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DR. MANUEL MARIN AMAT

Ayudante de la Clinica Oftalmologica de la Facultad de Medicina
de Madrid. Académico corresponsal y premio Salgado
de la Beal y Nacional de Medicina.

A mi querido amigo y compafie-
ro de estudios, el sabio catedratico
de Terapéutica de la Universidad
Central, Dr. D. Teéfilo Hernando
Ortega.

El Aurea

|.—Consideraciones genbbales

El titulo que lleva este trabajo quiza, sea demasiado
pretencioso. Mas hubiera valido llamarle «Las inyec-
ciones de leche esterilizada en Oftalmologia y en algu-
nas afecciones extraoculares», si se juzgase por la des-
proporcion de la casuistica desarrollada entre las afec-
ciones oculares y las restantes del organismo, explicable
por ser un oculista de profesion el autor de estas cuarti-
Ilasy por lo que de antemano pido benevolencia. Pero si
8e tiene en cuenta que las transformaciones de los pro-
cesos inflamatorios bajo las influencias creadas por
leche en inyeccion en el seno de los tejidos, son perfec-
tamente observables en el aparato visual; y que, por
otra parte, lo fundamental de este modesto estudio, sitio
de inyeccion, técnica, dosis, modo de accion y con-

secuencias, pertenecen por igual & la Medicina, & la Ci-
rugia y & las Especialidades; se nos disculpard que no
seamos tan minuciosos en la casuistica general como en
la especial, que por otra parte, en nada afecta al valor
intrinseco de la publicacién.

En primer lugar, expondremos las observacionei
recogidas en el periodo que hemos dedicado al estudio
en la Clinica, de la novisima medicacién lactea, en in-
yecciones parenterales, enigmatica terapéutica que en-
cierra grandes secretos y cuyos vastos horizontes son, por
hoy, dificiles de adivinar; para ocuparnos en seguida
de la parte tedrica de la misma, de una sugestiva atrac-
cion cientifica, de poderla exponer a la luz de los ince-
santes progresos de la Quimica bioldgica y de la Fisio-
logia, como merece 14 importancia y transcendencia dé
todo lo que se refiere & combatir las enfermedades en
el plazo mas breve posible y con el minimum de riesgo
para el porvenir; pero, por desgracia, nos es imposible
cumplir este cometido, reservado exclusivamente 4
aquellos sabios encargados de abrir en el laboratorio los
nuevos senderos por los que la Medicina ha de condu-
cirse, si bien encauzada por los clinicos ejecutores, no
mas, de las supremas Ordenes recibidas de la sabiduria
de estos hombres, & los que les esta confiada la defensa
de la vida y salud de la Humanidad.

Nuestra pretension es mucho mas modesta: no sélo
se reduce a dar cuenta, una vez mas, de lo ya sabido
por los muchos clinicos que nos han precedido en estos
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trabajos y que esta al alcance de todos comprobar, sino
qu9 aun ha de tener menor interés todavia por no po-
der' sustraernos & la tentacién de querer expresar &
través de nuestro propio sentir, de nuestra propia per-
sonalidad, la experiencia que hemos adquirido en la
clinica, nuestra gran maestra, a la que honramos, dedi-
cando toda la voluntad de nuestro espiritu & la atenta
y fiel observacion de los hechos, si bien podemos equi-
vocarnos en su interpretacion.

La lectura en Abril de 1917 de un extracto del ar-
ticulo de los Di'es. L. MuUer y Tanner (de Viena), titu-
lado «Curacion de la iritis y otras afecciones oculares
por-las inyecciones paraenterales de albumina (leche
esterilizada)», publicado en la Cliniqgue Opthmnologique
erf Diciembre de 1916 (1), despertaron nuestra atencion
sobre este recurso terapéutico de tan eficaces efectos y
de tan facil adquisicion.

Estos autores, apoyandose en los satisfactorios re-
sultados obtenidos por R. Miiller, con distintos albumi-
noides sobre procesos inflamatorios localizados, espe-
cialmente de indole blenorragica, idearon su aplicacidn
a las afecciones oculares, escogiendo como preparacion
albuminoide la leche, recomendada por Sachst en Ale-
mania. En once casos de iritis que trataron con las
inyecciones intramusculares de leche, la cesacion de los
dolores y de la fotofobia fué rapidisima y la curacion
se obtuvo en un plazo extraordinariamente abreviado;
y lo que fué mas sorprendente: en cuatro casos de que-
ratitis intersticial heredoespecifica, que hablan resistido
a la medicacion antisifilitica (incluso el salvarsan), las
inyecciones lacteas produjeron una supresiéon inmedia-
ta de la hiperestesia y de la fotofobia, asi como un con-
siderable acortamiento en la duracion de la afeccion,
que se hizo extraordinariamente més benigna.

Ante hechos de esta naturaleza, no era extrafio que
el pensamiento se polarizase en el sentido de la com-
probacion, por otra parte facil, de curaciones tan suges-
tivas. Sin embargo, la concision del extractoy la impo-
sibilidad de hacernos del original, motivé el aplaza-
raiento de nuestras investigaciones personales, hasta
conocer perfectamente la accion, dosis y tecnica de la
nueva medicacion.

Mas en fin,do 1917 aparecio el trabajo de Darier (2).
on el que el autor recopila cuanto en dicha época se
sabia de esta interesante cuestion, citando al Dr. VVon
Pflugk, de Dresde, quien obtuvo resultados verdadera-
mente milagrosos en las queratitis parengquimatosas,
iritis, oftalmia blenorragica y en todas las infecciones
graves del ojo, sin la menor complicacion general ni
local. También da cuenta de la discusion que tuvo
lugar en |.° de Diciembre de 1916, en la Sociedad de
Médicos de Vieua, & propésito de las inyecciones de
leche 6 de albdmina. En ella Koenigstein dice haber
utilizado las inyecciones lacteas en treinta enfermos,
algunos con fenomenos generales violentos, con fuerte
lagrimeo y secrecion abundante, por queratitis agudas
é irritacidn del iris. En una serie de casos el resultado

(1) Fésiiia 723,
Ql) La Clinigae OpMnimologite, Junio 1917, j)ag MI,

fué muy favorable, desapareciendo la gravedad des-
pués de una 0 dos inyecciones; si bien también tuvo
fracasos completos y quedaron sin efecto en el traco-
ma; indicando a la vez la técnica y dosis por él em-
pleadas.

En la misma sesion, R. Muller expresé los notables
éxitos que ha obtenido en las complicaciones gonococi-
cas, en la angina de Ludwig y en las inflamaciones es-
tafiloGOcicas, en las cuales desaparecio el dolor como
por un narcotico y el efecto fué siempre extraordina-
riamente rapido; comprobando, ademas, un descenso
marcado de la presion sanguinea, fiebre y leucocitosis
después de las inyecciones, € interpretando su accion
sobre las inflamaciones locales, por una hiperemia tn
situ, una especie de anafilaxia circunscrita, provocada
por los productos de disgregacién de la albdmina intro-
ducida (accion do vasodilatacion y de trasudacion), y
corolario, por tanto*, del descenso de la presion sangui-
nea y del aumento al comienzo de los fendmenos infla-
matorios, con desaparicion concomitante y rapida del
dolor. Dimmer recordd que Darier emplea desde hace
afios el suero antidiftérico en las infecciones oculares
de naturaleza diferente, fundado en las propiedades
paraespecificas 0 polivalentes de todos los sueros, y que
éste y el antitetanico poseen en mayor grado, pagando
con ello un tributo de justicia al notable oculista pari-
sién, que introdujo en la terapéutica ocular una medi-
cacion de innegable poder curativo y profllactico con-
tra las infecciones del aparato de la vision; siendo, &
nuestro modo de ver, quien ha abierto, siquiera sea de
un modo indirecto, la magna y prodigiosa via de la
medicacién albuminoidea en aplicacién como tal, al
ocurrirsele la utilizacién de los sueros especificos, no
como tales, sino por ser ricos en alexinas y por su pro-
piedad de estimular los medios de defensa del organis-
mo contra las infecciones; viniendo & ser quizd una
misma cosa el sueio asi empleado por Dariery los al*
buminoides (6 la leche), preconizados por los sabios
allende el Rhin. Darier también dijo haber comproba-
do los sorprendentes resultados de las inyecciones lac-
teas en las iritis y queratoiritis reumaticas.

Darier sigue la exposicion de su articulo, citando al
Dr. Dimitry, quien en Julio de 1917 manifiesta haber
hecho uso de las inyecciones de leche con resultados
positivos, y termina mencionando a Blondel que com-
probd el descenso de la presion sanguinea con el suero,
de la leche en inyeccion subcutanea, confirmado des-
pués por Barilari, y los notables y constantes éxitos que
el mismo Blondel y Robin obtuvieron en la pulmonia
con el lacto-suerd por via hipodérmica.

Sin embargo, Darier, en este curioso articulo de
conjunto, nada dice de su experiencia personal a este
respecto, seguramente por carecer de ella, y tampoco
nos decide, dada la poca amplitud de las indicaciones
oculares & que se hace referencia, 4 emplear en nuestra
practica la novisima medicacion.

Fué preciso la aparicion del trabajo esencialmente
clinico del Dr. Domec (1) (de Dijon), titulado «Trata-

M) La ciinique ophiaimologique, Septiem'bre, 1917, aparecida el
10 de Mayo de 1918, pag, BI6.
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miento de afecciones oculares diversas, por la lecho de
vaca esterilizada, en inyecciones intramusculares 6 hi-
podérraicas», para llegar a implantarlas en los distin-
tos servicios oftalmoldgicos & nosotros afectos y ya con
la conviccién y valentia que proporciona casuistica tan
extensa y detallada como la que encierra esta pu-
blicacion, completada en el numero siguiente de la
misma Revista (1); siendo ella la que nos ha servido de
guia y norma en nuestras experiencias, honrandonos
el hacerlo publico.

La experiencia del Dr. Domec en la época de esta
publicacion, se basaba sobre 120 casos de afecciones
oculares distintas: Ulceras traumaticas graves, irido-
coroiditis infecciosas espontaneas y traumaticas, infec.
ciones post-operatorias, supuraciones del saco lagrimal,
queratoconjuntivitis eczematdsas, queratitis parenqui-
matosas heredoespeciiicas, desprendimiento de la reti.
nay quemadura de los ojos por el &cido sulfdrico, y en
la mayor parte de ellas los éxitos obtenidos por el autor
fueron sorprendentes, casi milagrosos, y quien, ade-
méas, completa su magistral exposicion con todos los
datos concernientes a la dosis, tolerancia, preparacion
de la leche, modo de inyeccion, reaccion consecutiva y
hasta & la experimentacién en el conejo, produciéndo-
les quemaduras oculares con acido sulfurico.

En Febrero del afio actual, el Dr. Gaupillat (de
Montargis) publico en la CUnique Ophtalmologique (2) el
resultado de su experiencia personal, basada sobre sie-
te observaciones clinicas (4 de queratitis traumaticas,
1 de iritis, 1 de herpes febril de la corneay 1 de que-
ratitis parenquiraatosa); obteniendo resultados satisfac-
torios, excepcion hecha del caso de herpes corneal.

En Marzo préximo pasado y en la misma Revis.
ta (3), el Dr. Darier(de Pari.s)hace de nuevo recopilacion
de cuanto se sabe en la actualidad de este asunto, co-
menzando por citar los autores austriacos y alemanes
a que hace referencia en su primer articulo ya cita-
do (4); haciendo seguida mencion de los trabajos deDo-
HE¥BCa que también nos hemos ya referido y recordan-
do que este oculista en unidn del internista Dr. Gallois,
utilizaron con éxito las inyecciones lacteas en la epide-
mia de gripe en Octubre de 1918, por la misma época
que nosotros, que no teniamos conocimiento de las ex-
periencias de los médicos franceses.

Darier afiade algunos casos de su experiencia perao-
nal y hace el estudio comparativo entre esta medica-
cion y la por él propuesta hace algunos afios: suero an-
tidiftérico en inyeccion (subcutanea, intravenosa 6 sub-
conjuntival) 6 por via bucal; aduciendo en favor del
suero que la accion analgésica es méas rapida que la ob-
tenida con la leche, & la vez que puede administrarse
por la via gastrica, exenta de peligros (en le que no
estamos conformes como hemos tenido ocasion de ob-
servar en nuestros propio] hijos); pero reconociendo
las altas propiedades terapéuticas de la leche empleada
en inyecciones en los procesos infecciosos oculares y

(O paff. 670.

(«) Paff 73,

p) Cliniqut Ophtalmnlogique, |fijO, 1919, pég 131,
W La cunique ophtalmologique, 1917-1918, peg 841.

hasta en algunos generales y recomendando (aferrado
a su paternidad hacia el suero) la asociacion de ambas
medicaciones.

Y, por ultimo, se ocupa del modo de acciéu de la
leche empleada en inyeccion, mencionando la opinion
de Miiller, que la hacia depender de un aumento de la
hiperemia y de la trasudacion en el foco inflamatorio;
la de Andoin con respecto & los medicamentos leuco-
genos, en cuyo grupo de potencia media incluye Darier
la leche; y la de Konteschvreller segun la cual, la ac-
cion terapéutica seria debida & la reaccion térmica que
provocan (piroterapia); admitiéndolas todas y dedu-
..ciendo la categdrica afirmacion de que las inyecciones
de leche son uno de los estimulantes mas enérgicos de
las defensas naturales del organismo contra las infec-
ciones.

Nuestras investigaciones dieron comienzo el 31 de
Mayo de 1918, pero en vez de utilizar la leche de vaca»
empleada por los extranjeros, recurrimos & la de cabra,
por no existir vacas lecheras en este pais.

La procedencia de esta leche es la de las cabras del
servicio publico, sin que hayan sido previamente so-
metidas & ningun reconocimiento facultativo. Recién
extraida, por la mafana, se hierve durante cinco mi-
nutos y se deja, convenientemente tapada, en la misma
vasija que ha hervido. Procuramos siempre utilizarla a
las pocas horas, consulta de la mafiana, y & lo sumo en
la de la tarde, hirviéndola de nuevo y ya durante siete
minutos, pasandola & través de varias hojas de gasa
esterilizada por ebullicion en el mismo acto, al objeto
de no dejar pasar la capa de nata 0 los gruesos coagu-
los que obturarian la aguja y recogiéndola en un frasco
de tapon esmerilado y boca ancha también previamen*
te hervidos, de donde es tomada directamente con la
jeringa en el momento de inyectarla. Jamas la emplea-
mos de un dia para otro, aun en los meses frios, dada
la facilidad de poderla preparar diariamente.

Las vias por nosotros preferidas para el tratamiento
lacteo, han sido la intramuscular 6 la subcutdneay en
muy contados casos la subconjuntival. No hemos crei-
do necesario la utilizacion de la intravenosa, por haber
sido suficientes las primeras y no ser de extrema ur-
gencia esta medicacion en la practica oftalmoldgica.

El niumero de casos asi tratados asciende & méas de
300, es decir, todos los de infecciones oculares de nues-
tro servicio hospitalario y privado, en una regién gra-
vemente atacada por el tracoma, con sus multiples
complicaciones, entre ellas las dependientes de las vias
lagrimales, aqui numerosisimas. Las primeras 60 ob-
servaciones fueron cuidadosamente estudiadas y anota-
das hasta en sus mas pequefios detalles, para formar
un cuerpo de doctrina para ei porvenir, dando por ter-
minado el plazo de investigacion en fin de 1918, es de-
cir, después de siete meses de estudio. Desde esta ulti-
ma fecha no inscribimos ninguna observacion, habien-
do pasado & constituir un medio habitual de tratamien-
to en nuestra practica, en la que la utilizamos diaria-
mente: la leche esterilizada ocupa en nuestros botiqui-
nes de curas el mismo lugar que las sales de platay la
atropina, y hay largas temporadas en las que el cimere
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de inyecciones de leche que ponemos cada dia, no baja
deada.

Hemos tratado, adjmas, y no sin cierta dificultad
por no.'dedicarnos & la policlinica, todos los enfermos
& nuescro.alcance; si bien lo han sido de contadas afec-
ciones: gripe de forma respiratoria, erisipela, orquitis
y peritonitis. Aduciendo, en cambio, la lista de afec-
ciones en las cuales la leche en inyeccion ha sido utili-
zada con éxito por mis queridos amigos y compafieros
de esta capital, los Dres. Pérez Cano, Solves j Vigar, &
quienes enviamos las gracias mas expresivas.

Estas inyecciones comenzaron & ser utilizadas por
nosotros consumo cuidado (méas vale ser prudente que
Qorrer el riesgo de un fracaso) empezando por dosis pe-
quefas y vigilando siempre el pulso, la temperatura, el
sitio de la punturay la afeccion ocular, continuando
en seguida por dosis mayores, pero sin traspasar nunca
la cantidad de 4 c. c. en el adulto; pensando de acuer-
do con los austriacos y alemanes, que las fuertes dosis
(jde 10 c. c.!) que'ellos emplean, pueden ser peligrosas.
Eu cambio, nosotros no hemo? tenido que lamentar
jamas el menor incidente.

(Continuara.)

POR KI.

DR. JOSE MARIA BARA.JAS Y DE VILCHES

Director.firodador del Instituto Otorrinolaringolégico
de lae Siervas de Maria,

Eesde los tiempos de CeUo y Aiistoteles, hacia el
afo 384, a. J. C,, data el comienzo de la lucha entabla-
da por los encargados del arte de curar para librar & la
Humanidad de la afeccion por ellos conocida bajo la
denominacion de putris, putredo, putrescere, gangrena
de la nariz, etc.,, que Galeno estudia en. el afio 131»
d, J. C., considerando tal putrefaccion como una con-
secuencia del calor externo que & cada corpusculo cor-
poreo le corresponde en cantidad adecuada para vivir
y desarrollarse, resultando la gangrena de las desarmo-
nicas proporciones entre dicho calor y la humedad
ambiente.

Desde dichos padres de Ja Medicina hasta Lau-
tenschlager, pasando por Thomas Willis en 1622,
Woyt en 1749, Berger Johannes Godofredo en 1691 y
Paul Heymann y Bernhard Frankel en 1876, son in-
contables las teorias emitidas acerca de dicha cuestion,
avaloradas por las recientes investigaciones microbia-
nas, pero sin que hasta ahora podamos aceptar ninguna
a ciencia cierta, y, por lo tanto, sufriendo las consecuen-
cias de esta incertidumbre en cuanto & la terapéutica
de tan molesta afeccion se refiere, la cual, después de
pasar por las mas variadas fases en el orden médico,
trata, después de tanto fracaso, do buscar nuevos hori-
zontes en el orden quirurgico qu», procediendo sinto-
maticamente, subsanen la manifiesta deformidad intra-
nasal .que acusan estos enfermos, practicando mecani-
camente el estrechamiento de la luz respiratoria nasal
de un modo mas intenso que el empleado con las in-

yecciones de parafina ¢ de vaselina baritada, segun
Botey.

Surge esta nueva técnica en Lautenschlager, el
cual busca las causas del ozena en la afeccion primiti-
va de las mucosas de las cavidades accesorias, especial-
mente de la fosa de Higmoro, y en tales creencias
funda su tratamiento, extirpando la mucosa de la pared
sinusal, lubrificando esta cavidad con saliva que afluye
por conducto de Stenon transplantado, tratando, ade-
mas, de producir en la cavidad del seno un activamien-
to de las corrientes sanguinea y linfatica mediante un
taponamiento prolongado, que también sirve de cufia
para mantener situada junto al septum la pared Osea,
que previamente fué desplazada con escoplo; pero que
muchas veces, segun manifiesta Hinsberg, al cabo de
varios meses, cuando se suprimio el taponamiento,
dicha pared dsea retrocedié & su lugar primitivo, y fra-
casO, por tanto, ja intervencion. No obstante, Haller,
fundad o en dicha teoria, utiliza la misma técnica ope-
ratoria, y dice haber obtenido excelentes resultados,
concediendo gran importancia al manifestado activa-
miento de las corrientes circulatorias intrasinusales.

En el LX aniversario del nacimiento de Markus
Hajek ha presentado Hinsberg un trabajo acerca de
esta materia que sefiala una nueya etapa al tratamien-
to de esta afeccion.

Realmente no puede ser mas sencilla la técnica de
dicho procedimiento; bajo Ja anestesia local se practi-
ca la mas alta trepanacion de los senos maxilares por
via bucal y en seguida con golpes de escoplo y procu-
rando no herir la mucosa se va tallando toda la pared
del seno que se ha de movilizar y desprendiendo con
la legra en la parte inferior la mucosa del suelo de las
fosas nasales y replegando ésta debajo del cornete infe-
rior, para aumentar el estrechamiento que buscamos.
A esto quedaba reducida en un principio la parte de
escoplado, la cual permitia una movilizacion minima
de la pared nasal, modificando este tiempo su mismo
aulor mediante Ja seccion con la pinza-gubia de la pa-
red de lafosita piriforme y de la apdéfisis frontomaxilar,
permitiéndonos dicha maniobra ejecutar mas facilmen-
te la dislocacion de las paredes hacia la linea media,
llegando los cornetes & ponerse en contacto con el sep-
tum A impulso de la moderada presion que ejerce
con la redondeada cabeza de un escoplo, maniobra que
habremos de utilizar lo mas cuidadosamente para evi-
tar la formacion de esquirlas, dada la extraordinaria
fragilidad de la lamina oésea, y que en caso de produ-
cirse, extirparemos sin desgarrar la mucosa, asi su
autor obtiene una movilidad de la pared sinusal que
oscila entre 0,5y 1,5 centimetros.

Pero lo verdaderamente notable y original del pro-
cedimiento radica en el tiempo de fijar las paredes na-
sales en una nueva posicion lo mas aproximada & la li-
nea media, para obtener lo cual utiliza Hinsberg la su-
tura de alambre y placas en la forma siguiente: se
toma una aguja de 5 centimetros de largo, encorvada
y plana, segun figura en el instrumental que para esta
intervencion fabrica la casa Reimann, de Breslau, y se
atraviesa la pared movilizada hacia su parte media y

—
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desde dentro del seno izquierdo hacia el septum, pa*
santlo sueenivamente & traves del tabique y de la pared
nasal previamente movilizada del seno maxilar dere-
cho, anomaiido la aguja en dicha cavidad y arrastrando
un hilo resistente de bronca que va enhebrado en ella
y que lleva en su extremo libre una placa metalica de
un centimetro y medio de larga por un centimetro de
ancha, de contorno ovalado y atravesada en su centro
por el alambre que se sujetard mediante una perla de
plomo atravesada por él y aplastada por una pinza es-
pecial que lleva el instrumental, impidiendo que se
escape.

Atravesados todos los planos por la aguja y el
alambre, se adaptara la placa primeramente sujeta a
la pared nasal del seno maxilar izMjuierdo, y en segui-
da se coloca otra semejinte erl el seno derecho, dando
la tension necesaria al alambre para que edt<)S topes
mantengan los planos en la posicion deseada, colocan-
do igualmente una nueva perla de plomo en el seno
derecho y cortando el sobrante de alambre, se espol-
veara con ioduformo, dejando que la mucosa cicatrice
por coaptacién, pero sin sutura, por si en caso de so-
brevenir alguna complicacién postoperatoria fuese pre-
ciso intervenir nuevamente a traves de la herida bucal,
dando con ello fin & la intervencion.

Ultimamente su mismo autor ha modificado los
tiempos, pues en varias ocasiones al atravesar las del-
gadas paredes.0seas, dada la fuerza grande que hay
que emplear, muy facilmente se fracturaba esta fragil
lamina dsea y, naturalmente, al quitar las esquirlas,
faltaba la base dsea necesaria para apoyar las placas y
ahora en los operados mas recientes o que se hace es
pasar el alamore & traves de las paredes antes de mo-
vilizarlas con el escoplado.

