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E l  C u e r p o  m é d ic o  fo r e n s e  d e  M a d r id , p o r  su  fu n ­
c ió n  d e  C u e rp o  c o n s u lt iv o , es re q u e r id o  c o rn o  ta l en  
m u c h a s  o c a s io n e s  p a ra  e m it ir  in fo r m e  a ce rca  d e  d iv e r  
so s  a su n tos  q u e  se  le  r e m ite n  d e  lo s  d ife r e n te s  .Juzga­
d o s  d e l  re s to  d e  la  p en ín su la .

A l  e x h o r to  d e l  J u z g a d o  d e  in s t ru cc ió n  q u e  p id e  d i ­
c h o  in fo r m e , a c o m p a ñ a n  to d a s  la s  p ru eb a s  q u e  creer, 
p e rtin e n te s  p a ra  el e s c la re c im ie n to  d e l h e c h o , restos d e  • 
v iscera s  e n  u n o s  casos , su b sta n c ia s  so sp e ch o sa s  e n  otros , 
d e c la r a c io n e s  é  in fo r m e s  p resta d os  p o r  lo s  m é d ic o s , e t ­

cétera . '
S ie n d o  e x tra o rd in a r ia m e n te  v a r ia d a s  c o m o  se c o m  

p r e n d e  las p iezas  q u e  p u e d e n  a c o m p a ñ a r  a l e x h o r to  
n o  n o s  e n tre te n d re m o s  en e m im e r a r la s . A ' r e fir ié n d o  
n o s  a l ca so  q u e  n o s  o c u p a , d ir e m o s  lo  q u e  se n o s  p e d ia  
c o n c re ta m e n te  y  l o s  d a to s  q u e  se n os  fa c ilita b a n  para
lle v a r  á  c a b o  la  la b or .

* »
S e  n o s  p e d ia  q u e  d e te rm in á se m o s  si « la  m u e r te  d e  

,J P . M . fu é  ó  n o  c o n s e c u e n c ia  d e  la  h e r id a  q u e  le  fu é  
in fe r id a  e l d ía  2 6  d e  N o v ie m b r e s  Y  se n os  re m itía n  lo s

s ig u ie n te s  te s tim o n io s ; la s d e c la ra c io n e s  y  lo s  p a rtes  fa ­
c u lta t iv o s  d e  lo s  c o m p a ñ e r o s  q u e  h a b la n  as is tid o  a l h e ­
r id o  y  el in fo r m e  d e  a u to p s ia  d e  lo s  m is m o s  m é d ico s .

R e s u m ie n d o  n o so tro s  d ic h o s  d a to s  p a ra  p u b lica r lo s , 
p o d e m o s  d e c ir : U n  in d iv id u o  r e c ib e  u n a  h e r id a  íncíéo- 
punzante 7io penetrante en  la  p a rte  a n te ro -in fe r io r  d e l 
la d o  iz q u ie rd o  d e l tó ra x , h e r id a  q u e  e s  r e c o n o c id a  p o r  
lo s  m é d ic o ? , lo s  cu a les  m a n ifie sta n  q u e  d ic h a  h e r id a  es 
re cien te , q u e  n o  está  in fe c ta d a , y  q u e  es leve, p u d ie n d o  
cu ra r  an tes  d e  lo s  q u in c e  d ia s , d e  n o  so b re v e n ir  c o m p li ­
ca c io n e s . D ich a  h e r id a  la  r e c ib ió  e l J . P . M . e n  r iñ a  e l 
d ía  2~ de Noviembre. ‘

S ie te  d ía s  d esp u é s , e l -í de D iciem bre , e l h e r id o  p re ­
sen ta  fie b re  y  e l a p ó s ito  d e  c u r a c ió n  fu e rte m e n te  im  - 
p r e g n a d o  d e  p u s  sa n g u in o le n to ; d o lo r e s  a l n iv e l d e  la  
les ión . H a y , p u es , in fe c c ió n  d e  h erid a .

M  5  del'mismo mes s ig u e n  m á s  a ce n tu a d o s  lo s  s ig n o s  
d e  in fe c c ió n , h a n  a u m e n ta d o  lo s  d o lo re s  y  e l  estad o  

d e l  h e r id o  es grave,
El 8, ó  sea  o n c e  d ía s  d e sp u é s  d e l  p r im e r  r e c o n o c i­

m ie n t o  d e  lo s  m é d ic o s  y  cu a tro  d e  a p a recer  la  in f e c ­
c ió n  d e  la  h erid a , h a lla n  d ic h o s  c o m p a ñ e r o s  r iu estro i 
a l h e r id o  c o n  s ín to m a s  ca ra cter ís t icos  d e  b r o n co n e u - 
m o n ia  d o b le  y  esta d o  g en era l m u y  g ra ve .

El dia .9 de Diciembre mneiQ e l  le s io n a d o .
D e  m o d o  q u e  d e sd e  la  p r im e r a  d e c la r a c ió n  (2 7  d e  

.N o v ie m b re ) al fa l le c im ie n to  (9  d e  D ic ie m b r e )  h a n  
tra n scu rr id o  d o c e  d ía s . .

C o n  estos d a tos , y  p a ra  con testa r  c u m p lid a m e n te  A
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la  p re g u n ta  q u e  se  n os  h a  fo r m u la d o , h e m o s  d e  tratar 
d e  a clarar la relación entre el traumatismo y  la muerte; si 
éstafué debida á aquél, y la influencia que la infección de 
la herida haya tenido en este proceso.

E v id e n te m e n te , la  h e r id a  d e scr ita  p o r  lo s  m é d ic o s  
en  su  p r im e r a  d e c la r a c ió n  era  le v e , y  d e b ió  cu ra r  d e n ­
tro  d e  lo s  p r im e ro s  q u in c e  d ía s , y  s i  n o  lo  h iz o  fu e  p o r ­
q u e  e n  e lla  a p a re c ió  y  se d e sa rro lló  u n a  in fe c c ió n , c u ­
y a s  cau sas p o s ib le s  a h o ra  a n a liza rem os . E sta  h erid a , 
e n  la  d is e c c ió n  q u e  lo s  m é d ic o s  h ic ie ro n  d e  e lla  e n  el 
m o m e n t o  d e  la  a u top sia , v ie ron  q u e  te n ia  u n  tra y e c to  
h a c ia  a rriba , atrás y  a fu era , in te r e sa n d o  la  p ie l y  e l te j i­
d o  ce lu la r  s u b c u tá n e o  e n  u n  tr a y e c to  c o m o  d e  o c h o  c e n ­
t ím e tr o s  d e  lo n g itu d . S i r e co r d a m o s  q u e  e n  la  d e s cr ip ­
c ió n  q u e  h a c e n  d e  d ic h a  h e r id a  e n  su  p r im e r a  d e c la ra ­
c ió n  (a n tes  d e  la  in fe c c ió n )  y  d e sp u é s  e n  e l m o m e n t o  
d e  la  a u to p s ia  (h á b ito  e x te r io r ), a n te s .d e  h a ce r  d is e c ­
c ió n , le  as ig n a n  tres c e n t ím e tro s  d e  e x te n s ió n , p o d e m o s  
su p o n e r , s in  te m o r  á  e q u iv o ca rn o s , q u e  e l in s tru m e n to  
v u ln e r a n te  p e n e tr ó  p o c o  e n  e l s e n t id o  d e  la  p a re d  d e l 
tó ra x , p e r o  se  la b ró  u n  tr a y e c to  d e  a lg u n a  c o n s id e r a ­
c ió n  p o r  d e b a jo  d e  lo s  t e j id o s  b la n d o s . E - t o  e x p lic a  
q u e  la  h e r id a  n o  fu e s e  p e n e tra n te  y ,  a d em á s , o tro , h e ­
c h o  d e  tnuchí>“iin a  im p o r ta n c ia , á  sa ber: e l d e sa rro llo  
d e  u n a  in fe c c ió n  tan  b r u ta l  á  ese n iv e l. L a  h e r id a  n o 
estab a  e n  t o d o  su  tr a y e c to  al a ire ; h a b ía  u n a  p a rte  d e  
e lla  q u e  n o  c o m u n ic a b a  c o n  e l e x te r io r  s in o  p o r  e l p e ­
q u e ñ o  o ja l  d e  la  p ie l (tres  ce n t ím e tro s ). Y  es s a b id o  q u e  
las in fe c c io n e s  se  d esa rro lla n  ta n to  m e jo r  y  a d q u ie re n  
ta n ta  m á s  in te n s id a d  c u a n to  m á s  p r o fu n d a s  so n  las 
h e r id a s , y  p u e d e n  p o n e rs e  m e n o s  e n  c o n t a c to  c o n  las 
su b sta n c ia s  m e d ica m e n to s a s  e m p le a d a s  p a ra  cu rarlas .

¿ P o r  q u é  se ' d e sa rro lló  la  in fe c c ió n  e n  esta  h e r id a , es 
d e c ir , d e  d ó n d e  p a rt ió  eU a g e n te  q u e  la  p r o d u jo ?  E l 
ag en te  in fe c ta n te  p u d o  ser  l le v a d o  c o n  e l a rm a  m is m a ; 
p u d o  ser  a rrastra d a  c o n  e lla  d e s d e  lo s  v e s t id o s , ó  p u d o  
p r o ce d e r  d e  la  m is m a  p ie l d e l le s io n a d o . S a b e m o s  q u e  
n o r m a lm e n te  te n e m o s  e n  n u e s tro s  te g u m e n to s  m ic r o ­
b io s  ca p a ce s  d e  p r o d u c ir  u n a  in fe c c ió n  c u a n d o  e n c u e n ­
tra n  c o n d ic io n e s  á  p r o p ó s ito  p a rá  e llo . Y ,  fin a lm e n te , 
p u d o  la  in fe c c ió n  ser  l le v a d a  a l lí  p o r  lo s  m is m o s  m é ­
d ic o s  e n ca rg a d o s  d e  su  a s is ten cia . D e s e c h a m o s  esta  ú l­
t im a  h ip ó te s is  p o r q u e -la  cu ltu ra  c ie n t íf ic a  d e m o str a d a  
en  su s  d e c la ra c io n e s  p o r  n u e s tro s  d ig n o s .c o m p a ñ e r o s  
q u e  a s is tieron  al le s io n a d o  lo s  p o n e  a l a b r ig o  d e  to d a  

• s o s p e c h a  e n  este  se n tid o .
S in  e m b a r g o , a l m é d ic o  m á s  c o n c ie n z u d o  y  m e t ic u -  

. lo s o  e n  e l c u id a d o  d e  su s J ie rid os , p u e d e n  s o b r e v e n ir le  
a c c id e n te s  in fe c c io s o s  d i  lo s  cu a le s  n o  es é l e l  re sp o n . 
sa b le . S e  d e b e rá  e s to  á  c o n d ic io n e s  e sp e c ia le s  d e  la  h e ­
r id a , á  p o c a  re s is te n cia  o r g á n ic o  d e l su je to , e tc

E n  este  ca so  p a rt icu la r  n u e s tro , la  in fe c c ió n  fu é  se - 
.g u ra m en te  lle v a d a  c o n  e l a rm a , b ie n  q u e  e lla  m is m a  
e s tu v ie ra  co n ta m in a d a , ó  se  c o n ta m ín a s e  al atravesar 
la s  rop a s  y  p ie l d e l  le s io n a d o . Y  lle v a d o s  io s  m ic r o b io s  
h asta  e l  final d e l tr a y e c to  d e  la  h er id a , h a sta  la  p o r c ió n  
m á s  ín t im a , re cu b ie r ta  d e  te j id o ,  a q u e lla  p o r c ió n  n o  en 
c o m u n ic a c ió n  c o n  e l e x te r io r , e n co n tr a r o n  a l lí  sa n g re  
d erra m a d a , u n  p e q u e ñ o  fo c o  h e n io r r á g ico . te r re n o  m u y  
á  p r o p ó s ito  p a ra  se rv ir  d e  c a ld o  d e  c u lt iv o  á  d ic h o s

m ic r o b io s  p a ra  q u e  se  d e sa rro lla ra  y  p ro p a g a ra  la  in ­

fe c c ió n .
Y  h erid a , p o r  o tra  p a rte , m u y  d i f í c i l  d e  d e s in fe c ta r , 

p u e s to  q u e  lo s  a ^ i s é p t i c o s  n o  p o d ía n  o b r a r  s o b r e  to d o  

su  tr a y e c to .
¿S e  c o m p r e n d e  p o r  q u é  se  d e s a rro lló  u n a  in fe c c ió n  

ta n  in te n sa  á  este  n iv e l, q u e  h a ce  d e c ir  á  loa m é d ic o s   ̂
e n ca rg a d o s  d e  la  a s is te n c ia  d e l  le s io n a d o , q u e  la  h e r id a  
te n ia  g ra n  ca n t id a d  d e  p u s  sa n g u in o le n to , q u e  su s  b o r ­
d e s  eran  to m e n to s o s  y  d e s p e g a d o s  y  q u e  e l e s ta d o  g e ­
n era l d e l h e r id o  e ra  b a sta n te  g ra ve?

