nidn contraria. Mi intento es invitar a la
meditacion serena para que no se desvie
el juicio en el sentido de querer encontrar
remedio a los males que afligen a la Huma-
nidad, donde no estd este remedio que des-
esperadamente se busca, sino encauzar por
otros derroteros las ideas y las actividades
en la seguridad de que ahi hemos de hallar
el Paraiso que tan denodadamente anhela-
mos.

He dicho.

fiimiuimuniviutiiiDitainiiim]

A LOS MAESTROS ESPANOLES

La REVISTA DE HIGIENE ESCOLAR, in-
terpretando uno de los cometidos méas tras-
cendentales del Cuerpo médico-escolar, abre
una encuesta encaminada a conocer el es-
tado higiénico en que se encuentran los lo-
cales destinados a escuelas en todo el &m-
bito nacional,

A este efecto ruega a los sefores inspec-
tores de primera ensefianza y a los maestros
de toda Espafia a que remitan a la Direc-
cién de esta Revista una informacién del
estado sanitario en que se encuentran sus
respectivas escuelas, acompafiando, si les
es posible, alguna fotografia de las mismas,
tanto de aquellas que respondan en todos
sus detalles al concepto moderno de un lo-
cal escolar, como de aquellas otras que por
su abandono y condiciones antihigiénicas
supongan un baldén para el Estado que to-
lera su existencia.

Con esta campafa perseguimos dos fines

de interés: uno, formar el censo sanitario
de las escuelas e.spafiolas; otro, conocido
eéste, poner a contribucion todos nuestros

esfuerzos, a fin de que los locales insalu-
bres sean puestos en condiciones higiénicas
apropiadas.

Quizd los escépticos estimen baldios nu.'s
tros propdsitos; nosotros no somos escép-
ticos, si lo fuéramos no pertencccriamos a
este Cuerpo, en el que se agrupan hombres
de distinta altura y prestigio intelectual, pe-
ro todos animados por el fervoroso anhelo
de crear en Espafia un nuevo tipo de esco-
lar, mds sano y méas capaz, y esperanzados
en que el magisterio nacional, tan abnegado
y progresivo colaborard con nosotros en es
ta campafia que tanto interesa a los maes-
tros y a los padres de los escolares de nues-
tra patria.

Esperamos, pues, que esta apelacion -sea
satisfecha ¢ inmediatamente estas péaginas
recogerdn los dalos recobrados, las ense-
fianzas que de ellos se desprendan y los es
tinnilos de todos para lograr el remedio de
las deficiencias higiénico-sanitarias que los
maestros nos denuncien.

Coleccionando los nimeros de esta Revista médicos y maestros poseerdn un tratado com
pleto y moderno de higiene escolar, al par que estaran al tanto de los avances practico
de esta importante disciplina en nuestra patria.
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Conferencia dada por el Dr. Valcarcel en el curso

de Fisiopafologia del Escolar para Maesfros

He de empezar explicando jior qué mi
charla se titula papel del maestro en la
profilaxis de las enfermedades cutdneas del
escolar, siendo asi que el compafero en-
cargado de la organizacic'm del Curso 1o
titul6 de Fisiopatologia del escolar: no se
trata de un espirilu de rebeldia, no, sino
de la conviccion que tengo cada vez mas
arraigada de lo indispensable, que es la
intima colaboracion de maestro y medico
en beneficio del escolar: afortunadamente
la extensa cultura de la mayoria de los
maestros; se estd enriqueciendo con cono-
cimientos médicos indispensables en el tra-
to con sus alumnos, teniendo yo dnicamen-
te que fijar aquellos conocimientos (pie por
la indole de la especialidad y la frecuencia
de aparicion en la escuela, mas interés ten-
gan para el maestro. En la exposicion de
enfermedades y adn a riesgo de que me Ila-
men revolucionario no voy a seqguir tam-
poco las clasificaciones ya conocidas, pues
creo mas practico y de mas interés para to-

dos seguir su estudio por orden de frecuen-

cia en la escuela y a tal efecto y como base
de esta charla, voy a leer (es muy breve)
una estadistica de 350 enfermos entre los
vistos por mi solamente (pues sabéis que

hay dos consultas durante el curso pa-
sado).
IMPELICOS oo, 109
Wasserman ..o 13
fdem o, 33
Pthiriasis ...oocvvvvvviiiiiii, 45
Alopecia oo 22
Pelada i, 18
Dermitis artificial................. 13
SATNA oo, 12
Ezcemas .o 11
[CHIOSIS oo, 8
HErpes 0
Darlros .o, 6
PRlirtiasis oo, 5
Papilamos .o, 5
Piodermitis .o 4
Strophulus oo, 5
Tricoficia .o, 4
Aneloides i, 3

Vasieclos i,
Hiperjeratons .oooooooiiiiiiiinnnn,
Acreoxfisia oo,
Herpes ZoSIer...oooviiiiiiiiniin,
Eritema .,
UTtiCaria oo
VEnisS oo

Ezcema Seborre0.....ooooovninnnnn,
ACNE
ProSiasiS ovvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiienien,
DISErioS0S ovvvvvvvviiiiiiiiiiiiiiiiiii,
Ectima o
Prusigo de Hebra.........ooooernnnnn,
Dermili mcdiolordcica........ 1

= s s RO PO RO RO RO RO RO o W W o

Como vemos por la anterior estadistica,
lo que mds abunda en nuestras consultas
es el impélico, siguiéndole inmediatamen-
te la phliasis o pediculosis capitis y vesti-
mente, pues (de pubis no hay que hablar en
este momento); es decir, enfermedades pro-
ducidas por suciedad, cosa que desgracia-
damente tanto abunda en nuestras escue-
las y en la profilaxis de la cual tanto hace
el maestro como el médico; siguen en im-
portancia por su frecuencia las enfermeda-
des sifiliticas, pero si nosotros recogemos
acpii 4() reacciones de Wasserman es por
estar haciendo estudios en compafiia de
nuestro compafiero Dr. Garcia Gras y sin
que entremos en el estudio de la sifilis, pues
esto serda objeto de una proxima conferen-
cia. Vamos a empezar, pues, el estudio de
la piel normal y luego sequiremos el estu-
dio de su patologia, empezando por el im-
pético llamado también por .ladasson es-
Ireptodemia superficial costrosa; patogéni-
camente el proceso es el siguiente: los es-
treptococos penetran en la epidermis y co-
locan en los estraptos superiores de la capa
de células espinosas, donde se multiplica;
la toxina formada ejerce su accién irrilali-
va, la linfa fluye a estos puntos levanta la
capa cOrnea y se produce la vesicula; en la
mayorfa de los casos, seguramente por la
presion ejercida, se rompe la capa cdrnea
dando luego a la salida de la linfa epitelial,
[levando consigo abundantes gérmenes que
al Ilegar al exterior forman costra sobre
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la siipcriicie epitelial, siendo estas costras
amarillentas al sintonia cpie diagnostica Ia
lesion; por llevar numerosos gérmenes di-
sueltos es muy contagioso, por lo cual es
indispensable aislar al enfermo. Por lo tan-
to todo nifio que se vea en la escueta con
costras en cualquier parle del cuerpo, pero
frecuentemente en la cara (comisuras, Ssui
co nasogeniano, etc.), es indispensable ais-
larle hasta su envid a la consulta de derimi-
tologia, pues es eminentemente contagio-
so, asi como los objetos de su uso (lapice-
ros, pizarras, libro.s); es lesion benigna, de
rdpida curacion, pero indispensable Ilevar-
la cubierta para evitar que con las ufias se
autoinocule a dislinlas partes del cuerpo.
Phtisiasis: se conoce con el nomhbre de
Phlisiasis la localizacidn, el cuerpo y cuero
cabelludo de pediculos; estos son de varias
clases, pero lo interesante para nosotros .son
los pediculos capitis y los pediculos vesti-
menta. Los pediculos capitis estdn localiza-
dos exclusivamente en el cuero cabelludo
y son un parasito de 2 a 3 mm. de tamafo,
de movimientos rdpidos, de un color pardo
grisdceo, claro. La hemhbra fecundada pone
de una vez cincuenta huevos; estos huevos
estdn envueltos por una capa bastante dura
de quitina y adheridos fuertemente al tallo
del pelo, propiedad que sirve para hacer un
diagndstico diferenciar, pues cualquier otra
substancia (caspa) se desprende facilmente
mientras que las liendres (que éste es el
nombre) estdn fuertemente adheridas. Al
cabo de una semana nacen los piojos y a
las dos adquieren su nnulurez sexiud, sien-
do ésta la explicacion de su rdpido au-
mento.

Sumamente contagiosos es indispensable
la mdas estricta vigilancia, pero en realidad
no es afeccion para acudir al especialista,
por no admitir duda su existencia y ser de
facil diagnostico; wuna estrecha vigilancia
de la enfermera sanitaria evitard la propa-
gacion, pues esto es facilisimo dado lo afi-
cionados que son los escolares a cambiar
de gorros; en los nifios es facil el diagnos-
tico, pero las nifias es mads dificil por Ia
abundancia y longitud del pelo, debiendo
buscarse preferentemente en la fosa sub-
occipital, debajo del arranque de la trenza,
donde se forma una lesion ezcematosa, que
puede orientarnos para el diagndstico. Co-
mo medida profildctica debe hacerse que los
nifios Ileven el pelo muy corto, sobre todo
aquellos méas desaseados, no siendo aplica-
ble esta medida a los nifios por razones
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faciles de comprender. Como tratamiento
debe hacerse que con una solucién al 10
por 100 de glicerina fenolada o fenicada y
aplicada con los dedos froten el pelo y cue-
ro cabelludo y a la mafiana siguiente se
peinen con peine espeso, mojado en vina-
gre, pues el acido acético disuelve las ca-
pa.s de quitina y por lo tanto destruye la
liendre; esta cura debe hacerse todos los
dfas hasta tener la seguridad que no queda
liendre ninguna que haga temer la repro-
duccidn.

La pediculosis capitis puede dar lugar
a varias complicaciones producidas todas
ellas por rascamiento, pues siendo los que
la padecen individuos que no baten el re-
cord de limpieza, precisamente es ldgico
figurarse como tendrdn las ufias; entre las
varias complicaciones a ([uc da lugar citaié
solamente por su importancia y frecuencia
el impétigo parasitario del cuero cabelludo.

Poco tendria que afadir a lo dicho en el
impétigo y s6lo serd una aplicacién a esta
region, pero la ifndole especial de ella hace
que me detenga un poco, hrc.ves momentos.