Al cabo de dos 6 tres rne-e”, y cuando ya la estabi-
lidad de los planos 6seos es un hecho y sobre todo cuan-
do no se ha presentado ninguna su|)uracion de las cavi-
dades maxilares, las placas podran ser extra! la» previa
seccion del alambre Je bronce que las une, técnica que
no suele dejar de presentar algunas dificultades, requi-
riendo psra la seccion dei alambre una pinza especial
y ademas se necesita la mas escrupulosa rebusca en las
fosas de Higmoro, cuya mucosa ss hiperplasia aprisio-
nando las tales placas en algunas ocasiones, segun el
mismo Hiiisberg, de tai forma, que ha sido imposible
BU hallazgo, & pesar de presentar su imagen claramente
visible por radioscopia y prescindiendo de extraerlas
basado en el hecho de que la permanencia en dicho si-
tio no acarreo el menor trastorno despué-i de algun tiem-
po. De igual forma en otros pacientes en los que, por
otras razones, las placas no pudieron ser extraidas du-
rante muchos meses sin presentar el menor trastorno,
hacen pensar si esta extraccion es indispensable en to-
dos loa casos, afirmandose mas en esia creencia después
de los experimentos practica<lo3 durante la guerra con
motivo de la reaccion curativa producida por la entra-
da de los cuerpos extrafios en el seno maxilar, confir-
mado en po>teriores iuvesiigaciones que atestiguan la

que periiiiteu deaeobar el manifestado temor de Hailer

de Nureraberg de que la presion de los topes metalicos
en las paredes maxilares pudiera proiiucir leeimies
necraticas, lo cual ha nido desecha<lo rotundamente por
Hinsberg, después de sus cientificas experiencias eje-
cutadas en la segunda mitad de sus operados, en los
cuales ha podido observar que después de una perfecta
dislocacion de sus paredes nasales evitando su disten-
sion brusca, y, sobre todo, la formacion de esquirlas,
es decir, después de una perfecta maniobra para la mo-
vilizacion de la pared nasal, las mas de las veces la to-
lerancia de las placas es perfecta y por el momento no
se halla justifioaJa la extraccién sistematica de las
raistnas.

T.irlavia no tengo experiencia personal de dicha in-
tervencion y en un todo he de remitirme & las mani-
festaciones de Hinsberg, el cual ha observado en sus
opeiados, hinchazén durante algunos dias de las meji-
llas y (le la nariz estando obligado & respirar por la boca,
pero cediendo este esta lo a loa ocho dias. La temperatu-
ra suele ser de 38° durante algunos dias en la mayor
parte de los casos, raras veces mas, no produciéndose
casi nunca trastornos de mayor cuantia, pues aun
cuando en algun caso hubo de observar alguna hemo-
rragia po”operatoria intramaxilar, cediéo facilmente
con un sencillo taponamiento de la cavidad.

En un caso se presentd una otitis aguda que curé
sin otro trastorno después de practicada la paracen-
tesis.

En algunos operados hubo de manifestarse una su-
puracién de los senos consecutiva & la intervencion,
cediendo en la mayoria con lavados antisépticos de la
cavidad, teniendo en loa menos que ser extirpadas las

placas por el procedimiento de Luc; la regla general es
que no suceda nada de esto.

En tres ca«os en Jos que se presentd un absceso de
la mejilla, curaron rapidamente después de incindirlos.

Si poca importancia tienen li>s inconvenien”s cita-
dos, nunjerosos s m los beneficio-', en cambio, que pue-
den encontrarse; es un hecho evi lente la desaparicién
inmediata de las co-"tras y del hedor, y cuando éste ha
continuado ha sido pnr la coexistencia de una sinusi-
tis y desapareciendo al curarse ésta.

En casi todos los operados se pre.senta una intensa
hipersecrecion mucosa que suele desaparecer & los ca-
torce dias aproximadamente, con unos simples lavato-
rios na.sales y con la especial recometidacion de Hins-
bsrg de prescindir al principio de las compresas frias,
que habitualmente se emplean para combatir la hin-
chazén de las mejillas.

El tratamiento clinico postoperatorio dura unos
quince dias, pudien lo & las tres semanas, si la secre-
cion de moco lo permite, suspender jos lavatorios, aun-
que en algunas ocasiones deben continuar haciéndo-
los durante ina&" tiempo, una vez al dia.

Victor Hmsberg cuenta con 27 casos, tratados entre
trece y cincuenta afos, de Jos cuales, seis son hombres
y 21 niujere.™ y de ellos, en 24 consiguié una aproxima-
cion total de la luz respiratoria nasai a la normal, con
desaparicion absoluta del hedoi y de Jas costras, que
practicamente ie permiten hablar de una curacién
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completa, pues en ellos desaparecido también, de un
modo radical, la atrofia de la mucosa de los cornetes,
dando la impresion de un estado completamente fisio-
l6gico.

En la mayor parte de los operados perdura una
fina mucosidad, que como he indicado anteriormente,
desaparece con lavatorios en muy pocos dias. Este he-

cho también lo sefiala Lauienschlager y Haller en sus .

casos de curacion y que a manera de restos de la nor-
mal secrecion nasal, vuelven otra vez a establecerse sin
producir el menor trastorno.

En tres casos fracaso el tratamiento de Hinsberg,
recayendo el primero en una mujer de cincuenta afnos,
con una pared nasal friable que impidié obtener de la
manera deseada la estrechez de la luz respiratoria por
no emplear todavia la modificacion de seccionar la
apofisis nasal superior que permite una mayor movili-
dad de la pared nasal, segun manifiesto en lineas an-
teriores, persistiendo en ella las costras y el hedor.

El segundo fracaso recae en un muchacho con
acentuada desviacion del septum hacia la izquierda y
un enorme espacio nasal en el lado derecho, lo cual
obligaba & realizar una enorme distension <le la muco-
sa en esta zona, ademas de que todavia en este casoy
por tratarse de Jos primeros, como el anteriormente ci-
tado, no se practicaba aun la seccion de la apéfisis ma-
xilonasal que permite la mas amplia movilidad de las
paredes sinusales. En este enfermo tuvieron que ser
retiradas las placas & los tres dias de puestas, retroce-
diendo la pared nasal & su posicién primitiva y conti-
nuando el ozena. En dos casos analogos presentados
posteriormente, esta desventaja hubo de solventarse
haciendo p;imero una reseccion submucosa del sep-
tum, y en otra segunda operacion la sutura metalica
de las paredes nasales, obteniendo en ellos el mas li-
sonjero éxito.

El tercer caso de los fracasados recae en un hom-
bre de unos cuarenta afios, en mi concepto falto de
diagnostico, pues segun manifiesta el mismo Hinsberg,
padecia un proceso sifilitico de la nariz y faringe, y &
pesar de que se obtuvo el estrechamiento nasal desea-
do, persistieron las costras viscosas y el hedor, no de-
biendo, segln mi criterio, ser incluido en la estadistica
general, resultando en consecuencia un conjunto de 26
casos tratados, de los cuales, 24 obtuvieron la curacion
radical, uno mejorado parcialmente y otro fracasado.

Todos ellos llevan mas de medio afio operados, y
los 15 altimos casos menos tiempo, sin que exista incli-
nacion después de cuatro semanas a la formacion de
costras y al hedor, como igualmente & la dilatacion de
la abertura nasal, deteniéndose macroscopicamente la
atrofia de la mucosa y pudiendo pensar en una cura-
cion definitiva.

Tal es el estado actual de loa procedimientos qui-
rargicos empleados en las clinicas extranjeras para el
tratamiento de tan cruel azote, y de esperar es que
tales recursos fructifiquen en la practica de los especia-
listas, si es que en ellos encuentran loa beneficios de-
seados, y tratando de subsanar los inconvenientes de
pq dificil aplicacion, lo cual ha de servir seguramente
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de estimulo a los otorrinolaring6logos espafioles, los
cuales nunca fueron los menos en contribuir con sus
mayores energias a la edificaciéon del templo de la Me-

dicina Patria.
Madrid, Febrero 1923.

Estado actual de 1a doctiion de [as Secietioees ioleioas «

DISCTTBSO DE RECEPCION, LEIDO EN LA REAL ACADEMIA
NACIONAL DE MEDICINA

rOR EL

DR. D. GREGORIO MARANON Y POSADILLO
Y CONTESTACION

DEL

mDR D. GUSTAVO PITTALUGA

Gley, en vista de esto, propone dividir dichos productos
en hormonas propiamente dichas y harmozonas, designando
como hormonas & los productos de accion excitante rapida,
y cOmo harmozonas a los de accion morfogenética (barmozo*
na significa, etimolégicamente, «yo dirijo»). Ya hace afioe
que yo alabé esta clasificacién de Gley (2). Sin embargo, es
cierto, como dice Weil, que hay secreciones internas en las
que no aparece clara la distincién entre la accién hormonica
y la harmozénica, como ocurre con la testicular, que en par-
te es morfogenética, como acabamos de verj pero en parte
también puramente hormonica, puesto que excita el meta-
bolismo celular. Scliaffer(3) otijeta, ademas, y con mayor ra-
z6n todavia, que en esta clasificacion de Gley no tienen nom-
bre ni lugar los productos endrocrinos de accién inhibidora,
que no son ni hormonas ni harmozonas. Por ello, el fisiélo-
go inglés propone dividir los productos de secrecion interna,
a los que genéricamente llama autocoides en hormonas 0 au-
tocoides exciianfes Y calofias (Chalone, «yo atraeo»), 6 aufocoi-
des inhibidores. Abderhalden, por su parte, cree mejor lla-
mar de un modo unico a todos estos productos, denominan-
dolos ineretas (inkrete).

, Hemos de confesar que, a pesar de la evidente razén que
asiste a todos estos intentos de nomenclatura, ninguna ha
hecho fortuna; y sa Ivo los autores respectivos y sus discipu-
los méas proximos, todos los demas, reconociendo la inexacti-
tud del empleo abusivo de la palabra hormona, seguimos,
sin embargo, cometiend6 & sabiendas la inexactitud; la cual,
por cierto, no es unica en la terminologia cientifica, ni, en
definitiva, tiene gran importancia Porque mientras el pro-
blema mismo d e las secreciones internas esté tan lejos de su
solucion, su terminologia tiene que ser también transitoria
é imperfecta.

Pero volviendo a! fondo de la cuestion, Gley, con la in-
tencidn, que otra vez alabamos, de atajar la excesiva tenden-
cia a difundir los conceptos endocrinos, pero con un criterio
de rigidez inaplicable & las cuestiones biologicas, fija tres
condiciones que conside ra inexcusables para que un dérgano
pueda ser considerado como glandula de secrecidn interna
a saber:

Primero, Condicién histolégica: que S trate de glandulas
sin conducto excretor, formadas por elementos celulares or-
denados en relacion con una red abundante de vasos sangui-
neos que recorren su parénquima. Segundo, Condicion $wi-

(1) Vease el simero anterior.

(&, M,arsﬁOE, Lfti enftrmedad«* de la nuirieio» y Itu glandula» d*
tetrttion |Alma, primera edicion, Ruiz, Madrid, 191é.

(s) Schéfer, The Endoerine Orgaiu, Lon“mans,- London, IMd.
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mica: que se pueda descubrir gnimicamente nn producto es
pefifi'-o e I« sangre veo 'sa eft*rente de esto» 6rganos. \
tercero, C dicon Jisiolog ca: q'ieesta sangre venosa eferen-
te posea  opieiladsH fi- 0 6g’cas espei ificas reve ableo por
la inyeccion de nna cantidad siifi dente de dieba a”ngre &
otros animales. Y no satisfecho con esto, afiade G'ev que
serd preciso encontrar ia pretendida secrecion en la sangre
arterial, esto es, en la circulacién general del organismo de
que trate.

Se da en esta actitud de G'ey el ceao paraddjico de un
espirito que, buscando el contant-o0 max'mn con la realidad,
se aleja por completo de ella. Porque estas cndicinne». teé-
ricamente irreprochables, nrted”n a como prueba en
ultima instarcia para idnUficnr una secrecion interna n”sla
da\ pero en modo algiiu-r—v en esto estriV>ae' error do
G'ey- para ' dmifir 6 vo la existencia de una determinada se-
crecion. Y aef, ncsoirca podernos aeeginar con tota suerte
de certezas que el tiroides, por ejemplo, es nna g'in hila da
secrecion interna, aunque no se cumplan en €L las dos ulti-
mas condiciones de Gtev—as mas importantes segun sn au-
tor—2 pues ni el producto de sn secrecion ha sido hallado en
las venas tiroideas (ni mucho menos en la sangre arterial),
ni con estas sangres, inyectaiias d otros animales, ae han po-
dido lograr efectos especificos relacionahles con la funcién
de dicha g'andnla. Podemos comparar estas condiciones con
las que K 'h ex’gia para que un microorganismo »e pudiese
considtrar como el agente productor de una infeccion; con-
diciones que todos loa patdl' gok adm'ten en teoria, pero
que, aunque no se cumplan en el terreno exn»rimertal, nos
permiten asegurar que nna determinada enfermedad, por
ejemplo, la viruela, es con aheolnta certeza nna infaccido,
nn proceso debido a la accién patdégena de un germen de
cuva rea'tdad estamos tan ciertos como si hubiese sido ya
deacnbierto é identificado con arreglo & todas las exigencias
de Koch,

Y es que, por una parta, las tocnicas fisioldgicas y bio-
quimicas son todavia muy imperfectas para que da «us re-
saltados solamente podamos extraer conclusionas definiti-
vas, sobra todo cuando aqu-illos son negativos. Por ej -mplo,
teniendo en cuenta la escasa cantidad en que las hormonas
se producen y-la enorme dilucién que alcanzan, una vez se-
gregadas en la masa de lasangre, es evidente que ni los me-
dios quimicos ni los fisioldgicos que en la actualidad posee-
mos permiten dar valor & una investigacion negativa de esos
productos en el torrente circulatorio. En la sangre de las ve-
nas suprarrenales podemos demostrar, por las reacciones
quimicas—tal la de Vulpian— y por los métodos fisioldgi-
cos—accion sobre el intestino, método de Trendelenburg»
etcétera—; la presencia de la adrenalina; mas ai ambas pes
quisas son negativas al realizarlas en la sangre del ventriculo
izquierdo 6 de nna arteria, ¢podremos afirmar que no existe
la adrenalina, 6 simplemente que esos métodos han dejudo
da ser sensibles para la dilucion actuai? La técnica condUuo-
na siempre en Biologia el poder demostrativo de los resul-
tados. Recordemos—y podriamos citar muchos ejemfdos
parecidos—qne hace muy pocos afios se afirmaba que el ba-
cilo de Eberlh se encontraba Unicamente en la sangre de los
tifoideos muy graves y soio durante los dias de mayor in-
tensidad del proceso infectivo; y es que las técnicas de en-
tonces no daban mas de si; mientras que loa medios de en
riquecimiento y de cultivo contemporaneos permiten descu-
brir el germen en todos los casos, aun en los levisimos y en
todos los periodos de la enfermedad, incluso auies y .leapiié®
del ciclo febril.

En el ciso concreto de la adrenalina—y laelt-gimos reite
radamente como ejemplo por eer la hormona mejoi conocida

y también porque es la que Gley ha utilizado para la mayor
pa'te lie sus demostrai imies—"“1que, oon ai-regl'i a las toc*
ni<-sa actuales il« sn ii'V-stigai'ion, i o «e halle en la sangre
no puede en modo alguno consichiarse Cfino una prueba de
que no exilie en el iornn't ciutda'nrio. Pata cvVmo'-irHrio he-
mos linvail) & csbi’ inf'niilail de ve'rs el experimento si-
guiente: inyeclamoh a nn sojet<, hijo la piel ¢ en una vena
de un brszo, medio miligrauio, gd cnarti’, 6 aun menos can-
tidad de adrenalina, segon la sensibilidad del organismo, y
Alos pocos niiontos spar. ce un sindrome rompo jo y lama
tivo, mnibas vtces descrili: Lipe t. rpion a>f risl, i-alpita-
ciones, bipelg uien.is, pa i- ez,r-8*i e ib gail na. Ipn-blores
nmscnlar'-s, ser pacién de oiresiop teré ba, b'p. remr.tivi-
dad, etc., ele. Tio tiene du.ia que este importante coiijnnto
lie feniSmeros ha sido desencadfrado por la adrcnal'i a; v,
sin cnil'Srgi . »0n cpe, ept'lipo «orsodepstas alreracion*s.
UTa nuicstia de i-»nvte. veiiisa a arienal, en nn pnn»o dis-
tante 6 préx n o del sitio de la ii yecc 6i ; ii Veetlgiiese con
toda escmpuii sidad en esta sat grs la existencia de ja adre-
nalina, y. ciertameote, el resultado sera negativo. Aqui, pues,
ftnemos la fegvtidad de que h y adrenalina actuante- y, sin
embargo no somos capaces de dmostrat la en la sangre por las
léc icas cortientes.

Otro lauto poilriatiins decir del valor que hemos de dar &
los experimentos de ex’irpaidén de Organos, enervaciones,
ligaduras, injerros, etc. Tilisello”™ tienen iiua eficacia de-
moB'rativa grande; pero no como argu nentos definitivos,
sino como elementos da coinolementacidii y contr<prireba de
los datos que nos saminist-a la c'inica, mi-luyen b* la com-
probacién necropsica de los sintomas recogidos a la cabece-
ra del euformo. Los problemas da la biologia humana son
tan complejos, tan tenacea a rendir el misterio que encie-
rran, gne no pueden abordarse uoilateralmeate—sdélo desde
el laboratorio 6 s6lo desde la clinica-, sino que es preciso
echar mano de todos estos recursos y con todos ellos poner-
les un cerco apretado y eficaz.

Eu este incomprensible y secular deapego de los investi-
gadores puros por ia clinica, ul que tan pocos de aquéllos
han sabido hacerse pnperiores, estd la clave del error de
Gley y 8Bsecuaces No es posible, no, hablar de la fisiolo-
gia de ningun sector de nuestro organismo sin tener presen-
te las en«efianzna recogidas junto al hombre enfermo y so-
bre la mesa de la sala de autopsias. Como hace poco be di-
cho (1), no nos damos cuenta de cuantas y ciiau importantes
sanias verdades puramente fisiolégicas que debemos a la
patologia clinica; y acaso sean precisamente las secreciones
internas, con el sistema nervioso, las ramas de la fisiologia
humana Aque con mayor exactitud podamos aplicar esta
afirmacién. Apert (2) afirma esto mismo en un libro recien-
temente publicado: «Es curioso—dice que todos los pro-
gresos, tan extenso» y variados, realizados desde hace afios
en la fisiologia de las glandulas de secrecion interna, han
tenido por punto de partida eetudios puramente clinicos,
Son los médicos, y uricamente los médicos, los que han
dilucidado las funciones del tiroides de la hipofisisy de las
suprarrenales y los que sin duda aclararan la del tlmo.D
Sajous (3i insiste sobre lo mismo con razones excelentes, y
cita entre ellas unas palabras de quien puede pasar, tal vez,
por el méas grande fisidh go contemporaneo, el profesor Paw-
low, de Peirugrado: «Es sorprendente—dice, habUmdo del
descubrimiento de los nervios secretores del estomago—

di Morf.ftor, di' le'ee itolpid», C.'llpja, Miotrid, 1W9.

(&) Ap**r, i- , Piammanon, | «lis, Ithii.
(B) S.-jnus, Acure Coprniluv, Leacre-i ihe phvt*ligit and fAe
citwicinn, etc,, ELdocnnolog}’, vol. I, IBi8.
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como loa modicoa practicoa habian llegado a una nocion
maa preeiaa que loa mismoa fiaiblogoa aobre este proceao
puramente eaioldgico; pero no ae trata de un caao aislado,
porque el mundo de loa fendbmenoa patoldgicos ea, en reali-
dad, una serie indefinida de laa maa distintas y extraordina-
rias combinaciones de momentos fisiolégicos que no se pue-
den observar ni reproducir en el curso corriente de la vida:
es una serie de experimentos que la naturaleza dispone mu-
chas veces en condiciones que ni aun se podrian concebir
dentro de la técnica fisioldgica actual. Por lo tanto, tengamos
siempre presente & la observacion clinica como una rica
mina de hechos fisiolégicos.»

D* seguir este criterio (que de tan alta cumbre fisioldgi-
ca nos viene), no hubiesen dado por resuelto, como lo dan
Gley y sus partidarios de América del Norte, el problema
de la accién fisioldgica de la adrehalina sobre la presion
arterial. Porque es evidente que si el hecho de que no baje
la presion sanguinea de un animal, al que se han extirpado
las glandulas suprarrenales, es un argumento poderoso &
favor de la inutilidad de la adrenalina en el mantenimiento
normal de esta tension, dicho resultado, aun obtenido por
un técnico de primer orden, no puede anular el valor de un
hecho clinico repetido centenares de veces desde que Addi.
son describid la enfermedad de su nombre, & saber: en uu
hombre anteriormente normal empezamos a notar que apa-
rece un conjunto de sintomas, siempre semejantes, que son:
cansancio intenso, enfliqguecimiento, melancolia, trastornos
digestivos y nerviosos, ob?eurecirai,ento progresivo de la
piel, y sobre todo, dominando & loa demés fendmenos, un
deieens» de la presion arterial tan grande, que el pulso llega
en algunos casos & no percibirse por el tacto y & no poderse
registrar en los esfigmomandmetros. Este enfermo se va agra-
vando progresivamente, y su agravacion es siempre paralela
al descenso de la tension, aunque los otros sintomas parezcan
mejorados; muere al fin, yal busjar en su cadaver una lesion
que nos explique la inexorable enfermedad, encontramos,
con absoluta constancia, un grupo de tubérculos, una masa
caseosa, una caverna, una esclorosis. un foco hemorragico
destructivo, s i e m p r e en los pequefios 6rganos su-
prarrenales, en tanto que el resto del organismo aparece
sano 0 afecto sélo de lesiones banales é inconstantes. Surge
entonces, dentro del mas riguroso criterio cientifico, la no-
cién de que las glandulas suprarrenales son drganos indis-
pensables & la vida, y que, por uu mecanismo que todavia
ignoramos, estos organos influyen decisivamente en el tone
de la presion arterial. Mas he aqui que unos afios después
se averigua que las glandulas en cuestién contienen larga-
mente una substancia, la adrenalina, y que esta substancia,
inyectada a un organismo cualquiera, produce, como efecto
especifico y constante, una elevacion considerable de la pre-
sion arterial. Y entonces, aquella primera nocion se coasolida
y se llega & la conclusién de que las suprarrenales elaboran
normalmente la adrenalina y de que ésta interviene en la
regulacion fisiologica de la presion arterial. Y llegamos &
ella por un camino tan recto como el que nos condujo, por
ejemplo, & lanocion de que el centro del lenguaje reside en la
circunvolucién de Broca, gracias & la observacion de que en
los individuos que se quedaban afésicos, la autopsia demos-
traba que la lesion hemorragica habia destruido dicho terri-
tono de la corteza cerebral. |Qué.valen ante esta demostra-
cién perfecta unas docenas de experimentos de extirpacion,
de ligaduras, de enervacion de las suprarrenales, experimen-
tos en los que no se puede variar mas que una parte de loa
gctﬁres que intervienen en la produccion del fendmeno

na

Como este ejemplo podriamos citar otros muchos, y con

ellos llegar & la conclusion de que si bien nos hemos de esfor-
zar en concebir el problema biolégico de las secreciones inter-
nas con una prudente limitacién, tampoco podemos aceptarle
al través del tamiz de un criterio unilateral, inextensible, ex.
elusivamente experimental. La fisiologia y la clinica humanas
conjuntamente, nos dan cuenta de la existencia de un siste-
ma de glandulas que elaboran principios quimicos que se
vierten en la sangre y & través de ella establecen un meca-
nismo de correlacion interorganica, paralelo al del sistema
nervioso, y ejercen, ademas, funciones especificas é impor-
tantisimas que estudiaremos luego.

Sobre la naturaleza quimica de estas hormonas sabemos,
es cierto, muy poco, a excepcion de lo referente & la adrena-
lina,-cays. férmula y propiedades quimicas son bien conoci-
das desde Takamine y AMrich. Los trabajos de Kendall han
aislado del tiroides un producto yodado, de férmula comple-
ja, al que llama Hroxindal 6 tiroxina, y que, segan €l y mu-
chos de los observadores que han repetido sus experiencias,
es el principio activo, la hormona principal de dicha glan-
dula: basta inyectarla en cantidades pequefiiaimas para
lograr ios mismos efectos que con dosis toxicas de los ex-
tractos tiroideos ordinarios. Sin embargo, ain no se ha
dicho la ultima palabra sobre el significado biol6gico de.la
tiroxina.