A n a lic e m o s  u n  p o c o  d e te n id a m e n te  las in fe c c io n e s  
se cu n d a ria s  d e  las h e r id a s  e n  c o m u n ic a c ió n  c o n  e l e x ­
te r io r , p o r  e l  h e c h o  d e  la  h e r id a  m ism a .

L a  p r e se n c ia  d e  m ic r o b io s  en  la  p ie l  d e l h o m b r e  
sa n o  e s  in co n te s ta b le . L o s  e s tre p to co c o s  y  e s ta filo co co s , 
c o n  su s  m ú lt ip le s  v a r ie d a d e s , t ie n e n  e n  la  p ie l s it io  á 
p r o p ó s ito  p a ra  d esa rro lla rse . K o o h , p o r  e je m p lo ,  h a  e n ­
c o n tra d o  so b re  la  p ie l  d e l  h o m b r e  e l  9 0  p o r  1 0 0  d e  e s ­
ta f ilo c o c o s  e n  esta d o  sa p r o fít ic o , y  3  á  5  p o r  100  c o n  
a p titu d e s  d e  fo r m a r  p u s . P e ro  e s t o  n o  q u ie r e  d e c ir  q u e  
s ó lo  esa v p rop orción  da 3  á  5  p o r  100  sea  ca p a z  d e  f o r ­
m a r  c o le c c io n e s  p u ru le n ta s , s in o  q u e  h a y  q u e  ten er  
p resen te  q u e  b a jo  c ierta s  in flu e n c ia s  lo s  s a p ro fito s  ó  
in o fe n s iv o s  p u e d e n  c o n v e rt ir se  ta m b ié n  en  p a tó g e n o s .

A h o r a  b ie n , n b  b a sta  la p r e se n c ia  d e  e stos  m icr o g é r -  
m e n e s  en  la  p ie l p a ra  p r o d u c ir  in fe c c ió n ;  es n e ce sa r io  
q u e  se  e x a g e re  su  v iru le n c ia  p a ra  h a c e r lo s  p a tó g e n o s  y  
q u e  d is m in u y a  la  re s is te n cia  o r g á n ic a  d e l  su je to , •

S in  en trar  d e te n id a m e n te  e n  e l e s tu d io  d e  estos f a c ­
to re s  q u e  d is m in u y e  la  re s is te n cia  o r g á n ic a , p o r q u e  
n o s  lle v a r la  m u y  le jo s , y  c ir c u n s c r ib ié n d o n o s  l o  m á s 
p o s ib le  a l ca so  p a rt icu la r  n u estro , h e m o s  d e  d e c ir  q u e  
se g ú n  se d e s p re n d e  d é  lo s  e x p e r im e n to s  d e  S c h im r a e l -  
b resch  a c e r ca  d e l o r ig e n  d e  loa fo r ú n c u lo s ,  lo s  m ic r o ­
b io s  p u e d e n  in c lu s o  a tacar  á  la  p ie l n o  le s io n a d a . E s  
d e c ir , q u e  el e s t a f i lo c o c o  q u e  está  e n  la  p ie l  p u e d e , p o r  
e l s im p le  h e c h o  d e  la  fr o ta c ió n  ó  p r e s io n e s  re p e tid a s , 
m e te rse  en tre  las h e n d id u r a s  d a  la  p ie l  y  p o r  lo s  o r i f i ­
c io s  d e  las g lá n d u la s  su d o r íp a ra s , f ijá n d o se  a lre d e d o r  
d e l  p e lo  y  o c a s io n a n d o  u n  p r o ce s o  in fla m a to r io .

L u e g o , este  p r o ce s o  se  g en era liza  y  o c a s io n a  la  in ­

f e c c ió n  gen era l.
T o d a s  las b a cte r ia s  p u e d e n , a d e m á s , a tra vesar la 

p ie l p o r  e l h e c h o  d e  estos tra u m a tis m o s  m ín im o s . N o  
h a y  q u e  to rtu ra r  la  im a g in a c ió n  p a ra  d arse  cu e n ta  d e  
lo  rá p id a  y  b r u ta lm e n te  q u e  in v a d ir á n  e l o r g a n is m o  
c u a h d o  h a y a  u n a  p u e rta  d e  e n tra d a  g ra n d e , ta l c o m o  
u n a  h er id a , q u e  es p re c isa m e n te  ^1 ca so  q u e  n o s  o cu p a .

L a  in fe c c ió n  d é la s  h erid a s  p o r  loa m ic r o o rg a n is m o s , 
d ic e  L o z a n o , es p a ra le la  á  la  in v a s ió n  d e  lo s  t e jid o s . 
H a y  u n  p e r io d o  d e  in c u b a c ió n  d u ra n te  e l cu a l a u m e n ­
ta  e l n ú m e r o  d e  g é rm e n e s  y  se  ex a lta  su  v iru le n c ia .p o r  
la s c o n d ic io n e s  n u tr it iv a s  fa v o ra b le s  d e  lo s  te j id o s . E l 
o r g a n is m o , c la r o  está , se d e fie n d e  d e  la  in fe c c ió n  p o r  
ese m e c a n is m o  ta n  m a ra v illo s o  d e  la  fa g o c ito s is , p r o d u ­
c ie n d o  su b s ta n c ia s  b a c te r ic id a s , e tc ,, p r o d u c c ió n  d e  a n ­
t icu e rp o s , e n  u n a  p a la b ra , y  se g ú n  q u e  e l n ú m e ro  d e  
g é rm e n e s  ó  su  v ir u le n c ia  su p -iren  á  las d e fe n sa s  ó  éstos 
á  a q u é lla s , se c o n s t itu ir á  ó  n o  u n  p r o ce s o  lo c a l m á s  ó
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r a e n o s  a te n u a d o  en  su s m a n ife s ta c io n e s . S i e l  n ú m e ro  
d e  m ic r o o r g a n is m o s  es p e q u e ñ o  y  su  p o t e n c ia  n o c iv a  
escasa , e l o r g a n is m o  resis te  v ic to r io s a m e n te  m e d ia n te  
la  p r o d u c c ió n  d e  su b sta n c ia s  b c .cteric id a s ; p e ro  e n  otras 
o ca s io n e s  se  in v ie rte n  lo s  té rm in o s , e l o r g a n is m o  n o  
lle g a  á  d e fe n d e rs e  b ie n , se  fo r m a  e l p u s, y , a d em á s , a b ­
so r b ié n d o s e  las b a cteria s  y  su s  to x in a s , se c o n s t itu y e  la  
in fe c c ió n  d e  t o d o  e l o r g a n is m o .

D e  m o d o  q u e  es co sa  fá c ilm e n te  e x p lic a b le  q u e  en  
el ca so  q u e  e s tu d ia m o s  a p a reciese  la  in fe c c ió n  en  los 
d ia s  q u e  s ig u ie ro n  al tra u m a tism o , q u e  a b r ie ro n  u na  
p u e r ta  d e  en tra d a  á  lo s  g é rm e n e s , y  lu e g o  le s  p r o p o r ­
c io n ó  m e d io  d e  c u lt iv o  fa v o r a b le , c o m o  h e m o s  d ic h o  
an tes , p a ra  q u e  se  .desarrolla ran  y  p ro d u je ra n  su s  e fe c ­
tos  n o c iv o s .

A p a rte  d e  q u e , c o m o  h e m o s  d ic h o  ta m b ié n , e l a r m a ' 
p u d o  estar  a c c id e n ta lm e n te  c o n ta m in a d a  y  se r  e lla  la  . 
q u e  llev a ra  lo s  m icro g é rm e 'h e s  a l s e n o  d e  lo s  te jid o s .

A r r ib a  m e n c io n a m o s  la  p o s ib il id a d  d e  in fe c c ió n  d e  
la  h e r id a  en  las cu ra ?  q u e  e l le s io n a d o  su fr ió . Y a  h e ­
m o s  d ic h o  q u e  la  cu ltu ra  d esp le g a d a  p o r  lo s  m é d ico s  
q u e  a s is t ie ro n  al h e r id o  lo s  p o n e  a l a b r ig o  d e  to d a  sos­
p e c h a  d e  m a n io b r a  in te m p e s t iv a  6  in h á b ilm e n te  c o n ­
d u c id a . P e ro  h e m o s  d e  d e c la ra r  h o n ra d a m e n te  q u e  en  
a lg u n a s  c ircu n s ta n c ia s , p o r  ca u sa s  q u e  se  n os  e scap an  
y  q u e  están  p o r  e n c im a  d e  n u estros  re cu rsos  q u ir ú r g i­
co s , p u e d e n  las h e r id a s  su p u ra r  d e sp u é s  d e  la  cu ra  m á s 
lim p ia m e n te  c o n d u c id a  In te r v e n c io n e s  p ra c tica d a s  en  
lo s  a n fitea tros  d e  c iru g ía  c o n  m a ter ia l y  a y u d a n te s  per- 

' fe c ta m e n te  s e g a r o s  y  a sé p tico s  se m a lo g ra n  á  v e ce s  p or  
la  in fe c c ió n , s in  q u e  p o d a m o s  e x p lic a r n o s  -su o r ig e n , 
p e r o  q u e d á n d o n o s  la  s o s p e c h a  v iv ís im a  d e  q u e  fu e r o n  • 
n uestras m a n o s  la  q u e  la  p ro d u je ro n .

¿Q u é  r e la c ió n  h a y  en tre  esta  h e r id a  in fe c ta d a  y  la  
a p a r ic ió n  d e  la  b r o n c o n e u m o n ia  q u e  m a tó  á  este  s u je - ’ 
to ?  L oa  m é d ic o s  p er itos  e n ca rg a d o s  d e  la  a s is te n cia  y  
a u to p s ia  d e l  le s io n a d o  ap orta n  e n  s u  tercera  c o n c lu ­
s ió n  la  so s p e ch a  d e  q u e  la  h e r id a  h a ^ a  s id o  e l p u n to  
d e  p a rt id a  d e  esta  c o m p lic a c ió n .

H a y  e n  lo s  tra u m a tism o s  to rá c ico s , c o n  h e r id a  ó  sin  
e lla , e ! p e lig r o  d e  v er  s u c u m b ir  á  lo s  h e r id o s  en  los 
d ía s  q u e  s ig u e n  á  su  a c c id e n te , d e  p u lm o n ía , á  la  cu a l 
se h a  d a d o  e l a p e la t iv o  A.q pulmonía traumática.

A u n q u e  m u c h o s  a u fo re s  a n te s  q u e  é l h a b ía n  h a b la ­
d o  d e  esta  in fe c c ió n , re a lm e n te  c o r r e s p o n d e  á  L itte n  el 
m é r ito  d e  h a b e r  d e m o s tr a d o  c la ra m e n te  e l p a p e l d e  ¡a  
p u lm o n ía  tra u m á tica  e n  lo s  tra u m a tism o s  to rá c ico s . N o  
es n e ce sa r io  p a ra  q u e  se  p r o d u z ca  esta  c o m p lic a c ió n  
q u e  e l  tr a u m a tis m o  h a y a  s id o  v io le n tó , y  m e n o s  q u e  el 
a g e n te  v u ln e ra n te  h a y a  p e n e tra d o  h asta  la  p le u ra  ó  el 
p u lm ó n . L a s  c o n tu s io n e s  lig era s  p u e d e n  d e te rm in a r la .