El prusilo intenso producido por los piv
diculos hace que el individuo se rasque in-
lensamente con ufias sucias y laigas, pio-
duciendo erosiones superficiales de cuero
cabelludo, muy superficiales, pero lo bas-
tante para servir de puerta de entrada ala
legidn estreptococos y estafilococos que Ile-
va en las ufias. Estos penetran y se des-
envuelven en la forma que ya expliqué al
hablar del impétigo y todo sigue igual has-
ta el momento de formarse la costra que en
este caso se seca con el pelo, formando un
caparazén de costras y pelo que poi que-
dar una capa hueca protege a la lesion que
en este ambiente es un medio de cultivo ex-
celente para los gérmenes que a veces pro-
ducen verdaderos abscesos y hacen que el

enfermo presente un aspecto imponcnlc
sea naturalmente doblemente contagioso,
por esto es necesario al establecer la exis-
tencia de pediculos enviar el enfermo al
especialista y hacer reconocer detenida-
mente el resto de la clafif por si bubiero
alguno contagiado.

Pediculos vestimenta: sumamente raro

en los nifios sin que se pueda precisar la
causa, siendo necesario sin embargo algo
fias nociones, pues son agentes transmisores
del tifus exantematico; estos parasitos

ven en los pliegues y costuras de la ropa
en contacto con el cuerpo, al que solamente
van para alimentarse, siendo esta la causa
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de que no se encuentren mas que las se-
fales.

Los pediculos veslimcnla son del tamafio
mayor que los anteriores, pero tan rapidos
como los anteriores. La picadura produce
una sensacion de pinchazo; al tiempo de
picar produce una secrecion de sus glandu-
las salivares (pie produce una cllorescencia
urlicariada con inhibicion serosa de la epi-
dermis, por lo que se comprende que por
el sarcamio facilmenle se producen erosio-
nes. Por el rascamiento se lesiona el cuerpo
papilar con salida de sangre en un punto
determinado y conseculivamenlc una costra
hemorragica caracteristica; oiras sefales
risicas son las lesiones de rascamiento que
bastan por si solos para establecer el diag-
nostico; son cuatro lesiones paralelos co-
rrespondicnlcs a las ufias de cuatro dedos
gue existen en abdomen cara exlerna de los
muslos region escapular y dorso; oli-a le-
sion Uiiica, la pigmcnlaria, que se observan
en las cicatrices de las lesiones por rasca-
mientos, los cuales hacen presentar a la piel
un aspecto especial que ha dado lugar en
los individuos reincidenlcs tle estas lesio-
nes a la enfermedad de los vagabundos.

Eacilmente se comprende la importancia
de la profilaxis en esta afeccion, mucho mas
teniendo en cuenta la propagacion por el
aire del parasito (no es que vuelve, sino (pie
es arrastrado a varios molro.s). Todavia no
esta bien resuello la instalacion de armarios-
roperos en las escuelas, pues el ideal, o lo
menos malo, seria una habitacion-ropero
donde los abrigos de los escolares estuvie-
sen separados unos de oiros 50 cms. cuando
menos y con venlilacifm suficiente, no sien-
do practicos los actuales armarios-roperos,
pues en contacto unos con otros es facilisi-
mo la transmision del parasito y su propa-
gacion a todos los escolares.

Como tratamiento de esta afeccion soélo
existe la limpieza de ropa y ciieriio con mu-
cha frecuencia y el tratamiento de las com-
plicaciones si existen, que aqui como en los
pediculos capiti, son infecciones producidas
por rascamiento.

Voy a citar s6lo a tilulo de curiosidad la
plica polaca o trichoma, afeccion casi ex-
clusiva de la regién oriental de Alemania;
son pacientes que, por su particién, han de-
jado aumentar el nimero de parasitos (pie
ha producido un enmarafiamiento completo
de los cabellos, dando lugar a una serie de
infecciones que sélo es curable con el cor-
te de los cabellos.

Vienen a continuacidon las enfermedades
del cuero cabelludo de las que tenemos en
mayor numero la alopesia post-cicatricial;
es muy frecuente ver en las consultas en-
fermos afectos de grandes alopesias conse-
cutiva a cicatrices de traumatismos (pie, na-
turalmente, no ofrecen peligro de contagio
y pueden seguir su vida escolar.

Una plaga importantisima que plantea
problemas gravisimos en la escuela son las
afecciones del cuero cabelludo, pues si bien
algunos de ellos no ofrecen peligro y no
imposibilitan al escolar asistir a clase, los
otros le aportan totalmente y por una lar-
ga temporada, lo (pie, como diré al linal,
nos obligan a lomar alguna determinacion.

Las afecciones del cuero cabelludo son
pelada, tricolicia, favus y microspuria.

Pelada: es una afeccion no contagiosa del
cuero cabelludo; se caracteriza por la apa-
ricion de placas de diversos tamafios en las
que falta el pelo totalmente, la i)iel esta
atrofica, perdida la elasticidad en ocasio-
nes estos flacos son multiples y en algunos
casos llega a ser la pelada con pérdida in-
cluso del pelo de las cejas.

Aunque esla lesion no es contagiosa, el
maestro en presencia de un caso de estos
debe enviarle al Inspector médico para su
reconocimiento en el dispensario, pues el
informe favorable del especialista atenuara
en parte el mal efecto que produce en sus
compafieros de clase y permitird su convi-
vencia, (pie por la larga duracién de la en-
fermedad (a veces afios) no se le puede apar-
tar de la escuela; es curable la pelada, si
bien el primer pelo es una pelusa blanca
que lentamente adquiere consistencia y co-
lor normal.

Tricoficia: segun Hardy son todas las le-
siones cutdneas producidas por hongos Iri-
cofiticos; existen dos tipos de ectolzix y
endothrix, el primero procede de los ani-
males, y el segundo, del hombre; se presen-
tan en forma varios epidérmicos y dérmi-
cos, la primera o escamosa, se presenta so-
lamente en el epidermis y su principal lo-
calizacién es en la barba en forma de pla-
cas bien limitadas de forma irregular, cu-
biertos de una escama blanquecina con
abundantes hongos, la forma epidermo dér-
mica se presenta frecuentemente en la piel,
lampilla libre y se manifiesta formando unas
placas y discos redondeados con el borde
formado por una vesicula muy pccpiefia y
en el centro una fina descamacién y la for-
ma dérmica es aquella en cpie la lesion asien-
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la en las capas profunda de la dermis y se-
gun la inlensidad del proceso puede dar
lugar a lres tipos de foiiculitis, agminota,
el Kerion y la tricoiilis sulffodien.

No hablo de la Iricolilia de los nifios por
aparecer casi exclusivamente en el adulto.

Favos o lifla favosa es enfermedad pro-
(lucida por el Achorin Schollen, parasito
(pie mueslra especial predileccion por loca-
lizarse en regiones pilosas, sus filamentos
se encuentran en el pelo y en foliculos; la
proliferancion se desarrolla alrededor del
pelo, formando un plexo de filanientos mi-
célicos y espozos (pie originan una compac-
ta masa en forma de cazoleta y atravesada
por un pelo en el centro, este disco de color
amarillo de azufre se llama escudete o ca-
zoleta; existen varios escudetes de diferen-
tes tamafios, el pelo ha perdido su brillo y
aparece sucio, deslustrado con un marcado
olor a ratones, que dan a la cabeza un as-
pecto inconfundible; muy contagioso y de
evolucién lentisima, pues dura afios, hace
que merezca especial atencién, por lo que
me ocuparé de ello al final.

Microsporia: afeccion casi exclusiva de
los nifios, es producida por el microsporun,
y la forma mas- corriente es la producida
por el microspurun Andomini, los otros en-
fermos aparecen como una mancha circular
u oval de tamafio variable de aspecto gri-
saceo como espolvoreado, presentando el
aspecto de una pradera segada.

Esta enfermedad aparece en la edad es-
colar, se cura espontaneamente al llegar a
la pubertad y en el adulto no aparece.

La transmision es de nifio a nifio y por
eso la profilaxis es importantisima, pues
siendo la escuela sitio de convivencia de
nifios es donde mas eficaz e indispensable
es el ai.slamiento en el momento que se sos-
peche de un nifio y hasta el informe del
dermatélogo, siendo necesario el reconoci-
miento por éste de los nifios de la clase por
si se hubiese propagado a algun otro. Ter-
minamos con este el estudio de las afeccio-
nes del cuero cabelludo, grupo importanli-
simo en dermatologia y mas especialmente
en dermatologia del escolar por el gran nu-
mero de problemas importantisimos que
plantea.

Sarna: enfermedad producida por el sar-
coptes scabies, conocida ya en la Edad Me-
dia asi como su agente causas, pero olvida
da hasta mediados del siglo pasado, que un
corso ensefié en Paris el acarus, sacandolo

con una aguja de los surcos donde se alber-
gaba.

La sarna es enfermedad contagiosa, pero
cuyo contagio necesita para producirse dos
condiciones: de noche y en la cama, esto
naturalmente aleja el peligro de transmisién
en la e.scuela. ElI sinloma predominante y
que mas llama la atencién es el prurito;
el enfermo se encuentra a(iuejado de inten-
so picor insorportablc con el calor de la
cama; durante el dia el enfermo tiene po-
CO picor o ninguno; en un reconocimien-
to encontraremos los surcos labrados por
el acarus para su alojamiento; estos son
unos tdneles o galerias que tienen forma de
cerilla o palillo de tambor, localizados en-
tre los dedos de las manos preferentemen-
te, cara y palma de la mufieca, pliegue ante-
rior de la axila; en los nifios se presenta
basta en la palma de la mano y planta de
los pies y es necesario tener en cuenta que
asi como en el adulto las lesiones no pasan
de los hombros, en los nifios puede estar
afectado al cuero cabelludo.

Es afeccion benigna facilmente curable
y aunque el contagio es en la cama, se debe
aislar al nifio inmediatamente para su tra-
tamiento, pues sus complicaciones si son
contagiosas, pues tratando el enfermo de
calmar sus picores se rasca con uflas nada
limpias y da lugar a numerosas lesiones
de piodermitis que los objetos que toca se
encargan de propagar rapidamente en la
clase, dandose el caso que la sarna no se
ha contagiado, pero si sus complicaciones.

Termino con esto el grupo de las enfer-
medades contagiosas de la escuela, pues los
que restan no producen contagio.

Siguen en mi cstadisica diversas enferme-
dades no contagiosas y en menor nuamero;
no me voy a ocupar de todos, pues serd dar
un curso de dermatologia en una charla, pe-
ro si voy a hablar de dos, que, por su fre-
cuencia en aparecer, puede tener interés
su conocimiento, me refiero al ezccina y la
dermitis artificial.