Menos vislumbres aun de ser ia hormona hipofisaria tie-
ne la tethelina de Blailsford Robertson, que ha dado origen
también a muchas publicaciones y contradictorias opiniones ¢
Y para las demaés glandulas los intentos de los bioquimicos
han sido menos fructuosos adn: apenas contamos en la
actualidad mas que con datos vagos, basados en afinidades
de accion fisiolégica. Es probable, y esto complica la cues-
tion, que cada glandula vascular elabore varias substancias
hormonicas. Desde luego, en las suprarrenales es evidente
que, ademas de la adrenalina, fabricada en la medula, se
forrnan otras substaucias corticales, tai vez de naturaleza
lipoide, como el mismo Gley—tan severo para juzgar la
adrenalina—80 inclina, un poco prematuramente, & admitir.
En el extracto de hipofisis, Fihner ha separado por diversas
manipulaciones quimicas una parte que actua sobre la ten-
sion arterial y no sobre la fibra muscular uterina, y otra que,
a la inversa, obra sobre el Gtero y no sobre las arterias. Re-
cordemos asimismo estudios parecidos de Iscoveaco en los
lipoides tiroideos y genitales, En suma, en este aspecto la
Endocunologia se baila en periodo embrionario, y nos he-
mos de contentar con juzgar, de loa productos de secrecion
interna por métodos en el fondo groseros, como son la extir-
pacion de ios organos, la inyeccion de sus extractos (1) y la

a) Séanmeaqui permitidas algunas ¢alabras & una observa-
cion que Gley op. cit. H'), pig. 77, hace & un concepto mio, seme-
jante al que abosa he expuesto, criticAndole injustamente, sin duda
por falta de comprensidon perfecta del texto eepafiol. En la intro-
duecién de mi hbro Las glandula,, de secrecion interna y la. en-

digo. Pero de las demss hormonas muy poco positivo puede de-
cuse. Se conocen bien, en cambio, Iss propiedades fisiol6gicas de
Il extracto°de"clro™" endocrinos; pero adviértase que

iltfrr podemos considerar come equiva
ente & la saorecioninterna tot,l de la glandula, no se compone de

pediendo cada una posLr pro-
piedades diversas y aun opuestas; de suerte que. en realidad el

problema de la funciéon endocrina para cada glandula ee mucho
méas complejo de lo que inducen & creer los experimentos heehe,
con 16s gro-.eros extractos de érganos

Siguiente: “Recemment en-

Tt?. seerétions internes n 'hé-
sita pas i dire que 1on peut “oonsiderer ohsque extrait d’ organe

comme eqnivalent k lasecretion interno totale de la glande ' Que

eneore la physiologie et la pathologiel,, Y en una nota de la mis-
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observacion clinica controlada en la autopsia. Y es evidente
que mientras que el conocimiento quimico de las hormonas
no esté terminado nos serd dificil avanzar basta el fin en el.
conocimiento de las secreciones internas, del mismo modo
que el estudio completo de cada infeccion no se logra hasta
que es descubierto y aislado su germen productor.

Un camino se abre en este sentido que tal vez nos con-
duzca a resultados interesantes. Me refiero & loa datos que
en la actualida.i poseemos sobre las substancias vitaminicas
y su posible relacioén co7i los productos endocrinos.

No es este lugar para exponer el estado actual de la cues-
tion de las vitaminas, difundido, por otra parte, entre nos-
otros, gracias a diversos trabajos y, en primer lugar, & los
de Pittaluga (1). Recordaremos s6lo que cuando loe animales
jovenes son nutridos con alimentos pobres en determinadas
substancias, todavia no bien definidas, el crecimiento del
organismo se detiene, obteniéndose estados de verdadera
hipoevolucién, aunque, cuantitativamente, la alimentacion
sea abundante, y que cuando esos elementos son afadidos,
aun en pequefiisima cantidad, & la racion diaria, la evolu-
cion organica recobra el ritmo normal. Osborne, Mendel y
otros muchos (ti), han averiguado que estas substancias, de-
nominadas por ellos «factores accesorios de! crecimiento»»
pueden identificarse con ciertos aminoécidos, como la lisina
y otros, que obrarian por un mecanismo todavia desconoci-
do, probablemente de orden catalitico. En presencia de estos
hechos surge inmediatamente en el espiritu la idea de que
este fendmeno alimenticio se relaciona, hasta limites
podemos sospechar todavia, con el fendémeno de la inhibi-
cion del desarrollo por la falta de de'erminadas secreciones
internas. Pittaluga, Gley, Mac Callum y otros, y reciente-
mente Boruttau en las conferencias que ha dado la pasada
primavera en Madrid, han insistido sobre esta idea; y nues-
tras observaciones sobre la alimentacién en las comarcas

nia p.-igina afiade: "Declaration d’autant plus surpreuante, d’ail-
leura, que quelquea lignes plus baa, lI'auteur reconnatt que la pre-
blema de la fonction endocrioe “eat beaucoup plus complexa que
nona ne sommes amenés a le croire par ’les experiencea faites
aveo les grossiers extraits d’organea,, C'eat ici que Maraiion a
raison,,.

Como se ve, GUey divide arbitrariamente una frase en la que
la primera parte es una afirmacién condioional, con la que se
intenta dar una mayor fuerza afirmativa 4 la segunda parta, que
afirma precisamente lo eontiario. De esta division arbitraria resul-
ta que, segun el maestro, afirmo una cosa y pooo después lo con-
trario. Para quiea conozca ble* el castellano es evidente mi inten
cién de decir que aunque en la practica tengamos que considerar
como equivalentes los extractos totales de la glandula y la secre-
cién total interna de ésta, en realidad el problema es mucho mas
complejo de lo que estos groseros, experimentas nos inducen k
creer. £1 resto del texto de éste y de mi* otros libros justifica
sobradamente que es asi, y no de etro molo, como pienso.

En modo alguno puede considerarse, por otra parte, como un
pecado grave esta identificacion provisional del extracto del 6rga-
no endocrino con su secrecion interna Sin ella, sin esta identifica-
cién, ningdn investigador hubiese podido avanzar un solo paso en
la fisiologia endocrina. EI mismo Ctley, cuando habla de los efectos
fisiolégicos de la secrecion interna del tiroides 6 del testiculo, por
ejemplo, parte del mismo inevitable error, puesto que los admira-
bles datos que él y su escuela han aportado al conocimiento de
dichas funciones se deben & la inyeccion de los extractos totales
de los érganos reipectivos, y no ciertamente & la de sus hormonas
aisl das, que no estan todavia descubieitas.

Ko tiene importancia este detalle, pero he querido precisarle,
ya que el libro de Gley ha tenido tanta difusion en el pablico mé-
dico, y, en particular, entre el caetellanu.

(1) Pittaluga, Lm vitamina». Discurso inaugural del curso déla
fceiedad de Higiene de Madrid, 1919.

(20 Th. O.bo.ne and L, Mendel: Amino aeid» in Niilrition cuid
(fvoieth, The Journal of Biological CheniUlry, vol. XVII, 1914, y pnbli

eaciones sobre el mismo tema, en la indicada publicacion, los afios
subsiguientes, *

bociosas y cretioicas y e”bre el influjo que las variacionea
del régimen ejercen en la intensidad y extension de esta
endemia, inducen también & pensar que existe una conexion
intima entre deficiencias cualitativas en la alimentacién y
los trastornos endocrinos, principalmente tiroideos, que son,
como clasicamente se viene sabiendo, la cau™a inmediata de
los estados de cretinismo.

Estas substancias de tipo vitaminico no sélo actian, como
acabamos de ver, sobre el crecimiento, sino que intervienen
también en la regulacion de la nutricion normal durante
todo el transcurso de la vida. Cuando escasean 0 faltan estos
elementos, sobrevienen trastornos nutritivos y aun verdade-
ras enfermedades del metabolismo, aun cuando los princi-
pios inmediatos de la alimentacién—as grasas, las albumi-
nas, loe hidratos de carbono y los elementos minerales—
sean enflcientes.

Actualmente es aceptada por todos, aunque con caracter
mas 6 menos provisional, la division de estos trastornos nu-
tritivos producidos por deficiencia de las vitaminas alimenti-
cias en tres grupos: trastornos de tipo raquilico, de tipo beribé-
ricoy de fyjo escorbdtico, nombres que explican suficiente-
mente a qué clase de enfermedades se refieren. Todos ellos se
designan bajo el nombre comua de avitaminosis- Estas subs-
tancias vitaminicas (que tal vez pertenezcan al mismo grupo
de los aminoacidos de que antes hemos hablado), que inter-
vienen en la regulacion del metabolismo, se encuentran en
ciertos alimentos frescos (cuticula de los vegetales, leche,
carne, etc.), y sus propiedades quimicas, clasificacion, etc., no
son de este lugar. Biolégicamente, su caracteristica es obrar
siempre en cantidades minimas, como deciamos también de
los factores accesorios del crecimiento. Y & imitacion de
éstos, han sido designados con el nombre de factores acceso-
rios de la nutricion (Hofmeister), nombre mas apropiado que
el de vitaminas propuesto por Funk, ¢ el de nutramtnas, lan-
zado por Abderhalden (1)

(Continuara.)

Aspectos generales de lo luchi antipaludicn

FOa BX{
PROEESOR MAXIMO SELLA

Conferencia pronunciada en el mes de Julio proximo pasad*
en el Aten.o de Madrid.

Ciudades Medidas contra las larvas pre-
ferentes 6 en modo Unico.—En Ismailia {10.000 habi-
tantes) los gastos por persona fueron 5,15 francos du-
rante el primer afio y 2 los siguientes.

En ocho de las campafas ya recordadas de Arkan-
sas, Carolina del Norte, Missouri, el coste para el sanea-
miento de ciudades con numero de habitantes variable
entre 1.000, 4.000 y hasta 8.000, oscil6 entre 2,50 y 7.50
francos pqr persona, en el primer afio, quedando en
algunas igual y descendiendo en otras a la mitad 6 por
bajo de la mitad durante el segundo. La disminucion

() La bibliografia actual sobre las vitaminas es formidable, y
seria imposible un simple inteqto de recopilarla en este htgar, aun
reduciéndola & los trabajos fundamentales. Entre, los estudios do
conjunto, quiza pueda sefialarse como el méas completo el rapp»rt
rfe» ViicnHtnei, presentado al Oomité Inlernacioual d'Hygiéno Pu-
blique, } publicado en el Bulletin Men»nel de este Office, nim. 11
(Noviembre), del afio 1920. Sobre los trabajos de Abderhalden, véa-
se el resumen del propio autor Nuevas invei-ligacione» acerea de la
naturaleza de las nutraminas, Archivos de Medicina, Cirugia y Espe-
cialidades, ndm. 38.

(2) Véase el numero anterior.
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clel paludismo alcanzé en el primer afio el 70 al 94 por
100, en el segundo el 94-98 por 100. EI coste medio de
45 catppafa'sv en defensa de pueblos, emprendida en
1920Mftsulto.,en el primer afio (1) 4 francos por |ierso-'
na, fio iomljréndid'Os los gastos del servicio central, con'
oscilaciones desde 1,10 francos hasta 13,60 y en un
caso 68,60; en 35 pueblos la campafia costd menos de
un délar. Por hectarea, el gasto medio fué de 16 fran-

cos, con oscilaciones entie 2,80 y 83,50 francos. .

ZONAS RURALES CON FACTORIAS Y EN GENERAL CON
HABITACIONES ESPARCIDAS

Pequefio experimentd de Chicot County con emplep
de la-proteccion mecanica, primer afio 9 francos por
persona (calculando en dos afios la duracién de las re-
des); Campafia-del Sunflover County, basada en la in-
vestigacion y tratamiento de los paludicos: en el afio
1918, 5,60 francos por persona, comprendida la quinina
(referido & la superficie resultaria tan solo 1,7 francos
por hectarea); en los afios 1919 y 1920, 5,60 y 2 fran-
cos sin la quinina. Campafia de Htnds County con la
Oambusia. En 1919, 21,11 francos (HowarH), 13,40 fran-
cos (segun §( VII Rapp. de la F. Rockefeller), y en
1920,16 fraficps por persona.

Para terminar afiadiré que en el Estado de New
Jersey el coste de lalucha contra los mosquitos en ge-
neral (comprendido también el drenaje de las sal-mar-
shes) que en 1918 extendianse sobre una superficie de
242.000 hectareas con una poblacién de 2.188.000
habitantes, fué calculado por Darmall en 1,80 francos
por persona.

Laa fijfras del coste suelen computarse 6 por perso-
na 0 por unidad de &rea. Ahora bien, densidad de la
poblacion, valor de loa terrenos 0 intereses locales, in-
tensidad del paludismo, son eiemehtOB variables; por
ello en rigor tos-fastos deberian referirse al dafio cau-
sado por la malaria.

Otras cifras, podria citar,'pero estas son suficientes.

Resumiendo, segun loa resultados de las campafias
americanas pfidria ser realizado™un saneamiento casi
completo de litd pueblos y ciudades con gastos oscilan-
tes entre 6-10 ftancoe por persona el primer afio y ge-
neralmente menor durante los siguiente. Para las zb-
naa rurales lgs gastos pueden ser iguales, pero con mas
frecuencia son mayores.

El coste de la lucha: He aqui la grave dificultad.

Con su sentido préactico los americanos después de
haber saneado el Panama4 ajustaron sus cuentas y vie-
ron que los gastos de 18,80 francos ].or persona—en,
conjunto de Oféi dos millones al afio—Si eran insigni-
ficantes paraj'“egurar la realizacion de una obra sin
precio, resultaban imposibles para las condiciones or-,
dinarias del jaineamiento; € igualmente el coste de 6i8"
0 de 123 fragpos y el'd*l1Vyde 62 por.hectarea gasta-.
dos por Wataon paia el san‘eafnrento de las factorias de
caucho en loS %tad”s Federados de la Malasia, si es
compatible p™vra.'eédtas riquisimas plantaciones, no Jo 0s
para las ordin”ias regiones agricolas.

(1) X< PWCA XV, 4. 1921
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Los ameiicanos plantearon, pues, el problema sobre
una.base-econdmina, b redujeron., & una cuestion de
dolaires y de centavos, gomprendiendo que estadiamlo
Ig.pbra de saneamiet*io”™on un n"ooio y presentando-
la cdbmo un buen negocio a los 0jos™de los intOTesacfos
los convencerian facilmente a empienderla; & mas, pue-
de decirse que éste es el solo modo justificado para
crvencer &:laa i CT*

"~; ClfaleFfedh 16S JleTfiéiitos aei datfo'e”nomico? El
paludismo es una tipica enfermedad del trabajo. Se-
gun Carter (1) una muerte por pulmonia corresponde
4 125 dias de' ftabajo fiisa|)or tifoidea & 450 &
0O y. por tuberculOiSia aprpximadamente-Jo .mi*mo,
Una por paludismo a2.Di0-4'0Obo dias. Muchas pérdi-
das vienen a agravar el balance. En las regiones agri-
colas, ademas de las causadas por el médico y medici-
nas, hay que afiadir las pérdidas debidas a la falta de
cultivo de las tierras, & la depreciacion de la propie-
dad, & la ausencia de mano de obra en periodos criti-
cos, & las emigraciones periodicas de los trabajadores,
a las emigraciones, & los muertos, etc.

El estudio corapleto.de estas pérdidas nos da el pa-
sivo del balance y hay que realizarlo como ha sido he-
cho en varios lugares de América (2) y en Espafia por
la Sanidad del campo.

¢Y cudl sera el gasto maximo compatible con el
saneamiento? Teoricamente una cantidad que repre-
sente la pérdida total capitalizada, menos una suma
cuyos intereses paguen los gastos de caracter perma-
nente (3).

En los Estados Unidos se ha llegado & la conclu-
sién de que se paga mucho mas caro «el privilegio» de
tener paludismo, que no libertase de él, y que en mu-
chos casos el gasto del saneamiento no asciende a las
solas pérdidas directas en médicos y medicinas 6 a la
sima pagada por las Gorapafiias-de Seguros.

En .esb lugar sera licito -plantearnos algunas pre-
guntas: ¢Esta justificado generalizar desde ahora estas
cifras de gastos, es decir, representan el eanearaiento en
condiciones medias? ;Son aplicables a.nuestros paises,
incluso traducidas en moneda actual?

No creo pueda responderse afirmativamente & la
primera pregunta; en cuanto a la segunda, las cifras nos
parecen en verdad demasiado bajas, pero no hay mas
que una sola respuesta: debemos aumentarlas, mas sera
mejor aconsejar que nos formemos una experiencia
propia..

Una cosa es bien segura: que €] saneamiento con
sélo loe recursos locales puede verificarse en un nume-
ro muy Hmitad6 d'-casos; é0”™la-maydf'~rté-Is necesa-
ria la participacion del Estado. Si ésto es reéfioaocido en
los Estado8jJnfdoif,.,paifl muy -donde la"asa im-
puesta én algunas Estados ?obro“Wterrenoa, parala

ai*tlgalddici®- es juzgada insuficiente,-" pero no

() Transacfionn of the firstjnmual conferenoe of tie Sanitary
En”~saar, aka..-Rab -JI*aUh 101, W”phii~fcan, 19 9.

5, V-éas'ég>«r eibibplo «f ¢rtolth %blre i,a ?staid§,k d# la Ar-
dersou Cottiiiiwood Irrigation, District, Caltf. da GNpsjir. JI. Am.
Med, Aaa. Chicago LXXII*_al,_I 20
L.'M. FieH/g\)%i'FBb, HaWii'.Sa W(¢si»inct<m XXX, 22,

1920. . om
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aumentabie, y ee piensii que no se puede prescindir de
una contribucion estatal (1), tanto menos se podra pres-
cindir de ella en nuestros paises.

En tanto, para quie el interés de los particulares en
las zonas rurales reciba este estimulo es necesario que
ellos prevean una ganancia mas o menos inmediata del
saneamiento, y esto presupone siempre una facultad
potencial que les permita apreciar que su actividad
puede aprovecharse de la mejoria de las condiciones.
En aquellos casos en que esta facultad no exista o sea
en grado insuficiente, el saneamiento no se hara jamas
sin una ayuda de fuera por parte de quien tiene la obli-
gacién de considerar las cosas bajo un angulo visual
que abraza, ademas del presente, el porvenir del pais.

Es cierto que en tanto que sé considere la lucha an*
tipalidica como una simple medida sanitaria, la contri-
bucion exigida al dinero pablico aparecerda muy supe-
rior & la concedida para la lucha contra otras enferme-
dades infecciosas que por su caracter violento son mas
temidas, pero el saneamiento de nuestros paises signi-
fica aumentar el valor de nuestras tierras, acrecentar la
poblacion (2), relizar una inmensa ganancia econémica.

No es, como para otras enfermedades, un problema
de solo la competencia de la Sanidad publica, sino tam*
bién de la Agricultura, Indust-ia, Comercio y Trabajo.
¢Es posible que entre tantos intereses no se logre re-
unir la sabiduria 'y el dinero necesario para comenzar
esta guerra?

Intervencion del Estado.—Y he aqui que nos vemos
conducidos & examinar la lucha antipaltdica por otro
de BB lados mas importantes: la accién legislativa y
del Estado y la de las Administraciones locales.

Consideremos dos ejemplos tipicos de legislacion®
que difieren entre si por el principio que las inspira:
la italiana y la americana, 6 por mejor decir, de algu-
nos Estados de la Confederacion.

Legislacion italiana. Necesidad de escindir la lucha en
acciones locales.— ha tenido el grandisimo mérito
de haber sido la primera en haber creado por obra de
Celli una legislacién antipaludica que ha sido después
imitada por varios paises, Argeliaj Marruecos frances,
Grecia, Bulgaria, algunao Republicas de América del
Sur.

Ella ha dado un valor preponderante a la lucha con
la quinina y puede decirse que, en su conjunto, todos
los beneficios conseguidos en Italia se deben a la qui-
nina. La ley sobre la quinina del Estado que se inspi-
ra en el principio de proporcionar quinina garantizada
y abundante & bajo precio 6 gratuita, es decir, a cargo
de los patronos, & los paladicos y a los sanos; he aqui
los pilares del edificio. Fracasada, no obstante las esta-
disticas, la esperanza puesta en la profilaxia voluntaria
de los sanos, quedd siempre el notable beneficio produ-

(1) Herma. Mthly Bull California State Bd. Healtb, Sacramen-
to XV, nim, 6, 1919. Heebom, id. XV, nim. 7, 1970.

(a) No gabemos si ba 6-do ya notada la correspondeneia cjae
preiontan en el atlas de «Demografia y Geografia Médica de Ita
lia», de Easeri (Roma, Tsb. Geogra. De AgoBtini, 1908), el cuadro
E6 de la mortalidad por paludismo y el cuadro 4 de la densidad de
las poblaciones rurales, referida € a poblacion general de cada
proTineia.

cido por la ibgestion, si bien irregular é irracional, de
la quinina por parte de los enfermos, beneficio que se
manifestod por la rapida disminucion de la mortalidad,
descendida del 41,7 por 100.000 en 1901, & 5,7 en 1914
(podemos desechar el aumento posterior referible a las
condiciones creadas por la guerra).

No se debe ocultar que & esta disminucion contri-
buyeron también otros factores, en relacion con el pro-
greso del bienestar general,, y de los cuales se beneficia-
ron no solo Italia, sino la mayor parte de los» paises
cultos; por ejemplo, los Estados Unidos, que en un gru-
po de veinte ciudades del Sur vieron disminuir espon-
taneamente el paludismo en el 80 por 0O, segun las
cifras de Hoffman (1), en igual periodo considerado
para Italia.

Pero por otra razon, los resultados reales obtenidos
en Italia con las leyes actuales no pueden medirse por
los resultados apajrentes, es decir, con la disminucion
de la mortalidad, pues la morbilidad, que es precisa-
mente la que importa, esta bien lejos de haber dispai-
nuido en proporcion. La legislacion italiana ha produ-
cido mucho, pero también ha rendido todo.lo que po-
dia rendir y ha llegado el momento de intentar dar un
paso adelante.

Los defectos de esta legislacion son: primero, que
no se apoya suficientemente sobre la lucha contra los
Anofeles; segundo y principal ,que combate el paludis-
mo con disposiciones generales, las cuales deberan
obrar automéaticamente, es decir, no se inspira en el
principio de fragmentar la lucha en acciones locales
intensivas en las que todos los elementos estén coordi-
nados bajo una direccion, un control y urta responsabi-
lidad dnica, y en las que los métodos sean elegidos en
conformidad con las condiciones existentes no fijadas
por imposiciones universales.

Por decir verdad, estas necesidades comienzan &
ser advertidas también en Italia (2). La Comisién para el
estudio de las obras de Piccola Bonifica fué nombrada
por el Ministerio del Interior precisamente para exami-
nar las ventajas* de la aplicacion de los varios métodos
en campafas especiales. Recordemos también que en el
afio 1920 el profesor Dioniei (3) proponia al Congreso
de la Federacidén Higiénica en Trieste, la constitucion
de oficinas técnicas provinciales para la defensa contra
el paludismo, bajo el control de una oficina central con
el encargo de estudiar los planes de lucha y de hacerlos
ejecutar por las organizaciones locales mas interesadas,
previa demanda y concesion de fondos por parte de las
autoridades centrales, pudiendo ser citadas tambien las
opiniones de otros.

Legislacion americana.—Pasemos ahora & la legisla-
cion americana y tomemos como modelo la de New
Jersey considerada como la mejor.

En este Estado, la lucha contra el paludismo en el

(t) PUa and Plan for the eradioation of Malaria throngliout
ths Western Emisphere Prudential Life Insaranee Co, Ne-wark,
N. J., 1917.

(¢) V. Sella, relacién ya citada, i. Mokti: «La malaria ed al-
tri problemi patolcgici sorti dalla guerra, Milano, ed. Hoepli
de 1991.

(8) L'ltalia Sanitaria, Soma, 10 de Junie de 1920.
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«upland>. y el control de las «salt marshea* son consi-
derados con Jos mismos criterios.