¿Q u é  c o n d ic io n e s  se  n e ce s ita n  p a ra  e sta b le ce r  el 
d ia g n ó s t ic o  m é d ic o - le g a l d e  la  p u lm o n ía  trau m á tica?

•Tres, q u e  están  e n  to d o s  lo s  m a n u a les:
• *1.0 E l tra u m a tism o  d e b e  h a b e rse  r e c ib id o  en  el 
p e c h o  y  n o  en  o t r o  s it io ; la  p u lm o n ía  d e b e  c o r r e s p o n ­
d e r  a l la d o  tra u m a tiz a d o  y  o c u p a r  o r d in a r ia m e n te  a u n ­
q u e  n o  d e  u n a  m a n e ra  a b so lu ta  en  este  p u lm ó n  u n  
s it io  c o r r e s p o n d ie n te  á  la  p a re d  to rá c ica  trau m a tizad a .

2 ."  E l e s p a c io  d e  t ie m p o  en tre  e l tra u m a tis m o  y  la

in v a s ió n  d e  la  p u lm o n ía  es n e ce sa r ia m e n te  c o r to ; c u a n ­
to  m á s p r o n t o  se  d esa rro lle  u n a  p u lm o n ía  d e sp u é s  d e  
u n  tra u m a tism o , ta n to  m á s  a ce p ta b le  es su  o r ig e n  tra u ­
m á tico . U n a  p u lm o n ía  q u e  se  d esa rro lle  m á s  d e  c in c o  
ó  se is  d ía s  d e sp u é s  d e  u n  tra u rp a tism o , n o  se p u e d e  
a firm a r  c o n  seg u rid a d  q u e  sea  tra u m á tica .

3 .°  N o  h a y  s ig n o s  d is t in t iv o s  e n tre  la  p u lm o n ía  o r ­
d in a r ia  y  la  tra u m á tica , ai n o  e s  e l a c c id e n te  c a u sa l.>

D e  m o d o  q u e  lo s  a u to re s  d a n  u n  e sp a c io  d e  t ie m p o  
d e  seis ó  s ie te  d ía s  en tre  e l tr a u m a tis m o  y  la  a p a ric ión  
d e  la  p u lm o n ía .

L o s  m é d ic o s  e n ca rg a d o s  d e  la  as is ten cia  d e l  le s io ­
n a d o  n o  c o m p r u e b a n  lo s  s ín to m a s  d e  la  b r o n c o n e u m o ­
n ia  d o b le  h asta  once dias después de « t  primer reconoci­
miento, y  cuatro de aparecer la infección en la herida.

N os in teresa  m u c h o  h a ce r  n o ta r  e ste  h e ch o , n o  p o r  
q u e  d e s v ir tú e  en  n a d a  la  a severa c ión  d e  n u estros  d ig ­
n o s  c o m p a ñ e r o s  e n  l o  q u e  re sp e c ta  á  la  ca u sa  d e  la  
m u erte , s in o  p a ra  la e x p lic a c ió n  p a to g é n ic a  q u e  lu e g o  
d esa rro lla rem os  so b re  la .p u lm o n ía  cau sa  d e  la  m u e r te .

E n  lo s  d ía s  in te r m e d io s  e n tre  e l h e c h o  tra u m á tico  
y  la  a p a r ic ió n  d e  la  p u lm o n ía  n o  h u b o  m á s  q u e  la  e x ­
p lo s ió n  d e  la  in fe c c ió n  d e  la  h er id a . N o  h u b o  e sp u tos  
h e m o p t o ic o ? ,  n i to s  n i s ín to m a  a lg u n o  d e  c o n tu s ió n  
p u lm o n a r , e s la b ó n  o b l ig a d o  en  la  p a to g e n ia  c lá s ica  de 
la  p u lm o n ía  tr a u m á tic a  e n tre  e l a c c id e n te  y  la  p u lm o ­
n ía . Y  d e c im o s  q u e  n o  h u b o  n a d a  d e  esto , p o r q u e  lo s  
m é d ic o s  q u e  se g u ra m e n te  estab an  y a  á lerta  se h u b iesen  
c u id a d o  m u c h o  d e  a n ota r  estos s ín to m a s  e n  su s  io fo r -  

,  m e s ,  d e  h a b e rse  p re se n ta d o .
Y  e s  q u e  á  n u e s tro  ju i c io  e l m e c a n is m o  p a to g é n ic o  

d e  esta  p u lm o n ía ,  a u n  r e c o n o c ie n d o  .un o r ig e n  tra u m á ­
t i c o — b e r id a 'd e  la  p a re d  t o r á c i c a -  n o  está  d ir e c ta m e n ­
te  r e la c io n a d a  c o n  e l tra u m a tism o  si n o  e s  p o r  e l in te r ­
m e d io  d e  la  in fe c c ió n  d e  la  h erid a , es d e c ir , q u e  to d o  
h a ce  so s p e ch a r  q u e  sin  in fe c c ió n  n o  h u b ie ra  h a b id o  
p u lm o n ía .

E n  e fe c to , ¿ cu á l e s  la  su ce s ió n  J e  lo s  fe n ó m e n o s  p a ­
to ló g ic o s  en  u n a  p u lm o n ía  tra u m á tica  t ip o ?

Hay una confmión & herida de la pared torácica, con 
herida ó sin ella de la pleura y  pulmón.

T o m a n d o  e l ca so  d e  c o n tu s ió n  p u lm o n a r , c o n  m u ­
c h o  e l m á s  s im p le , á  n iv e l d e l f o c o  c o n t u n d id o  se  crea  
u n  f o c o  h e m o r r á g ic o  q u e  s irv e  d e  m e d io  d e  c u lt iv o  á 
lo s  m ic r o b io s  c o n te n id o s  e n  e l p u lm ó n  ó  e n  lo s  b r o n ­
q u io s . C lín ica m e n te , h a y  p r im e r o  lo s  s ín to m a s  d e  esta  
c o n tu s ió n , d o lo r  y  h e m o p t is is , y  á  lo s  tres, cu a tro , c in c o  
d ía s  d e  e s to , la  p u lm o n ía  h a ce  in v a s ió n  c o n  e s c a lo fr ío  
in te n so , ó  f ie b re , m a le s ta r  g e n e ra l y  tos; en tre  la  c o n ­
tu s ió n  y  la  p u lm o n ía  h a y  u n  p la zo  d e  cu a ren ta  y  o c h o  
h o ra s  e n  la  m a y o r ía  d e  lo s  casos.

¿ H a  h a b id o  esta  su ce s ió n  tan c la ra  e n  n u estro  caso?  
E v id e n te m e n te  n o .

S in  e m b a r g o , n o so tro s  c re e m o s  q u e  e l tra u m a tism o  
to r á c ic o  s u fr id o  p o r  e l le s io n a d o  h a  s id o  la  ca u sa  d e  la 
p u lm o n ía .

¿ C ó m o  h a n  p a sa d o  la s -cosa s?  N o s o tro s  sa b e m o s  q u e  
e n tre  lo s  v a r ios  c r ite r io s  q u e  se  p u e d e n  se g u ir  p a ra  c la ­
s ifica r  la s p u lm o n ía e . e t io ló g ic o ,  a n a t o m o p a to ló g ic o 'y  
c l ín ic o ,  e l a n a tó m ic o  las d iv id e  e n  d o s  fo r m a s : p u lm .o-
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n ía s  lo b u la re s  ó  lobaves, c u y a  les ión  ser ia  e n  f o c o s  a is- 
•lados, c o n  e x u d a d o  f ib r in o so  y  d e ja n d o  in d e m n e  el 
s istem a  b r o n q u ia l ; y  'p u lm o n ía s  lo b u lilla re s  catarrales, 
b ro n o o n e u m o n ía a  q u e  terídrían  e x u d a d o  m o c o p u r u le n -  
t o  y . m ú lt ip le s  f o c o s  in fla m a to r io ^  en  b r o n q u io s  y  p a - 
r é n q u im a  p u lm o n a r .

L a s  b r o n c o n e u m ó n ia s  (2 .°  g r u p o )  r e sp o n sa b le  d e  la  
m u e r te  d e  n u e s tr o  le s io n a d o  p o r  h a b e r  e n c o n tr a d o  en 
a  a u to p s ia  las le s io n e s  p ro p ia s  d e  esta  a fe c c ió n  en  su 
-p r im e r 'p e r io d o ,  r e c o n o c e n  u n a  m u lt ip lic id a d  g ra n d e  
d e  g é rm e n e s  ca u sa les  ca p a ce s  d e  p r o d u c ir le . P o r  .de 
c o n ta d o  e l d ip io c o c u s — n e u m o n ia  d e  F ra e n k e l-T a la - 
m o n — el b a c i lo  n e u m o n ia  d e  F ried la en d er^  lo s  p ro p lo s ' 
d e  c iertas  in fe c c io n e s  g en era les  esp ec iíica s , c o m o  la 
fieb re  t i fo id e a , la  d ifte r ia , e l c a r b u n c lo , e tc ., y  otra  
p o r c ió n  d e  g é rm e n e s  n o  e s p e c íf ic o s  c o m o  el e strep to ­
c o c o ,  e l e s ta filo co co , e l p ro teü s , e tc ,; es d e c ir , m i c r o • 
b io s  q u e  h e m o s  v is to  e x is te n  n o rm a lm e n te  en  la  p ie l 
de l h o m b r e  y  q u e  p o r  c o n d ic io n e s  e sp ec ia les  d e  d is m i­
n u c ió n  d e  la  res is ten cia  o r g á n ic a  ó  p o r  e x a lta c ió n  de 
BU  v iru le n c ia  p r o v o c a n  lo s  m á s  g ra ves  tra s torn os . Y a  
h e m o s  tra ta d o  an tes  d e  d e m o stra r  q u e  estos m ic ío b io s  
fu e ro n  lo a  ca u sa n tes  d e  la  in fe c c ió n  lo ca l.

P u e s  s ig u ie n d o  a q u e l ra z o n a m ie n to , estos m ism o s  
m ic r o b io s  q u e  p r o v o c a r o n  la  in fe c c ió n  lo c a l e n  lo s  te­
jid o s 'b la n d o s  d e  la  p a re d  d e l  tó r a x , fu e r o n  lo s  q u e  p e ­
n e tra ro n  d e n tr o  d e l  tó r a x  en  la  p le u ra  y  el p u lm ó n  
á  tra v és  d e  las a n o s to m o s is  v a scu la res  arteria les q u e  en  
to d a s  las a n a tom ía s  se d e s cr ib e n  (v éa se  T e stu t) en tre  
lo s  v a so s  p a rie ta les  y  lo s  d e  la  p le u r a . •

P u d o  p r o d u c ir se  p r im e r o  u n  f o c o  p u lm o n a r  s in  e s -  
p e c if id a d  a lg u n a  y, so b re  é l in je r ta rse  m á s ta rd e  e l fo c o  
n e u m ó n ic o  q u e  in m e d ia ta m e n te  se p r o p a g ó  a l o tr o  p u l­
m ó n  . D e  esta  in v a s ió n  ta n  b ru sca  y  tan  b ru ta l tu v o  n o  
p o c a  c u lp a  e l e s ta d o  d e  d e b il it a c ió n  ta n  .a ce n tu a d a  d e l 
h e r id o  p o r  e l h e c h o  d e  su  in fe c c ió n  p ió g e n a . S e  d ie ro n  
d e sg ra c ia d a m e n te  las c o n d ic io n e s  m á s  fa v o ra b le s  para  
q u e  la  in fe c c ió n  fu e ra  t o d o  lo  r á p id a  y  b ru ta l q u e  fu é . 
G ra n  c a n tid a d  d e  g érm en es , e x c e le n te  m e d io  d e  cu lt i­
v o . c a m in o  a m p lio  h a c ia  p le u ra  y  p u lm ó n , y  p o ca s  r e ­

s is te n c ia s  org á n ica s .
E s  d e c ir , h e r id a , in fe c c ió n  d e  e lla , y  ou atro -d ia s  d es­

p u é s  d e  entallar e l p r o ce s o  s é p t ic o , b r o n c o n e u m o n ía , 
t o d o  u n id o  y  e s la b o n a d o  c o m o  fo r m a n d o  p a rte  d e  un  

to d o .
A ú n  c a b r ía  o t r o  m e e a n isu io , á  saber: la  in fe c c ió n  

lo c a l d e l  p u lm ó n  h a  c re a d o  á  su  n iv e l u n  f o c o  d e  m e ­
n o r  res is ten cia , en  d o n d e  h a n  c o lo n iz a d o  lo's m ic r o b io s  
q u e  h u b ie ra  e n  las v ía s  resp ira torias . P e ro  n o s  p a rece  
m á s  a ce rta d o  á  la  re a lid a d  e n  e l  ca so  p resen te  el m e c a  
n ís m o  d ir e c to  q u e  h e m o s  in v o c a d o . T a n to  en  u n o  c o m o  
en  o tr o  c a s o  e l  p u n t o  d e  p a rt id a  sería  s ie m p re  la  he- 

rida -
D e  t o d o  l o  cu a l c o n c lu im o s .