El ezcema es una enfermedad de piel de
causa desconocida no contagiosa, que apa-
rece con la formacion de vexiculas acom-
pafiadas de un intenso prusito que hace
que al tratar de calmar este picor se rom-
pan las vesiculas y dé lugar a la formacién
de costras como se ve en el cuadro; podria
confundirse con el impétigo, pero el color
amarillo claro de éste, su localizacién me-
nos extensa, hace que la ausencia de prurito
hacen claramente el diagndstico diferen-
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cial. La otra afeccibn no contagiosa, muy
frecuente en la escuela, son la dermitis ar-
tificial; el poco aseo de los nifios, man-
charse las manos de tinta que luego tratan
de quitar con el frote, con sustancias aspe-
ras de origen. A las dermitis artificiales, cli-
nicamente tienen el aspecto de czccma y en
realidad solo se diferencian de ellos en su
etiologia; poca importancia tendria para
nosotros el estudio de estas dos afecciones,
pero tcniemlo en cuenta que son una puer-
ta abierta a la infeccion y la facilidad con
cjue se conviertan los nifios en portadores
(le gérmenes, se comprendera facilmente el
interés que para nosotros pueden tener es-
tos enfermos; clinicamente no son contagio-
s0s; nosotros no debemos aportar de la cs-
cuela a un nifio por padecer un ezcema, pe-
ro practicamente debemos hacerlo por no
poder precisar el momento en que ese ezce-
ma se impetiginiza y es peligroso pai'a sus
companeros.

Recientemente fui llamado por el doctor
Tolosa Lalour a el grupo escolar «Pérez
Galdos» por existir una epidemia de impé-
tigo; de treinta nifios, quince tenian claras
lesiones impetiginosas; el resto tenian sim-
ples escoriaciones en vias de curacion vy
como medida profilactica aparte a todos de
sus clases por no saber si ya estaban con-
tagiados, claro que esta medida la tomé por
tratarse de lesion que los apartaba tres o
cuatro dias.

La inspeccion médica en

En el gran diario El Sol, tan atento siem-
pre a todos los problemas de orden cultu-
ral, aparecié con fecha 28 de enero préximo
pasado la siguiente crénica, que insertamos
en nuestra Revista con intima satisfaccion

«a inspeccion

Al rcfeilrnos anteriormente a la proyec-
tada reforma de maternales que piensa rea-
lizar el ministro de Instruccién publica, in-
dicabamos de pasada la conveniencia de
gue se precisara en forma indubitable qué
organismo habria de encargarse de verifi-
car en ellas la inspeccion médico-escolar.
La duda es ldgica, porque en su conversa-

y ahora, para terminar, voy a tratar de
dos problemas en los cuales yo solicito vues-
tra colaboracion; se trata de la clinica es-
colar y la escuela ile tinoxis.

Actualmente nuestra mision en el dispen-
sai'io se reduce a decir los nifios que son
0 no contagiosos; si nosotros vemos a un
enfermo con impétigo, lesién que con tra-
tamiento adecuado cura en cuatro o cinco
(lias, nosotros le mandamos a su casa para
que su meédico le trate, esto no es ni justo
ni préctico.

Lo mismo pasa con los enfermos de cue-
ro cabelludo; todos son afecciones suma-
mente contagiosas, de muy larga duracion,
afios, y nosotros condenamos a estos enfer-
mos desgraciados por su lesion a la desgra-
cia de su incultura, pues al apartarle de la
escuela los hacemos doblemente desgracia-
dos. Yo termino pidiendo vuestra ayuda
para que en la prensa, en conferencias, en
vuestros Congresos, en vuestras agrupacio-
nes insistiis tantas veces como sea necesa-
rio hasta llevar al animo de nuestras autori-
dades académicas la imprescindible necesi-
dad de crear la escuela de enfermos del cue-
ro cabelludo.

Durante la conferencia se proyectdé una
pelicula sobre la piel normal y varias fo-
tografias en color de los casos expuestos.

las escuelas maternales

por el interés que en él se revela por el
servicio meédico-escolar. No es necesario
consignar cuanto agradecemos al presti-
gioso rotativo la atencion (pie ha concedido
a la Inspeccion meédico-escolar.

médico-escolar

cion con los periodistas el ministro hablé
de encargar de la misma a las Secciones de
puericultura de los Institutos provinciales
de Higiene. Creemos que se trate de hacer-
les ese encargo en las capitales en donde
aun no funcione la susodicha inspeccion,
porque, de lo contrario, no vemos la conve-
niencia de crear duplicidades que puedan
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iiifluir pcrniciosamcnlc en el (iesempefo ele
la funcion. Al pedir estas precisiones, sola-
mente nos mueve el propésito de impedir
cpic en torno da las maternales pueda crear-
se un estado de desasosiego <iue llegue in-
cluso a estorbarles su normal desarrollo, lla-
mado a beneficiosa incrementacién.

Existe un Cuerpo médico-escolar del Es-
tado, cpic es a (piien en rigor compele tal
mision,en las maternales como en las de-
més escuelas. Enti’e otras funciones, inclu-
so la de asesorar al ministerio, que corres-
ponde a su .lunta técnica tienen estos fun-
cionarios que vigilar el desarrollo fisico de
los escolares y descubrir sus anormalida-
des; (lue sanear sus organismos Yy hacer
gue el régimen escolar se adapte a estas ne-
cesidades, tanto en el orden de la alimen-
tacién, alli donde hubiere cantinas escola-
res, como en el leégimen deportivo inter-
escolar. Esta vigilancia se ejerce mediante
las lidias individuales de los alumnos, y en
vista de su datos se corrige lo corregible
en estos casos mediante la cientifica utili-
zacién de las colonias escolares y el envio
a eseuelas especiales de los chicos que ado-
lezcan de anormalidades es))ecillcas.

Por lo enunciado, se echa de ver perfec-
tamente la importancia de la mision asig-
nada a este Cuerpo, que se .generalizara a
toda Espafia el dia en que los servicios al-
cancen la amplitud (fue necesitan; como
(pie se trata de defender al futuro dudada
no contra descuidos familiares, que si a ve-
ces provienen de falta de medios econé-
micos, son achacables muchas otras a la
alegre despreocupacion con (pie en nuestros
medios familiares suelen mirarse estos pro-
blemas.

Dicha mision, si ha de aspirar al acierto
necesario para hacerse triunfalniente, re-
(piiere en los encargados de realizarla algo
mas que conocimientos médicos. No se tra-
ta de una simple labor sanitaria. La previ-
sién tiene que ejercerse normalmente; para
su ejecucién no ha de esperarse a (pie los
males larvados alcancen su virulencia, sino
que mas bien tiende a destruir las condi-
ciones propicias a la presentacion de es-
tados agudos de indudable gravedad. No le
interesa, por tanto, al médico inspector de
escuelas el nifio tuberculoso, sino el (pie se
encuentra en condiciones de llegar a serlo.
Para impedirlo tiene a mano remedios cpie
la ciencia médica pone a su alcance; pero
como ademds de esta mision médica tienen

estos funcionarios la de conservar la capa-
cidad escolar de los nuicbachos dclicientes,
resulta incontrovertilile la consecuencia de
que para el desempefio de la labor no basta
simplemente con ser médico, ya que la ac-
tuacion no es s()I() sanitaria, sino médico-
pedagdgica. En sus manos esta, en efecto,
la divcrsiiicacion de la en.scfianza, y tama-
fia raz6n ha hecho (pie estos servicios no
dependan de Sanidad, siendo el ministerio
de Instruccion publica el encargado de pre.s-
tarles la debida alenciém. Asi se ha conse-
guido en Madrid que cuanto afecte al régi-
men de prevision sanitaria de caracter es-
colar esté bajo una misma direccién, sin
partir ios campos, en forma que los desve-
los de unos queden neutralizados por la
inercia de otros.

El caso concreto de las maternales es (pie
para ellas se ha nombrado a unos médicos
(pie ni pertenecen al Cuerpo del Estado,
salvo tal vez una excepcion, ni al oficial
de puericultores, lil arbitrario ministerial
obré aipii con una rapidez asombrosa crean-
do esta cufia, que habrd de desmontarse en
la forma que sea, ahora (pie parece cpie va
a realizarse una reforma de fondo en el
régimen de dichas escuelas. Entre dos so-
luciones a mano—incorporar al escalafon
a (piicnes en la actualidad desempefien in-
terinamente esos cargos 0 convocar a re-
glamentario concurso oposicion para cubrir
las plazas—puede el actual ministro elegii
el campo del acierto. La traiupiilidad que
a este respecto tenemos se fundamenta en
el hecho de haber sido el propio .sefior Vi-
llalobos el ministro que, bace poco mas de
un afio, autorizé con su firma el reglamento
porque se rige el Cuerpo médico-escolar del
Estado.

Ello no obstante, no cesaremos de encare-
cer lealmente que se unifiguen dér.gano y
funciéin para este caso. La inspeccion mé-
dico-escolar necesita que se le presten cuan-
tos medios requiera para cumplir verdade-
ramente su mision, impidiendo (pie la des-
ilusiéon de sus componentes la haga conver-
tirse en un organismo burocratico mas. De-
cimos esto a cuento de (pie en algun grupo
escolar madrilefio las salas de consulta y
reconocimiento se han convertido en dor-
mitorios para la familia del conserje del es-
tablecimiento, no obstante las reiteradas
protestas de los facultativos encargados de
ejercer el control de la salud fisica y men-
tal de los escolares. No conviene que el ca-
SO0 se repita.»
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Trabajos del Instituto

I"os (los primeros afios de fiincionamien-
lo del Servicio de lliiiicnc Escolar en Pon-
levcdra.

Enrique Senorans Calvar

Vamos a limitar esta breve exposicion a
indicar la labor desarrollada por el Servi-
cio de Higiene Escolar del Instituto Provin-
cial de Higiene, en los dos i)rimeros afos
de su funcionamiento.

Afios de tanteo y adaptacién y, sobre to-
do. afios do fuerte lucha contra la inercia
lodo poderosa, sefiora de tantas organiza-
ciones publicas y de manera particular de
esta (Jue hace referencia a la escuela.

Esto nos discuii)a de la brevedad del tra-
bajo realizado y, a mayor abundamiento, de
lo incompleto de nuestra labor. Considere-
mos en cambio (pie lo bocho hasta acpii sir-
ve de manera formidable para marcar una
orientacién de la (pio se van a beneficiar
escolares futuros e igualmente para situar
el problema de la Higiene Escolar—en lo
(pie respecta a nuestra provincia—en los
limites (pie .las cii eunstancias sefialan.