Encontramos, pues, que dicha legislacion esta ela-
borada esencialmente sobre el principio de las unida-
des 'ocales, mientras que por el lado técnico se basa
cf éxclusivarhente sobre, la lucha contra las larvas,'
comprendida, se entiende, la sisternatizacion de las
aguas™ y no tiene en cuenta, equivocadamente” la Jucha
cop la quinina y, en general, contra el,*individuo pa-
hidicQ.. / * !

Eralcalde 0 14 oficina de higiene de una copjuni-
dad (1) inyitan ala Estacion experimental de Agricul-'
Luxa,delEatado .4, determinar loaiocoade larvas, Jas-sae™
didas A tomar-y su coste. Si loa.primeros ;se extienden
fuera de ia jurisdiccion de la ildncomunidad, las man-
comunidades vecinas son interesadas.

Las autoridades comunales son entonces autoriza-
das & apropiarse con impuestos el 75 por 100 de la
Bumaj necesaria para emprender el trabajo, y la dife-
rencia es pagada por el Estado de un fondo especial,
en tanto que no sobrepase una’ cierta cantidad anual.
K'trabajo”es vigiado por la Estacién de Agricultura.
(Disposicion de 1905.)

Existen, ademas, Comisiones'especia’es para cada
Candado, divisiones civiles parangonables & nuestra
Rravincia, las cuales tienen el poder de actuar como

pnejoj’ para hacer desaparecer los focos y destruir
larvas. Dichas Comisiones preparan todos los afios
up.plan y un proyecto d© los trabajos que, aprobado
por la Estacion experimental, habilita a las autoridades
Sscales del condado para incautarse de los fondos de
i0s jtnpnestos especiales sobre el valor de las propieda-
des, sin salir de los limites imponibles. (Disposicién

Legislacion que se impone. Organizacion y recursos
tcon”icgs de las camxifias.—En mi opinidn, una legis-
I*i6n ideal deberia basarse: a) sobre la organizacion
de campafias locales; h) no fundarse sobre un solo mé-
tftdorde lucha; €) admitir la participacion financiera
dél Estado. Tratase de establecer un sistema que con-
sienta el desarrollo espontaneo de las campafias y ha-
cerlO’obligatorié donde sea posible y se trata en primer
lugar~de resolver la cuestiéh’ econémica de las cam-
panas.

.Un prbcedimiento analogo al recordado nos parece
satisfactorip; instituir oficinas, provinciales, especiales,
c"apedcj. facultades &.un grupo de ciudadanos, a los
Municipio”, & das pficinas sanitarias municipales para
pEoyocar .y AJas -oficinas, luovinciales especializadas
para realizar, incluso por propia iniciaiiva, informado;
nos-abompafiadas-de ptoyéeto™'y-planéS de'éaliipafia;

‘proyecto’ por la oflciha ~dibectiva céntraj’-
ati(~itfHa"alor éjcchiivd: LoVnedioa éeondliléos pp-
d™an djel iréuntdos,”por ejemplo,'sobré la siguient6 ba'sé;
impuesto 1* laduraci”™ de Jftcampafia sobre ,ias
P Ojpie”™Mies y'sobre las'persona?, eV¢0 j)or.1()0; jmpo-.
s"pi(™. <Je,uga tasa permanente sobre todas ,las propier

.,iq"fc'aparl'ment_'-of Heafth of' Ote State ,*f, New Jersey-Pnt».
HealtS L»w. QOirctilar'l6, Mayo 191" Trepton N.'j., ,
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dades.de la provincia, el 25 por 100; apropiacién sobre
un fondo especial dél Estado, el 25 por 100.

Podrian definirse los casos en los que la obra de sa-
neamiento seria obligatoria & propuesta de las oficinas
provinciales. Por las razones técnico-econdmicas, ante-
ri“rcdente expuestas, al tratar del saneamiento de uni-
dades urbanas y unidades rurales, deberia ser obligato-
rio para las ciudades y los pueblos.

‘En.cuanto a la ejecucion del trabado podria ser asu-
miiia por Comisiones municipales y én otros casos di-
rectamente por las oficin”™ provinciales; siempre con el
control y la colaboracion de un personal técnico oficial

; especializado. "

Pero desgraciadamente la pluma corre facilmente y
DOencuentra obstaculos fuera de la mente de quien
piensa y escribe, mientras que en la realidad los obs-
taculos deben ser vencidos fatigosamente uno a uno y
con frecuencia obligan & hacer un alto en la marcha.
Entre estos obstaculos, los mayores estan representados
por el personal técnicoy por la preparacion del espiritu
publico. Insistiremos sobre estos argumentos, pero an-
tes deseamos tocar todavia algunos puntos relacionados
con la legislacion.

Esta deberla también sancionar determinadas obli-
gaciones individuales, facilitando asi la labor de las en-
tidades antipaltdicas y conferir & éstas la autoridad ne-
cesaria para exigir que fuesen observadas.

En otras palabras,las entidades que emprendan una
obra de profilaxia colectiva deben poder apoyarse sobre
disposiciones concernientes a las obligaciones indivi-
duales.

El individuo palidico debe ser obligado & dejarse
tratar como un ser peligroso para la comunidad, salvo
el derecho de alejarlo ¢ de aislarlo en caso de resisten m
oia. La presencia de parasitos en la sangre, por examen
obligatorio, puede ser la prueba objetiva de su cualidad
de paludico. Como ademéas el problema se complica
grandemente por el fendmeno de la poblacion fluctuan-
te, caracteristica de las regiones paludicas en donde los
trabajadores no viven todo el afio en el lugar, éstos po-
drian ser obligados & llevar una cartilla personal desa-:
nidad en las que fueran registradas las fiebresy los tra.
tamientos sufridos, de modo que al alejarse de un lugar,
no cese el control sobre ellos (1),

Existe ademés todo el problema de la creacion arti-
ficial de los focos anofelinoa. EIl dafio producido por el
hombre & si mismo por lo que al paludismo se refiere
supera todas nuestras suposiciones. En Ameérica, el
Dr. Carter,—el jefe mas autorizado del personal antipa-
lu'dicd de la $anidad puablica,'y' afiado esta calificacion
porqué la cifra pareceria por si mistria exagerada,—es-
tima qué el 60 por 1dO del paludismo de los Estados
Unidos es obra del hombre (2).

lina parte del dafio escapa a las responsabilidades,
corno el producido en algunos lugares por los arrozalec,
otra parte es evitable y en ella estdn comprendidos los
danos ocasionados por los ferrocarriles, carreteras, in-

(1)' V. V. A8COLI: “La Malaria.,, Tarino, 191B, Soc. Tip. Ed. To-
riorae.

®) FirsT: "Annual Confarence, efcc., (Op, oit,), pag. 134.
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dust'rias que 'ejéavan el terre™no/para obtenér‘agua b
materiales, abrevaderos'en tierra vivaj iocba'de varios
génerge oreatlos~por los agricultoies. ' '

‘Es necesario, en nii opinion” distinguir entré el pa-
sado y el 'porvenir.'i*ai;4 ef porvenir rio "hay ninguna
duda; se deberia impedir de 'modo absoluto toda agra-
vacidn del' paludismo b”'o fonriwd e focbs anoflicoS, y
exigir responeabilida'a@'aiOB. autort™* se deberia antes
bien préyeriii-16 'rmponiéridb que'fe deé retiogi-
dae deé aguas €'fi ré'gipnes'paiim anterior-
rnente aprp'baoia’ por las’ aitondkdés sanitarias, y'per-
rriarieciérido’ las 'bbiigacidnés' aependierités .dé. siicési-'
vas manifestaciones del anofelismo.

my el Estado y !a Administracion publidéa deberian
comenzar por dar el buen ejemplo para lo que a ellos
se refiere. El proyecto y aprobacion de ferrocarriles y
carreteras deberia ser sometido al examen y admision
de cuerpos especiales técnicos antipaladicos, lo mismo
digase para las grandes bonificaciones hidraulicas, las
cuales deben ser, no so6lo agricolas, sino también higié-
nicas, no solo «land-drainage», sino también «Anofeles
drainage*, y que exigen obras accesorias y vigilancia
continuada para satisfacer el segundo objeto. En todas
estas empresas seria conveniente destinar un tanto por
ciento del coste total a su complemento higiénico, Gas-
tar un poco y metdédicamente hoy, para ahorrar gran-
des cantidades mafana.

Para el pasado ya es otra cosa. El dafio acumulado
es enorme, pero, ¢puede imponerse & todos aquellos
que han creado focos anofélicos, suprimirlos? No soy
competente para juzgar la cuestién por el lado juridicoi
cuestiéon subordinada a las leyes ya existentes, Pero en
la practica no se obtendria naday en muchos casos seria
una disposicion antiecondmica y técnicamente equivo-
cada,

Pueden hacerse excepciones de diversa naturaleza,
pero en general, se debera atribuir & estos propietarios
el mismo grado de responsabilidad que el de la colecti-
vidad que vive en las zonas paludicas.

Debemos también aqui desconfiar de las medidas
genéricas y universales, por ejemplo: ¢convendria im-
poner & los ferrocarriles la eliminacion de todos io3
embalses y colecciones de agua por estancamiento a
que ha dado lugar su construccion en regiones paludi.
cas? Si se hiciese, y ha sido hecho en Italia, el calculo
de los gastos, nos encontrariamos ante una cifra que

haria desistir del empefio; por un lado no podria ser.

soportada por la Hacienda, por otro lado seria mal gas-
tado porque en machos lugares Qo'nve'ndrig. mucho inas
rééUTrir & otras' médidas antipaiddicas.'y en lodo'edsé
no'darla {tutoB .liiio’allf doridd.ia' dbta 'ékuViésé coordi-;
riada & campafias'é’n oufso." v :
Por el contrario, seria muy im'pQirtarita .qne los fe-
rrocarrileé asuraiéraii, ademan de sué obligaciones per-
soriaies para 'sus propios trabajadores, es décif, protec-
ciobn mecanica, tratamiento, hospitalizacion y deberia
afladirse su seguré contra el paludismo—obligaciones
de colaboracion—4é las campafas ipcajes que, hayan sido
emprendidas por los pueblos & lo largo de la linea. De-
berla prevalecer el concepto de U Cooperacion entre fe-

; . \T. . o'
rrocarriles y pueblos por ellos servidos. tTn ejemplo Vo-
luntario de ésta nos lo ofrece el St. Louis Southwesléffi

Railway Sistem (E. V.) (1), el cual ha instituido un fon?

. do y ofrece los servicios de sus ingenieros sariitarioe

para contribuir & las campafias antipaludicas a l'o largo
de la linea. Y afiadamos, entre paréntesis, que la*Com-
pafiia, juzgando la empresa como un negocio, h a
encontrado tan conveniente en cuanto de ello deriVa
mayof trafico y mayor rendimiento del pérsOhai, eic.”
que en tres afios ha triplicado su fondo de lucha cpfiira
el; paludismo. '

Saneamiento € Itiglenizacilin de Espada ©

PO* EI

DR. LUIS MUNOZ ANTUNANO

Macho podria escribirse respecto & tau capital asant6dé>
lo hecho en el Extranjero y de lo que aqui se ha dicha.pf>i
hombres emin.entes de todos los tiempos y de todos<los par-,
tidos politicos. Jovellanos, Flores Fstrada, Vives, G™natCi
jas y otros muchos, fuera 6 dentro del Gobierno, o.cupacon-
se extensamente del latifundio y del problema agrariy; el
\iUimo sobre todo, con su gran clarividencia, entrevidyala”
hondas y tristisimas manifestaciones actuaiee del llama'do
«problema andaluz», incendio contii'nb, hasta aho6réa'lentO,’
pero jamas extinguido, que brota en hogueras eueltffB aqiitf
y alli, y que, apagadas un nioniento, no sabemos aun ddirdé
podran llegar si, avivados algun dia los rescoldos candenKIf
por los vientos sociales y comunistas de Europa, se jcon,
vierten eu incendio devorador que arrolle cuanto eacaentre.'
a eu pago y tome por su mano lo que hoy no se le.quierti
dar.

Lo poco que se ha hecho en Espafia en este sentido-dé-
bese & la ley Besada de colonizacion interior.

Relativamente en- poco tiempo, los ingenieros vocales de
dicha Junta han hecho glandes progresos eii la colonizacion
interior, dada la escasez de rjcursos con que hah'*p6(bld0
contar. ;

Las cuatro colonias establecidas en 1016, segun hemos'
podido observar eu los folletos publicados y en las so”sti-
vas fotografias de la explotacién, demuestran su marcha
prospera y, lo que es mejor aun, de acuerdo oon el. presm,
puesto proyectado, base firme dol éxito eu toda p”~pre”a
financiera.

Cansados estamos de oir que nuestra pobre patria no oa
nacion colonizadora, y el argumento principal para probar
esta tesis es el de que, habiendo conseguida mayaoriefrliii®
rio colonial que-nacién alguna, todo lo'peTiJiin'és'siii' efar
huella. Y eso es lo que no es verdad, aunque tengaiv-ratio”®
los que piensan de aquella manera y los gne opinan/fo h6Aq
trexio. : R /iAUBDI aTnq

¢Que uo.somos colonizadores? Bastara
para demostrarlo, que el espafol vive en todos
coloniza en todos ellos, pues que se establed6..eu,”éji9%,p”
3.0D0 metros de altura; en Quito, con su clima trgpjcMA~.; AN
altura, y no perecia en las cenagosas cdstaa de Veraguay e
las inmensas pampas donde puso €l su planta, sip qué des-
pués haya estado nadie. Ahora bien;';qué'ayuda tUVE'i¥ 6-I
bre espafiol en estas empresas? Ninguna. Léase ia'hikoriif

(1) B. C. Derivaux: Pub. Henlth Eeph. reprt., 480. Wshirg-
toa, 19:8.— Vak Hovembesq; Transachiqns, etc. (op
(3) Véase el ai®ooero anterior.
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de los Efctados Unidos, y se vera lo que bi/.o Inglaterra; a
pesar de lo cual, los ingleses no pasaron de colonitar sino
las costas, y solamente penetraron en el interior del norte
de América ya bien entrado el siglo xviii. Es, pues, el-espa-
flol colonizador como el que méas, 6 mas aun; peroles Go-
biernos espafioles ban hecho todo lo posible porque no lo
fuera, y esa es la diferencia con otras naciones.

Compréndese, pues, lo importante de la cirestién en el
problema de la pequefia casa rural, de la colonizacion inte-
rior del pequefio agricultor, etc., y, en una palabra, eh todo
ese magno problema de hacer que en el campo la gente no
emigre, unas veces a América, otras a las grandes poblacio-
nes, donde llegan engafiados por las apariencias de una bri-
llante civilizacion, y donde & millares sucumbe en los bos-
pitales, en tugurios infectos, en trabajos rudos 6 de que no
tienen costumbre, empobrecidos, entristecidos y pesarosos
de haber dejado sus campifias, sus tierras y sus casas para
ir & paises y ciudades desconocidos, en que s6lo suelen en-
contrar la muerte...

Si queremos vigorizar la raza, conservar y fomentar el
vivero de nuestras futuras generaciones; si queremos que
Espafia no perezca dentro de pocos afios, despoblados sus
campos como Francia, no tenemos otro remedié que conte-
ner ese alud de campesinos que emigran 6 invaden las ciu-
dades populosas con la engafiosa esperanza del oro, de las
grandes ganancias, de los exorbitantes jornales con que se
les empuja a ese éxodo, casi siempre macabro.

Si Espafia estuviese ya industrializada, como lo esté-la
América del Norte en sus grandes urbes, el éxodo de los
campesinos estaria al fln justificado; pero como la industria
no se improvisa, la mayoria de esos infelices que vienen & las
ciudades, por fuerza ban de perecer 6 regresar & sus pueblos,
habiendo perdido quiza los habitos del trabajo que apren-
dieron y al que estdn acostumbrados toda su vida.

Espafia EOes industrial hoy; pero es agricola, eminente-
mente agiiccla, y este porvenir no debe perderse, sino que
para él deben, utilizarse y fortalecerse las energias de la
iaza. Es preciso dar realidad al suefio de Galdo6s: cEps que
empalmen el siglo xx con el xxi veran, entre otras maravi-
llas, el progreso de la civilizacion osmotica. La Agricultura
presidiendo todas las Artes; los palacios, entre mieses; la
Humanidad, menos triste que ahora; la tierra, engalanada,
cubieria toda de hermosura, mas virgen cnanto mas arada,
mas linda cuanto menos virgen.*

Suefios son quiza de poeta; pero los que no son suefios
son los BOAD0 espafioles que emigrau anualmente por no
encontrar pan ni abrigo donde nacieron y por tratarles Es-
pafia, en vez de como madre, como madrastra.

(Se oontinuara)

Bibliografia.

L a URETROScoi'ia DIKKCTA, Dr. Pulido Martin, —Editorial
Calleja.

Facil es para un especialista hacer un libro que interesa
a los que dedican sus estudios & la parcela médica de su es-
pecialidad, pues tan sélo con que tenga el significado de apor-
tacion personal y de casuistica que sumar & la total, adquie-
re oi libro el valor util de un tramo maés de altura en la
depuracion de las verdades clinicas; pero escribir un libro
serio, cientifico, persoral, uuevo y que interese a los especia-
listas, por tratar de asuntos virgenes en la bibliografia del
pais y a los médicos generales, por poner a eu alcance técni-
cas Utiles y sencillas en el tratamiento de enfermedades que

ven con toda frecuencia, ya es menos corriente. Y este es el
mérito mayor que descubrimos al leer el ultimo libro que
sobre la uretroscopia en medio aéreo ha escrito el doctor
Pulido Martin.

Una descripcion detallada de cuanto hay que hacer y hay
que ver con el uretroscopio, a partir de la uretra sana, para
contrastar con la enferma, y un prontuario que facilita la
ejecucién de muchas técnicas que el autor ba tenido que ir
dominando por si s6lo y que siguiendo las indicaciones de su
libro, son sencillas y faciles, sin la famosa dificil facilidad de
los retoricos.

Tiene esto tanto mas interés, por cuanto todo lo que sea
elevar el estudio de las inflamaciones uretrales, antafio aban-
donadas en manos de curanderos sin conciencia, serd labor
que merezca el aplauso incondicional.

Lleva todo el libro un barniz de criterio individual, que
salta por encima de tos prejuicios clasicos y toma de loe au-
tores solo aquello que aparece limpio al atravesar' por el ta-
miz de la observacion. -

Los modernos tratamientos de la vesiculitis y del adeno-
ma prostatico por la uretroscopia directa, constituyen capi-
tulos muy sugestivos, por tratar asuntos que se salen de los
moldee consabidos.

Finalmente, no queremos dejar de hacer mencion de un
detalle que el autor da de pasada. Nos referimos al que se
puede denominar reflejo del verumontanum, consistente en
la elevacion del escroto al tocar con una torundita en el
eaput gallinallis y cuya conservacion en determinados casos
de impotencia, puede ser un signo pronostico favorable. Es
la primera vez que vemos se ha hecho mencion de este nue-
vo reflejo que por ser Pulido el primero que lo ha observado
y sobre €él ha escrito, debe ser conocido en la Ciencia con eu
nombre, é indudablemente ba de interesar, no sélo & los que
a la Urologia se dedican, sino también & los neurdlogos.

En suma; Pulido Martin ha escrito un libro, digno her-
mano da otros suyos, que anteriormente hemos comentado;

un libro que Se lee con gustoy cuya lectura proporciona
grandes utilidades.

Santiago LARREGLA.
Madrid, Mareo 9-23.

Ol RUGIA
EN LENGUA ESPANOLA

1 Sobre un caso de sarcoma primitivo del estéma-
go.—El Dr. Carlos R, Cirio publica el siguiente interesante
caso clinico:

Z. de O, de cincuenta y cuatro afios de edad, argentina,
de estado viuda, ingresa & la cama 36 del servicio de la Sala
X el 21 de Mayo de 1920.

Antecede™liea hereditarios,—Padre muerto muy anciano,
cardiopatico y hemipléjico; madre muerta & los sesenta y
seis afios de una afeccién uterina muy doloroea y con hemo-
rragias. Han sido cinco hermanos, de los cuales uno ha
muerto de una afeccion cardiaca.

Antecedentes personales.—sY) Fisioldgicos: menstria por
primera vez a los trece afios. Ss repiten periodicamente, du-
randole tres ¢ cuatro dias, siempre sin dolor y en regular
cantidad.

Entra en menopausia & los cuarenta y seis afios sin ma-
yores trastornos. Cas6 & los veinUcuati'O afios. Ha tenido
dos partos normales y ~aciles. (Un hijo murié & los diez y
nueve afios de una afeccion card aca, el otro es sano. El ma-
rido murid a loa cuarenta y ocho afios, repentinamente.)
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b) - Patolégicos: sarampion y varicela en su primera in-

faiicia. A los quince afios comienza un padecimiento gastri-
co, que, con algunas alternativas, dice la paciente, es el que
ha continuado hasta el dia de hoy. Estos trastornos han
consistido en sensacién de plenitud después de las comidas,
ardores, en ocasiones intensos y a veces vomitos que la ali-
viaban, reconociendo la enferma loa alimentos ingeridos el
dia anterior.

No recnerda haber tenido otros padecimientos.

Enfermtdad actual. —Hace seis afios nota por debajo
del reborde costal derecho la presencia de un tumor del ta-
mafio de una naranja, indoloro y mdvil, pues consigue des-
plazarlo facilmente. Consulta 4 un facultativo y éste diag-
nostica rifidn derecho flotante. Desde el mes de Marzo proé-
ximo pasado el crecimiento se acentla, pues dice la pacien-
te que dia & dia lo siente y lo ve aumentar de volumen, sien-
do este el motivo principal que ocasiona su venida 4 Buenos
Aires. Al mismo tiempo nota que los trastornos gastricos,
que desde nifia comenzaron & molestarla, se reagudizan, al
extremo de tener dolores intensisimos acompafiados de vo-
mitos que, en dos ocasiones, fueron sanguinolentos muy
obscuros. Los dolores se han localizado de preferencia al ni-
vel del epigastrio, irradiandose durante los ataques hacia
el hipocondrio derecho y hacia ambos hombros también. Eu
distintas ocasionesjhan acompafiado a estas indisposiciones,
en estos ultimos tiempos, diarreas profusas de color negro.

Una vez, hace un afio poco mas 6 menos, tuvo ictericia
manifiesta; pero sin decoloracién de materias fecales, por eL
contrario, éstas eran muy obscuras.

Estado (iciwo/.—Buen estado general. Regular cantidad
de tejido celular grasoso. Coloracion rosada de las mucosas.
Nada de particular en el piel.

Aparatos respiratorio y circulatorio: perfectamente nor-
males.

Abdomen: Presenta resquebrajaduras, es globuloso y a
la inspeccion se nota, al nivel del epigastrio y region umbi-
lical, un saliente, no muy pronunciado, de superficie regu-
lar, que se ve descender con los movimientos respiratorio”
intensamente efectuados. Haciéndola cambiar de posicion
se desplaza espontaneamente esa tumoracién, acusando la
enferma, en ese momento, una ligera molestia.

A la palpacién se aprecia que ese tumor es del tamafio
de una cabeza de feto & término, doloroso & la presion, de
superficie casi del todo lisa, presentando en un solo punto
unas pequefias irregularidades, muy movible, llevandoselo
facilmente hacia arriba en una buena extension, y se le hace
descender hasta cuatro travesea de dedo por debajo del
ombligo; lateralmente se desplaza también con s”rtna facili-
dad. La consistencia es elastica y en ciertas partea parece
como si hubiera liquido & gran tension.

La percusion da mate en toda la superficie. El borde
superior del higado se percute al nivel de la quinta costilla;
su tamafio es normal; se percute una zona sonora entre el
higado y el tumor.' Bazo no se palpa.

Haciendo radioscopia (Dr. E. Lanari), previa insuflacion
de aire por via rectal, se ve el tumor del tamafio de un hue-
vo de avestruz con sus bordes nitidos y bien regulares, que
se desplaza facilmente por arriba del colon transverso sin
obstaculizar su luz en lo mas minimo. Haciendo ingerir la
papilla opacase comprueba queel estbmago.esta por delante
del tumor, y que s6lo una pequefia porcion de éste, la que se
encuentra mas a la izquierda, esta sin ser recubievta por el
drgano.