1.0 Q u e  la  h e r id a  q u e  s u fr ió  .1. P . M . era  leve.
2.0 Q u e  á  su  n iv e l, y  p o r  u n  m e c a n is m o  q u e  p o d e ­

m o s  so sp ech a r , p e ro  n o  a ñ m a r  c o n  e x a c t itu d , se  p r o ­

d u jo  u n a  in fe c c ió n .
3.0 Q u e  d ic h a  in fe c c ió n , p r o p a g á n d o se  a l t e j id o  p u l ­

m o n a r , p r o d u jo  la s le s io n e s  d e  b r o n e o p e u m o n ía  d o b le ,

cau san tes  d e  la  m u e r te  p o r  su  d e te rm in a c ió n  card iaca .
4.® Q u e  e q tre  la  h e r id a  y  e l e p is o d io  m o r ta l h a y  la  

r e la c ió n  d e  ca u sa  á  e fe c to .
• . 5.® y  ú lt im o . .Que c re e m o s  f irm e m e n te  q u e  d e  n o  
h a b erse  p r o d u c id o  la  in fe c c ió n  d e  la  h er id a , e l le s io n a ­
d o  n o  h u b ie ra  fa l le c id o , y  a ú n  m á s, q u e  h u b ie ra  cu ra ­
d o  d e n tro  d e  lo s  q u in c e  p r im e r o s  d ías.
...... ... ■ ! ............

LOS fllLALinOS Eli EL TRIITIIMIEIITO DE LA N iO R F IH D lilÍA
POR EL

D R . C É S A R  J U A R R O S
P r o f e s o r  d e  P s i i i u i a t r í »  d e l  I n s t i t n t o  E s p a ñ o l  o r i m i n o l é g i o o ,  

C o m a z u la n t e - m é d i o n .

A u m e n ta  d e  d ía  en  d ía  en  E s p a ñ a  la  ra o r fin o m a n la  
y  su -tra ta m ie n to  tro p ie za  c o n  g ra n d e s  d ificu lta d e s , d e ­
b id a s  e n  u n a  p a rte  á  la  c a r e n c ia  d e  sa n a to r io s  a d e cú a  
d o s  y  en  n o  m e n o r  á  la  n u b e  d e  p r e ju ic io s  e n  q u e  e 
v u lg o  y  loa  e ru d ito s  á  la  v io le t a  e n v u e lv e n  estas cu e s ­
t ion es , d i f i c u lt a n d o  la  im p la n ta c ió n  d e  n o rm a s  efi­
ca ces . ,

T o d o  p la n  q u e  n o  sea  á  b a se  d e  r e e d u c a c ió n  d e  la  
v o lu n ta d , d e  su  r e c o n q u is ta , p la n  c o n d e n a d o  á  é x ito s  
e fím e ro s , s o n  y a  v a r io s  loa  m o r fin ó m a n o s  tra ta d os  p o r  
m í  d e s m o r fin iz a d o s  an tes  e n  sa n a tor ios  y  v u e lto s  lu e g o  
a l h á b ito  fa ta l.

Y o  u tilizo , c o r r ie n te m e p te , u n  m é t o d o  r á p id o , p e ro  
n o  b r u s c o  d e  d e s m o r fin iz a c ió n . E s to s  m é t o d o s  t ie n e n  
n u m e ro s o s  e n e m ig o s , p o r q u e  resu lta n  la rg os , c o m p li c a ­
d o s  y  e x ig e n  in te r v e n c ió n  m u y  p e rso n a l p o r  p a rte  de l 
m é d ico .

S e d u c e  m á s  la  id e a  d e  p r iv a r  a l e n fe r m o  d e  su  h á ­
b i t o  b r u sc a m e n te , t ira n d o  p o r  la  v e n ta n a  jer in gu iü aB  y  
a m p o lla s .

S in  e m b a r g o , e l  s is te m a  o p u e sto , e l p o r  m í  p r e fe r i­
d o , d a  re su lta d o s  m á s  p o s it iv o s , más duraderos, m ás 
c o n s o lid a d o s . *

N o  h e  d e  in s is tir  a h o ra  so b re  e llo , p u e s to  q u e  ten g o  
•en p re p a ra c ió n  y  p r o n t o  d a ré  á  la  p u b lic id a d  u n  tra b a ­
j o  r e su m e n  d e  m i  e x p e r ie n c ia  e n  esta  m a ter ia . H o y  m e  
lim ita ré  á  lla m a r  la  a te n c ió n  so b re  lo  p o c o  q u e  lo s  m é ­
d ic o s  e sp a ñ o le s  u tilizan  lo s  a lca lin o s  c o m o  c o a d y u v a n ­
tes, e n  el tra ta m ie n to  d e l  h á b ito  d e  la  m or fin a .

E l  u s o  d e  ta l r e m e d io  n o  t ie n e  n a d a  d e  n u e v o . C u e n ­
ta  c o n  g lo r io s o  a b o le n g o  p r á c t ic o  y  n u m e ro s o s  d e fe n s o ­
res. E r le n m e y e r  h a  b a s a d o  e n  é l su  y a  ca s i o lv id a d o  
p r o c e d im ie n to  d e  desmorfinización química. L o  ra ro  es 
a q u í e l  a b a n d o n o  e n  q u e  este  e m p le o  d e  lo s  a lca lin a s  
e s  te n id o  p o r  lo s  p r á c t ic o s  esp añ o les .

Q u izá  h a y a  in f lu id o  e n  tan  e x tr a ñ a  a c titu d  la  n e c e ­
s id a d  d e  o p o n e r  u n a  re a cc ió n  á  las e x a g e ra o io n e s  o p t i­
m ista s  d e  a lg u n o s  tratad istas. A c a s o  e l p e s im is m o  n o  
m e n o s  in fu n d a d o  d e  q u ie n e s , c o m o  C líf fo r d  A l lb u t t ,  
n ie g a n  á  lo s  a lc a lin o s  to d a  b e lig era n c ia .

S ea  d e  .e llo  l o  q u e  q u ie ra , c re o  in teresa n te  b a sá n ­
d o m e  e p  e l r e su lta d o  d e  m i  e x p e r ie n c ia , lla m a r  la  a te n ­
c ió n  so b re  este  h e ch o .

L o  p r im e r o  p a ra  n o  serítirse d e fr a u d a d o s  e s  n o  p e ­
d ir  á  los, a lca lin o s  m á s lo  q u e  p u e d e n  d a r. S er ía  ri-
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d íc u lo  sos ten er  q u e  estos m e d ic a m e n to s  p u e d e n  o b ra r  
p o r  s í  so lo s  e l m ila g r o  d e  la  d e sra o rfin iza c ió n .

L o  ú n ic o  á  q u e  se  p u e d e  asp irar  e s  á  u n a  m a y o r  fa c i­
lid a d ; á  q u e  a l e n fe r m o  le  resu lte  m e n o s  m o le s ta  y  m á s 
to le ra b le  la  d is m in u c if in  d e  las d osis .

E n  este  ca so  loa re su lta d o s  d e  m i  e x p e r ie n c ia  n o  d e ­
ja n  lu g a r  á  d u d a s . E l m o r f in ó m a n o  a l cu a l se  le  a d m i­
n istra n  a lc a lin o s , c o n fo r m e  lu e g o  d ire m o s , p re s c in d e  
m á s  fá c i lm e n t e  d e  su  h á b ito  m o r b o s o .

L a  ra zón  p a re ce  estar  e n  la  h ip e ra c id e z  q u e  segú n  
e l D r. H a ig , O sca r  J e n n in g s  y  o tr o s  a u to re s , se e n cu e n ­
tra  e n  e l o r g a n is m o  d e  lo s  e s c la v o s  d e  la  m o r fin a . E sta  
h ip e ra c id e z  p a re ce  a u m e n ta r  al e m p e z a r  á  d is m in u ir  
la  ca n t id a d  d e  a lc a lo id e  in y e c t a d o  y  en  re la c ió n  d ire c ta  
c o n  esta d is m in u c ió n .

P u e d e n  e m p le a rse  tres  m o d o s  d e  a d m in is tra c ió n : 
agtia  d e  V ic h y  e n  b e b id a , a g u a  d e  V i c h y  e n  in y e c c io ­
nes, y  s u e r o  b ica rb o n a ta d o  e n  in y e c c io n e s .

E n  e l p r im e r  ca so  h í f  d e  b e b e rse , p o r  lo  m e p o s , u n a  
b o te lla  d ia r ia , l le g a n d o  al m á x im o  q u e  p u e d a  to lera r  e l 
e n fe r m o , s t «  molestias.

Y o  p r e fie ro  la s in y e c c io n e s  h ijD odérm icas, to m a n d o  
la s  -p reca u cion es  d e  r ig o r  e n  asepsia , e tc ., y  e m p e z a n d o  
p o r  in y e c c io n e s  d e  u n  g r a m o , p a ra  ir  s u b ie n d o  p ro g re ­
s iv a m e n te  hasta  lle g a r  á  -los 1 0 0  g ra m o s . E l e n fe rm o  
s ie n te  u n a  m o le s t ia  lo c a l m e j o r  ó  p e o r  to le ra d a  seg ú n  
loa  su je to s  y  su  p s ic o lo g ía . A  la  m e d ia  h o ra  d e  h e ch a  la 
in y e c c i ó n  se o b s e rv a  u n  e s ta d o  p a sa je ro  d e  d e p re s ió n .

C u a n d o  h a y  d if ic u lta d e s  p a ra  u tiliza r  el agu a  d e  
V ic h y ,  siendo el preferible el Grand-Grille,
p u e d e  re cu rr ire e , c o m o  y o  h e  h e c h o  en  v a r io s  ca sos , á 
u n a  d is o lu c ió n  d e  b ic a r b o n a to  s ó d ic o  a l 4  p o r  1 ,0 0 0  en  
s u e r o  f is io ló g ic o  is o to n iz a d o .

E s ta s  in y e c c io n e s  a lg o  d o lo r o s a s  n o  to d o s  Jos e n fe r ­
m o s  las so p o rta n , p o r  lo  cu a l e s  p r e c i s o  co n te n ta rse  con  
la  v ía  g á strica .

C o m o  se v é , la  té c n ic a  n o  t ie n e  n a d a  d e  d i f í c i l  n i 
e so té r ico , y  c o n fo r m á n d o s e  á  n o  e sp era r  d e  lo s  a lca lin o s  
o tro s  re su lta d o s  q u e  h a c e r  m á s  lle v a d e ra  la / i e s c io r f i -  
n iz a c ió n  n a d ie  te n d rá  s in o  m o t iv o s  d e  sa tis fa c c ió n  p o r  
h a b e r  r e c u r r id o  á  e llo s .

L o  in te r e sa n te  e s  n o  o b s tin a rse  en  v e r  e n  e l  a g u a  d e  
V i c h y  u n  tr a ta m ie n to  d e l h á b ito  d e - la  m or fin a .