Permitasenos, en jirimer lugar, indicar ai
gimas (le las dificultades (pie tuvinios (pie
vencer para reclutar los nifios (pie nutren
nuestro .servicio. Parece, a primera vista,
suiiérllna toda explicacion ya que, en bue-
na légica, las agruiiacioncs de escolares do-
bian desfilar automaticamente por delante
del mi'dico, tantas veces como (isle lo con-
siderase necesario. Pero la realidad es otra:
el primer lugar, el abandono o la rutina de
gran numero de autoridades pedagdgicas,
abandono extensivo— previa ampliacion—al
maestro, (jue pudiOMulolo hacer todo cerca
de un nifo deja habiliialniente (pie las co-
sas sigan el cur.so tradicional y no procura
nuevos cauces y nuevos sistemas. Parece co-
mo si estos problemas no le interesasen, no
se refiriesen a algo tan intimamente ligado a
él como es el nifio. Desiniés..., la resisten-
cia, clasica, del familiar y del nifio, la dis-
culpa de la ocupacion preventoria, de las
molestias que al infante se causan, son los
argumentos con mas frecuencia manejados;
y en fin, una serie de factores de toda indo-
le, hacen (jue en definitiva no se juieda rea-
lizar el desideratum de examinar y fichar al
cien por cien de la poblacion escolar. Te-

Provincial de Higiene

nemos, pues, (pie contentarnos con el 40 por
100 conseguido en estos dos primeros afios
cpic, sin embargo, esperamos ampliar o au-
mentar en lo sucesivo.

Actualmente, después, claro esta, de ad-
vertir a la Inspeccion Provincial de Prime-
ra Ensefianza de nuestros propdsitos y so-
licitar su apoyo, hemos adoptado un siste-
ma de reclutamiento (pie si bien tiene cier-
tos inconvenientes presenta indudables ven-
tajas. Con enviar a la escuela una hoja de
interrogatorio, especie de anteficha donde
constan una serie de datos que se refieren
al nifio y unas preguntas de antecedentes.
El escolar con esta hoja, que llenaron sus
familiares, se presenta a reconocimiento con
los antecedentes necesarios. De esta mane-
ra los nifios mayores pueden venir solos y
para las familias de los comprendidos en
los primeros afios de la edad escolar,
supone esta antefieha una invitacion y un
recuerdo para que nos visiten. Es de esta
manera que, repelimos, no carece de incon-
venientes, como fuimos nutriendo nuestro
fichero con nuevas inscripciones. En los
casos de interés especial, una enfermera vi-
sitadora completa el estudio, recogiendo
abundantes noticias.

.Se hace necesario en lo futuro, si quere-
mos realizar una labor consciente y serena,
el llegar, por los procedimientos que sean,
a una intima compenetracion con los peda-
gogos, para salvar asi el obstaculo primero
eoiupic tropieza el médico en funciones de
inspector escolar.

Sugestiones de toda indole, vulgarizacion,
etcétera, son procedimientos en vigor y pe-
se a los cuales la marcha de los Dispensa-
rios de Higiene Escolar no es todo lo pros-
llcra (pie deseamos, por ello creemos nece-
sario recurrir a las medidas de caracter
obligatorio. Sencillo es ampliar el mininio
canon sanitario (pie se exige al prc-escolar
actualmente e indicar, por quien correspon-
da, (iiile todo nifio que iiretenda asistir a
las e.sciielas del Estado, debe .ser reconocido
en el Servicio de Higiene Escolar; servicio
(pie, a su vez, enviaria al maestro corres-
liondiente un avance del estado de salud dql
infante. Es sOlo por este procedimiento co-
mo se podra alcanzar el ideal sanitario de
clasificar a los escolares lomando como in-
dice su estado de salud.



22 REVISTA DE HIGIENE ESCOLAR

Expongamos ahora nuestra estadistica: En
esta exposicion de realidades sobran los co-
mentarios, por eso seremos breves.

En los cursos de 1933 a 1934 y de 1934
a 1935 se han reconocido en el Servicio de
Higiene Escolar 1.U9U nifios. Pero seriamos
injustos con nosotros mismos si dijésemos
cpie solamente se habian reconocido: des-
compongamos esta cifra total y veamos (pie
liizo Higiene Escolar con estos nifios.

De los 1.090, 445, o sea el 42’2 por 100,
presentaban caries dentales en mayor o me-
nor proporcion y consiguientemente fueron
enviados a la Seccion de Odontologia. Ex-
cepto una exigua minoria, rebeldes a la su-
gestion cpie se les hizo, todos los nifios fue-
ron atendidos y curados. Esta proporcion
global de caries dentales, evidentemente al-
ta, indica ya uno de los importantes proble-
mas que Higiene Escolar resuelve. Es ver-
daderamente alarmante el desfile de estos
ninos afectos de tan frecuente como peli-
grosa lesion; las consecuencias de este fo-
co infeccioso han procurado abundante ma-
terial de trabajo a todas las secciones del
Instituto.

Los nifios con procesos hipertréficos e in-
fecciosos del anillo linfatico de Valdayer
ascienden a 349—procentualmente 31’9 por
100—que a su vez pueden descomponerse
de esta manera: Hipertrofias y procesos in-
fecciosos cronicos de agmidalas, 278 casos
—25’4 por l0O—; vegetaciones adenoideas
(sin hipertrofia de agmidalas faringeas), 71
casos, 0 sea 6’5 por 100, proporcién esta ul-
tima ciertamente mas elevada (pie la dada
como media para las escuelas publicas de
Madrid (5 por 100. Sainz de los Terreros).
Descontamos de esta relacion los casos agu-
dos que hemos tenido ocasién de observar
y tratar. Los escolares con padecimientos
crénicos fueron, en su inmensa mayoria,
curados, por tratamientos médicos algunos,
y el mayor nimero por supresion operato-
ria de las agmidalas o vegetacione.s, en el
mi.smo Instituto. Otitis agudas y crdnicas, y
en general lesiones de oido, tenemos anota-
das 53 o sea 4’8 por 100, tratados en la sec-
cion correspondiente.

Dejamos a un lado, para no complicar de-
masiado esta relacion sin pretensiones de
estadistica minuciosa, otros procesos corres-
pondientes a ia especiatidad de garganta
que forman un pequefio apartado.

Los defectos de refracciéon alcanzaron la
cifra de 95—procentualmente 87 por 100—

y los consejos dados con asistencia fueron
atendidos en muchos casos.

Desviaciones de columna vertebral, que
pudieran atribuirse a malas condiciones pos-
turales—defectos del mobiliario escolar—
hemos encontrado 15, 1’3 por 100—y en es-
tos casos, como en todos a(piellos en (pie
juega la escuela un papel preponderante he-
mos advertido y orientado al maestro.

De los 1.090 escolares registrados existen
442—40 por 100— con adenopapias traqueo-
broiupiialcs de grande y mediana intensi-
dad, siendo tos ligeros el nimero conside-
blemcnte mayor. Del total se enviaron al Ser-
vicio de Tisiologia 20 nifios—2 por 100—
afectos de tuberculosis evolutiva, algunos de
forma abierta. La tuberculosis es especial-
mente perseguida por esta seccidn, que pro-
cura realizar un riguroso despistaje y so-
mete a gran numero de escolares a las prue-
bas inmunobiologicas necesarias. La cutis-
reacciéon de Yon Pirquet fué practicada 213
veces— 19’5 por 100—y ia prueba de Man-
toux—con tuberculina a distintas concentra-
ciones— 196, o sea 17’9 por 100—. Persi-
guiendo el mismo fin han sido examinados
a Rayos X 887 nifios— 82,2 por 100—y se es-
tudiaron los esputos en 25 casos—2’3 por
100.

La sifllis innata es también una seria pre-
ocupacion de Higiene Escolar, por eso sin
duda el numero de Wassermann y reaccio-
nes complementarias practicadas es eleva-
do : 130—11'9 por 100—, que es exactamen-
te el niumero de escolares enviados al Dis-
pensario de enfermedades venéreas, para
su mas riguroso estudio y, en caso necesa-
rio, tratamiento. Son varios los focos fami-
liares de lldes descubiertos por mediacién
del Servicio de Higiene Escolar.

La profilaxis de enfermedades infeccio-
sas es otra de las misiones (pie Higiene E.s-
colar considera como fundamentales y prac-
tica las inmunizaciones posibles en todos
los casos en que no existe contraindicacidn.
Vacunaciones antivariolicas se realizaron
130, o sea— 11’9 por 100—y revacunaciones
240—22 por 100—. Es curioso hacer notar
la cifra tan considerable de nifios que, en
la edad escolar estdn todavia sin vacunacion
antivaridlica, lo que traduce bien a las cla-
ras, el abandono e incuria de los padres y
«la tolerancia» del maestro.

La reaccion de Schick, para despistar la
inmunidad diftérica se hizo 46 veces—472
por 100—si bien tenemos el proyecto de
practicarle sistematicamente. La inmuniza-
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cion anlififica y anlidiflérica se llevo a ca-
bo las mas ele las veces, de modo asociado;
esta técnica proporciona ventajas que hacen
referencia a la prolongacion del tiempo de
inmunidad, al refuerzo que anatoxina y va-
cuna experimentan y ahorro de inyeccio-
nes, detalle interesante en la infancia. Des-
<le luego la tolerancia es perfecta y las mo-
lestias generales y locales de la inyeccion
no se ven por ello aumentadas; de esta ma-
nera asociada se ha practicado, entre vacu-
naciones y revacunaciones, un total de 511

procentuahnente 40’8 por 100—. La vacu-
nacion antidiftérica aislada se practicé 13
veces—I’l por ldi—y la antitiiica 84 ve-
ces— 7’8 por 100—. Te niendo en cuenta los
rasos en que se ha padecido una u otra en-
fermedad y aquellos otros, bastantes fre-
cuentes, que contraindican la vacunacién,
creemos tener inmunizada a toda la pobla-
cién escolar puesta en contacto con el ser-
vicio. Digamos también que este beneiicio
(te las inmunizaciones fué en muebos casos
extensivo a los familiares del nifio.

Los analisis quiniicos y biolégicos prac-
ticados para Higiene Escolar, ascienden a

la cifra de 90—o0 sea 88 por 100— (heces,
orina, sangre, exudados, etc.), procediéndo-
se también en ocasiones a la preparacion de
autovacunas.

Finalmente, Higiene Escolar extiende su
beneficio hasta el tratamiento de los nifios
mas necesitados—10 por 100 de la pobla-
cion—y el nuamero de inyecciones de pre-
parados de cal y reconstituyentes, asi como
medicaciones por otras vias, alcanza tanto
como nuestras posibilidades.

Esta relacion limitada a los grandes apar-
tados (no interesan de manera especial los
casos aislados de endocrinopatias, vicios
constitucionales, lesiones cardiacas, etc.), y
ciertamente ligera de los resultados de nues-
tra labor en los dos primeros afios de fun-
cionamiento del Servicio de Higiene Esco-
lar, es solamente, la difusa impresion gene-
ral recogida; al traerla aqui nos anima uani-
camente esta ijretension: aportar la reali-
dad de Pontevedra al grupo de razonamien-
tos tedricos que aconsejan «una concordan-
cia en la labor de la escuela; la del médico
y la del pedagogo» y trabajar asi por la me-
jora del progreso biolégico social.