Con todos estos elementos de diagnostico, localizamos el
tumor en la trascavidad de los epiplones, es decir, por de-
i'as del estdmago, posiblemente adherido a la cara posterior
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de é!, é insinuandose su porcion inferior 6 izquierda por el
espacio gastrocolico en contacto inmediato con el epiplén
del. mismo nombre.

¢La naturaleza del tumor? No pudo ser establecida y de-
mas estaria exponer aqui los diferentes diagndsticos que,
como es ldgico suponer, se hicieron por los médicos del ser-
vicio.

Operaciéon.— anestesia al éter se hizo laparotomia su-
praumbilical mediana. Abierto el vientre se constata que el
tumor esta por detras del estbmago, haciendo relieve, parte
de él, al nivel del epiplén gastrocdlico.

Por un ojal hecho longitudinalmente a este epiplén, se
llega al tumor que facilmente se le puede hacer bascular
hacia adelante, comprobandose que se encuentra adherido a
la cara posterior del estbmago y del piloro. La diseccion de
él sobre la pared del estdmago fué relativamente facil, pues
habia buen plano de clivaje, llegandose sin abrir la viscera
hasta un punto cercano del pilero, donde en una extension
de una moneda de dos centavos, hubo que abrirla irreme
diablemente, pues la mucosa, en ese lugar, estaba intima-
mente adherida al tumor.

A pesar de no haberse visto ganglios en los sitios donde
debieran existir, si la propagacion por la malignidad del tu-
mor fuera evidente, y, dado que los caracteres macroscépi-
cos de éste—maxime cuando sobre la bandeja fué abierto —
hacian evidentemente sospechar se tratara de un sarcoma,
se resuelve hacer una anrplia gastrectomia, resecandose
aproximadamente todo el 1/3 inferior del estbmago con el
piloro y primera porcion duodenal, terminandose la opera-
cidon con una gastroenterostomia anterior preeolica.

El curso postoperatorio no pudo ser mejor; la herida ce-
rré por primera intencién, saliendo la paciente del servicio
el 0 de Julio, no sin haberse hecho antes una radioscopiay
comprobandose el buen funcionamiento de la neoanasto-
mosis.

Por cartas que de ella hemos recibido, sabemot que ha
continuado bien, que ha aumentado de peso—ocho kilogra-
mos—y que hace dos meses ha empezado & sentir un dolor
en el hipocondrio derecho coa irradiaciones hacia el hom-
bro izquierdo (¢, metastasis?)

Examen histoldgico de la pieza efectuado por el profesor
Salvador Mazza,

Diagnéstico anatomopatoldgico; Sarcoma mixoblastico 6
mixosarcoma. ’

Se aprecia en los preparados histolégicos un tejido rico
en vasos con zonas de células mucosas estrelladas, ramifi-
cadas y que se unen entre si por estas ramificaciones, for-
mando un verdadero reticulo.

'‘Estas zonas mixomatosas irregulares estan rodeadas, en
algunos puntos, é infiltradas en otros, por muy abundantes
células redondeadas de escaso protoplasina.

En muchos sitios los protoplasmas celulares han desapa,
recido 6 han sufrido una retraccion, dejando un espacio cla-
ro que rodea a los nacleos como un halo.

Antes de terminar, oportuoo parécenos transcribir, con
algunos agregados, las conclusiones & que llegan loa que te
han ocupado del asunto, y cuya bibliografia prolijamente
hecha se encuentra en el trabajo citado de Medina y Rodri-
guez Egana.
| 1® EI sarcoma primitivo del estbmago, en relacion con
los tumores malignos epiteliales del mismo, es muy poco
frecuente. Con el nuestro existen 182 casos publicados.

2.» Este neoplasma puede encontrarse bajo dos aspectos
principales: a) infiltrante, con sus dos variedades difusay
circunscrita, semejandose mucho la primera a la linitis
plastica y poseyendo la segunda los caracteres aparentes de
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an carcmoma; b) iumorai, ea decir, como al ndmbré'miemo
io'indica, generalménte volaminoao,'implantado’en nn pun-
to limitado de la pared gastrica, & veces "Médicolado y caal
eiempre a desarrollo exogaatrico (cason u e str o) .
m3.* 'Histolégicamente; las variedades de sarcoma mas
comunmente observadas son: el globo-celular y él'fuscrce*
lular. EI linfoearcoma mioearcoma”™ angiosarcoma y mixo-
sarcoma, son menos frec'uefites’ Nuestra observacion res
ponde & esta U1"ma. Vaciedad, la"mée .rara de todas.

4. N Las metéstasis han sido observ adas en 21 casos au-
topsladbé. y éntre éslioB nU 6 ‘rit?’pir6Béhtabaii'Bignas, por
lo mehair,'apareiit?S"dB”0na. Hécbo éate"&tiJNinip6ri‘afaté'd””
tener en'cliénta, en é'spécial pOr él cirujah6fA\~ué' pevim'ito'
o-btéiifer, en tiémpd'opbriutio, por éUirpaclOn'd'éild'sdot’i
s'liltadosl6fanbs'mabt'h'alaig iéff68'. ' ' "

6;* Desde el punto de vista'blinico', ersarcoma primitivo
del estomago puede evolucionar bajo dos formas diferentes;
a) Puede revestir todos los'caracteres clinicos del carcino-
uia,sea cual fuere su localizacién,'siendo én estas circun-tan*
cias completamente impOBibie’ebtablecér diferenciacion en-
tre estas dos variedades de tumor maligno','d no ser por la
edad del paciente, ya que Se'han observado enfermos de esta
lesion, & los quitice, Biez y siete, diez y ocho y veinte afios.
b) En una segunda forma, erSarooma puedé'no determinar
trastorno géastriCb alguno, 6 B l6-ocaSlona, es con una sin»
tomatologla Vaga é Insidiosa, pfesebtandé'Se al examen di-
recto como un tumor ab”m'inal/qué-Héga generalmente a
adquirir un volurisett muy grattd'é. e'xpl\caridoBe ambas cir-
cnfistahclaS por el ereciinieiitdé éxogéiid tiéP tomor con res-
pectto a la cavidad del 6rgano. ‘

0.*'" FOr esta Gltima razon, el eStudiO dél quimismo gastri-
co que, para los tumores qiie comienzan'en la mucosa, car-
cinotaes, puede ser ufl medié no despreciable para el diag-
nostico, éndos casos de Sarcoma del estomago es un recur-
so sin importancia alguiia. = 'm

7A -La esplenbmegalifcque, en loé casOs de Novaro y de
Medind y 'Rodriguéz’ Egéafla, fué manifiésfca; asignandole al-
gun0s"'grao importancia'pata el didguostico, otros y entre
ellos’Bbaeheii'ii, S€"la'niegan. En ‘nuestra observacién no
existia. *

canismo'confus'é dé las «reacciones nerviosas*, la nocion,
‘recientemente introducida en patologia, dél antagonismo de
los sistemas simpatico y vago, & pesar de sus éontradiiicio-

I nes'y de sus incognitas, es un pas6 dado hacia un pogp de

orden. Estos dos sistemas rigen funciones -vegetativas. El;

‘ sistema vago, en su setitidd mas amplio, comprende el con-
. |Unt6 dé fibras que no emanan de la cadena sifnpética, y
( siguen éf trftyeét'o de ciertos'nervids craneales y sacros. En

este sistema qlie sé opone-iuDcionalinenté al simpatico, el
neumogasStticD Iléya una parte preddminante; dé.su anta-
gouismé’nacé el equilibrio'de'un Sistema nervioso normal;
de Ta iiipé'rtonia dé uiio 6 dé o6tro» resulta un desequilibrio,
dé las'ftihciciiés 'vegétatlvaBila liipérvagotonia N 1& hiper-
I sim'paticertbnia. Ed'sus grandes lineas,'todas las déscripcio-
ries coinciden en au-ibuir 4 estos dos estados sus siguos
clinicos respectivos; dejando & un lado la simpaticotonia,
Recordaremos los sintomas de la vagotonia que se oponen a
los de la primera, punto por punto. £1 vagotonico es un in-
dividuo paiid > con sudores exagerados, con salivacion
abundante; presenta hipotension, su pulso es lento, facil-
msnte arritmico; sus extremidades estan siempre frias, se
queja de vértigos, de vomitos, 6 por lo menos de un estado
nauseoso casi constante; tiene tendencia & la bipersecre-
cion, & la biperclorhidria, a la contractura de loe esfinteres
digestivos (piloro en particular); su intestino, en espasmo,
le produce estrefiimiento; en €l es donde se observan las
disneas asmatiformes y el asmatico es un vagotdnico: se se-
flalan todavia otros signos, entre loa cuales se -observa la
frecuencia de las micciones, trastornos del sentido genital,
etcétera. Ahora bien, si se examina el conjunto de estos
sintomas, actualmente admitidos, de la vagotonia, llama la
atencién su concordancia con los sintom:is de la apendicitis
crénica. En ésta no falta jamas, por decirlo asi, el estado
nauseoso; los vértigos son también frecuentemente sefala,
dos, y & veces constituyen el sintoma predomiuante; en un
grado mas avanzado se ven sobrevenir los vomitos sin ra
z0n; el estrefiimiento con espasmo colico esta estrechamen-
te ligado con la apendicitis. En cnanto al espasmo pilérico
con hipersecreciOD, es el rubslratum de eeta forma pseudo-
ulcerosa de la apendicitis, ten frecuente, que su diagndstico

5. a Enlo-queal tratadiienta sé refiere, demas esta decir con [a Glcera del piloro es uno de los problemas diarios de

que'es'el gtrirdargico el Giiich -4 emplearse.

Si el' tubior-~que es lo excepiion'al—determinara tras-
tornos de estenosis pilOriBa-y fuera inextirpable, la gastro-
entéiv~totnia serd'el Gnico recurso; peto si esta Ultima cir-
cunstancia uQ existiera, sea cual fuere'la localizacién, la
ex-éresis es lo que conviene realizar,' (La Prensa Médica Ar-

10 dé Enero de 1922.)" * e

APARATODIEIEfiTrro

:BEN Lengua jex'fiu.njera

1. Ln Vagotorrtit apén~ufafi'PO.r E. Enrlgaez, R. A.
Outmafii y E. RoUviére.--H";'dés"fopofiitoii entre la le/
si6g;1,0cV:tioAffetiaOiicia®mitima, i;'ig: ‘I

‘Ohiér"akiTs/ ec'\a idés'Cutlésa 'aB fan

4i¢'caiiiBmo réiiejO. La fiebré, é1’aUél~;¢;amiento, ;1 mal"
estado général, e8tan'eviddn*te'menté'prod'tcicios pQir fa pré-’
senciWée'una‘afeccion criinica; el apéndice,“comad’la amig-
datq, és‘Un centro de eiiifiiadcioi} y dé absorcion taicrobla- \
fias;'ar'nivéraél apéibiice,'iin6 y otro proceso'jiuédeh se'r
igualnionté nocivoa, poiqué fos J)rolac,O8*élinQfnalo8 pasan’,
sea ¢ la sangre, sea m intestino. Ferp'ufi'gran niméro de
signos dé la'fependiéi'tis son de origen nervioso.'Bd él mé-'

la patologia gastrica. También pueden ser provocados acci-
dentes pulmonares por la apendicitis cronica; casos bastan-
te numerosos de asma estdn manifiestamente producidos
por ella y curan inmediatamente después de la operacion.
Al lado de estos importantes signos, todos los demas sinto-
mas que completan el cuadro de la vagotonia pueden en-
contrarse facilmente «n las observaciones de apendicitis
cronica. Asi han sido sefialadas, la criestesia, la polaquiu-
ria la palidez del rostro localizada en la mitad inferior de
la cara, la boca cercada de blanco, constituyela «mascara
apendicular»; finalmente, la bradicardia, asociada paradéji-
camente & la fiebre elevada de una apendicitis aguda, lo
mismo que la hipotension™ pueden ser provoca,das en la

m ,apeudiciti9“cfontca. Puede'pensarse que se'trate de una siin-,

"pfé'’comcidéhcla, pero esta idea, descartada para los gran-
des Bintomas, aunque' puede iinponerse, sin embargo, para
l0é; péqudfida signos vagotdficos, desaparece'y se tiene la
prueba del ongéfi'co'min dé todos estos signos vagotofiicos,
de siVorigen apeodicular, viendo su extrendada frecuencia y
ademas su desaparicién rapida después de la operacion. En
Srapendicitis cronicas operadas en la clinica del profesor
Gossetj Tos autores han observa'lo seis veces polaquiuria;
cinco, salivacion exagerada, y H veces, criestesia; la opera-
cion hizo desaparecer en pocos dias estos sintomas. En el
asma apendicular cesan inmediatamente las crisis, cuando
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auteB de la intervencion eran cptidianae, A este cuadro, cli-
nico y esperimental puede afiadirse la praeba terapéuticai-
la atropina y la belladona son el remedio médico que pro-
duce en los apendicularea cronicos la, sedacion mas marca-
da. En vista de todos estos’hechos,, puede concluirse quela
inflamacién subaguda 0 crénica del apéndice, crea un sin-
signos actualmente descritos de la vagotofiia® cuya agrupa-
cion’constituye los diversos aspectos de la apendicitis cré-
nica y cuya relacion con. esta lesion se prneba'por.su rapida
desaparicion én los enfermos operados. Buscando el apoyo
de esta conpepeién dé la ape”dicitis, crénica, 1qs autores
han investigado el reflejo, 6culocwdiaco, considerado por
muchos como el Reactivo normal de Id"yagotonia; esta .ex-
ploracion no les ha dado resultados concluyentes; muchos
de BB enfermos reaccionaban como individuos normales,
algunos, como vagotonicos, y otros, con reflejo invertido. En
vista de ello se han dirigido a la presién directa de la re-
gion apendicular, buscando, no ya la disminucién de las
pulsaciones, sino la disminucion de su amplitud. Para ello,
han graduado el osicilémetro de Pachdn en cada enfermo,
para obtener oscilaciones de 1 ¢ grados proximamente, estu-
diando las modificaciones provocadas sobre la amplitud de
estas oscilaciones por la presion profunda del apéndice en-
fermo. En 29 enfermos examinados, la presion ha sido sa-
guida una vez de aumento de la amplitud; cuatro veces no
se ha modiflcado ésta y 24 veces ha dado lugar & una dis-
minucion de la intensidad de las osoUaciones, llegando
en algunos casos ba%ta la detencion momentanea de la
aguja del aparato. Ademas, los autores han ensayado en
algunos casos si las pruebas farmacodindmicas modifica-
ban estos reflejos, empleando la atropina y la pilocarpina.
Después de la inyeccion de esta ultima, el reflejo apendicu-
lar hipotensor provocado por la presion, ha aparecido en
un caso en el que era negativo antes de la inyeccién; aumen-
t6 considerablemente (hasta la detencién de la aguja) en
dos casos, eu los que era positivo; y en otros dos casos no
se modificd. En cambio, en otros dos casos en que este re-
flejo hipotensor era claramente positivo, la inyeccion de
atropina le ha hecho desaparecer por completo. £n 27 en-
fermos han investigado los autores comparativamente el
reflejo apendicular hipotensor y el reflejo solar de Claude;
en 24 de ellos, las dos pruebas han dado igual resultado
(disminucion de la amplitud por la presion, 20 veces; au-
mento, una vez; sin modificacion, tres veces); en dos casos
obtuvieron solamente el reflejo apendicular, y en uno, el
reflejo solar s6lo; en un caso en que el reflejo solar estaba
invertido (aumento de las oscilaciones) y el reflejo apendi-
cular era obscuro, la pilocarpina los ba hecho & los dos po-
sitivos mostrando una claia hipotension. En resumen, )u
presion del apéndice inflamado provoca un reflejo hipoten-
sor que parece seguir la via del plexo solar y que se com-
porta como un reflejo de excitacion del neumogastrico. La
patogenia exacta de esta vagotonia apendicular es una
cléstion dificil todavia de’responder con exactitud.’ Se trata
de (n reflejd, cuyo punto de partida ea apendicular y cuyas
causas pueden ser diversas. Puede ser'qué los filetes n'er-
vioeds fuesen asiento de una irritacion téxica analoga & la
que Loeper ba demostrado experlméntaiménte al nivei de
las ulceraciones gastricas. Por otra parte, puede existir real-
mente una lesion verdadera de los filetes nerviosos. El prO:
fesor Masson (de Strasbnrg) acaba de estudiar apéndices
crénicos obliterantes, mostrando la presencia, con una fre-
cuencia notable (nueve veces en 10)deunverdaderoneu-
roma difuso que aparece después del estado inflamatorio;
lo atribuye & una regeneracién nerviosa hipertréfica (jue

tiene como pauto de partida las extremidades de los ner-
vios irritados 6 seccionados por la infamacién. Podria tra-
tarse en estos casos de accidentes oomparsblea & Igb que
producen los neuromas de amputacion de los nervios, peri-
féricos. ('So?. Me4. (Lei HOpitaiix” uim. 37, 22 de Diciembre
de X921).-*LuBNQp, : .

‘a
ELECTIJfiOI"OGIA

EN LBNQiJA-EXPRANJBRA 5 ’

L La etiergia elécti;l(» bajo ia forma de corriente aK
terna de alta frecuencia en. el tratamiento de laabri-
das,por S. Massiml.—Los fayorabjes.resujtados obUnidoa.
con la aplicaciOD de la.alt% frecueucia.én.mucba” ai.eccignes
cutaneas de origen parasitario y bactéricoy.sobre las mucor-
sas de las cavidades naturales (recto, vagina, nariz, gargan-
ta, etc.), sugirieron al autor la idea de experimentar su acr
cion sobre el curso de las herida'». Es facil deducir que la
energia eléctrica bajo la forma de corriente alterna de alta
frecuencia pueda tener propiedades microbicidas, conside-
rando las radiacioneS'Ultravioletas que emanan de los-eleC'":
trodos condensadores con la (pntemporanea produccién de.
ozono. Pero la accion principal jle la energia eléctrica esta
en el poder excitante que ejerce sébrela actividad de lasco- -
lulas, tanto en el reino vegetal como en el animal. La. -
rra pasada ha ensefiado.al cirujapo que en el tratamiento do
las heridas sépticas, hay que copflar més en los medios.na”
turales de defensa gge en los antisépticos. El .trabajo-del aa>
tor consta de una parte clinica, y otra bacteriolégica. Como
energia eléctrica ha empleado la corrieiite alterna de aba
frecuencia de 26,000 voltios de tension y.2-" niiliamperios,
de intensidad, variapdp,el tiempo,de aplicacién,de cinco a.
diez minutos segun la extension de la herida y repitiendo .
diariamente las aplicaciones hasta la curacion completa.,Los..
casos tratados comprenden heridas infectadas de. las ,maa,.
frecuentes en la practica quinarquica (forunculos, favus,
flemones y abscesos, llagas, ulceras, senos fistulofos “aborcuf -
losos sépticos, etc,). .Las expe.rienciasi-baqteriologlcas.ham,
sido llevadas & cabo .pon arreglo & Ja técnica siguiente.” se-,
recoge el pus con el asa de platino, 6 bien de un absceso te.-,
cién abierto, 0 de las heridas en diversas fases de evolucion;
el material recogido con un asa de 2 milimetros se emulsitv-
naba en 6 c. c. de sol.ucidn fisioldgica. Después delJaa apli-
caciones de alta frecuencia se verificaba la mi- ma operacion
en idénticas cond ciones. De ambas emulsiones se. hacian
siembras con la misma asa.de 2 milimetros en placas dp Pe.-;
tri con agar comun. Desarrolladas las colonias, se contabag-,
y se determinaba la naturaleza de los gérmenes; en loa oa«
sos donde 86 creia oportuno intentar la prueba de la viru-
lencia, se daban pases-de c/jlonlas, precidas en ambas
placas en caldo y después’ de* véifiticukXro horas se inyecta-
ba 1c. c. de esteclrtivoen-fles conejos de-la mftma raza y
del mismo pesp,,ya fubeqt4i}.eameqte,.ya,et”.la ?aYida,d,pleu-
ral. Las conclusiogés déi gutQr son; “.«,,¢ eflu.vio'
de alta frecuencia apii®*do pn 1~ hé.ridasj.éjiercé.tina™ap”
desinfectante debid». 6 bje'u & hj..rayo" prt/aviQv
al ozono que al niismP tiefiapo! se..de88troUa; 2.», el eflbvti '
eléctrico es adgma”™ un poderoso catefilactico,. .esii.mnla.n™o'.
el aflujo de ia linfa y kdifientafi“0, por cpnsigurentelas bo-.’
tencms natarafes dé.defensa del organismo cortea la ihieg-,
cién; 8.a, reactivando ra'mircojaciot,r descongestiona'rkpida)-
mebte las partes tumefactas, resuelve los jfocos flogisticos”,
hasta el punto que en las flogosts supérficiales . puede de-
terminar en sus comienzos la resolucion, constituyéndo asi.*
un tratamiento abortivo (mastitis, fordnculos); 4.*, nobba-"
siona dolorpantes'bj.én lo calma/ni ejerce ninguna accién »
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deletérea sobre los tejidos como los antisépticos ordinarios
(alcohol, iodo, acido féuico); 6.“, determina una regenera-
cion rapida de loa tejidos donde existe pérdida de substan-
ciay acelera su cicatrizacion; 6.a, representa el medio mas
sencillo y econémico de medicacion, para cuyo empleo bas-
ta con disponer de gasa estéril y de un aparato de alta ire>
cuencia de pequeiio volumen pero de gran rendimiento, que
cada médico puede iacilmente procurarse. {Rivista Ospeda-
Itera, nUm. 21-22,15.30 Noviembre de 1921).—L uengo.

BIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

2. Las mamitis estercorémlcas, por V. Pauchet.—La
éstasis intestinal crénica provoca la aparicién de las mami-
tis cronicas y quisticas, enfermedad de Reclus, fibroadeni-
tis, y mas tarde, cancer. Esta accion de la toxina intestinal
sobre las glandulas, repercute sobre las mamas, el tiroides,
los ovarios (escleroquisticos) y todas las glandulas endocri-
nas: suprarrenales, hipofisis, etc., y de ahi los numerosos
trastornos generales sobreafiadidos por la éstasis intestinal
crénica. La mas visible es la degeneracion mamaria. Lafie ha
dicho: cque la mama era el barometro de la éstasis intesti-
nal cronica». Palpando el seno de todas las mujeres con és-
tasis intestinal crénica, se halla casi siempre una indura-
cién, é inversamente, s<.se hacen radiografias del intestino
de las mujeres que padezcau una afeccion mamaria crénica,
se encuentra con mucha frecuencia la éstasis intestinal
cronica. El autor refiere los caeos de tres mujeres: dos teniau
mamitis gnletica enorme, y han sido curadas solamente
por un corto circuito intestinal. La tercera, que tenia una
é tasis mas ligera, ha sido tratada médicamente (aceite mi-
neral)'y ha curado igualmente. Por lo tanto, cada vez que
una enferma presente una afeccion cronica benigna del
seno, debe pensarse siempre en la éstasis intestinal crénica
y hacer radioscopias. (Soc. de Med. de Farie, 22 de Diciem-
bre de 1921.) -L uengo.

TERAPEUTICA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. El codoformo: un medio préactico, eficaz é inofen-
sivo de administrar el bromoformo, por O. Duchesne.
—EIl bromoformo es indiscutiblemente un poderoso anties-
pasmaodico. Su accidn anestesiante sobre las terminaciones
nerviosas del pneumogastrico & nivel del epitelio broncopul-
monar, asi como sobre los centros bulbares tusigenos, le
hace particularmente precioso para combatir la tos, sobre
todo cuando ella procede de una irritacion refleja, tal como
se observa en la coqueluche, en la adenopatia traqueobron-
quial y en ciertos tuberculosos.