C on  esta  lim ita c ió n  y o  p p e d o  su scr ib ir  e n  u n  to d o  
se g ú n  m i e x p e r ie n c ia ' l o s  e lo g io s  q u e  d e  este  s is te m a  

, h iz o  h a ce  y a  u n  p u ñ a d o  d e  a ñ o s  el D r . O sca r  J e n n in g s .
N o  h a y , p u e s , m o t iv o  q u e  ju s t if iq u e  el d esu so  e n  q u e  

lo s  m é d ic o s  e sp a ñ o le s  t i e n e n  á  lo s  a lca lin o s  c o m o  tra ­
ta m ie n to  c o a d y u v a n te  d e  to d a  d e s m o r fin iz a c ió n .

CONCEPTO DE LA PRETUBERCULOSIS
* POR

D , B E R N A R D O  G I L  Y  O R T E G A

L le g a d a s  la s  v á c a c lo n e s  d e  v e ra n o  se m a r c h ó  á  su  
p u e b lo  n a ta l e n  la  p r o v in c ia  d e  Z a m o r a , y  to d o s  sus 
p a isa n o s  y  c o n o c id o s  p u d ie r o n  a p re c ia r  el en fia q u ec í- 
m ie n t o  p o r  é l  s u fr id o ,  á  p esa r  d e  lo  q u e , y  c o n  gran  sen ­

il) TtaM «1 número anteriora

t im ie n to  p o r  p a rte  d e  su s  padres , n i s o l ic i tó  n i a d m it ió  
a s is te n cia  fa cu lta tiv a , n e g á n d o s e  á  to d o  r e c o n o c im ie n to  
y  s ig u ie n d o  u ñ a  v id a  d e  d e s o rd e n a d o  e je r c ic io , ta n to  
m á s  p e r n ic io s o  p a ra  é l, cu a n to  q u e  y a  h a b ía  p e r d id o  el 
a p e tito  y  su  a lim e n ta c ió n  era  d e fie ien tis im a .

E n  esp era  d e  m e jo r ía  y  p o r  su  p r o p ia  cu en ta , m a r­
c h ó  c o n  la  fa m ilia  á  u n a  ca sa  d e  c a m p o  en  las in m e ­
d ia c io n e s  d e l  D u e ro , y  a llí e l m a lesta r  y  la  fa lta  d e  
fu erza s  d e b ie r o n  ir  e n  a u m e n to , á  la  vez ( ^ e  seg u ía  e n ­
f la q u e c ie n d o  á  o jo s  v istas , p u e sto  q u e  e n  q u in ce  d ía s  
p e rd ió  3  Ys k ilo s  d e  p e s o . A  p esa r  d e  to d o  se g u ía  m o n ­
ta n d o  d ia r ia m e n te  y  á  v e ce s  p o r  m u c h a s  h o ra s  á  ca ­
b a llo  c o n  m o t iv o  d e  la  caza  d e  g a lg os , h ic ie ra  e l t ie m ­
p o  q u e  q u is ie ra , v o lv ie n d o  s ie m p re  e n  las c o n d ic io n e s  
d e p lo ra b le s  y  d e  a g o ta m ie n to  q u e  era  d e  esperar,

V u e lto  al p u e b lo , n o  d e s is t ió  d e  su s  e je r c ic io s  d e  
caza á  c a b a llo , a u n  e n . d ia s  d e  llu v ia  y  d e  v e n d a b a !, 
h asta  q u e  la  fa lta  ca s i a b so lu ta  d e  fu e r z a s y  u n a in a p e -  
te n c ia  p o c o  m e n o s  q u e  in v e n c ib le  le  o b lig a ro n  á  so li­
c ita r  n u estra  asisten cia .

E n  e l le c h o  a d o p ta b a  c o n  fa c ilid a d  y  sin  in c o n v e ­
n ie n te  to d a  c la se  d e  d e c ú b ito s , y  p o n ié n d o le  al d e s cu ­
b ie r to  p u d im o s  a p rec ia r  u n a  g ra n  d e m a c ra c ió n  in tere , 
sa n d o  to d o s  lo s  t e j id o s  b la n d o s , q u e  p e r m it ía  d ib u ja rse  
p e r fe c ta m e n te  e l r e lie v e  d e  las coe tijla s , c o n  a h u eca ­
m ie n to  d e  lo s  e sp a c io s  su p ra  y  su b c la v icu la res .

E n  las p ie rn a s, o re ja s  y  a lre d e d o r  d e  la  b o c a , u n a  
e r u p c ió n  d e  g ra n o s  q u e  e n  su  e v o lu c ió n  fo r m a b a n  c o s ­
tras g ru esa s  d e  d i f í c i l  d e s p r e n d im ie n to  y  d e  n o  m e n o s  
d if íc i l  cu ra c ió n .

Aparato digestivo y sus anejos.— A n o r e x ia , . le n g u a  
cu b ie r ta  d e  u n a  lig e ra  ca p a  b la n q u e c in a  e sp e c ia lm e n te  
en  Ir  ba se , y  á  lo s  d ife re n te s  y  s is te m á tico s  n íe d io s  d e  
e x p lo r a c ió n , n o rm a lid a d  d e l e s tó m a g o , in tes tin os , h í­
g a d o , b a zo , p á n crea s , e tc ., s in  q u e  estu v ieran  a lteradas 
su  s itu a c ió n , su s  d im e n s io n e s , su  co n s iste n c ia , su  regu ­
la rid a d , su  s o n o r id a d  y  su  s e n s ib il id a d  á  la  p a lp a c ió n  

' y  á  la  p e r cu s ió n  su p erfic ia le s  y  p ro fu n d a s .
E l a c to  d ig e s t iv o  n o  p a re c ía  n o ta b le m e n te  p ertu r­

b a d o , y  la  fu n c ió n  in tes tin a l d e  e x p u ls ió n , perezosa  
c o m o  era  n atu ra l, d a d a  la  p e q u e ñ a  ca n tid a d  d e  a lim e n ­
to s  q u e  in g er ía , h a c ia  n ecesa r ia  d e  v ez  en  c u a n d o  a lg u ­
n a  ir r ig a c ió n . C o m o  fe n ó m e n o  d ig n o  d e  to m a rse  en  
cu en ta , c r is is  in tes tin a les  m u c o rr e ic a s  en  p e r io d o s  irre ­
g u la res , c o n s is te n te s  e n  m u c o s id a d e s  coa g u la d a s , en  
p a rte  a m o rfa s  y  en  p a .t e  a d o p ta n d o  la  fo r m a  d e  c in ­
tas d e  v a r ia b le  lo n g itu d  y. a n ch u ra , en  u n  t o d o  a n á lo ­
gas á  la s d e  la  e n te r o co lit is  m u co m e m b ra n o s a .

Aparato respiratorio.—íilncoaa, n asa l Con lo s  ca ra c­
teres d e  u n a  r in it is  c ró n ic a , c o n  e r o s io n e s  e n  d is tin to s  
p u n to s , d e s v ia c ió n  d e l  ta b iq u e  h a c ia  la  izq u ierd a , im ­
p e r m e a b ilid a d  a ce n tu a d a  d e  a m b a s  fo sa s , e sp e c ia l- 
m e n té  d e  la  iz q u ie rd a , y  s e c re c ió n  d e  u n  m o c o  p u s 
e sp eso , a b u n d a n te  y  d e  c o lo r  á  v e ce s  m u y  s u c io  c o m o  
s i  estu v ie ra  m e z c la d o  c o n  sa n g re  a lterad a , y  d e  o lo r  
c o n  fr e c u e n c ia  f é t id o  y  s ie m p r e  d esa g ra d a b le . E n  la 
fa r in g e , is tm o  d e  las fa u c e s  y  n a so fa rin g e , s ín tom a s  
d e  in f la m a c ió n  c r ó n ic a  c o n  v e g e ta c io n e s  a d e n o id e s .d e  
q u e  y a  h e m o s  h a b la d o .
- Infeccionando e l tó ra x , se  e c h a b a  d e  v e r  d e sd e  lú e-
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g o  su  fa lta  d e  d e s a rro llo  e n  r e la c ió n  c o n  la  e sta tu ra , y  
q u e  la s  e x c u r s io n e s  resp ira toria s  n o  eran  ta n  a m p lia s  
c o m o  e n  esta d o  n o rm a !, p o r  m á s  q u e  e l  n ú m e ro  d e  
re sp ira c io n e s  n o  p a sa ra  d e  1 6  á  18 , c ircu n s ta n c ia s  tod a s  
q u e  m u y  b ie n  p u d ie r a n  e x p lic a r s e  p o r  la  a n tig u a  o b s ­
tr u cc ió n  n asa l d e  q u e  l le v a m o s  h e c h p  m é r ito .

A  la  palpácián p o r  fu e r te  q u e  fu e ra , n in g ú n  d o lo r  en  
la s  re g io n e s  s u p r a y  su b c la v icu la re s , ig u a lm e n te  q u e  en  
loe  d e m á s  p u p to s  d e  la  c a ja  to rá c ica , y  la s v ib r a c io n e s  
v o ca le s  q u e  á  p r im e r a  v is ta  p u d ie ra n  p a re ce r  au rnen ta - 
d a s , d e b ía n  co n s id e ra rse  c o m o  n o rm a le s  te n ie n d o  en  
cu e n ta  la  e stru ctu ra  d e  la  c a ja  d e s p ro v is ta  d e  t o d o  r e ­
lle n o , y  lo s  caracteres y  t im b r e  d e  la  v o z  m u y  á  p r o p ó ­

s ito  p a ra  au m en ta rla s .
A  la  percusiéi, au n  la  fu e rte  y  p r o fu n d a , n a d a  d e  

d o lo r  en  n in g ú n  p u n to , y  s o n o r id a d  y  r e s is te n c ia  n o r ­

m a le s  e n  to d o s . '
A  la  auscultación, n i  m o d if ic a c io n e s  e n  e l r u id o  res­

p ir a to r io  n o r m a l q u e  a p a recía  c o n  su  r itm o , su  to n o i 
su  t im b r e  y  su  in te n s id a d  c o rr ie n te s , n i r u id o s  a n o rm a ­
le s  ó  so b re a ñ a d id o s , p u es  n i n o so tr o s  n i  lo s  m u c h o s  
co m p a ñ e r o s , a lg u n o s  d e  m u y  ju s ta  fa m a , q u e  d e sp u é s  
la  v ie ro n , p u d im o s  a p re c ia r , a u n q u e  c o n  e m p e ñ o  les 
b u sc a m o s , n in g u n a  c la s e  d e  c h a sq u id o s ' ó  estertores . 
N a d a  ta m p o c o  p o r  d etrá s , n i a u n  en  la  z o n a  d e  a larm a, 
n i e l s ig n o  d ’E s p in e  n i e l  d e  S m ith  d e n u n c ia n d o  ade 
n o p a t ia s  tra q u e o b ró n q u ic a s . N i  to s  n i e x p e c to ra c ió n .

Aparato circulatorio.—El c o ra z ó n  e n  su  s it io , sin  
d e s ce n so  n i  d e s v ia c ió n  d e l  c h o q u e  d e  la  p u n ta  q u e  
b a te  c o n  in te n s id a d  n o rm a l, s in  a u m e n to  d e  v o lu m e n  
a p re c ia b le  p o r  lo s  m e d io s  d e  in v e s t ig a c ió n  a d e cu a d o s , 
y  s in  ru id o s  a n o rm a le s  n i s o p lo s  e n  lo s  f o c o s  d e  a u s­
c u lt a c ió n , 'n o  o fr e c ie n d o  o tr a  c o s a  d e  p a r t icu la r , q u e  
u n a  ta q u ica rd ia  n o ta b le  q u e  p e rs is tía  a u n  e n  lo s  m o ­
m e n to s  d e  c o m p le t a  a p ire x ia . E l  p u ls o  fr e c u e n te  c o m o  
lo s  la t id o s  c a r d ía c o s  y  c o n  n o ta b le  d is m in u c ió n  d e  la  

te n s ió n  arteria l.
N in g u n a  o tr a  c o s a  d ig n a  d e  m e n c ió n  e n  lo s  siste- 

m a s  arteria l y v e n o s o . .
Aparató urinario.—iiada d e  p a r t icu la r  c o m o  a fe c ­

c ió n  p r im it iv a  d é l o s  ó rg a n o s  q u e  le  c o m p o n e n , d á n d o ­
n o s  e l a n á lis is  d e  la  s e c r e c ió n  e x te r n a  ó  sea  d e  la  o r in a . 
9l  r e su lta d o  s ig u ie n te ; n i a lb ú m in a  n i g lu co sa ; fo s fa tu - 
r ia  n o ta b le  y  .un g ra n  e x c e s o  d e  u re a  q u e  se  t r a d u jo  
p o r  a b u n d a n te  s e d im e n to  d e  cris ta les  d e  n itra to  d e  
Urea b a jo  la  a c c ió n  d e l  á c id o  n ítr ico .