Un Dccrefo impor™an”™e para el desarrollo de la

Inspeccion Meédico Escolar del Es™ado

Las aspiraciones que en el primer reglamenlo organico del Cuerpo

quedaron palenles, han enconlrado resonancia adecuada en los

rectores de la instruccién publica nacional, quedando cristalizados

en un Decreto que, por considerarlo de interés vital para todos,
copiamos a continuacion:

La inspeccion médica de los escolares
asistentes a los Centros de en.seflanza pu-
blica es una de las funciones que compe-
len al Estado, de méas claro sentido en la
educacion individual y social. Existen en
este pi-oblema dos a.spectos basicos, a sa-
ber; el de ejercer eficazmente aquellas in-
tervenciones previsoras que conducen a asc-
filirar la normalidad de la salud infantil;
M anejo a éste, el de robustecer la colabo-
racion del Médico Escolar en las tareas es-
trictamente pedagodgicas, tal como exige una
recta interpretacion de las modernas orien-
taciones cienlificas con relacién a la ense-
flanza.

Un examen atento de las organizaciones

anadlogas de aquellos paises considerados
rectores en la cultura bioldgica aplicada al
perfeccionamiento de sus nuevas generacio-
nes infantiles, y la meditacion y valoracion
de nuestras propias experiencias, aconsejan
inexcusablemente persistir en el camino
emprendido, exaltando la significaciéon y
atribuciones del higienista en la obra mate-
rial y espiritual de la escuela, al mismo
tiempo que se le dota de los medios nece-
sarios para que su labor alcance una pleni-
tud fecunda en resultados.

Por Decreto de 5 de junio de 1933 se pro-
cedido a reorganizar la Inspeccion Médico
Escolar del Estado en Miulrid, seleccionan-
dose ulteriormente, en virtud de concurso-
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oposicion, el personal facultativo y auxiliar
(pie habia de llevar a la practica el pro-
grama contenido en la citada disposiciéon,
ampliado y articulado en el Reglamento or-
ganico de I.° de enero de 1935. De entonces
al momento presente, la eficacia probada de
este servicio y las crecientes necesidades
en orden a estas iwalerias de la masa esco-
lar de la capital de la Republica, sefialan el
momento de dar por conclusa toda fase de
limitacion o ensayo, conliriendo al Cuerpo
.Médico Escolar del Estado, en su maximo
alcance, la alta mision sanitaria y educati-
va que ya ostenta dentro del ambito de la
en.sefianza infantil, asi como el caracter de
organismo consultivo en aquellos problemas
(pie reclamen su asesoramicnto, sirviendo
ademas como base para la natural amplia-
cion (le sus funciones con carécter nacio-
nal.

Consecuente a los razonamientos expues-
tos, la evidencia impone mejoras y amplia-
ciones materiales de los servicios que fun-
cionan en la actualidad, y aumento propor-
cional de los elementos técnicos, de manera
mas acusada por lo que al personal auxiliar
se reficre, tal como se ba becbo, con ex-
traordinario éxito, en otros paises.

En atencidon a lo expuesto, y a propuesta
del Ministro de Insli'uccion Publica y Bellas
Artes y de acuerdo con el Consejo de Mi-
nistros,

Vengo en decretar lo siguiente:

Articulo 1." La Inspeccion Médico Esco-
lar de Madrid constiluyc un organi.smo pro-
fesional y técnico dependiente del Ministe-
rio de Instruccién publica y Bellas Arles,
(pie tiene por mision:

(/) La prestacion del servicio médicoes-
colar en los Establecimientos de ensefianza
Drimaria y maternales de Madrid, bajo do-
ble aspecto sanitario y médicojiedagdgico.

b) Las funciones de Cuerpo consultivo
en cuantos problemas escolares precisen de
su asesoramiento. A este efecto, tendra re-
presentacion directa en los organismos (pie
posteriormente se determinan.

¢) Las atribuciones que como nucleo ori-
ginal le corresponden en la preparacién y
seleccion, a los efectos de ingreso, en el
Cuerpo Médico Escolar del Estado.

Art. 2. Para el cumplimiento de los fi-
nes (pie se asignan a los Dispensarios en
la practica de las funciones encomendadas
a estos .servicios, vista la insuficiencia del
actual Dispensario de Especialidades y las
dificultades anejas al desplazamiento de los

alumnos, se creard un segundo Dispensa-
rio, (pie se instalard en el local adecuado
que viene obligado a facilitar el excelenti-
simo Ayuntamiento, segun las disposiciones
vigentes.

Art. 3." Se suprime la categoria de Ins-
pectores Médicos Escolares Auxiliares y la
de Auxiliares Médicos de Dispensario, pa-
sando quienes actualmente desempefan es-
tas plazas a la de Inspectores Médicos Es-
colares y Especialistas de Dispensarios, res-
pectivamente.

Art. 40 Se dotardn en el préximo pre-
supuesto treinta y tres plazas de Auxiliares
sanitarias para atender los servicios de In.s-
peccion y Dispensario, y se consignara tam-
bién la cantidad precisa para cubrir las
diferencias (pie resultan como consecuen-
cia (le la unificacion de plantillas de los
Inspectores Médicos Escolares y de los Espe-
cialistas de Dispensarios.

Igualmente babran de consignarse en el
préximo presupuesto las cantidades nece-
sarias para la creacién y sostenimiento del
Dispensario filial a (pie se refiere el art. 2."
de este Decreto.

Art. 5.° EI ingreso del personal faculta-
tivo .se liara mediante concurso-oposicion,
en la forma prevista en el Reglamento or-
ganico del Cuerpo a (pie posteriormente se
hace referencia.

De andlogo modo se ingresard en las pla-
zas de Awuxiliares, sanitarias.

El personal actual (pie no baya ingresado
mediante oposicibn 0 concurso-oposicion
(picdara a extinguir con el sueldo que ac-
tualmente disfruta.

Art. 6® La .Tunta directiva del Cuerpo
Médico Escolar estara inlegrada por un Ins-
liector .tefe, un Secretario y un Director de
los Dispeirsarios. Asumira la Direccion (le
los servicios médicoescolares del Estado un
Inspector .Tefe, nombrado por el Ministro,
a propuesta del Cuerpo y elegido por el
personal facultativo entre los Inspectores
Médicos Escolares.

Las funciones del Secrelario ((pie llevan
anejas las del In.speclor .Subjefe) seran des-
empefiadas por un Inspector Médico Esco-
tar nombrado de igual modo.

l.a Direccién de los Dispensarios estard
a cargo de un Especialista nombrado por el
mismo Drocedimienlo.

Todos estos cargos se nombrardn por un
plazo (le tres afios, iirorrogable a propues-
ta del Cuerpo.

Las funciones de esta .liinta directiva.
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constituida como anteriormente se expresa,
quedaran especificadas en el Reglamento or-
ganico del Cuerpo.

Arl. 1.° Con relacién al apartado R) del
articulo 1.” de este Decreto, el (iiierpo Mé-
dico Escolar propondra al Ministerio, a los
efcclos de nombramientos, quiénes de sus
miembros han de representarlo en los orga-
nismos de Primera ensefianza en que su co-
laboracién parezca mas necesaria.

Y, en general, en cuantos organismos ten-
gan relacién con la ensefianza primaria.

m\rt. 8” En consonancia con el aparta-
do o) del articulo 17 la Inspeccion Meédico
Escolar del Estado extenderd también su
servicio a las Escuelas maternales, (luedan-
do el actual personal sanitario de dichas
malernales a extinguir, cuyas vacantes se
agregardn a la plantilla del Cuerpo Médico
Escolar y .se proveeran en la forma regla-
mentaria a que se hace referencia en el ar-
ticulo 5® de este Decreto.

Art. 9® En el plazo maximo de dos me-
ses, a partir de la pidilicacion de este De-
creto, el Cuerpo Médico Escolar elevara al
A(inisteNio de Instruccion publica un pro-
yeclo de Reglamento orgéanico.

Art. 10. EIl Ministerio de Instruccion pu-
blica y Bellas Arles queda facultado para
adoptar cuantas disposiciones estime perti-
ncnles para la ejecucion de las comprendi-
das en este Decreto, quedando derogadas
cxpresamenle cuantas se o])ongan al mismo

Dado en Madi-id a cinco de mayo de mil-
novecientos treinta y seis.—ob ikio M \ntine:
Bahrio.— El Ministro de Instruccion Publi-
ca y Bellas Artes, Marcelino Domingo San-
ialin.

litmo. Sr.. En cumplimiento de lo pre-
ceptuado en el arl. 3." del Decreto de este
Departamento, fecha 5 del actual (Gacela
del 7) sobre reorganizacion del Cuerpo Mé-
dico Escolar de esta capital.

Este Ministerio ha dispuesto:

Valcarcel Valcarcel, D. César Beltran Ca-
rrascal, D. José M.“ Escudero Tellechea, don
Enrique Jaso Roldan y D. José Aguilar Mu-
fioz, y
3® Que este reconocimiento se entienda
a partir de la expresada fecha de 5 del ac-
tual, debiéndose por quien corresponda, en
la forma reglamentaria, diligenciar los li-
lulos adminislralivos de los interesados.
Lo digo a V. 1 para su conocimiento y
demas efectos.— Madrid, 9 de mayo de 1930.
Firmado. Marcelino Domingo.—Al pie. .Se-
flor Director General de Primera ensefianza.
lltmo. Sr.. En cumplimiento de lo dis-
J)ucsto en el Decreto fecha 5 del actual (Ga
cela del 7), referente a la reorganizaciéon del
Cuerpo Médico Escolar, en su arl. 6., y de
acuerdo con la propuesta elevada a este Mi-
nisterio por el Cuerpo Médico Escolar.
Este Ministerio ha dispuesto que se nom-
bre a D. Federico Oliver Cobefia para el
cai'go de Tnspector-.Tefe del referido Cuer-
po; D. Luis Munucra Morosoli, para el de
Secretario, y a D. José Valcarcel Valcarcel,
para el de Director de los Dispensarios,
guedando asi constituida la Junta directiva
a que se refiere el mencionado articulo.
Lo digo a V. I. para su conocimiento y
demas efectos.— Madrid, 9 de mayo de 1936.
Firmado. Marcelino Domingo.—Al pie. Se-
fior Director general de Primera ensefanza.

CAMBIO DE DIRECTIVA

Como consecuencia del Decreto anterior,
la Junta Directiva del Cuerpo convocé in-
mediatamente a Junta general extraordina-
ria para la reposicion de cargos con arre-
glo a las nuevas normas establecidas, ha-
biéndose propuesto al Excino. Sr. Ministro
de Instruccion PuUblica la nueva Directiva
y aprobada por éste.

Inspeclor Jefe, Dr. Oliver Cobefia.

Secrelario Inspeclor snb -jefe, Dr. Mu-
nuera.