A pesar de estas propiedades incontestables, ha caido,
en los ultimos tiempos, en una especie de descrédito, debido
principalmente a las siguientes causas: su escasa solubilidad
en el aguay el fundado temor de que administrado en emul-
siones y looes pueda perder la formula su homogeneidad
con posible peligro de intoxicaciones; la irritacion que su
contacto produce en la mucosa gastrica, y por ultimo, algu-
nos accidentes de intoxicacién observados por varios prac-
ticos, entre ellos el autor, al manejar preparaciones de dro-
gueria compuestas de bromoformo y otras substancias, como
la belladona, el belefio y el aconito, quiza responsables.

Pero todos estos reproches, mas 6 menos fundados, que-
-dan desvanecidos administrando el bromoformo bajo la nue-
va forma medicamentosa conocida con el nombre de codo-

jormo. Hetrata de un producto soélido, estable y definido,
que se presenta en fom\* de comprimidos, aptos para atra-
vesar el estdbmago sin ser atacados por el jugo gastrico, y
que solamente se desintegran en el intestino, quedando en
libertad la molécula de bromoformo que ellos encierran.

El codoformo es una asociacion de bromoformo y codel-
na, donde sacaen parte sunombre, cuya feliz asociacion
da lugar & uno de esos hechos de sinergia medicamentosa,
tan conocidos, gracias a los cuales el poder terapéutico in-
dividual de un medicamento determinado se acrece, no ya
en progresion aritmética, sino geométrica. No se trata, pues,
solamente de una adicion, sino de una multiplicacion de su
actividad.

m El codoformo aparece asi, en cierto modo, como un es-
pecifico de la tos.

Sin insistir sobre los resultados positivos de la experi-
mentacion ep la clinica hospitalaria, basta que el médico
sepa que posee un producto rigurosamente dosificado del
que puede echar mano sin los temores y vacilaciones que
ha venido produciendo la prescripcién del bromoformo, que
debe ocupar por derecho propio un lugar preferente en la
terapéutica de la tos. (he Ooncours Medical, nim. 3, Ifi de
Enero de 1922).-T. R, 1.

ELECTROLOGIA Y RADIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1 El tratamiento radloterapico de la' hipertrofia
de las amigdalas, por G. Portman (de Burdeos).—Las
amigdalas, organos linfo epiteliales, deben sor particular-
mente radio sensibles y su hipertrofia sera, pues, justiciable
en primera linea de la radioterapia.

El autor ha hecho aplicacion de esta terapéutica, em-
pleando la técnica siguiente: parte irradiada, region sub an-
gulo-maxilar; aparatos, credencia Rochefort-Gaiffe nim. 2y
tubo Coolidge de radiador; longitud de la chispa, 18 & 19
centimetros; filtracion sobre aluminio, 50/10; duracion de la
exposicion, de veinticinco & treinta minutos; dosis aproxi-
mada en unidades Al, sobre filtros 36 & 60 H, bajo fil-
tros 4 4 7H.

En algunos casos, beneficiosamente influenciados por el
tratamiento, la regresion tousilar comenzé dos 6 tres sema-
nas después de las dos primeras irradiaciones, y en el espa-
cio de tres meses, aproximadamente, las amigdalas queda-
ron reintegradas a su celdilla. En otros casos, él resultado
fué nulo, sin que las amigdalas sufrieran la menor modifica-
cion en su volumen.

El autor explica esta variabilidad de la reaccion, dicien-
do que hay dos tipos clinicos de hipertrofia amigdalina: la
forma adenoide, frecuente en el nifio y muy radio-sensible,
y la forma esclerosa, propia del adulto y mucho mas resis-
tente & la accion de los rayos X, perfectamente diferencia-
bles ambas por la Anatomia patoldgica.

En resumen, el tratamiento de la hipertrofia de las amig-
dalas por la radioterapia no es doloroso y puede rendir en
Jasformas adenoides excelentes servicios, cuando por cual-
quier circunstancia no pueda practicarse la operacion qui-
rurgica. {Revue de Laryngologie, d'Otologie el de Rhinolcgie,
tomo XLTI, mira. 24, 31 de Diciembre de 1921.)—T. R. I.
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La funcién sanitaria es funcion del Estadd y su oryanisnio debe depé”er de &l ka”“tdw su repraaentasion munioipal.*Qafitntla
inmediata del pago de los titulares por el E'stado.-*Independenola y ritribucién'deda fand6on forense. *Oigiiifla‘addn profesional.

AUrddn Y solidaridad

Boletin de la semana.

U Sanidad en el Senado.—EIl homenaje & Cajal., ,

: Aprovechando uno de esos multiples periodos
de sopor en que con Cé6eitnues|ra J51t"
Camara, las veces por desdén dé los G-obierdos, méaa
atentos al bullicioso trajin del Congreso que al me-
surado andar del Senado; pero por culpa también de
los que parece que tienen por ideal el de apresurar
debates, matar discusiones y repartir caramelos, y
en no pequefa parte de los sefiores senadores que
se resignan y prestan al extrafio régimen de Cama-
ra de menor cuantia; aprovechando (que no es mu-
clio aprovechar) uno de esos periodos en los que no
hay nada que hacer, porque no se quiere hacer nada,
el Sr. Varelo Hervas, activo é inteligente miembro
de la aludida Cémara, explané el viernes 17 una
interpelacion acerca del estado de la salud publica
en Espafia, y en Madrid particularmente, en donde,
por haber ejercido funciones de teniente de alcalde,
le eran al orador mas practicamente conocidos los
descuidos, deficiencias € incomprensibles abusos y
dejaciones que hacen de nuestra simpatica capital
un verdadero muestrario de transgresiones higiéni-
cas y de abandonos punibles, pero no punidos.

Con natural y fluida oratoria desarroll6 el sefior
Valero su disertacién, consiguiendo el raro y esti-
mable éxito de ser escuchado con atencidén cuando se
ocupaba en asuntos de Salubridad publica. EI tema
principal de su discurso, predicado con el ejemplo,
fué el de que la Sanidad y la Higiene no son pa-
trimonio exclusivo de los médicos y los profesiona-
les, que constituyen un deber de todos los ciuda-
danos que se crean capacitados a aportar algun
elemento, mas 0 menos valioso, para resolver el
pavoroso problema que con indiferencia verdade-
ramente criminal presencian y autorizan las di-
versas clases sociales por estolido egoismo, por
dreculpable ignorancia 6 por ambas cosas juntas,-...

- ne

mados & encauzar,-ilustrar y dirigir las conveiifeir-
tes soluciones. Pero al llegar & sefialar éstas siice-'
dio lo que es, mas que frecuente,-habitual-en «Btos 1
casos, particularmente cuando no se han vivido,.las.
dificultades y obstaculos cientificos, profesiohaUs
administrativos que & cada momento embarazan
las sanas iniciativas y los mejor oriefifeaddé proX
cédimientos. EI Sr. Valero Hervas se limito & esti-

16s fiiadiooa.-ratsrnidad, mutuo aaxlfio.*Seguroe, pre6hiof”y sécorrps.

af Parlamento las resoluciones de imlole legal, &

predicar U0' las autoridades constituidas el mayor
celo en la persecucijéa de faltas y delitos y en pr»=i
poner la creacion del Ministerio de Sanidad, en el
seu”™ presume él, como alguuos otros, encontrar 1
paiiat®ea de tdalés'maléa,’alqulera muchos de ello”-
pudierap retriediarse sencillamente con algun te-
niente de alcalde que enteudiera derechamente los
deberes de su carg6! ’ J

Muy variados |ueroi}" 16s puntos «eflalddos con
laudable iuteQciou;p.or p! Sr. Valero; cuantos 4 esyv
tas cosas venimos dedicando la atencidn preferen?-/!
te y desinterésada: de-nuéstra vida™ débeitios aplau”®
dir y alentar &l ilustre ‘senador,p.br'Madrid, per®’
[llamaremos su atenci6on acerca de un™ asunto abor-
dado por él, con mayor acierto quepor nadie, hastsi
ahora. .

El Sr. Valero Hervas, este primer dia dé su-
acertada iatervenGi”cU/y-casi
segundo (martes, 21); pidi6 que se remitan & laO4-j

mara las relaciones de. los bechds-en gné.'babiéti®.

exclisivameute en él'

doae producido casos de »iueri,ey dé-enferme dadea”'
por venta y provision de substa nems aluntutjciaa'
en mal estado, hayan- sido castrgados los delig*
cuentes. ]

No sabemos, lo que.obtendrd coind-respuesta*
del Gobierno (4 la sazén ausente),el Sr.-Valero;
Hervas; pero por depronto, puede servirle de hoto4..
de muestra la frase éA que dx adindantia cofdis, y-
para siguificar -las-dT|icn|ttiideTde.-*omplacer al iuV
terpelaute, cali*™ei:: jfeadente de la Cadmara do;
asuntos de mengir wNin . jidelito” como homi-I
cidios (siquiera, fuésel p”r iraprudéacia temeraria|™'
se deuuuciabdiu-'- -

Diremos come en mia vi®**a zarzuela; noesnadd”
un soldado muévipyffiuecldelfiaite-"" ‘
Acertada elocueUt.A.|u”™ la itrtervencion dep
director d¢ S.auitdtAd-Plbftl-alU”ng de”estos dias, y dé.'
eUa dare®maés nuestros susfe
- - T-a-«ibid«”H>tervHK>T-con-su habitual
ta'oratori”® u;jirtrcM.i*mpl|5ero-~r. P u l i d o . ¢r
r.i U -1X J-
.CogjhpU&{l.pUjta™  ~etividaicomo™*nipijasmol
Igs 'trabafog prépaVatoérioade Ina nnlfia gn¢ btirt dC
re

y-enfrosias-’

luular al ministro de la Gobernacion para.qné lléve ' -ijia désempeGando: La-iuuta orgaidzadora.Sé éona><
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tituird eu su pleno en uno de estos dias, halland.ose
ya desde hace un mes funcionando la Comisién eje-
cutiva, constituida del modo que es conocido por
nuestros lectores. Ninguna de las importantes enti
dades y personalidades invitadas & foi'mar parte de
agquélla, desde las Academias & los Ateneos escola’
res 'y Sociedades populares; desde la Diputacion de
la Grandeza al mé&s modesto representante de los
médicos rurales, ha retardado su adhesiéon sincera,
calurosa y decidida. Es, pues, de creer que la solem-
nidad ha de ser digna de lo que se solemniza y de
quien es agasajado.

Los extremos acordados por la Comisién perma-
nente hasta ahora para constituir el homenaje son:
1 reimpresion de las obras y trabajos sueltos del
ingigne maestro, 4 quien serda ofrecida integramen-
te esta edicion; 2.®, obtener un proyecto de ley del
Gobierno & las Cortes para realizar rdpidamente la
construccion y garantizar el funcionamiento del Ins-
tituto Cajal de Investigaciones Bioldgicas; 3.°, eleva-
cién ante el Instituto de Higiene, de que fué alma
y vida el insigne sabio, de un monumento escultd.
rico que perpetde su memoria (aunque ella lo esta
por méritos y hechos ere perennia); 4.®, una sesion
solemne & que serdn invitadas las mas altas repre-
sentaciones sociales, los Centros cientificos, la Uni-
versidades, Corporaciones médicas y escolares vy
cuya presidencia serd ofrecida & S. M. el Rey, quien
ha manifestado insistente y grande interés por la
realizacion de estos actos. Eu esta sesién, la Acade-
mia de Ciencias Exactas entregara al Sr. Cajal la
medalla de Echegaray que po,r ella le ha sido confe-
rida, siendo acompafiada, en este momento, por las
otras cinco Academias hermanas.

Hasta ahora, 4 estos actos estdn reducidos los
gue han acordado, esperando que la Junta plena les
dé su asentimiento, los modifique 6 los amplié segun
mejor lo estime conveniente.

Decio CARLAN.

EL LENGUAJE t\éO\CO

Mi anterior articulo ha dado motivo & varias cartas
y conversaciones laudatorias, a preguntas y consultas,
y sobre todo, & estimulos de insistencia en el proposito
que en él apenas bosquejaba. Alentado por estas ama-
bles excitaciones, procuraré hoy, y en lo sucesivo, cuan-
do para ello halle facil materia, dar mi opinion modes-
ta acerca de las dudas que se me consulten 0 de las
que espontanea y clrcunstancialmente se me ocurran,
sobre la materia de la mas correcta expresion posible
en los asuntos que se refieren & nuestra amada Ciencia
y nuestra honrada profesion.

El lenguaje no es solamente el ropaje con que se

viste el pensamiento buscando por este medio la de-
cencia 'y cuando le sea dable la elegancia; sino que tam-
bién muchas veces por su correccion lleva aclaraciones
tales a las cosas que representa, que por la sola palabra
empleada, por su exacta etimologia, por su ortografia
apropiada, equivale & una definicion. Y vayan dos
ejemplos:

Agarofobia, agorafobia y agorofobia: He aqui tér-
minos que desde hace unos sesenta afios fueron intro-
ducidos en la Ciencia por los especialistas neurdlogos
y psiquiatras, principalmente por los de la escuela fran-
cesa de Charcot y Menier. Los traductores poco escru-
pulosos 6 quizas los malos correctores de pruebas con-
signaron en sus primeras publicaciones castellanas el
término agarofobia, y asi circuld durante algunos afios
en nuestro léxico habitual, hasta el punto de que sola-
mente en un Diccionario de los publicados desde aque-
lla fecha en Espafia (el de la casa Calleja, digase en
honor suyo), hallamos el tal término bien escrito, es
decir, agorafobia y no agarofobia.

Ahora bien: ¢Es ésto indiferente? En modo alguno:
agarofobia nada significa, como no sea el horror al agar-
agar 0 la antipatia a la pobre concubina de Abraham
despedida por él del hogar en que di6 nacimiento a
Ismael. Con efecto, Sara la mujer legitima debi6 sufrir
de agarofobia, y por horror & la concubina fecunda, por
agarofobia exigio al patriarca que la arrojara a morir de
sed con su hijo en el desierto; pero no es este nuestro
caso, ni el sintoma 6 sindrome nervioso & que los es-
pecialistas quisieron dar grafico nombre, tenia nada
que ver con Agar, con Sara, ni con la Biblia. Lo que se
quiso significar con la nueva palabra es la sensacion de
angustia, el horror indefinible que ciertos enfermos ex-
perimentan al verse obligados & atravesar grandes es-
pacios abiertos, anchas plazas, es decir, lo que en Gre-
cia se denominaba: Agora Oplaza publica. El neologis-
mo era, pues, perfecto y expresivo diciendo agorafobia,
esto es, horror & los grandes espacios, y sobre todo, &
atravesarlos.

En cuanto & la tercer forma de agorafobia que al-
gunos puristas quieren imponer diciendo que las aglu-
tinaciones de los compuestos griegos se hacen con la o
y no con la a,-nos parece ya un extremo de exigencia,
que por otra parte ninguna ventaja significa para lo
que principalmente nos importa que es la claridad de
la expresion; antes la enturbiaria, dado que agorafobia
nada significa ni sugiere. Debe, pues, decirse agorafobia.

Menos comprensible es lo que sucede con la pala-
bra exiSfago usada en vez de eséfago, y si no la hubiéra-
moa visto empleada en algun libro de Anatomia que
ha servido de texto durante algunos afos, nada de ella
diriamos. m

Esdfago significa, como es sabido, po: su etimologia
griega, deglutir ¢ tragar para dentro; mientras que exéfam
go expresa lo contrario, esto es, tragar para fuera, lo cual
es un verdadero contrasentido. Esofago es, pues, y no
exdfago.

Y véase como en estas dos palabras la sola corree
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cion ortografica lleva en el una definicion; en la Gltima
méaa que en el escrito se suele cometer la falta en la
pronunciacion.

Algunas, no pocas veces, hemos oido en conversa-
ciones y consultas mas 6 menos solemnes, en discursos
académicos y aun hemos leido en escritos técnicos, «la
fiebre habia llegado a su periodo algido», 6 bien «estaba
la enfermedad en su mayor algidez»; esto cuando se ha
querido expresar «que la fiebre habia alcanzado su mas
alto grado de calor» 6 «que la-enfermedad habia llegado
a su culminante gravedad», es sencillamente un dispa-
rate 6 al menos un contrasentido; algidez por su origen
griego (que es por lo que se aplico al caso que después
veremos), lo que significa es frialdad, luego al expresar-
se del modo antes dicho lo que se dice es que la fiebre
0 la enfermedad habian llegado & su mayor frialdad,
que es lo contrario de lo que las mas de las veces se
quiere decir. Esto solo es verdad respecto & la perniciosa
algida y al cdlera morbo que es sin duda de donde pro-
viene el error que al generalizarse el apelativo se ha
venido cometiendo en algunos Diccionarios hasta que
en las ediciones Gltimas de los de la lengua se ha corre-
gido debidamente.

Al ver que los casos de cdlera tenian como ex-
presion de su maxima gravedad la algidez 6 el enfria-
miento glacial, se confundi6 por el vulgo la idea de al-
gidez con la de gravedad, y en el lenguaje técnino, en el
comuny aun en el figurado, se ha venido diciendo «pe-
riodo algido de la cuestion», «momento algido del con-'
flicto». Dejemos al vulgo si quiere que siga errando, pero
nosotros tenemos el deber de emplear con toda convic-
cion loa térmicos técnicos, propios de nuestra ciencia.

Directriz. Vaso-motriz son terminaciones dadas a la
forma femenina de los adjetivos terminados en or que
representan un galicismo muy dado al equivocoy &
mayores incorrecciones. Directora y vaso-motora debe
decirse en castellano y de ese modo se evitara el peli-
gro de incurrir en el disparate (que en algun libro he.-
raos visto) de decir nervios' Vaso-motrices 0 impulso
Vaso-motriz, lo cual constituye una concordancia viz-
caina. Como en fraffcés se dice Diredice y Vaso-moirice
los tradittores han hallado mas facil decir directriz que
directora, y vaso-motriz, que vaso-motora, lo cual es una
incorreccion, pero cuando se emplea para el masculino
esya un disparate.

Tiene mucha razén el discreto comunicante que lla-
ma nuestra atencion acerca del mal empleo que se hace
del verbo apercibirse, sobre todo en esta su forma refle-
xiva; con efecto, apercibirse lo que significa es prepa-
rarse” prevenirse para algo 0 contra algo; Espafia se
apercibié contra la peste de Oporto, el organismo se
apercibe contra una infeccion mediante sus fagocitos;
pero Espafia no se apercibié de que habia peste en Opor-

to, sino que lo advirtid, se di6 cuenta ae ello, lo sup
se percatd de ello.

Asi es la verdad; pero en este punto debemos confe-x
sar que es tan generalizado el error y la confusion tari
frecuente en escritores médicos y en literatos de cierta
reputacién, que sentimos cierto temor al proponer su
correccion; nos limitamos a procurar no incurrir en tal
defecto.

Maestro Ciruela.

L0S MEDICOS DE AGUAS HIHERO-HEDICINAIES

Los médicos de aguas minerales, habilitados, reuni-
dos en Asamblea durante los dias 16y 17 del corriente,
acaban de dar una muestra de vitalidad, digna del ma.
yor elogio, que lleva aneja la rectificacion de una con-
ducta tan inexplicable, como desastrosa para sus.inte-
reses.

Van & cumplirse diez y ocho afios desde que el
Cuerpo se constituyd, persiguiendo una finalidad y en
defensa de una idea que yo no soy quién para calificar;
pero es lo cierto, que el mecanismo de las primeras opo-
siciones trajo como consecuencia, con el desconoci-
miento social, y la falta de relaciones cientificas entre
los opositores, la ausencia de unién y el mutuo recono-
cimiento de valores, hijo del intimo cambio de impre-
siones que debe presidir siempre los cuerpos bien cons-
tituidos.

Y asi resulto uno, que, salvo algunas plausibles ten-
tativas, ha manifestado como caracteristica la indife-
rencia, consecutiva a recelos, desalientos y prejuicios de
escaso 0 ningun fundamento; y (s lo mas triste que con
esta conducta apatica, los médicos habilitados se han
dejado despojar de algunos derechos que legitimamente
lea correspondian, y de otros que legal y raoralmente
hubieran obtenido, en el momento de ser solicitados.

Pero todo esto paso, y es inatil volver sobre ello;
hoy somos otros, es decir, hoy somos alguien, puesto que
estamos unidos, y sobre todo, porque los criterios que
han prevalecido para lograr esta-unién, son de un in-
discutible altruismo, puesto que estan basados en el
desinterés y en la abnegacion.

Este ha sido el resultado de la Asamblea; ejemplar,
desde el momento en quo se caicnlaron tres dias, y el
acuerdo fué tomado el segundo dia. La concurrencia
fué muy numerosa, y segun tenemos entendido, las
adhesiones también.

Los habilitados han hecho cuanto estaba de su
parte; asi lo expusieron, y por ello recibieron placemes,
al sefior director general da Sanidad, el cual, segln
manifestd, llevara el asunto & la Comision mixta, que
con esté fin estd constituida hace tiempo, y luego-al
Real Consejo.

Hacemos votos porque iaS otras entidades interesa-
das en el problema balneario (propietarios y meédicos
directores), emulados por nuestro ejétnplo, sientan
idénticos movimientos de abnegacion y desinterés, vi-
niendo a tomar acuerdos que, en concierto con el de
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los médicos habilitados, han de redundar, seguramen*
te, en beneficio del interés* publico.

Serla injusto que no inostraseraos nuestra gratitud
a los corapafieroa que noa han representado en la Co-
mision mixta, Sres. Velaaco Pajares y Piquer, y & los
que se les unieron para buscar y dar forma & una difi-
cil solucion, Sres. Covisa (lIsidro), Abos Ferrer y Pa-
lancar.

Victor M. CORTEZO

Uidifio d« aguas loinsralei, habilitado.

HOMENAJE A 6AJAL

La J>mta Nacional para organizar el homenaje al grao
investigador ee ha conatitaido bajo la presidencia de don
Carlos Maria Cortego. Forman parte de la Junta los nom-
bres més prestigiosos en las Ciencias y en las Artes, en las
manifestaciones todas de la actividad nacional. Un Comité
ejecntivo. dentro de esa Junta Nacional, constituido por don
José R. Oarracido, rector de la U ilver-'idai Central; D. Se-
bastian Recasnns, D. Gregorio Marafio i, D- B as Cabrera,
D. J. Francisco Tollo y D. Gustavo Pittalu<a, que la encar-
gado de la ej'tencién de los acnerdos de laJunta. D- E.Urqgni-
jo ha aceptado el i-argo de tesorero de la misma, y en la
Banca Urquijo se haran los desembolsos de las cantidades
recaudadas por las diversas entidades, corporaciones, cen-
tros, nniversidades, sociedades, periddicos, etc., que quieran
contriboir al nob'e propdsito de enaltecer con perdurables
expresiones de la gratitud de Espafia entera al iluetre
maestro.

La Junta organizadora ha dirigido & tas sociedades, cen-
tros y personalidades gne pueden con su concurso realzar
este merecido homenaje, la siguiente carta:

«Préxima la jubilacién de D Santiaso R”mon y Cajal de
la catedra gne rige en la Facultad de M-"dicina de la Uni-
vereidad Centra) (Maro no es p leible dejar pasar esta
circnnstancia sin gne Espafia entera ofrezca al maestro ilus-
tre nn testimonio de su fervorosa admiracion y de la grati-
tud gne la nacién le debe, por su labor nniversitaria y por
su gran obra de investigador.

La Oomiaido iniciadora de esfe homenaje, reunida hace
pocos dias en la B<al Academia Nacional de Medicina, ha
resuelto constituir una Junta K'tcional, en que ee hallen re m
presentadas todas las fuerzas del Estado y todas las corpo-
raciones y establecimientos de la sociedad espafiola, para
que este acto solemne de adheniéo y enaltecimiento sea la
expresion onanime del sentir de todos los ciuiladanos.

Considerando imprescindible la presencia de ns’ed en
esta Junta, por so alta significacion personal y por la repre-
sentacion del cargo que ostente, nos permitimos, por tan-
to. rogar & usted, con el mayor encarecimiento, que se sirva
prestarnos su valiosisima cooperacion y que acepte, desde
luego, formar parte de la Junta misma, que en plazo inme-
diato ha de dar comienzo & sus trabajos de organizacion del
homenaje & C«jal.