Calorificación.—En  e l  m o n je n to  e n  q u e  se le  r e co ­
n o c ió  p o r  p r im e r a  v e z  (d iez  d e  la m a ñ a n a )  la  te m p e ra ­
tu ra  a l te r m ó m e tr o  era  d e  36^ ,4 , y  p a ra  fo r m a r  ju i c io  lo  
m á s  e x a c to  p o s ib le  a c e r c a  d e  s u  v a lo r  y 'd e  su  e v o lu  
c ió n  n icte u re sa l, h u b im o s  d e  r e p e tir  v a r ia s  v e c e s  d u ra n ­
te  la s v e in t ic u a tr o  h ora s  n u estra s  o b s e rv a c io n e s , q u e  
n o s  d e m o stra ro n  q u e  la  d e  la..^m añana o s c ila b a  en tre  
8 6 ° ,4  y  3 6 ° ,8 , y  la  d e  la  ta rd e  y  n o c h e  a sce n d ía  á  3 8 °  y  
a ú n  lle g a b a  a lg u n a  v e z  á  3 8 ° ,5 .

S«cr«cicme8.— S u d o r e s  m u y  a b u n d a n te s  p o r  1m  m a ­
ñ a n a s , e sp e c ia lm e n te  c u a n d o  p e r m a n e c ía  a lg ú n  t ie m p o  
q u ie t o  y  a b r ig a d o , y ,  e n  ca so  c o n tra r io , te r fd e n cia  al 

e n fr ia m ie n to .
Sistema nervioso. —  G ra n  a b a t im ie n to , a s ten ia  a ce n ­

tu a d a  y  to p o a lg ia s  e n  d is t in ta s  re g io n e s , q u e  ap arecía n  
y  d e s a p a re c ía n  ó  c a m b ia b a n  d e  lu g a r  c o n  s u m a  rapi-; 

d éz  y  fr e c u e n c ia .
E s te  c o n ju n t o  d e  d a tos  n o  m u y  e x p re s iv o s  p o r  

c ie r to , h a b la  d e  se rv ir  d e  fu n d a ilie n to  á -n u e stro  ju ic io  
e n  la  f o r m a c ió n  d e l  d ia g n ó s t ico .

¿ D e  q u é  e n fe rm e d a d  se  tra ta b a ?  A u n  c u a n d o  p o c o  
n u m e ro s o s  lo s  s ín to m a s  q lin ico s  p o r  fa lta  d e  lo ca liza ­
c io n e s  q u e  p u d ie r a n  g u ia rn o s  e n  la  se r ie  d e  in v e s tig a ­
c io n e s  q u e  á  d ic h o  f in  in te n ta m o s , a lg u n o s  d e  en tre  
e llo s  te n ía n  s in  e m b a r g o  u n  p a rt icu la r  v a lo r . E fe c t iv a ­
m e n te , ' h e m o s  d ic h o  q u e  e l  e n fe r m o  fu é  o b e s o , q u e  
c re c ió  d e sm e su ra d a  y  rá p id a m e n te  h a s ta  a lca n za r  u n a  
ta lla  q u e  c o n tra sta b a  c o n  su s  p o c o s  a ñ o s ; q u e  e n fla q u e ­
c ió  d e s p u é s  s in  ca u sa  c o n o c id a  h a sta  p e r d e r  e n  u n o s  
cu a n to s  m e se s  m á s  d e  2 0  k ilo g r a m o s ; q u e  p re se n ta b a  
u n a  fie b re  á  f u e g o l e n t o  s in  a p e rc ib ir s e  d e  e lla  e l en-_ 
fe r m o  y  só lo  a p re c ia b le  p o r  e l  te rm ó m e tro ', que. se  h a ­
lla b a  p r o fu n d a m e n te  a n é m ic o  c o n  u n  tó r a x  d e s p ro p o r ­
c io n a d o  c o n  su  estatu ra ; q u e  fu e r a  d e  loa  a cce so s  
fe b r ile s  y  a u n  e n  lo s  m o m e n to s  e n  q u e  la  te m p e ra tu ra  
era  su b n o r m a l, p re se n ta b a  u n a  ta q u ic a r d ia  b a sta n te  n o ­
ta b le  c o n  d e s ce n s o  d e  la  te n s ió n  arteria l, y  q u e  estaba  
ta n  e x h a u s to  d e  fu erza s , ta n  a s té n ico , q u e  a p en a s p o d ia  
m o v e rse , d á n d o n o s  la  im p re s ió n  d e  u n  c o n s id e r a b le  

d é fic it  su p rarren a l.
S i se t ie n e  p re se n te  e l c u a d ro  q u e  en  la  in t r o d u c ­

c ió n  á  esta  h is to r ia  tra z a m o s  d e  lo  q u e  d e b ía  e n te n ­
d e rse  se g ú n  S e r g e n t  y  se g ú n  n o so tr o s  por pretuherculois 
y  le  c o m p a r a m o s  c o n .e l  c q a d r o  s in to m á t ic o  q u e  núes-, 
tro  e n fe r m o  p r e s e n ta b a , o b s e r v a r e m o s  q u e  p u e d e n  su ­
p e r p o n e r se , q u e  p a re c e n  c a lc a d o s  e l u n o  so b re  e l o tro  
y  q u e  p a re c e  e l  s e g u n d o  u n  fie l  tra s u n to  d e l  p r im e ro . 
P e n sa m o s , p u e s , p r e v ia  u n a  d e te n id a  y  r e f le x iv a  m e d i ­
ta c ió n , q u e  te n ía m o s  á  la  v is ta  u n  ca so  áe pretuberculo­
sis 6  pretisis se g ú n  las n u e v a s  ideas.

V e r d a d  e s  q u e  e x is te n  m u lt itu d  d e  e n fe r m e d a d e s . 
q u e  á  u n  e x a m e n  su p e r fic ia l p u d ie r a n  c o n fu n d ir s e  en 
su s  m a n ife s ta c io n e s  s in to m á t ic a s  c o n  ]&pret^erculosts, 
c o m o  su ce d e , p o r  e je m p lo ,  c o n  la  a p e n d ic m S  c r ó n ic a  
la te n te , la s in fe c c io n e s  d e  la s  v ía s -b ilia re s , e l  p a lu d is ­
m o  c r ó n ic o  d e  m a n ife s ta c io n e s  fe b r ile s  in te rm ite n te s  ó  
re m ite n te s ; la s  r in o fa r in g it is  c r ó n ic a s  a co tn p a ñ a d a s  de 
fie b re s  a c c e s io n a le s  q u e  h a n  'p o d id o  p a sa r  in a d v e rtid a s  
c o m o  a q u í s u c e d ió  y  a lg ú n  a b s c e s o  v is c e ra l q u e  se 
fr a g u ó  s in  r u id o  y  s in  p e r tu rb a c io n e s  q u e  lla m a ra n  la  
a te n c ió n  p e r m a n e c ie n d o  d e s c o n o c id o ;  p e r o  e n  la  p r i-  

.m e r a  es r a r ís im o  q u e  fa lte n  a n te ce d e n te s  a b d o m in a le s  
m á s ‘ó  m e n o s  a c u sa d o s ; e n  la  s e g u n d a  .p u e d e n  s ie m p re  
a p rec ia rse  a d e m á s , d e  la  fit>bre q u e  p u e d e  a fe c ta r  fo r m a s  
p a re c id a s  á  la  d e  la  p re tu b e r cu lo s is , o tra  m u lt itu d  de 
s ín to m a s  q u e  p e r te n e c e n  e n  p r o p ie d a d  a l a p a ra to  h e- 

p a to b ilia r . .
E l  p a lu d is m o  c r ó n ic o ,  e n  p r im e r  té r m in o , t ie n e  su  

o r ig e n  e n  lo c a lid a d e s  p a n ta n o s a s  d o n d e  a b u n d a n  los 
a n o fe le s , y ,  a d e m á s , su s  a c c e s o s  fe b r ile s  su e le n  ser 
m a tu t in o s , m á s  ré g u la re s , v a n  a c o m p a ñ a d o s  d e  in fa r to s  
d e l  h íg a d o  y  d e l  b a z o , a lca n z a n  p o r  l o  g e n e ra l c ifra s  
té rm ica s  m á s  a ltas, y  c e d e n  á  la  a d m in is t r a c ió n  d e  las 

sa les d e  q u in in a .

■« ►
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E q  c u a n to  á  la  l in o fa r in g it is  c r ó n ic a  c o n  v e g e ta c io ­
n es  a d en oid eS j p u d o  prestarse  á  co n ft is ió n  en  la  p r i­
m e ra  eta p a , p e ro  n o  p o s te r io rm e n te , p o r q u e  casi cu ra d o  
este  p r o ce s o , p e rs is tió  e l e s ta d o  p a to ló g ic o  y a  d escr ito , 
c o n  la  m is m a  ó  m a y o r  in te n s id a d .

R e s p e c t o  al p r o ce s o  su p u ra tiv o , es m u y  raro q u e  p o r  
e x tr e m a d a  q u e  sea  su  la te n cia  n o  se e n cu e n tre , b u s ­
c á n d o lo  c o n  in s is te n c ia  y  d is c e r n im ie n to , a lg ú n  s ig n o  
lo c a l  q u e  le  d e n u n c ie , c o m o  su ce d e , p o r  e je m p lo , e n  lo s  
a b sce so s  s u b d ia fr a g m á tic o s ; p e r o  en  ú lt im o  té rm in o , 
te n e m o s  u n a  e x a g e ra d a  le u co c ito s is  q u e  n o  se  c o m ­
p r o b ó  e n  u lte r io re s  in v e s tig a c io n e s .

P a ra  a p o rta r  a lg ú n  e le m e n t o  m á s  d e  ju i c io  al p r o ­
b le m a  d ia g n ó s t ic o , se  r e co g ie r o n  d e  cw a lq u ier  m o d o , 
p u es  y a  h e m o s  d ic h o  q u e  n o  to s ía  n i e x p e c to ra b a  m ás 
m u c o s id a d e s  q u e  to s ie n d o  in te n c io n a d a m e n te  e x p u lsó , 
t o m a n d o  a l e fe c tu a r lo  la s p r e ca u c io n e s  d e b id a s  d e  
a sep sia , y  se m a n d a r o n  al L a b o ra to r io  m u n ic ip a l  de 
V a lla d o lid , 'c u y o  a ctu a l d ir e c to r , l5, E u g e n io  M u ñ o z  
R a m o s , es u n o  d e  n u estros  m á s  sabío,s q u ím ic o s , b ió lo ­
g o s  y  b a c te r ió lo g o s ; p e r o  la  in v e s t ig a c ió n  h e c h a  c o n  
t o d o  e l e s m e ro  y  c o m p e te n c ia  c o n  q u e  en  d ic h o  c e n tro  
c ie n t íf ic o  se  h a ce n  to d o s  lo s  t r a b a jo s , f  u é  co m p le ta m e n te  
n ega tiv a , c o s a  q u e  rio n o s  e x tr a ñ ó  p o r q u e  n o  está b a m os  
se g u ro s  d e  su  p r o ce d e n c ia .