Jefe de los Dispensarios, Dr. Valcéarcel.

1 ® Que se reconozca la categoria de los Conocida de todos las relevantes cualida-

Inspectores Médicos Escolares de Madrid a
los actuales Médicos auxiliares D. Félix .San-
cho Marlinez, D. Gustavo Salgas y de Leon,
D. I'rancisco J. Barnés Gonzalez, D. Luis
Novoa Lorenzo, D. Antonio Rodriguez Vi-
cente, D. Rafael Hernandez Coronado, don
Enrique Conde Gargollo, D. Regino Saldafna
Devesa y D. Ricardo Gonzalez Gonzalez.

des de estos tres compafieros, en consonan-
cia con el dinamismo y actividad juvenil
del momento actual, esperamos impacientes
el resultado de la enorme labor responsable
que han de verificar.

Unimos nuestras felicitaciones a las de
los demas colegas, que en esta magna em-
presa de la Inspeccion Médico Escolar Na-

2. ® Que asimismo se les reconozca la ca-cional hemos sin duda de actuar siempre

legoria de Médicos especialistas del Dispen-
sario Médico Escolar de Madrid a los actua-
les auxiliares de dicho Dispensario D. José

con el entusiasmo y la alegria de los hom-
bres que se sienten vinculados por el mis-
mo deber cientifico y social.
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EH 1l Congreso Inlernacional

de Profeccidon a la Infancia

Se celebrara en Roma en Ocfubre préoximo

Importante contenido médico escolar.

Para los médicos escolares interesa en ex-
tremo el proximo Congreso Internacional
de Proteccion a la Infancia, cpie en la pri-
mera decena del mes de octubre ha de ce-
lebrarse en Roma.

El Congreso se celebrard a continuacion
del IV Congreso Internacional de Pediatria,
cuyas materias también interesan a la for-
macioén clinica que todo médico escolar de-
be poner cada dia con mayor profundidad
de conocimientos.

Las dos Secciones del Congreso de Pro-
teccion abarcardn los siguientes trabajos y
esludios:

Primera seccion: Higiénico-sanitaria.—
1) Medidas de prevision contra la mortali-
dad de los lactantes por enfermedades de
la nulricién. 2) La institucion de las colo-
nias climatolégicas para la edad pre-esco-
lar. 3) La asistencia sanitaria de los hijos
de europeos en los territorios coloniales.
4) La educacién fisica en la edad escolar.
5) Medidas de prevision contra la inferiori-
dad sanilaria de los ilegilimos.

Segunda seepion: Jnridico-sociul.—1) La
prevision social en relacion a los menores
y los acuerdos inlernacionalcs. 2) EIl desti-
no de los hijos en caso de anulaciéon o di-
solucion del matrimonio, desde et punto de
vista jiiridico-social. 3) La tutela juridica
de los menores en los Tratados internacio-
nales. 4) De qué manera puede intervenir
el legislador para traducir en actos los
principios de la declaraciéon de Ginebra. 5)
La asistencia obligatoria de la madre y de
los hijos ilegilimos.

Los idiomas oficiales del Congreso son:
aleméan, espafiol, francés, inglés e italiano.

La inscripcion es libre para todos los que

en el campo de la respectiva actividad se
interesen en los multiples problemas de la
tutela y de la asistencia de la infancia: mé-
dicos (pediatras, obstétricos, higienistas, et-
cétera), juristas, pedagogos administradores
de obras de asistencia social, etc.

La cuota de inscripcion ha sido fijada en
cien liras italianas.

Para los miembros de las familias de los
congresistas la cuota de inscripcion es de
75 liras italianas.

Para los viajes colectivos se indicaran las
sefias de las Oficinas de la Compafiia Ita-
liana di Turismo (C. I. T.) en los distintos
paises.

Para la correspondencia general y para
la primera seccién hay que dirigirse al

Prof. G. B. Aliaria (Corso Bramante, 29.
Torillo, 120).
Para la correspondencia de la segunda

seccion: I)r. Paolo Galtafio (Via A. Brof-
ferio, 9. Roma).

Las cuotas de inscripcion se enviaran al
tesorero del Comité, Dr. E. Egidi (Conso
Bramante, 29. Torino 120).

La sugestion que sobre lodos ejerce el
interés extraordinario de estos temas de-
muestran la necesidad de que una nutrida
representacion del (iuerpo Médico Escolar
asista a este Congreso e invitamos a todos
a preparar.se para octubre.

Quien como el cronista ha tenido la suer-
te de asistir a los dos (iongresos Interna-
cionales que han precedido y conoce los
copiosos frutos que de ellos se obtienen, no
puede por menos de dar a esta manifesla-
cion cienliiica de nuestra especialidad todo
el valor que en si tiene, tanto por su aspec-
to clinico como en el médico social.

Dn. Espinosa.

Todo aquel profesional (médico, maestro, pedagogo) que se interese por el porvenir del nifio
espafiol y de la escuela nacional debe suscribirse a la REVISTA DE HIGIENE ESCOLAR
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Curso de Higiene Escolar para Médicos

De acuerdo con las atribuciones sefala-
das en el Decreto de 5 de mayo de 1936,
sobre reorganizacion de la Inspeccion Mé-
dico Escolar dcl Estado, esta Institucion
organiza un curso de Higiene Escolar para
médicos, (pie tendra lugar del 1.° de junio
al 30 inclusive, dividiéndose la ensefianza
en tedrica y practica con areglo a los pro-
gramas (pie se facilitaran en la Secretaria
del Cuerpo Médico Escolar, calle de Oloza-
ga, 1, a los sefiores matriculados, lodos los
(lias laborables de doce a una de la ma-
flana.

A partir de la insercion del presente
anuncio, (pieda abierta la matricula en el
local y horas sefialadas anterioremnte, has-
ta el (lia 31 del actual, advirliéndose (pie
para ser incluidos en el curso de referen-
cia, sera necesario abonen cincitcnlu pése-
las como derechos de inscripciéon, siendo
el nimero de plazas de .50.

Finalizado el curso, se expedira a los se-
fiores médicos alumnos el correspondiente
certificado de asistencia.

~Madrid, 17 de mayo de 1936.

PROGRAMA TEORICO

Leccién 7."—Dr. Oliver Cobefia.—La hi-
giene aplicada a la enseflanza infantil.—El
esentido cientifico de la escuela moderna y
la proteccién a la infancia.—Esbozo hi.sfo-
rico de la higiene escolar.—Estado actual
de la Institucion Médico Escolar en Espafa.

Leccion 2~—Dr. Stinz de los Terreros—
La fisiologia infantil desde el punto de vis-
ta médico escolar.—EIl crecimiento fisico.—
Los mecanismos de correlacion del orga-
nismo.

Leccion 3.“—Dr. Conde Garr/ollo.—EI pro-
blema de la constitucién infantil.—Concep-
to moderno de la herencia. — Predisposi-
cion y herencia.

Leccion —Dr. Rodrignez Vicente.— An-
tropometria escolar.—Peso y talla genera-
les—Indices y coeficientes.— Mensui-aciones
parciales y complementarias.

Leccion fA."—Dr. Novoa Lorenzo.— Nutri-
cion y alimentacion.—Bases cientificas pa-
ca la determinacion de la racién alimen-
ticia del escolar.

Leccion 6.2-Dr. Oliver Cobefia.— Concep-
to y .suposicién de la vida animica.—La fun-
cion del 6rgano animico.—Evolucion de la
psi(pie infantil.

Leccion 7.“—Dr. Vazquez Velasco.—Esen-
cia y formacion del caracter.—Tempera-
mento y secreciones internas.

Leccion S.“—Dr. Mnfiogcrro Prctel. — La
predisposicion patoldgica constitucional en
la infancia.—Alteraciones de la nutricién y
trastornos del crecimiento. — Desviaciones
esqueléticas.

Leccion i)."—Dr. Suinz de los Terreros—
Epidemiologia escolar.—EIl problema de las
enfermedades infcctocontagiosas en la es-
cuela.—Profilaxis.

Leccion 10.—Dr. Lopez Morales—La tu-
berculosis en la escuela. — Diagnéstico y
profilaxis.

Leccion 11.—Dr. Jaso Rolddn. — Formas
clinicas de la tuberculosis en las edades es-
colares.— Consideraciones de orden prac-
tico.

Leccion 12.—Dr. Hernandez Coronado.—
Fundamentos higiénicos de la educacién fi-
sica.—Ritmos fisiolégicos.—La gimnasia y
sus indicaciones.—Los juegos y los depor-
tes escolares.—Gimnasia respiratoria.

Leccion 1,3—Dr. Torres Oliveros.—La fa-
tiga fisica e intelectual.—Métodos para sus
determinaciones.— Aspectos pedagogicos re-
lacionados con este problema.

Lecciéon 1't—Dr. Garda Gras. — Higiene
dental escolar.—Evolucién normal del apa-
rato dentario.— Malposiciones dentarias.—
Enfermedades bucales mas frecuentes.—El
problema de la carie dental.

Leccion 16.—Dr. Vazquez Velasco—Las
aptitudes mentales.—Normas practicas para
su determinacion.—Métodos mas empleados.

J.,eccion 11]—Dr. Vazquez Velasco. — La
infancia anormal.—EIl problema de la edu-
cabilidad dificil. — Factores enddgenos vy
exdégenos.— Ambiente natural, ambiente cul-
tural y ambiente social.

Leccion 17.—Dr. Oliver Cobefia—La edu-
cacién sexual.—Coeducaciéon de sexos.— Se-
xualidad y educabilidad dificil.

Leccién 1S.—Dr. M. Escribano.—La pro-
teccion de los nifios de edad pre-escolar.—
La proteccion domiciliaria.—Escuelas ma-
ternales.— La asistencia mixta. — .lardines
de la infancia.

Leccion 19.—Dr. Juan Antonio Alonso Mu-
floyerro.—Escuelas para nifios (pie evolucio-
nan irregularmenle.—Para retrasados, sor-
domudos, deficientes motores.—Escuelas al
aire libre.
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Leccion 20.—Sr. Hernandez de la Herre-
ra.—La ensefianza de los nifios ciegos.—Es-
cuelas y sislenias.—El problema social de
la ceguera.

Leccion 21.—Dr. .Munnera .Morosoli.— Co-
lonias escolares.— Indicaciones de la colo-
nia escolar.—Del régimen de colonias.

Leccion. 22. — Dr. Espinosa Ferrandiz.—
El escolar delincuente.—Legislaciéon y nor-
mas.— Eliologia de la delincuencia infantil;
métodos preventivos; higiene social del ni-
flo delincuente.

Leccion. 23. — Dr. Espinosa Ferrandiz.—
Higiene del maestro.—Mortalidad y morbi-
lidad del personal de ensefianza.—Profila-
xis médica y prolilaxis social.—Asistencia
médica y social del personal docente.