Seguros de antemano de gne no nos ha de rehusar su
apoyo para estos nobles propésitos, nue ofrecemos, eu es-
pera de BJcontestacion, de usted atentoss. s., Cario» M. Cor-
teto, presidente de la Real Acad*-mia Nactunal de xMedicing;
José S- Carracido, rector de la Uoivetsidad Centrel; S. Re-
caten», decano de la Facultad de Medicina de Madrid»,

A p(mbre del Sr. Clrtese, entre otras, ee han recibida ya
las siguientes adhesiones.

Dr. B'anc y Fortacin, como presidente y en representa-
cion del Colegio de Méd'cos de Madiid: «Acepte el nombra-
miento, y dentro de la G<rporacién cuya presidencia ostento
he de hacer cuantos trabajos sean precisos para que la ad-
hesion del Colegio de Médicos al homenaje al sabio espafiol
sea todo lo entusiasta que él merece».

D. Miguel de Uoamuno, en nombre, y como vicerrector

de la Universidad de Salamanca: «... que forme pane de la
Junta Naciunal del Homenaje & Oajal, les digo que pueden
contar ¢y cémo no? desde luego conmigo. Y con todo em*
pefio.»

D. Calixto Valverde, en nombre, y como rector de la
Universidad de Valladolid: «... que con el mayor entusiasmo
y admiracion habré de cooperar & lea iniciativas y acuerdos
que se tomen eu pro del homenaje.»

D. Ricardo Royo Viilanova, en nombre, y como rector de
la Universidao de Zaragoza; «Acepto complacido formar
parte de la Junta que ueted preside para el Humenaje na-
cional al Dr. D. Santiago Ramén y Cajal.» Hace referencia a
las dos car'as enviadas al Dr. Recaaens.

Sr. Torres Qiievedo, en nombre del Laboratorio de Auto-
matica: kH»* sido toda mi vida un eotusiasta y ferviente ad-
mirador de D- Santiago Ramon y Cujal, y con este solo titu-
lo, aun estando convencido de mi inutilidad para organizar
un homenaje, aceptoy agradezco la honra que ustedes me
dispensan llamandome & formar parte de laJunte organiza-
dora.»

D. Ignacio Bolivar, en representacion del Museo Nacio-
nal de Ciencias Naturales: «Acepto su invitacién, quedando-
le muy agradecido por la colaboracion que ello supone de
tete Museo en el tributo de admiracién que se prepara al
prime>0 de loe naturalistas espaflolee.»

D. P. del Rio Hortega, como director del Laboratorio de
Hixtopatologia de la Junta de Ampliacién de estadios: «Tra*
tdodose de mi glorioso maestro, por quien siento filial vene-
racion y esrifio, nada puede satisfacerme tanto como poner
toda mi voluntad y todos mis esfueizoe en la obra de enal-
tecer sn nombre.»

D. Cé>ar Cuicote, director del Laboratorio municipal de
Madrid: «Puede desde inego contar con mi modestisima
cooperacion en la forma que ustedes estimen por conve-
niente.»

D. M. Martin Salazar, director general de Sanidad: «Con
mucho gueto prestaré mi modesta cooperacion formando
parte de la Junta dei.homenaje al maeetro Cajal.»

Baldnmero Argente, director del Heraldo de iiadrid: «La
invitacion que me hace para formar parle de la Junta Nacio-
nal del Homenaje al insigue Ramén y Cajal, es muy honrosa
y la acepto con el mejor gusto, deseoso de cooperar, en lo
que esté a mi alcance, 4 esa patridtica iniciativa.»

El Sr. Marqués de Urquijo: «Me complazco en decirle que
con el mayor guato prestaré mi cooperacion personal en la
Junta Organizadora del Homenaje al grao Ramon y Cajal,
gloria de nuestra patria.»

Dr™ Cardenal! «Bxcuso decirle que puede contar incondi-
cionalmeiite conmigo, considerandome ademas muy honra-
do en poder contribuir, en la medida de mia medios, a glori-
ficar al primero de nuestros investigadores. No creo que na-
die pudiere pensar que estuviera antoiizado & eximirse de
este deber de todo espafiol. y yo menos que otros, pues tengo
el crgullo de contarme entre uno de los mas modestos disci-'
pulos del gran maeetro.»

Dr. F. Cuft.: «Tciigo el henor de poner en en conocimien-
to que, aun conventillo de que mi modesta persona no me-
rece ial galardén, acepto muy honrado para estar en todo
momento al acatamiento de las érdenes que me sean dadas
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para tal fin, al que contribuiré con todo cuanto esté de mi
parte, personal y representativamente.»

Antonio Royo Yillanova: «Excuso decirle que me pongo
iDcondicionalmente & su disposicion.»

A los Colegios de Médicos se ha dirigido la siguiente
comunicacion:

«Acaba de constituirse en Madrid una Junta para solem-
nizar la jubilacién de D. Santiago Ramoén y Cajal. Sobreven-
dré esta jubilacion, como usted sabe, en Mayo del corriente
afio, esto es, dentro de dos meses. Perderd entonces la Uni-
versidad, por taxativa y general, disposicién de la ley, al
profesor ilustre, al maestro insigne que ba ensefiado duran-
te tantos afios con tan alto prestigio dos de las disciplinas
fundamentales de nuestra carrera: la Histologia y la Anato-
mia patoldgica. Su ejemplar persistencia en el trabajo con-
servara a la nacién, a pesar de los afios, el tesoro de su pro-
duccion cientifica, y el gran investigador seguiré enaltecien-
do con BUlabor el nombre de Espafia con el suyo propio. '

De todos modos, no podemos dejar pasar esta ocasion
sin testimoniar & Cajal nuestra devocién, nuestra admira-
cién y nuestra gratitud.

Entre todas las corporaciones, entre todos los grupos so'
dales llamados a cooperar a este homenaje nacional, han de
ser los primeros los Colegios de Médicos, puesto que a los
compafieros de profesién de D. Santiago Ramon y Cajal co-
rresponde la honra de iniciar este acto de solidaridad ciuda-
dana, aj que han de contribuir luego todas las clases, todas
las profesiones y todas las representaciones de la sociedad
espafiola.

A usted nos dirigimos, pues, en primer lugar y & sus com
pafieros todos, como presidentee de los Colegios de Médicos
de todas las provincias de Espafia, para que, sin pérdida de
tiempo, oida la mayor opinién de los colegiados, acerca de la
forma mas adecuada con que se proponen expresar su ad-
hesién y su afecto al maestro, se sirva transmitir el acuer-
do 4 esta Junta.

De momento, esta Junta se propone: l.° Publicar, en
edicion especial, las obras de Cajal que estén actualmente
agotadas y aquellos trabajos suyos que aparecieron en loe
afios primeros de su vidt® cientifica, en periédicos poco co-
nocidos; 2*Editar los trabajos originales de sus discipulos
y los de sus admiradores extranjeros; 3.” Organizar un ac-
to publico solemne en que todas las fuerzas del Estado y las
representaciones de la nacién otorguen al maestro el debido
homenaje; 4.“ Llevar & cabo la elevacion de un monu-
mento perdurable, que fije para eiempre, como ejemplo a
las venideras, el sentimiento de las generaciones actua-
les respecto del gran investigador; 5.0 Lograr, de uno U
otro modo, que eea dotado convenientemente .el Instituto
Cajal.

Rogamos a usted, pues, que tenga la bondad de recaudar
los donativos con que nuestros compafieros inscritos en ese
Colegio, quieran contribuir a la suscripcién nacional que ha
de abrirse y en la cual apareceré por separado la aportacion
de los médicos espafioles, aun cuando los fondos allegados
se destinen luego & una misma finalidad.

En nombre de la Comision, me es muy grato expresarle
de antemano el teetimonio de mi reconocimiento y ofrecer-
me de usted afectisimo compafiero y amigo.—El presidente,
Carlos M. Cortezo.*

Ya son varias las respuestas recibidas y todas ellas ad-
hiriéndose con el mayor de loe entusiasmos.

El Comité ejecutivo celebrd su segunda reunion el ulti-
mo sabado 18, en el local de la Real Academia de Medicina,
habiendo acordado entre otros asuntos la convocatoria de la
Junta nacional para el proximo lunes 27 de Marzo en la

miema residencia de la Real Academia, Arrieta, 10, & las seis
y media de la tarde.

El objeto principal de esta convocatoria ee el de resolver
sobre algunas proposicionee acordadas por el Comité ejecu-
tivo.

Dichas propuestas son las siguientes:

1 Invereion del dinero que ha comenzado & recaudarse
y conveniencia de dedicar su mayor cantidad a la.fundacion
Cajal para el sostenimiento del Instituto que lleva el nom-
bre del ilustre sabio.

2. ® Instauracion del premio Cajal con caracter interna-

cional y fijacion de algunas clausulas fundamentales del
premio.

3. »
colocacion dentro del Instituto 6 frente al local de la nueva
Facultad de Medicina.

4. * Publicacion de las obras de Cajal en consonancia con

la orientacion encargado de dicha publicidad.

La sesion solemne que también constituye un acuerdo
del Comité Centra), tendra lugar el 23 de Abril, en el Se-
nado.

Las impresiones oficiales que se tienen acerca de una
proposicién parlamentaria que acuerde destinar una fuer-
te suma en el presupuesto nacional para la construccion del
Instituto Cajal, eon muy halaguefias, y se tiene por descon-
tado que el Parlamento facilitara prontamente la viabilidad
del proyecto.

El sefior marqués de Urquijo, tesorero de la Junta, ha
acordado que el Banco Urquijo se encargue de la recepcion
de todas las recaudaciones con que los particulares y enti-
dades contribuyan.

Cajal, rector honorario.

En la sesion ordinaria celebrada por el Consejo univer-'
sitario de la Central ee acordd proponer al Claustro ordina-
rio el nombramiento de rector honorario & favor del Dr. Ra-
mon y Cajal.

En Barcelona.

De acuerdo con los trabajos de la Comieidn nacional, que
ee ha constituido hace pocos dias para el bomeneje al doc-
tor D. Santiago Ramén y Cajal, en ocasion de su jubilacidn,
de cuya Comision es secretario general el Dr. Pittaluga, aca-
ba de constituirse en Barcelona «na Comisién para contri-
buir & dichos trabajos, de la que forman parte loa siguientes
sefiores!

Excelentisimo sefior marqués de Carulla, rector de la
Universidad; D. Andrés Martinez Vargas, decano de la Fa-
cultad de Medicina; D. José E~tadella, presidente de la Co-
mision de Sanidad de la Mancomunidad de Catalufia; don
Agustin Riera y Pau, preeidente de la Diputacién de Gero-
na; D. Eduardo Alcobé, presidente de la Academia de Cien-
cias; D. Jeelie Goizueta, decano de la Facultad de Farmacia;
D. José Boflll y Pilxot, presidente de la seccion de Ciencias
del Institui d”~Estudis Catalans; D, Ramon Turro, director
del Laboratorio Bacteriologico Municipal; D. Carlos Calleja,
catedratico de Medicina; D. Augusto Pi y Sufier, catedratico
de Medicina; D. Antonio Salvat, catedratico de Medicina; don
José Barraquer, catedratico de Medicina; D. Emilio Fernan-
dez Galiano, catedratico de Ciencias; D. José Fuset, catedra-
tico'de Ciencias; D. Jaime Pujiula S. J., director del Labora-
torio de Biologia del Colegio de San Ignacio; D. Eugenio d’Ore,
presidente de la Asociacién de la Prensa diaria; D. Esteban
Terredes, catedratico de Ciencias; D. José Pascual, presiden-
te del Colegio de Médicos de la provincia de Gerona; don
José Vila, médico de Tortosa; D. Joan Bosch, diputado de la

Ereccion del monumento y'conveniencia de eu mejor
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M«iicpm'ini(i«d y tré'liro ds* Tarrppi-; D Hnnibprtn T'»rrep,
médico de Léiida; D. Frauciuco Vccieiia, médico de Tarra-
gona.

En Huesca.

El clan*“tro de profeeoreH del Instiinto General y Técnico
ha celebrado nna reunion para tratar del proyectado hume-
naje & D. Santiagi' R"mOD y Cajal.

Se nombré una Comision y se acordd colocar nna lapida,
dedicada & Ranidn y Caja!, y otra & D. Joaquin Costa, que
cursaron en este Instituto los estudios del bachillerato.

Academias y Sociedades.
SOCIEDAD ESPANOLA DE HIGIENE

8BSIOK DE 7/ DE FEBBKRO DE 1922

La sesion presidida por el Excmo, 8r. Dr. D. Angel Fer*
nandes Caro se abrié a las d>z y ocho. Leida el acta ior el
secretario Excmo. 8r. Lr. D- Kemesio Fernandez Cuesta fué
aprobada.

El Dr. Decref tomd la palabra para dirigir un saludo cor*
dial & los S'-fioren ingenieros que han venido a honrar la So-
ciedad para intervenir en el tema que se va & discutir: «Sa-
neamiento de las aguas potables*, y se cree con derecho, no
como médico, sino como vecino de Madrid, & que se le sumi-
nistre agua en buenas condiciones higiénicas. Las epidemias
de origen bldrico son una cosa y las endemias son otrs. Al
hablar de las aguas de Madrid, generalmente no alude mas
gne a una traida de agnas, 6 sea al Canal de Isabel II-

Loe sefiores ingenieros que boy nos hacen el honor de
coDcnrrir & la sesion lo hacen porque éste es un campo neu-
tral. La Sociedad Espeflolt* de Higiene tiene abiertas sus
puertas y permie intervenir en sus debates & todo el que
quiera y, por lo tanto, é-ta es la Unica colectividad en la gite
pueden def-nderse de tos cargos que en otros sitios donde
ni les es permitido alzar su voz se les dirijan.

£1 Dr. Decref cree que debiera existir una policia sanita-
ria que investigara la causa de las alteraciones en la salud
publica, ya se tratara del recrudecimiento de una endemia,
ya de la aparicién de nna epidemia C ta el caso de una epi-
demia de paratifus ocurrida en ios E<ta<los X idos y que de
la investigacion que se hizo rapiiiamente se vino en conoci-
miento de que el origen era una fabrica de quesos de cerdo,
en el gne una obrera de las que intervenian en la confeccién
8ia portadora de gérmenes por estar convaleciente de la in-
feccion, y de este modo se termind la epidemia inmediata-
mente. Por ultimo, ensalza las condiciones de potabilidad
del agua del Lozoya.

£i Dr. Espina Se felicita del movimiento intelectual que
se desarrolla en la S 'ciedad ron la cooperacion que nos han
de proporcionar los sefiores ingenieros-

Dice que tiene un trabajo escito hace mucho tiempo
acere» de las aguas de Madiid y que dicho trabajo lo divide
en dos partee: antes y deepués de la trai.la del Lozoya. Antee,
era cuando se defendian con gran calor las llamadas fiebres
esenciales y él ha pr*s nciado epidemias de fiebre tifoidea
donde el nimero de anteados era tai gne ’lenahan las salas
de los hospitales, como ocnrridel afi» 1849 en que se llego al
extrt mo que de 41 médicos que bahia en el hospital, murie-
ron n.

Dice que debe tenerse mas en cuenta la excreta .le la
poblacion haciendo nn buen alcantarillado, y que luieutras

el Ayuntamiento tenga como un ingreso el aprovechamiento
de las basuras, y se iiti ionn para f rtiliz«r huertas, la salud
pub it-a padecera por este mot vo.

H- ciendo un simil de las inberiaa fie conduccion del
agua con el sistema cir. ularorio de la sangre,-ilica que la
aorta era ames snfii-iente y que h y ti<;y ademas, que las
arteriaa gne conducen el agua, padecen arterioesclerosis.
Opina que las agnas deben venir en conduccién abierta para
que lleguen solearlas, aireadna 'y oxigenadas.

El ilustre ingeniero riel Cansi. Sr. N colaii. saluda con
frase elocuente & la S"«-iedad de H giene pioque su labor
ben* ficia al pueblo de Msilrid y & Espafia entera.

Agradece al Dr. D-cr.f gns le haya proporcionado la
ocasién de intervenir en este asuntri porque en oiros sitios
la pasién & veces hace que se desfiguren los h-chos.

Considera que la h giene de las amias que abastecen &
las poblaciones, es uno de los méas intere-*antes problemas,
y 86 lamenta de mui has cosas qun se hsn dicho en la R al
Academia de Medicina Se han dingiilo gran les inculpHcio-
nes al agua del L'zoya, re ha d’cho que son infectarlas y
gue son responsables de las endermas y epidemias, pero no
ha encontrado los argumentos para hacer e-ta inculpacion.
El Unico argumento son los araiis s bacterioldgiios gne se
han hecho y no se ha podido aislar el bacilo de Ebr-rth.
H-iy que tener en cotn a que es n.ny difir-il ais'arlo. P-idria
hacerse una prueba cliuiot io mar extensa en nd ne'O posi-
ble, pero no se ha het ho. Como Unica prueba, en )h R al
Academia de Medicina sepreremoei caso de un nifl", ali-
mentado tZ' lusivamente con G axo, atribuyendo por este
motivo al agua la causa de la fiebre tifoidea que padecid.
|Como si no hubiera po<lido transmitirse la enfermedad por
los utensilios U otros objetori

Si las aguas de Lozoya estuvieran contaminadas, tenien-
do en cuenta que la mayor parte de la poblacion las utiliza,
la explosion de una epidemia serla brusca, serla de nna ex-
tension extraordinaria y hasta de una gran infensidad.

En el mes de Novirmbre la epidemia aumento, habiendo
llegado a 66 la mortalidad. Se ha registrado nn 80 por 100
en la direccion y distribucion del agua del baj i Ahrofiiga!.
En cambio, se ha comprttfeado que en E Espartal!, San Agus-
tin, Conventos, Cuarteiet de la Guardia civil y en 'as <arce-
les, donde s6lo se bebe el agua del L z"”ya, no ha existi lo
un solo caso de fiebre t<f ddea.

Solo apareci6 un caso en el Puente de Vallecas y no bien
comprobado.

Los viajes antiguos son galeri®is perforadas sin revesti-
miento, en las que se filtran las aguas de lluvia, la de mu-
chos pozos negros y de algunas alcaniariilas que no son im-
permeables.

Doa fuente de la calle de Goya empezé a dar agua blan-
quecina y se averigu6 que procedia de nn lavadero y que
por una alcantarilla tbad niez<-larse con la conduccién. Esos
vihlhs antiguos para sanearlos habia gne revestirlos ¢ cana-
lizarlos, v entonces no dsri-n agua. O Una que son un pe.i-
gro para la sa u 1y que detierian Miprituirre- Hay qne fijar-
se en que las autoridades suelen tomar como primera deter-
mioaciodii en caso de epidemia, cerrar las fuentes de los an-
tiguos vigj>*e. Eti N- vietiibre S' cerraron eatae fuen'es y en
Diciembre dieminuyd la epirlemia, y mas adu en E iero.

No es el figiiaei unico medio de protiagacion de la fiebre
tifO’dea y estéd reconocido que el saneamiento general de las
pobiai‘ioues es un medio de disminuir e' contagio, asi como
es otro muy imporiante el procurar ev ar el hacinamiento.-

Hav que procura, un buen a cancar 1air cooio ha dicho
elocuentemente ei Dr Espina, hay que hacer desaparecer
loi pozos negro» y que lo» que ezisluu sean absuiutauieote
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impermeables. Hay que evitar los residuos de la poblacion
por su destruccion.

En la Real Academia Nacional de Medicina se dié una
conferencia en la que se afirmo6 que las autoridades € inge
nieroB del canal se oponen & la depuracién de las aguas.

Esas inculpaciones ron infundadas, pues aun con el con-
vencimiento que tenemos de que las aguas del canal vo ban
sido causantes de esas epidemias, no por eso los ingenieros
nos oponemos & la depuracién de las aguas.

Nosotros suponemos que pueden contaminarse, y hasta
que pueden llegar contaminadas. En estas hipotesis el afio
1904 formulamos la necesidad de filtrar las aguae. Esa ins-
talacion de filtros que se propuso no se ha realizado. Loa
recursos econdémicos no van siempre & la par que las ne-
cesidades.

Antes qu9 este problema, habia que resolver el de las
turbias, porque tal comp algunas veces venian no se podian
filtrar. El problema de las turbias estd ya casi resuelto del
todo. Ademas, habia que ampliar la distribucion del agua y
terminar el tercer deposito.

Las aguas superficiales a las que hay que recurrir forzo-
eamente celan méas expuestas a la contaminacién. Se ha es-
tablecido una guarderia en la cuenca del Lozoya para evitar
esto y para gUe las aguas residuales lleven el menor peligro
de infeccion, como se ha hecho en la poblacién de Buitrago.
Sobre esto de las aguas residuales existen leyendas que son
puramente fantasticas. Lis aguas no van al rio, sino a cam-
pos de depuracion. Existe en el valle del Lozoya una policia
sanitaria para acudir cen los auxilios médicos necesarios &
la aparicién del primer foco, habiendo visto él los resultados
buenos de la vacunacion antitifice.

, Seria ideal la despoblacion radical de la cuenca, pero re-
sultaria tan costosa que no podria hacerlo la empresa del
canal. En este sentido algo ba hecho el Ministerio de Fo*
mento.

Nodo lo expuesto puede considerarse como la primera
linea de defensa, y la segunda consiste en el embalse de las
aguas. Las mayores autoridades en la materia han reconoci-
do.que el embalse de las aguas las priva del 80 al 93 por
100 de las bacterias, cuando este embalse es prolongado.
Las experiencias ban demostrado que embalsadas mas de
tres semanas no pueden producir la fiebre tifoidea. Loe tra-
bajos que esta llevando & cabo el canal permitirdn muy pron-
to poder tener embalsadas las aguas hasta tres meses. Estas
obras se hacen no sélo con este objeto, sino para asegurar
el abastecimiento y que runca falte agua en Madrid. Se
transformara el embalse del Villar en aguas claras, porque
se podran desviar las aguas del tio cuando baga falta.

Habiendo transcurrido lashoras reglamentarias se levan-
to la sesion, quedando en el uso do la palabra el Sr. Nicoiau
para la proxima.

PROTECCION MEDICA

ACTA DK LA SESION EXTBAOEDINARIA CELEBRADA
POR LA JUNTA DE DAMAS EL DIA 26 DE ENERO

Bajo la presidencia de la doctora Aleixandre comienza
la sesion leyéndose el acta y las cuentas del mes anterior,
qué quedan aprobadas. Durante el mes de Diciembre ha sa-
tisfecho esta entidad la cantidad de 1.042,59 pesetas.

A continuacion se da lectura & t idos los donativos reci-
bidos hasta esta fecha coa motivo de las fiestas de Pascua,
que sou loa siguientes: Dr. Qo lina, 60 pesetas; 8r. Saiz de
Carlos, 50; sefiorita Antonia Giraldo, 20; sefiorita de Tena,
10; D. Ramén Portuoodo, 26: D. Pedro Cifuentes, 25; doctor
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Verdes Montenegro, 100; Banco del Rio de la Plata, 5; con-
de de Romanones, 50; Asociacion Espafiola de Urologia, 50;
Urea. Mejia, 100; duque de Alba, 25; marquesa de Montes
Ciaros, 160; marqueses de Medinaceli, 50; Sr. Gayoso, 250;
Banco Hispano Americano, 25; gobernador civil, 125; sefior
Luea de Tena, 50; Dres. Ratera, 25; marqueses de Comillas,
25; Banco de Espafia, 250; Sr. L'opis, 25; Dr. Marafién, 150;
Dr. Stocker, 100; Dr. Hernando, 50; Sociedad da especialistas
del pecho, 200; Dr. Cisneros, 50; Dr. Caoella, 6: Sr. Mada-
riaga, 100; D. Santiago Alba, 25; Circulo de Bellas Artes, 25.
La Junta envia & tan ilustres sefiores y entidades la expre-
sién mas sincera de su agradecimiento después de haberlo
hecho & cada uno en particular.

Las sefioras de Villanueva y CaWache dan cuenta de la
inve»>tigacion hecha a la huérfana del Dr. Cuevas a la que
se acuerda dar un donativo de 30 pesetas y hacer lo posible
para que se coloque.

La Junta acuerda que por estar enferma la sefiora viuda
de Palomero se le vuelvan & dar las 30 pesetas mensuales
que se le daban de pension.