■ P o c o  d e s p u é s , 14  d e  E n e r o , se h iz o  la  cu t irre a cc ió n  
á  la  tu b e r c u lin a  q u e  fu é  p o s it iv a  d e  in te n s id a d  m ed ia , 
c u y o  h a lo  p e rs is t ió  c in c o  6  se is  d ía s ; m a s -c o m o  y a  sa­
b e m o s , e l  m is m o  V o n -P ir q u e t  d i j o  q u e  y a  n o  te n ia  gran  
v a lo r  e n  e l  a d u lto  á  ca u sa  d e  su  e x tr e m a d a  fr e cu e n c ia  
au n  e n  su je to s  a p a re n te m e n te  sanos , p o r q u e  d e n u n c ia , 
n o  so la m e n te  la  tu b e rcu lo s is  p ro b a d a , s in o  q u e  ta m b ié n  
la  tu b e r c u lo s is  e x t in g u id a  q u e  S i c a r d y  D e s c o m p s  lla ­
m a n  h is to ló g ica , y  p or 'q u e  a d e m á s fa lta  c o n  m u c h a  fre ­
c u e n c ia  e n  la  tu b e rcu lo s is  a g u d a  y  [sobra  |en m u lt itu d  
d e  e n fe rm e d a d e s , e sp e c ia lm e n te  e n  la s  a g u d a s  q u e  
n a d a  t ie n e n  q u e  v e r  c o n  e lla , d e  lo  q u e  re su lta  q u e  n i 
su  p r e se n c ia  n i su  a u s e n c ia  c o n s t it u y e n .u n  c r ite r io  ab -, 
s o lu to  c o m o  a l p r in c ip io  se  crey ó ,

,‘Se ooctinnari,)

i n m o o D m  a l  m m  d e  u  o p e r a t o r ia  i u i r d r i i i l a
FO& EL

D R . D . J O S E  G O Y A N E S  C A P D E V I L A

í i )

Pero bey que decirlo con valenlia, la ambición económi­
ca no es vitaperable eino legítima, noble y elevada si los me­
dios materiales alcanzados son para fines también elevados 
y nobles. La vida, al fin, no consiste en dar una dirección 
unilateral al espíritu, sino ón elevarle y ennoblecerle en to­
dos sentidos.

Pero es vituperable el proceder de aquellos operadores 
qué aprovecbando la brillante posición económica de sus 
clientes exigen por sus servicioe, muchas veces nada extra­
ordinarios ni excepcionales, sumas fabulosas, origen de liti- 
Sios, desprestigios y perturbacióo de Iss normas económicas 
usuales y al fin y. al cabo de efectos contraproducentes, pues 
el prestigio del cirujano se funda, no tan sólo en la eficacia

Q) Vtote el námero anterior.

práctica de sue obras, sino en su ecuanimidad en lodo orden 
de relaciones con la clientela-

La operatoria quirúrgica es una ciencia, por cuanto su 
objeto ó contenido está formado por conocimientos verdade­
ros y ciertos y agrupados en un conjunto armónico y orgá­
nico, en el cual las partes están relacionadas con el todo y 
éste se haliá presente y actúa en todas y ceda nna de lae 
partes. Es la operatoria, para el qne la cultiva, como toda 
ciencia, un ideal, es decir, nn tema inagotable de investiga­
ción y estudio. Tiene, además, el carácter de ciencia experi­
mental, por cuanto las operaciones pueden coneiderarse 
como experimentos biológicos que crean en el organismo 
nuevas y provocadas disposiciones-sin otra limitación que la 
de ser adecuadas á la enfermedad ó á la lesión y de positiva 
y favorable eficacia para el enfermo.

Pero así como la anatomía estudia objetos naturales, que 
llegan á conocerse por la simple observación, 1a operatoria 
debe intervenir en procesos naturales, pues no otra cosa son 
los estados patológicos, y para mndi^carlos en beneficio del 
'enfbrmo debe someter á sus órganos á un cambio más enér­
gico, activo y radical que en otras secciones de la terapéutica, 
y con ello el operador puede entonces analizar y profnndizar 
en el conocimiento de loa elementos integrantes del proceso 
y en consecuencia esclarecerle é iluminarle.

Asi se ve que siempre qne el cirujano ba entrado, con el 
criterio propio de su ciencia, en el análisis y estudio do una 
lesión ó enfermedad, el conocimiento de ésta ha progresado, 
ya por la observación objetiva directa in situ del órgano en­
fermo ó del foco lesional en el aspecto macroscópico, ya por 
sominietrar la biopsia operatoria material vivo y reciente, no 
modificado por la alteración cadavérica, para e! análisis his­
tológico, y esto en todas ó casi todas las fases del proceso ó 
de la lesión, iniciales, intermedias y finales; ya también por­
que el operador puede excitar ó estimular, por modo expe • 
rimental, ]a función del órgano al descubierto, como lós cen­
tros motores de la corteza cerebral por la corriente eléctrica 
(Horsley, Kraase) y hasta producir una variación fnnciqaal 
en el órgano operado, muy á propósito para estudiarla, y 
también qometerle á nuevas condiciones de análisis fisioló­
gico, como sucede con el estómago después de la gaetroente- 
rostomía, con los tendones y músculos después de trasplan­
tarlos á nuevas inserciones, etc., etc.

Poro como lae nperaciones lian de hacerse siempre para. . 
obtener mía modificación funcional favorable para el enfer­
mo, no podemos, mediante ellas, conseguir todos los dispo­
sitivos experinuentales deseados, y de'aqui la neoeaidad de 
que todo operador realice trabajos de vivisecsjón en loe ani­
males, no sólo para asentar la inocuidad de todo nuevo mé­
todo operatorio, sino para plantear problemas fisiológicos y 
biológicos antes deaconocidos.

Pero una cósa es la vivisección ordenada y metódica, 
con el empleo en los animales de todos aquellos medios que 
la operatoria humana usa para dulcificar la cruencia de loa 
traumatismos, es decir, y sobre todo la anesteeia y la aeepeis 
irreprochables, que deben usarse en las vivisecciones coa 
igual esmero que en el hombre, y otra cosa ese sacrificio es­
téril y vituperable de auimales y entre eiips de loe más no­
bles y amigos del hombre, que debe condenarse y hasta pro­
hibirse y castigarse, pues ellos, como todo ser viviente, tie­
nen derecho á cumplir.aquellamieiónindividual y especifica  ̂
que les encomendó una alta y trascendental voluntad y con 
ciencia, la que rige la marcha y derroteros dél universo.

Así vemos cuántos progresos se ban realizado en el cono­
cimiento de las enfermedades cuando su estudio ha sido he-
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eho con el criterio propio de la cirugía, que no es otro que 
aquel magistral que le seflaló mi preclaro maestro San Mar­
tín y no depende del objeto, sino del método, toda vez que 
ei pirujano al estudiarlae dirige en fino análisis directamente 
á la lesión, ya por los medios cláeicos de la exploración clí­
nica uanal, ya viéndola y observándola á favor de los moder­
nos métodos de endoscopia, en la cual les aparatos son á 
modo de prolongación del ojo humano, ó con la penetrante 
iluminación de loa rayos de Roentgen, y porque su actua­
ción, más ó menos ruda, obra siempre también sobre la le­
sión misma, de tal manera que la cirugía resulta á modo de 
disciplina superior en ei terreno clínico, como lo es la ana­
tomía patológica en el campo de la total patología. El cono­
cimiento de muchas enfermedades ba llegado asi, por'obra 
y gracia de la cirugía, á le que pudiéramos llamar su período 
de madurez y máxima floración, como ha ocurrido á la 
apendicitis, la ólcera y cáncer gástricos, los tumores del 
cerebro y aun la misma tuberculosis pulmonar.

Por el lado experimental no puede negarse la influencia 
directriz informativa de la cirugía en el planteamiento y re­
solución de un conjunte enorme de problemas fisiológicos y 
biológicos; y así vemos que las trasplantaciones de los órga­
nos, sólo ■posibles por el adelanto de la cirugía vascular, 
comienzan á ser y serán en el porvenir uno de los métodos 
más fecundos para el análísie de la función orgánica, comb 
sucede en el riCón, que desligado de sus conexiones nervio­
sas después de trasplantado por medio de la sutura vasca- 
lar, abandonado á la sota influencia del liquido hemático en 
él circulante, y á la acción autónoma de los plexos nerviosos 
Bubpélvicos, sigue elaborando la orina, eliminando cuerpos 
y substancias, que un análisis delicado determina en su va-, 
lor cualitativo y cuantitivo. ' '

Bien es verdad que la constitución científica de la cirugía, 
el hecho de pasar de la categoría de arte á la más elevada y 
severa de cieucia, allá en el siglo z iz ,  se debió, no sólo al 
descubrimiento de la anestesia y á la incorporación á la doc- 
tiina quirúrgica de las adquisiciones todas de la patología,' 
sino, muy principalmente, al genial descubrimiento de Pas­
tear, origen de la reforma, con'la contribución, por el ledo 
de la cirugía, de las revelaciones del eminente Lister.

Toda obra artística pasa por una fase de coneeptión, otra 
de representación y, por fin, una de ejecución; á veces exige, 
además, un tiempo de corrección.

En la obra musical la concepción es tan diferente de la 
ejecución, que, con frecuencia, los más inspirados músicos 
han sido y son ejecutantes medianos, y ó la inversa, hay 
grandes ejecutantes que apenas si han compuesto media pá­
gina musical inspirada y de poei.tivo mérito. En la obra dra­
mática importa tanto la ejecución como la concepción, ó sea 
la obra en sí misma, y así vemos que un drama excelente, 
uno da Shakespeare, por ejemplo, ejecutado por malos acto: 
res produce menos emoción que una obra dramática media­
na hecha por actores buenos, hn la arquitectúra, que como 
arte bella sacrifica muchas veces In obra misma á su utilita­
rio destino (religioso en los templos, guerrero en loe fuertes 
y-CBStilIoe, industrial en las fábricas, etc.) y por eso se idea­
liza tanto más cuanto más se desprende de aquél (en los 
templos de todas las épocas siempre ha culminado la obra 
arquitectónica), es donde mejor se sefialan aquellos tiempos 
ó fases de la obra, porque á la concepción de la misma sigue 
la representación, no sólo ideológica, sino material por me­
dio del dibujo, y en cambio la ejecución efectiva tiene me­
nos importancia desde el punto de vieta puramente artístico,

pues los ejecutores apenas sienten ni se relacionan con el 
ideal artístico d'el autor.

La operación como obra artística puede ser, ó nueva, 
original y no ejecutada, 6 sancionada ya por la práctica. Al 
idear y realizar las primeras asistimos en realidad á una 
creación artística y en consecuencia la operación debe pa­
sar por aquellas fases indicadas- De éstas la concepción'y 
representación (ensayo en el cadáver, experimento en el 
animal vivo), conatituyen en realidad el nacimiento ó géne­
sis psicológica de la obra; la ejecución es la objetivación ma­
terial de la misma.

En las operaciones sancionadas ya,por la práctica, el ope 
radot viene á ser. con respecto á la operación, loque el mú­
sico ejecutante á la p(eza musical; podrá sentirla con mayor 
ó menor intimúlad, ejecutarla con más ó menoe maestría, 
pero el creador es otro y por lo tanto la concepción y 
ensayo de operaciones nuevae tiene mucha más importan­
cia para el progreso que la mera ejecución de las mismas, 
Podrá ser esto muy beneficioeo para cada caso particular, 
para cada enfermo, pues en ello va muchas feces la salud y 
la vida; pero con ejecutar correctamente las operaciones, el 
arte que nos ocupe no progresaría, quedando estacionario. 
¿Qué importa hoy á la humanidad que 'Wülffler ejecutara 
mejor ó peor la gastroenteroatomía? El tuvo, allá en el afio 
84 del pasado siglo, le concepción genial de esta operación, 
y esto es lo que ha permitido salvar de !a enfermedad ó dé 
la muerte á un número hoy incontable de tstrecbadós del 
píloro.

Por eso han dejado mucha más huella en la historia de 
la operatoria los creadores que los ejecutores, los geniales 
que los hábiles, como es incomparablemente mayor en e! 
puro arte de la música la huella d> un Beethoven ó de un 
Wagner, como compositores, que la de un Paganini ó un Sa- 
rasate, en cuanto ejecutoree. Estos hacen el deleite del pú­
blico, de su público: aquellos genios creadores dan infinitas 
horas de satisfacción y encanto á todos y en todos los 
tiempos.

ÍS« oontiauara).

b e f  s i g f o  p a s r t b o .