Leccion. 24. — Dr. Espinosa Ferrandiz—
Demografia escolar.—Morbilidad y mortali-
dad.—La frecuentacién escolar.— Encuestas,
coeficientes diferencial, segin medio social,
etcétera.— Demografia comparada.

Leccion 25.—Dr. Murlin Cirajas.—La hi-
giene escolar en el medio rural.—Resumen
de estas instituciones'en diversos paises:
Estados Unidos, Inglaterra, Francia, Bélgi-
ca, .\lemania, Austria, etc.—Los colaborado-
res del médico escolar.

CURSO DE HIGIENE ESCOLAR PARA
AUXILIARES SANITARIAS

El Cucri)0 Médico Escolar del Estado oi'-
ganiza un curso de Higiene Escolar para
auxiliares sanitarias femeninas (jue tendra
lugar del I.° de junio al 15 de julio inclu-
sive.

Las solicitudes deberdan presentarse en la
Secretaria de dicho organismo, calle de Olo6-
zaga, num. 1, todos los dias laborables de
doce a una hasta el 30 inclusive del mes en
curso.

En el acto de la inscripcion habran de
abonarse veinlicinco pesetas en concepto de
derechos a practicas, fijaAndose en ciento el
namero de plazas.

Previamente se hara una iirueba de selec-
cion entre las aspirantes, consistentes en
un ejercicio de escritura al dictado.

P'inalizado el curso, se expedira a las
alumnas el correspondiente certificado de
asistencia.

Nota— A aquellas alumnas que no fueran
admitidas después de la prueba a que se
alude, se les devolveran las veinticinco pese-
tas de derechos de inscripcidn.

Madrid, 17 de mayo de 1936.

SECCION DE NOTICIAS

DISTINCION MERECIDA AL DOCTOR
CIRAJAS

Entre las figuras relevantes de la cla-
se médica, se destaca el doctor Cirajas
por sus incesantes trabajos en pro de los
compafieros de la provincia de Madrid.
Su labor perseverante y fecunda, que tan
buenos frutos viene dando, ha sido pre-
miada por el Gobierno con el preciado
galardén de la Cruz de Beneficencia, acto
que ha tenido gran brillantez en el Co-
legio de Médicos de Madrid. A la ceremo-
nia concurrieron representaciones genui-
nas de todos los sectores profesionales,
haciéndose repetidos y calurosos discur-
sos de alabanza a la obra del doctor Ci-
rajas. Después del acto, los reunidos se
trasladaron a un céntrico hotel para fes-
tejar con un banquete de doscientos cu-
biertos tan solemne acontecimiento.

El Cuerpo Médico Escolar del Estado,
que se honra en tener al doctor Cirajas
entre sus mas antiguos miembros, se
siente orgulloso de unir sus enhorabue-
nas a las que le han llegado de toda Es-
pafa.

CENA HOMENAIE

EL CUERPO MEDICO E.SCOLAR OBSE-
QUIA A LOS INSPECTORES DOCTORES
CIRAJAS Y TORRES OLIVEROS.

Los triunfos de luiestros compafieros nos
alegraron como si fuéramos nosotros los
triunfadores.

La familia oficial de médicos escolares se
congregd para cenar y demostrar a dos in-
signes compaferos la alegria de todos.

Tanto las distinciones honoriticas, como
los cargos cienlificos de responsabilidad,
son motivo de preocupacién, son carga pe-
sada que aumenta nuhslra responsabilidad
social. Para los hombres mediocres supone
una vanagloria un motivo de soberbia. Ci-
rajas recibe un galardon del Estado des-
pués de muchos afos de labor abnegada,
de compafierismo verdadero, pero lo recibe
con modestia y resignacion, sabe que el ho-
nor oficial nos obliga mas para quien nos
distingue. Torres Oliveros llega a la meta de
la ciencia exquisita que cultiva con la di-
reccion del Hospital Homeopéatico, pero nos
sefiala en su charla de gratitud, que su la-
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bor empieza; sabe que los cargos cientifi-
cos son cargas de trabajo, son estimulos
para un mas intenso estudio, como Uunico
medio de bien servir la direccién que se
le otorga.

La solidaridad que demostramos todos a
estos compafieros al sentirnos contentos por
sus triunfos, nos obliga a una constante
ayuda mutua, de verdadero compaferismo.
Nos obliga a siempre ensalzar los méritos
(le nuestros compaferos, y si observaramos
defectos en ellos a ocultarlos y disimularlos
ante los demaés.

Tristemente, se entiende mal el compairie-
rismo. Muchos creen que el compaiieris'ino
obliga tan sélo cuando la solidaridad va
encaminada al logro de reivindicaciones,
que podemos apetecer por egoismo indivi-
dual o coleclivo. Otros compafieros no va-
cilan en menoscabar el valor de los suyos
cuando vislumbran a aquellos que pueden
dar sombra a su prestigio que no admite
(Competidores. No, nosotros no lo hemos en-
tendido asi. La suma de los valores de to-
dos los médicos escolares es lo que consti-
luye el valor del Cuerpo Médico Escolar.

Cuando socialnienle estos hombres se des-
tacan y aumentan su valor social debemos
alegrarnos y contribuir con nuestra ayuda
a un mayor prestigio personal que es en su-
ma nuestro propio prestigio como Cuerpo.

El acto, por su sencillez, su alegria, por
su juventud bulliciosa y de gran generosi-
dad, es todo un sintonia de pujanza y se-
guro porvenir de triunfo.

Dr. Espinosa.

NUEVA REDACCION

Por renuncia del Dr. Ayuso, la Junta
general del Cuerpo Meédico Escolar del Es-
tado acorddé por aclamacién designar Di-

rector de la revista al Dr. M. Torres Olive-
ros, y del Comité de Redaccion de la mis-
ma a los Dres. Espinosa y LOpez Morales.
Ya en prensa la mayor parte de este nu-
mero, no ha sido posible reflejar en él algu-
nas de las importantes modificaciones cpie
se van a llevar a efecto para darle a esta
publicacion el tono que requiere.

Referafas dermaioldgicas

.1 Bejarano—Un caso de chancro sifiliti-
co del parpado, en una nifia de veintisiete
meses. (Actas dermosililiogrélicas. Febrero
de 1935).

Con motivo del caso a (pie se refiere la
comunicacion, hace el autor interesantes ob-
servaciones acerca del mecanismo de con-
tagio. Habitualmentc es la proyeccién de
particulas de saliva virulenta sobre la cara
del sujeto contaminable. Asi es como se con-
tagian los médicos, a veces. Pin otras ocasio-
nes es el beso en los ojos, asi como tampoco
es raro el contagio por el lamido del ojo co-
mo préactica popular de extraccién de cuer-
pos extrafios de la conjuntiva.—P'ournier ha
recordado los 34 casos de Trepliaschin, lo-
dos los cuales fueron contagiados por una
curandera especializada en la extraccion de
cuerpos extrafios y tratamiento del traco-
ma por el lamido del ojo.

Por altimo, el autor critica certeramente
el habito antihigiénico de prodigar be.sos a
los nifos.

Comentario: Nos ha parecido interesan-
te extractar esta comunicacién, porque po-
ne de relieve de manera bien elocuente la
necesidad de que en la escuela se ob.ser-
ven y se ensefien las medidas higiénicas
conducentes a evitar estos contagios.

iinimimiiaiminimimiMiiiHmiiiiiniiiii

RESUMEN

R. Gonzalez Medina— Pelada dccalvantc
yemocion. (Actas dcrmo-sitiliogrélicas. Oc-
tubre de 1935).

AuiKpie es frecuente relacionar la pelada
con perturbaciones nerviosas y aunepie no
dejan de ser frecuentes los casos de derma-
tosis relacionadas con shocks psiquicos
(péniigos, liquen) es rara la aparicién de
placas de pelada a consecuencia de hechos
emocionales, hasta el punto de que un au-

DE
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tor de tanta nota como .Sabouraud no cree
en esta interdependencia. El autor refiere el
siguiente caso; enfermo, sin antecedentes
luéticos, en 1931 empieza a padecer unas
pequefas placas de pelada, que se mantie-
nen estacionarias hasta 1933. En febrero de
este afio e inmediatamente después de un
shock emocional intenso, sufre una profusa
caida de pelo y vello, que, en breves dias,
deja lampifia toda la superficie cutanea. La
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relacion es tan estrecha que el autor tiene
cine reconocer debe existir una dependen-
cia de causa a efecto entre ambos hechos.
De este caso debemos extraer la ensefian-
za de investigar la vida psiquica de todo ni-
fio escolar, afecto de pelada parcial o total,
principalmenle en este lillimo caso.

Garcia Ayuso.

La vaccinothi‘vapic de la coqueluche, par
Paul Bordel. «Revue D’Immunologie». To-
me |, mim. 2.

La seroterapia anticoqueluchosa, bien con
suero de caballo inmunizado o con suero de
convalecienle, tiene la de.sventaja de ser de
efecto inconstante y de .sensibilizar ai nifio
para una posterior inyecciéon de suero. La
vacunacion preventiva, esta por el contra-
rio desprovista de los inconvenientes cita-
dos, y de dia en dia se cree méas en su efi-
cacia. En las experiencias practicadas por
MAD.SEN en las Islas Eéroe, y por SAIER
en los Estados Unidos, se demuestra que la
vacunacion proteje a la totalidad de los va-
cunados en las experiencias de SAUER, y
a un 25 por 100 en las de MADSEN, dismi-
nuyendo segun ambos, la duracion de la en-
fermedad, la intensidad (te los sintonias, y
el porcentaje de mortalidad.

La vacunaciéon curativa, debe ser igual-
mente practicada, ya que las determinacio-
nes precisas de KRLSTENSEN y LARSEN,
muestran que los anticuerpos aparecen mu-
cbo mas rapidamente en el curso de la va-
cunacion que en la enfermedad, siendo el
método muy eficaz, aplicado durante el pe-
riodo catarral, y de rc.sultados dudosos,
cuando se inicia en el periodo de las quin-
tas. La vacuna no provoca i‘caccion general
ni local (apenas una leve induracién), las
inyecciones de un cm. .se practican con dos
(lias de intervalo, tres a titulo preventivo,
seis a titulo curativo, reduciendo las dosis
ciinndo se Irala (le nifios nuiy pcciueiios.

El autor termina, esperando, que ademas
de la vacuna curativa, sera generaliz.ado el
empleo de la proiilaclica, teniendo en cuen-
ta su indudable elicacia.

Essaix sur I'immunisation, cxpériménlale
des slulieus (macaques cynomolgus et Rhe-
sus) contre la poliomyé’lile. Par P. Lepine.