También se acuerda dar una pensién mensual de 50 pe-
setas al Sr. Dr. Quintero por hallarse enfermo 6 inatil para
el ejercicio de su profesion; y pagar el mes de Febrero la
Academia de preparacién para telégrafos, al nifio Retes. .

La sefiora de Villanueva manifiesta a la Junta, por en-
cargo de la sefiora de Cavero, el deseo que tienen de contri-
buir con la cuota mensual de una peseta para nuestra Caja
de socorros, pues estando sus hijos colocados y habiendo
mejorado su situacion, no olvidan lo mucho que recibieron
de Proteccion Médica. Esta Junta siente'verdadera satisfac-
cion al ver el agradecimiento de esta familia que al mejorar
su posicion no olvida & los que siguen necesitando algln
auxilio de esta Caja de Socorros.

A continuacion se leen las cuentas del afio 1921 durante
el cual ha habido un Ingreso entre las suscripciones y los
donativos de 14.291,20 pesetas, ascendiendo los gastos a
12.847,20 pesetas.

Por hallarse enferma la sefiora secretaria general, docto-
ra Lacy de Elorrieta, la sefiorita de Pando lee unas sentidas
cuartillas en las que hace el resumen de la labor llevada &
cato por todas las sefioras durante el pasado afio, animando
a proseguir su tarea en favor de los desgraciadoD de la clase
médica.

A continuacion, por corresponder ahora la nueva eleccion
de Junta directiva, se hace votacién, que por unanimidad re-
sulta continte la misma.

La sefiora presideata eomuiiica & la J.inta que por haber
dimitido el cargo de presidente del Colagio de Mo licos el
sabio Dr. Sanchez Ojvisa, & quien esta J.inta gned.i recono-
cida por el interés con que siempre ha mira lo nuestra ebra,
no se ha solicitado e! donativo que e Cjlegio acostumbra a
dar todos los afios en Pascuas, dejan iolo para cuando se
considere oportuno, da>ias las cimiustaBcias econdmicas
hoy en aquella entidad y e.speranzaia di los biieocs propo-
sitos de BJJunta directiva.

Por la secretaria general, Pilar Calvache.

Seccion oficial

MINISTERIO DE INSTRUCCION PUBLICA
Y BELLAS ARTES

EXPOSICION

Sefior: La reorganizacion del Consejo de Instruccion PU-
blica, implantada por Real decreto de 14 de Octubre de
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1921, radujO'ConsiderablemeDte el nimero de los oHembros
que formaban ese Alto Cuerpo. Consultivo y, por otra par-
te. al agrupar en las cuatro Secciones de que se compone
los asuntos en que los consejeros & ellas adscritos pueden in-
tervenir, dificulta por modo extraordinario la designacion de
presidentes de Tribunales de oposicion a catedras que, se-
gun dispone el Real decreto de 1.° de Diciembre de 1917—
modificativo del art. 10 del Reglamento da oposiciones de 8
de Abril de 1910—j habra de hacerse por riguroso turno en-
tre los consejeros que tengan especial competencia en la ma-
teria objeto de la oposicion.

Con arreglo & esa norma, los consejeros adscritos & cada
Seccion habran de presidir todos los Tribunales que se for-
men para la provision de las catedras que vaquen y hayan
de cubrirse mediante este sietema, y ello supone una gene-
ralidad de conocimientos y un exceso de trabajo que no es
dable exigir con perjuicio evidente para labuena marcha de
laensefianza.

Solicitado informe acerca de este extremo & la Comision
permanente del Consejo de Instruccién Publica, propone
ésta que la tegislacidu vigente se modifique en el sentido de
que el Ministerio pida en cada caso a dicho Cuerpo Consul-
tivo propuesta de la persona en quien haya de recaer la pre-
sidencia del Tribunal de oposiciones que ha de nombrarse” y
por estudio de la Seccidn respectivay dictamen de la Comi-
sion permanente pueda proponer & este Departamento, no
ya solo a eonst-jeros de Instruccion Puablica, sino también &
losindividuos de numero de las Reales Academias Espafiola,
de la Historia, de Bellas Artes, de Ciencias Exactas, Fisicas
y Naturales, de Ciencias Morales y Politicas y de Medicina,
y a los catedraticos numerarios de Facultad, cuando unos U
otros retnan la condicion de haber sido consejeros de Ins-
truccion Publica.

Acepta el ministro que suscribe el dictamen de la Comi-
sion permanente del Alto Cuerpo Consultivo, y en su conse-
secuencia. tiene el honor de someter a V. M. el adjunto
proyecto de decreto.

Madrid, 3 de Marzo de 1922.—Sefior: A L. R.P. de V. M-,
Cesar Silié

BEAL DECRETO

Conforméandome con las razones expuestas por el minis-
tro de Instruccion Publica y Bellas Artes,
Vengo en decretar lo siguiente:

Articulo Unico. EIl art. 10 del Reglamento de oposiciones
a catedras y auxiliarias, de 8 de Abril de 1910, queda modi-
ficado en la forma siguiente;

«Art. 10. Los Tribunales de oposicion para catedras de
Universidades, Institutos, Escuelas Normales, de Artes é la-
duetrias, Comercio y Veterinaria, y para la provision de
auxiliarias de Escuelas Normales, de Artes é Industrias y de
Veterinaria, constaran de cmco jueces y cuatro suplentes.

Presidirdn los Tribunales de oposicion & céatedras: los
consejeros de Instruccion Publica, los individuos de nume-
ro de las R-"ales Academias Espafiola, de la Historia, de Be-
Ilas Artes de San Fernando, de Ciencias Exactas. Fisicas y
Naturales, de Ciencias Morales y Politicas, de Medicina, 6
los catedraticos numerarios de Facultad, siempre que tanto
les académicos como los catedraticos reunan la'condicioo de
haber sido consejeros de Instruccion Publica.

El Consejo de Instruccién Publica, & peticion dei Ministe-
rio, propondra la persona que haya de desempefiar la preei-
dencia de cada Tribunal,

Seran jueces cuatro catedraticos numerarios oficiales
que desemperfien en propiedad igual asignatura & la quesea
objeto de oposicion.

Si no los hubiere en nimero suficiente para formar Tn-
biina), seran nombrados entre los que hayan desempefiado
en propiedad la misma asignaturay, en su defecto; entre los
que desempefien 6 hayan desempefiado en propiedad otra
asignatura analoga.

Los catedraticos seran designados por riguroso turno de
antigliedad, determinada por el lugar que cada uno ocupe
en el escalafon del ramo de la ensefianza a que pertenezca-

La designacion se hard empezando por el mas antiguo y
siguiendo por el mas moderno para continuar con el que si-
gue al primero en orden de antigliedad y con el que precede
al segundo en el mismo concepto, de suerte que siempre, en
cuanto sea pcsible, dos de los catedraticos sean de los mas
anliguos y otros dos de los mas modernos.

Los suplentes seran otros cuatro catedraticos, los cuales
sustituijan & los anteriores, siendo designados en igual for-
ma que loe numerarios. Los aspirantes antiguos y modernos
sustituiran por el orden de su nombramiento a los vocales
numerarios analogos, a fin de que se mantenga la pondeia-
eidén de unos y otros elementos en la constitucion del Tri-
bunal.

En el caso de que con posterioridad a la constitucion del
Tribunal quedara vacante la Presidencia, serd llamado a
ocuparla el catedratico méas antiguo, a quien, en su caso, po-
dra reemplazar el que le siga en antigliedad.»

Dado en Palacio &4 3 de Marzo de 1922.— Alfonso. —El
ministro de Instruccién Publica y Bellas Artes, César Silid,
(Gaceta de 4 de Marzo.)

En cumplimiento de lo, prevenido en el art. 3* del Real
decreto de 14 de Abril de 1916 x Real orden de esta fecha,
esta Subsecretaria ha dispuesto que se anuncie, para su pro
visién en propiedad, al turno de oposicién libre, entre vete-
rinarios, la plaza de profesor auxiliar de Anatomia descrip-
tiva, Embriologia y Teratologia, vacante en la Escuela de
Veterinaria de Madrid, dotada con el sueldo anual de 2.000
pesetas 0 la gratificacién de 1.500 pesetas.

Para ser admitido & estas oposiciones se requieren jas
coBdicioues siguientes, exigidas en el art. 6®del Real decre-
to de 8 de Abril de 1910-

1. »
con arreglo & lo dispuesto en el art. 167 de la ley de Instruc-
cion Publica de 9 de Septiembre de 1857.

2. ™ No bailarse el aspirante incapacitado para ejercer

cargo publico.
3. ® Haber cumplido veintitn afios de edad.

4. * Tener el titulo de veterinario ¢ certificado de apro-

bacion de todas las asignaturas de la carrera, pero enten-
diéndose que el opositor que obtuviere plaza no podra to-
mar posesion de ella sin la presentacién del referido titulo
académico, cuyas condicioues habran de acreditarse antes
de terminar el plazo déla convocatoria.

La apreciacion de estas condiciones corresponde ex-
clusivamente al Ministerio de Insiruccion Publica y Bellas
Artes.

Los aspirantes presentaran sus solicitudes en este Mi-
nisterio, en el improrrogable plazo de dos meses, & contar
desde la publicacion de este anuncio en la Gaceta de Ma-
drid acompafadas de los documentos que justifiquen su ca-
pacidad legal, pudiendo también acreditar los méritos y ser-
vicios & que se. refiere el art. 70 del Reglamento de 8 de
Abril de 1910.

A los aspirantes que residan fuera de Madrid les basta-
ra acroditar, mediante recibo, haber entregado dentro del
plazo de la convocatoria, en una Administracion de Correos,

Ser espafiol, a no estar dispensado de este requisito
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el pliego certificado gae contenga eu inatancia, y los expre-
eados documentos y trabajos.

Este anuncio debera publicarse el loe 'Boletines Ofidales
de las provincias y en los tablones de anuncios de los Esta-
blecimientos docenteS] lo cual se advierte para que las Au-
toridades respectivas dispongan que asi se verifique, sin mas
gue este aviso

Madrid, 19 de Diciembre de 1921.—EI subsecretario, Za-
hala. (Oaceta del 2 de Enero de 1922.)

Terminado el plazo de admisién de instancias a las opo-
siciones en turno de auxiliares & plazas de profesor numera-
rio de Enfermedades parasitarias é infecto contagiosas, Ins-
peccién de carnes y substancias alimenticias y Poi-’cia sani-
taria, vacantes en las Escuelas de Veterinaria de Ledn y San-
tiago, esta Subsecretaria hace publico lo siguiente;

1. °
nes fué nombrado por Real orden de 22 de Diciembre del
afio ultimo, publicado en la Gaceta de 6 de Enero del co-
rriente afio. *

2. ° Que por haber presentado sus instancias debidamen-
te justificadas dentro del plazo de la convocatoria han sido
admitidos & celebrar las oposiciones los aspirantes siguien-
tes: D. Germén Saldafia Sicilia, D- Jesi< Culebras Rodri-
guez, D. Nicostrato Vela Esteban, D. José Mareos Rodriguez,
D. Tomas Rodriguez y Gonzalez, D. Félix Nufiez M»nén-
dez, D. Buenaventura Orensanz Muliné y D. Carlos Serena

Satnz.
3. & Que desde el dia en que se inserte este anuncio en

Oaceta comenzaran a contarse para los aspirantes mencio-
nados los términos & que se refieren los articulos 14y 15
del Reglamento de 8 de Abril de 1910.

Madrid, 18 de Febrero de 1922.—EI subsecretario, Zaba-
la. (Gaceta de 4 de Marzo )

En cumplimiento de lo dispuesto en el art. 14 del Regla-
mento de 8 de Abril de 1910, esta Subsecretaria hace publi-
co lo siguiente:

1. * Que el Tribunal de oposiciones & la Catedra de En-
fermedades de los oidos, nariz y laringe, con su clinica, va-
cante en la Facultad de Medicina de Barcelona, ha sido nom-
brado por Reales 6rdenes de 21 de Mayo de 1921y 11 de los
corrientes.

2. ° Que dentro del plazo sefialado en la convocatoria han
presentado sus solicitudesj rednen las condiciones legales
I:s aspirantes que & continuacion se expresan, loe cuales
quedan admitidos & la oposicion:

D. Victor Jairén Gallan, D. José Megias Manzano, don
Agustin Sanchez Cid Aglieros, D. Fernando Casadeeuls Cas-
ttills, D. José Oller Rabasa, D. Vicente Falgar Audet, don
Francisco de Loja Pratdesaba y D. José Aré* Garcia.

3. * Que queda excluido de estas oposiciones el sefior
D. Luis Vila Abada), por no justificar que reldne la cuarta
de las condiciones necesarias & que se refiere el art. S* del
Real decreto de 8 de Abril de 1910.

4.0 Que durante los diez dias siguientes al de la publi-
cacién de este anuncio en la Gaceta de Madrid se podran
formular las reclamaciones & que se refieren los articulos
14 y 15 del Reglamento de 8 de Abril de 1910.

Madrid, 13 de Marzo de 1922, —F| subsecretario, Zahala.
(Gaceta de 18 de Marzo.)

Que el Tribunal encargado de juzgar estas oposici
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MINISTERIO DE LA GOBERNACION

EEAL DECRETO

A propuesta del ministro de la Gobernacion, de acuerdo
con el Consejo de Ministros y de conEotmidad con lo ex-
puesto por el visitador géneral de Beneficencia,

Vengo en disponer:

Que las jubilaciones de los médicos de Beneficencia ge-
neral sean a los setenta afios, pudiendo continuaren el des-
empefio de sus respectivos cargos justificando debidamen-
te, cada dos afios, su buena aptitud fisica é intelectual; y
que las categorias administrativas para los efectos de jnbi-
laciOQ seréan en lo sucesivo con arreglo & los sueldos que dis-
fruten, de conformidad, por analogia, con la base 1. de la
ley de-22 de Julio de 1918.

Dado en Palacio & 7 de Marzo de 1922.— Ai1fonso.— El

(gpinistro de la Gobernacién, Rafael Coello y Olivan. (Gace-

ta de 9 de Marzo.)

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 707,3, idem minima, 690,2;
temperatura maxima, 15°,0; idem minima, O\S; vientos do-
minantes, SO.

La brusca € inesperada baja de la temperatura observa-
da en la semana anterior, ha determinado aumento en los
afectos catarrale-», gripales y reumaticos. La mortalidad, sin
embargo, continia marcando tendencia favorable a su des-
censo.

La escarlatina ha disminuido en los nifios; el sarampion
se muestra con tendencia expansiva, aunque no grave.

Cronicas.

Acuerdos del Consejo universitario.—En la Utima
semana ha celebrado sesién ordinaria el Consejo universi-
tario de la Central, y ha adoptado los siguientes acuerdos:

Aprobar las propuestas de doctores para el Claustro ex-
traordinario y proponer al ordinario el nombramiento de
doctor «honoris cansa» & favor del catedratico de la Univer-
sidad de Oporto Dr. Gomes Telxeira, y el de rector honora-
rio a favor del Dr. Ramon y Cajal.

Respecto & las A-«ociaclQQe8 escolares, se les intimara a
que terminen la reforma de sus estatutos en el sentido acor-
dado en el Consejo universitario, que no se refiare & mate-
ria alguna confesional, y  convino en que por el momento
no intervengan en el Claustro ordinario, ya que esta inter-
vencion es meramente facultativa, segln el estatuto de la
Universidad.

En aquellas Facultades en que exista mas de una Aso-
ciacion escolar reconocida, la de mayor nimero de adeptos
tendra dos representantes, y uno la que tenga la minoria, a
JUB efectos que el estatuto sefiala.

El microscopio sorteado.—Apenas publicada nuestra
noticia del numero anieriur, por la cual concediamos gra-
ciosamente derecho a los sefiores suscriptores que poseyeran
numeros de los sorteos anteriores para todos I0S sucesivos,
basta que la suerte premiara a uno de ellos, cuando esto ha
suceilido corre-pondieiido el numero favorecido con el pre-
mio mayor del ultimo sorteo & nuestro antiguo suscriptor é
ilustre especialista de enfermedades de las vias urinarias,
D. Pedro Cifuentes, que era el poseedor del numero 4.828.
Nuestra enhorabuena é nuestro buen amigo.

Ahora bien, en uno de los nameros préximos daremos
publicidad a la combinacion, segun la cual ofreceremos a los
suscriptores corrientes de pago (es decir, de pago adelanta-
do, segun las condiciones de todos los periddicos del mundo)
el billete de circulacién por Europa, a que haciamos referen-
cia en nuestro nimero de primero de afio.

Los estudiantes de Medicinay <La fiesta del estu-
diante».—EI dia 17, por la mafiana, en el aula primera de
San Garlos se reunieron los estudiantes de Medicina en
asamblea, compuesta por mas de un millar, y acordaron por
aclamacion:
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1® Felicitar al Oonsejo universitario por su acertada
conducta no considerando fiesta oficial del estudiante el
7 de Marzo (Santo Tomas de Aquino), evitando con este
acuerdo la ruptura de la fraternidad entre los estudiantes,
é interpretando de este modo el sentir de aquellos que
ti%r_\en como unica mision dentro de la Universidad el es-
tudio.

S.0 Que la Junta general de estudiantes de Medicina de
la Facultad de Madrid acuerda solemnemente defender en
todo momento la libertad de catedra y del pensamiento,
porque sin esta libertad no puede haber ciencia, y sin cien-
cia no hay progreso, y porque sin esta libertad de catedra y
de pensamiento no contarian las ciencias médicas y biologi-
cas espafiolas ron nombres tan universalmente gloriosos
como Letamendi, Martinez Molina, Ramon y Cajal, Ferra,
Turrd y otros muchos; y

3<> Que por nada consentiran tendencias religiosas 0 po-
liticas, ni intromision en sus catedras, deliberaciones ¢ ex-
posicion de doctrinas cientificas de elementos extrauniver-
sitarips, lleven el adjetivo que lleven.

Asamblea de Farmacéuticos.—El dia 15 comenzo la
Asamblea de la Union Faimaeéutica Nacional.

Por escasez de espacio nos limitaremos & extractar las no-
tas mas importantes.

Estaban representados 36 Colegios oficiales y gran nume-
ro de Asociaciones de estudiantes y sindicales y de revistas
profesionales.

El presidente, Sr. Eraso, pronuncio un elocuente discur-
so, en el qoe expuso el plan de la Asamblea.

En el desarrollo de ésta y en su segunda sesion, fué apro-
bada por unauimidad la siguiente ponencia sobre relaciones
entre la Union y loe Sindicatos:

«La U. F. N. continuara las relaciones que tiene en la
actualidad con los Colegios, y, por mediacion de éstos, podra
relacionarse con los Sindicatos.

Los Sindicatos cooperaian para hacer efectivos loa acuer
dos de los respectivos Colegios, sin perjuicio de que éstos,
por su parte, impongan las correcciones que estan dentro de
sus atribuciones y realicen las gestiones que les corres-
pondan

Loe Sindicatos no tomaran, y menos ejecutaran, acuerdos
que se opongan & loe de los Colegios, sino que, por el con-
trario, los robusteceran con los suyos »

El dia 17 celebrd en sesién de clausura la Asamblea or-
ganizada por la Union Farmacéutica Nacional, y las conclu-
siones aprobadas en ella fueron las siguientes:

1. N
cion de facultades coercitivas para los Colegios.

2. * 'Reiterar igualmente la peticién de que se cree la Ins-

peccion provincial farmacéutica, con independencia de tos
luspectores sanitarios.

3. ® Pedir & los Poderes publicos el inmediato y riguroso

cumplimiento de la Real orden de 8 de Agosto de 1921 sobre
regulacién del servicio en tas farmacias.

Que se ponga en vigor integramente el Reglamento
de elaboracion y venta de especialidades farmacéuticas al
expirar el plazo concedido, ¢ sea en l.0 de Abril proximo.

5® Que se inicie la limitacion de farmacias por el proce-
dimiento propuesto por la Union Farmacéutica Nacional en
su exposicion de! 31 de Enero ultimo.

Del hambre en Rusia.—Comunica la Agencia de Tele-
grafia sin hilos, desde Eilvere, que el dia 11 salio del puerto
aleman de Stettin el cuarto vapor con tiiinbo & Rusia, por
encaigodel Comité extranjero, para los hambrientos de la
region del Volga.

Lleva 900 toneladas de materias de todas clases, entre
otras, un equipo ccmpleto para un asilo de nifios, asi como
numerosos viveres y vestimenta, siendo el envido mas impor-
tante que hasta ahora se ba hecho desde Europa.

—EI ministro de Marina de Italia ba declarado que el
dia 21 del mes actual saidia el primer buque italiano, que
llevara de Trieste a Odesa 4.C00 toneladas de viveres para
los famélicos rusos, y que se ha tratado ya con las autorida-
des soviéticas para allanar las dificultades para el segundo
viaje, que se hara en el préximo mes de Abril.

—Comunican deConstantinopla que eljvapor francés Jac-
qufs Fraisainet ha zarpado con rumbo & Varna, llevando
4-5U0 toneladas de trigo, que el Comité Internacional de
Socorros envia & Odesa para los famélicos de Rusia.

—L a suscripcion espafiola excede, en el momento de ce-
rrar nuestra edicién, de 450.000 pesetas.

Beiterar una vez mas a los Poderes publicos la peti-

Conferencia Internacional de Sanidad en VVarsovia.—
Telegramas publicados en la prensa diaria dan cuenta de
que se ha inaugurado el dia 21," en Varsovia, la Conferencia
internacional de Sanidad, en la que se bailan representadas
24 naciones.

Sesién clinica.—El proximo domiugo 26, & las once de
la mafana y en su domicilio, Luzon, 4, celebrara sesion cli-
nica el profesorado de la Escuela Ateneo de Medicina, pre-
sentando comunicaciones los Ures. Esteban y Mufioz, Gime-
nez y Guinea (D. Ramon), Marin y Amat, Rodriguez Mata
(D. Ramon) y Vallcorba y Ruiz.

LIBROS DE MEDICINA FRANCESES.— Venta
en francos. Condiciones especiales. Catalogos, bibliografias
de cada especialidad. Dirigirse a la LIBRERIA INTERNA-
CIONAL, Churruca. 6, San Sebastian.

TM E niir

Simples con sulfato de Hordenina puro (0,10 gramos).

CULTIVO DESECADO. EN POLVO, Dt BACILOS LACTICOS
LABORATORIO GAMIR, San Fernando, 34. — Valencia.

Jugo de uvas ein.fermen

lcxy/eD fe tar. Es el mejor alimento
liquido para enfermos y
St convalecientes, iifm gér

tricas. A. J. S. y ESCO-
FET. Tarragona.

ESTERILIZADOR DE AGUA POR EL OZONO

Aprobado por las

autoridades sanita-

rias de Espafia. Uni-

coque realizalacom.

pleta esterilizacion
conforme lo acreditan los certificados de los Laboratorios
Municipales de Madrid y Barcelona; del Instituto de Higie-
ne Militar y del Instituto Nacional de Higiene de Alfon-
so-XI1l. Pequefiosy grandes modelos. Dirigirse al adminis
trador de La Hispanense Industrial y Comercial, Argén’
sola, nimero 4, Madrid.

SOLUCION BENEDICTO
Glicero - fosfato de cal con CREOSOTAL

Preparacidn la mas racional para curar la tuberculosis, bron-
quitis, catarros cronicos, infecciones gripales, enfermedades
consuntivas, inapetencia, debilidad general, postracion ner-
viosa, neurastenia, impotencia, enfermedades mentales, ca-
ries, raquitismo, escrofulismo, etc.

Farmacia riel Dr Benedicto, San Bernardo, 41, MADRID

PEPTOYODAL
ROBERT

YODO ORGANICO
EN liquido ¢é inyectable

“ifio jin ailo6cCcE

PREPARADO
POR

JOSE ROBERTY SOLER

MCENIERO-QOImCO y FARHACIWTICO
FARI*\AC,IA ROBERT
LAURIA 74

El papel de esta Bevista eftd fabricado eipeeialmeute para
E1 SiOLO Meédico.

Sacetor d* Enrique Teodoro.— Glorieta de Sta. M.“do la Cabeza, |