El autor ha empleado el método de inac-
tivacién del virus por el azul de metileno

higiene escolar

fotosensibilizado debido a PERDRAU vy
TUDD, y con él ha obtenido ocho acciden-
tes de vacunacion (paralisis) en 14 monos,
y cuatro inmunidades completas contra dos
parciales, en los 6 monos vacunados sin in-
cidentes.

Usando vacuna conservada en la helera
bastante tiempo antes de su empleo, y va-
cunando en tres inyecciones, ba podido in-
munizar 8 monos sin ningdn accidente, y
([ue experimentados por los métodos mas
severos (instilaciones nasales repetidas tres
veces; inyeccién intra cerebral 5 veces) han
dado los resultados siguientes: Proteccion
absoluta C veces; protecciéon con algunos
fendmenos transitorios una vez; poliomieli-
tis seguida de muerte una vez.

Achaca a la cuestion del terreno y de la
receplibidad individual respecto a la polio-
mielitis, la causa de los fracasos registrados.

Sancho.

Jm quinla conferencia de la Asociacién In-
ternacional de Pediulria prevenliva, cele-
brada en Basilea los dias 2021 de septiem-
bre de 1935, acordo las siguientes conclusio-
nes, referentes a la .segunda ponencia de la

misma: Profilaxis de la tuberculosis en la
escuela.
1. " La lucha contra la tuberculosis esco-

lar, no siendo mas que una parte de la lu-
cha contra la tuberculosis en general, es ne-
cesario que una estrccba unidén sea estable-
cida entre la Inspeccion Médico Escolar, los
Dispensarios Antitidjerculosos, los servicios
hospitalarios y las obras de proteccion a la

infancia.
2. " Esla lucha debe hacerse lo mismo
dentro de la escuela como fuera de élla;

desde este ultimo punto de vista, debe te-
nerse en cuenta el medio familiar del esco-
lar (vivienda, alimentacion, estado de -sa-
lud del medio ambiental).

3. "
la, sera obligatoriamente sometido a un exa-
men de admisién y a un examen que sera
repetido cada dos afios, por lo menos. Este
examen serd clinico y radiolégico, y se rea-
lizara por uil servicio competente admitido
por la Autoridad.

Las leyes y reglamentos deberan ser de
tal forma que los enfermos puedan tener los
medios materiales de cuidarse el tiempo ne-
cesario.

4, " Todo nifio admitido en la escuela
blica o privada, sera sometido a un examen

Todo el personal afecto a una escue-

pu-
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médico, repetido si es posible cada afio y
completando el examen clinico la cutirreac-
cion, y si es positiva, el examen radiol6gi-
co. Estos examenes seran consignados en
el carnet sanitario, que debe tener el nifo
durante toda la vida escolar. El nifio capaz
de contaminar serda eliminado y cuidado.

5" Pasando el nifio una gran parte de
su vida en la escuela, debe encontrar las
condiciones de higiene mas favorables a su
desarrollo fisico y a su resistencia a la in-
feccién tuberculosa.

6® Para alcanzar este fin, se necesitan
escuelas al aire libre, terrenos de juego, dis-
minuir la duracién de las horas de estudio,
consagrar el mayor tiempo posible al re-
creo y los ejercicios al aire libre. Se dara
il escolar, todas las veces que sea necesario,
un suplemento de alimentacién, capaz de
completar la insuficiencia de su alimenta-
cion familiar.

A. Mufoverro Pretel.

La hipotensién esencial en los nifios, por
el Dr. M. Andrel'cci. (La Pediatria, agosto,
1935).

El autor expone los resultados obtenidos
con la loma de la presion arterial, maxima
y ininima, en 592 escolares de edades com-
prendidas entre los seis y los catorce afos.
De todos, en liti puede comprobar una hi-
potension franca. No obstante esta pertur-
bacion circulatoria ha sido bien soportado
por los nifios que no ofrecen manifestacio-
nes fisicas ni psiquicas anormales.

Los llamados dolores de crecimiento, por
Orro Mever, (Munchener Med Woche nsch-
Irift ndm. 38, 1935).

Para Otto Meyer el nombre «dolores de
crecimiento» es inapropiado. Sostiene que
el crecimiento no es doloroso. Se funda, pa-
rallegar a tal deduccién en las resultas con-
seguidas por el examen médico de un nu-
mero crecido de escolares, en los que se ob-
servaba este sintonia. Hace observar un ras-
jgo privativo de tales dolores y es que duele
Jnias en reposo y en bipedestacién que con
Jel movimiento y la marcha. De todo ello de-
Jduce que se deben, los dolores de crecimien-
jIn, a llibilis latente de los miembros infe-
jriores (no debe olvidarse que son estos los
|sitios predilectos del algia).

El autor pone en evidencia las ilebitis la-

tentes, mediante la presion de la vena tibial
posterior contra el borde anterior de la ti-
bia en tres puntos precisos. Coloca al pa-
ciente echado y él frente a la pierna a ex-
plorar; eleva ésta hasta un angulo de 45® con
la horizontal y con la rodilla ligeramente
flexionada. La presiéon en las inferior media
y superior de la pierna suele ser siempre
dolorosa.

Le concede transcendencia Otto Meyer a
este diagnostico por atribuir esta flebitis
latente los focos ignorados de ciertas sep-
ticemias y reumatismos.

Dr. C. Sainz de los Terreros.

Enero, 1936.

* ‘ *

Sobre nna forma de cefalea habitual en
los escolares, por A. D. Marean. (La Presse
Medicales, julio , 1935).

En este trabajo se ocupa el profesor fran-
cés de la frecuencia de las cefaleas escola-
res. Su localizacion es distinta, siendo la
mas frecuente la frontal por serlo también
las alteraciones de refracciéon visual que la
determinan; es mas corriente el tipo de-
presivo que el doloroso. Aparte esta cefalea
de origen visual exi.ste otra, sumamente fre-
cuente, con méaximo de frecuencia a los diez
afios, que no guarda relacién ni con el ré-
gimen de vida, ni con esfuerzo, intelectual,
ni con la alimentacion, etc.; ni constituye
tampoco un sintoma precoz de afeccion me-
ningea. Segun el autor, la etiologia de esta
cefalea hay que buscarla en una infeccién
crénica, descollando, como os natural, la
tuberculosis y la sililiis. Acompafia a esta
cefalea disminucion de capacidad para los
esfuerzos fisicos y, con cierta rareza, una
albuminuria ortostatica. Otro tipo de cefa-
lea en los escolares coincide con el estable-
cimiento de la pubertad y aparece una vez
establecida esta, lo que hace pensar en una
fase especial de la evolucion, intimamente
relacionada con la actividad de determina-
das glandulas de secrecidop interna (estado
humoral de la pubertad «ephebocrasia»).

La medicacién ha de orientarse en un sen-
tido etilégico cuando es posible hallar la
causa; en tanto esto no pueda hacerse, se
procurara la sintomatica escogida entre las
habitualmente empleadas.

La Higiene Aniimalarica fiscolar, Prof.
E rnesto Gacace. (Publicado en la «”ledici-
na de los Nifios». Diciembre, 1934).
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Es suniamenle razonable el trabajo publi-
cado por el conocido apéstol nipiolégico,
Dr. Cacace, sobre la Higiene antimalarica;
poripie no es posible olvidar que la actua-
cion médico-escolar no ha de limitarse ex-
clusivamente a las urbes, sino que es im-
prescindible se extienda a zonas rurales, en
muchas de las cuales, como sucede en nues-
tro pais, reina el paludismo. No es posible
negar la utilidad de la cura y de la prolila-
xis medicamentosas de los escolares y de
ios mismos maestros en estas regiones ma-
laricas, que ejercen una gran repercusion
sobre la higiene fisica y mental de unos y
de otros.

El profesor Cacace llega a las siguientes
conclusiones: 1." La educacion higiénica y
especialmente antimalarica de los maestros
y escolares con método practico se impone,
a fin de imprimir habitos con el ejercicio
de las practicas higiénicas. 2~ La cura y la
prolilasis medicamentosa de los alumnos y
maestros es necesaria con meétodo riguroso
y racional. Es indispensable la higiene
de la escuela y de la casa, sobre lodo, con
proteccion mecanica. 4™ E s imprescindible
la higiene de la alimentacion y de los ves-
tidos de los escolares. a.“ Igual recomenda-
cion sobre higiene mental de los mismos.
(0W Se imponen todos los otros medios de
profilaxis antipaltdica.

Algunos datos esladislicos de la Inspec-
cion Médico Escolar de Granada, por la doc-
tora E. Gomez Spenceu. (Eediatria y Pueri-
cultura. Enero, 1930, Granada).

La doctora Gomez Spcncer publica en el
nimero de enero del corriente afio en la re-
vista «Pediatria y Puericultura» un inte-
resante articulo sobre el tema que reprodu-
ce el titulo de esta nota. Hace un estudio
estadistico sobre unas 1.000 observaciones,
desarrollando los promedios de peso y talla
de niflos de cuatro a catorce afios, ambos
inclusive. Deduce de esa cifra las graficas
correspondientes, que compara con las da-
das por nosotros hace afios sobre escolares
de Madrid. El estudio comparativo y super-
J)uesto de ambas graficas revelan cieilas di-
ferencias, con una tendencia a demostrar

la REVISTA DE HIGIENE ESCOLAR se honraria estableciendo el

un mayor desarrollo del nifio granadino res-
pecto al nifio madrilefio. La autora, des-
pués de varias consideraciones, llega a la
sugestion de reconocer como causa de tal
hecho diferencial el que el nifio granadino
vive mas tiempo al aire libre que el madri-
lefio y, por otro, la influencia de la latitud
y clima como favorecedoras de un precoz
desarrollo en Andalucia, con respecto a les
pueblos del Centro y Norte ile Espafia.

Dr. C. Sainz de los Terreros.

Se ha celebraflo este mes en Valencia.

Temas sugestivos de medicina escolar, in-
terés y actividad al servicio de nuestra ei-
pccialidad, han sido sus caracteristicas.

Ya en prensa este numero, .se esta cele-
brando en Valencia una asamblea de medi-
cina escolar organizada por la Asociacion
de Médicos Maestros.

El dinamismo y entusiasmos del Dr. Co-
mendador, de .sobra conocido entre nos-
otros, ha logrado un gran éxito, que la es-
pecialidad ha de reconocerle.

Heciente la reorganizacion de nuestro
Cuerpo y recién posesionados sus nuevos
directivos, a mas de las preocupaciones in-
herentes a los primeros trabajos y organi-
zacion de los cursillos de médicos y enfer-
meras nos han impedido asistir a esta asam-
blea y seguir de cerca sus deliberaciones |
trabajos.

Esperamos, sin embargo, dar a nuestros
lectores una re.sefia completa de todas las
ensefianzas que de esta asamblea se des
prendan en el namero préximo de nuestro

boletin.

Tef.

intercambio con las revista

profesionales, médicas y docentes, espafiolas y extranjeras.
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