L A  p r o t e s t a  d e  L O S  T I T U L A R E S

Con motivo del movimiento de protesta llevado á cabo 
en estos .últimos días por la clase médica, hemos querido 
tener antecedentes del tiempo que hace que los médicos vie* 
nen protestando con razón del abandono en que se lea tiene, 
y entre otros machos datos, recogemos hoy una carta que el 
médico titular de Aranda de Duero.D. Lucas Benito Hernán* 
do, dirigió en el sfio 1847 al Boletín de Medicina, Cirugía y 
Farmacia y  en )a que después de protestar por haber sido 
declarado cesante en unión de otro compafiero, sin causa 
juelificada y en contra de la voluntad del pueblo, hace sen­
tidas consideraciones acerca de la suerte de los profesoree 
de partido, y se lamenta de que cuando los maestros de es­
cuela son independientes délas municipalidades y los secre. 
tarioB de Ayuntamiento inamovibles, loe facultativos sean 
el piquete de los partidos, el blanco de las intrigas y el opro­
bio de la sociedad.

• Cualqniera destripaterrones—-'dice—se halla autorizado 
bajo pretexto.de eeonomiae, á separaráodoe los criados de 
villa empezando por los profesores de Medicina y Oirug,ía. 
¿Qué consideración podemos esperat; de lá generajidad de
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los pueblos para quienes las palabree facultativo j  criado 
son sin ÓDÍmas? ¿Qué diremos de la posición embarazosa y 
critica en que ee encuentran los profesores en tiempo de 

* elecci onesP De nada sirve la más estricta neutralidad, por­
que los partidos siguen aquella máxima de non esf me- 

. oum, contra me eet. Todos declaran la guerra y  ee ponen 
en guardia esperando Jes llegue el turno para proponerla 
rebaja ó la separación.»

Esta inseguridad y lo abatidos que se encuentran los pro­
fesores son, en sentir de! Sr. Hernando, la causa de esos 
contratos . ruinosos y degradantes que todos los días vemos; 
y entre otros enumera el de dos médicos que se han escri- 
urado no Jejos de allí en ocho .reales, y  el de otrds que se 
han comprometido en el contrato á pagar a! Ayuntamiento 
la mitad de lo que lea valgan las consultas y operaciones. Y 
concluye su carta invitando á todos los periód^os procesio­
nales y á to ios los profesores de influencia para que levan­
ten BU voz y soliciten una ley orgánica que ponga el ejerci­
cio libre de la Medicina, sin permitir contratas, lo cual pare­
ce imposible, ó que respetando á todos los profesores los 
haga dependientes de una Corporación científico-médica, 
pero jamás de los pueblos, Ayuntamientos y de ios eztrafioe 
á la ciencia.

Y  por su cuenta el periódico pone el siguiente comen­
tario;

• Seguramente este hecho es una uueva prueba de lo des­
atendida que está la clase más noble y más necesaria, de ia 
sociedad. Es preciso que tome pronto el Gobierno, según ee 
lo hemos aconsejado un millón ds veces, una medida enér­
gica, que dé una disposición ó haga observar las que tiene 
dadas pera que los profesores de partido dejen de ser el 
blanco de las venganzas de los concejales y juguete del ca­
pricho de cualquier cacique tan ignorante como despótico y 
exigente.

Es preciso que el profesor estudioso, honrado y laborio­
so, encuentre una seguridad en las autoridades para que 
descuidado pueda entregarse libremente á su profesión, ha­
ciéndose extraño á todo to que no sea curar loe enfermos. Si 
estas medidas han sido necesaiías siempre, mucho más io 
son ahora en que por desgracia abundan tanto los hijos de 
Esculapio, y por lo mismo no faltan entre ellos quienes sir-’ 
van de instrumsoto á tales amaños.»

Áel hablaban los médicos y los periódicos médicos el afio 
1817 y nos parece que ha llovido ya bastante desde entonces 
para seguir lo mismo. Y, sin embargo, no podemos decir boy 
más ni corregir lo que decia en 1817 el Boletín de Medicina.

Periódicos médicos.
. PARASITOLOGIA

EN LENGUA ESPADOLA

I. Naturaleza y  etiología de la Influenza. Concepto 
del virus com plexo, por el profesor Dr. H. -Sahll, de Ber­
na.—£1 autor resume ed*estos términos su original toória: 

Los bacterias prefieren las culturas mixtas para su des­
arrollo, como se ba-comprobado especialmente en la influen­
za; la virulencia de las bacterias se aumenta, si éstas ee aso­
cian con otra especie de bacterias; la predisposición del or: 
ganismo favorece la cría de la virulencia; algunos organis­
mos se dÍBtinguei[i por su predisposición específica; hay in­
fecciones, especialmente por golas, que no se producen por 
una bacteria sola, eino siempre por un mayor número de 
bacterias que por su naturaleza representan á menudo mez­
clas que pertenecen á un virus complexo: ias epidemias ori­

ginales pueden partirse en epidemias parciales. En todo este 
se apoya mi teoría, que sirve muy bien para aclarar los pro­
blemas de la patología de la influenza. Rechazo el término 
hipótesis y me adjudico para mí el térmjno de Ostwaid 
• prototesis», en el sentido de nna teoría que todavía hay 
que examinar,

En el momento de editar este trabajo, he observado en 
la clínica un ejemplo muy típico para la variabilidad de los 
resultados bacteriológicos de la influenza.

En una mujer que padecía una neumonía del tipo de la 
influenza ae'encontró en el esputo los bacilos de la influen­
za, en taata abundancia, como no se había visto hasta ahora; 
al día siguiente los bacilos de la influenza habían desapareci­
do completamente, pero'el esputo formaba casi una cultura 
pura de pnenmococos: el virus complexo había variado den­
tro de nn día y dentro de una sola infección. Esto parece 
comprobar la suposición de Pfeiffer, que por lo menos en al­
gunos casos, los bacilos de la influenza pueden ser austituí- 
dos pronto poí- otras bacterias. Sin embargo, nosotros hemos 
observado muchas veces lo contrario: que los bacilos de la 
influenzá han aparecido más tarde. (La Clínica Moderna, 
Zaragoza, 15 de Febrero de 1919.)

■ EN LENGUA EXTRANJERA
2. Sobre las transformaciones de los gérmenes anae­

robios de la gangrena gaseosa, por G. M. Fásiani. — El 
autor después de estudiar las diversas teorías acerca de la 
etiología de ia gangrena gaseosa deduce las tres conclusio­
nes siguientes:

La primera es que la coloración de los granulocitos basó' 
filos es siempre delicadísima, difícil, sujeta á muchas causas 
de error, variable según'el material biatológico que se em­
plea en la investigación.

Por esto es'preciso no servirse de nn solo método, eino 
de varios, comprobando de cuándo en cuándo los resul­
tados.

La segunda es que el tratamiento de estas células con - 
acetona demuestra que ios granulibasófilos están verosímil­
mente constituidos por dos substancias, una lipnidea y la 
otra alburoinoide.

En fin, de las presentes observaciones parece que resul­
ta claramente probada la existencia de formas inmaduras 
de loa granulocitos basóflioe de tipo de promielocitos y de 
mielocitos, y es también posible demostraren estos elemen­
tos la presencia de figuras de excisión indirecta y otras pa­
sajeras, con ias formas más típicas de los granulocitos ba- 
BÓfiios.

Es verdad que se trata de una sangre fuertemente pa­
tológica, pero ai pensamos que ,hoy la leucemia mieloide 
viene siendo considerada como un proceso metaplástico, en 
el que desarrollan abundantemente en círculo y en ios órga­
nos hematopoyéticoe procesos limitados á la vida embrio­
nal, estaremos hasta cierto punto autorizados para aplicar 
estas conclusiones á la génesis fisiológica de los granulocitos 
baaófiloB.

Por eso no hay razón alguna para sostener como quiere 
Pappenheim, que los gránulos derivan de una degeneración 
del espongioplasma, siendo démostrable la existencia de un 
ciclo del desarrollo de loa granulocitos basófilos análogo ai 
de los otros granulocitos. (Lo Sperimentale, Florencia, Mar- . 
zo 1919.)

PSIQUIATRIA
EN LENGUA ESPAÍÍOLA

1. Relaciones entre la obsesión y  la psicosis ma 
níacodepreslva, por el Dr. Ramón Alvarez O. Salazar.—
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Como coDBecuencia de b u  estudio d e d u c e  e l  autor l a s  s ig u ie n ­

tes c o D C lu s io D e s :

1. a La obsesión primaria se manifiesta por accesos que, 
aparte de su prolongación en el tiempo, tienen el carácter 
de no desaparecer completamepte en los periodos inter­
calares.

La psicosis maníacodepresiva, con sus. cambios alterna­
tivos del humor y modificaciones también en la expresión 
motora, presenta en ei curso continuado de su desenvolvi­
miento, periodos más ó menos largos de restitución psíquica 
y somática perfectamente normales.

2. a En la obsesión destaca, como hecho psicológico, una 
lesión primitiva de los sentimientos intelectuales, m'erced á' 
ia cual la seguridad en nuestroe actos y disposiciones olte- 
fiores ha desaparecido de nuestra cousciente personalidad, 
y el sentimiento intelectual—agregado complejo de nuestra 
vida psíquica—es creado gracias á ia voluntad que, enfocan­
do la poderosa lente de su atención, suma y asocia io que ea 
coherente, y separa é inhibe lo que á eu'formación se 
opone.

En la psicosie maníacodepresiva resalta, como elemento 
primitivamente invadido, una lesión del lado afectivo del 
ser, que da por consecuencia inmediata la exaltación ó de­
presión del humor, tras de la cual la vida entera del peicósi- 
co padece del choque inferido.

3. a En la obsesión, el seutimiento de imposición y domi­
nación se acompaña de angustia, lucha y sentido critico, y 
frecuentemente da victoria por parte de la personalidad 
moral.

' En le psicosis maníacodepresiva, con angustia ó excita 
cíón, sin lucha y sentido critico, la victoria corresponderá á 
la excitación'morbosa, que no será reconocida y pertectsmen 
te c e D S u rp d a  hasta después del acceso en que, recordando lo 
pasado y en posesión de su personalidad normal, se hallará 
el enfermo frente á un claro y evidente contraste.

4. * La alternancia de accesos obsesivos con estados ma-. 
nlacodepreeivos tiene una existencia indudable, pero deben 
interpretarse como una coetaneidad de elementos extraños 
asociados á la obsesión, pero con carácter de independencia.

6.® Por todo lo expuesto, confirmamos que lento la obse­
sión como la psicosis maníacodepresiva tienen sus linderos 
respectivos de funcionalismo anormal independiente, y que 
si esta última cabe perfectamente en el grupo de las vesa­
nias, en cambio, la primera, por su incompatibilidad con la 
personalidad normal, nos parece debe ser incluida entre laq 
enfermedades hasta aquí conocidas con el nombre de psico- 

■ neurosis. (Revista Española de Mcdicinay Cirugia, Barcelo­
na, Febrero, 1919.)

NEUROLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1 . Dos hemianestesias de origen medular, por MM. 
J. Jumentlé y  Aymés.—Presentan los autores dos historias 
clínicas en las que se trata de dos casos de hepiplejia espi­
nal con hemianestesia cruzada, y resumen su estudio en-las 
conclusiones siguientes:

lEn las dos observaciones que acabamos de exponer, se 
trata actualmente de ona hemipareeia con hemianestesia 
cruzada, presentando, ea  estado más o menos puro, el sín­
drome de Brown-Sequard; en ambos casos, la lesión orienta 
casi exactamente en el mismo punto; primer segmento dor­
sal en el primero; octavo segmento cervical y primer seg­
mento dorsal en el segundo; casi únicamente unilateral en

el primer enfermo, es bilateral en el segundo con predomi­
nio hacia la izquierda. En los dos existen trastornos pupila' 
res de origen simpático.

Estos dos hombres, el uno por herida, el otro por enfer-t 
medad, han llegado á esta sintomatología tan análoga por 
procesos de evolución tan diferentes; en uno se trata de res­
tos de cuadriplejia por hematomietia ó reblandecimiento 
hemorrágico de la medula; es un estado de regresión que irá 
acaso atenuándose; en e! otro no es más que una afección de 
marcha progresiva, aunque lenta, representando el tipo de la 
compreeión anular. Laevolución es, pues, inversa.

Nos parece interesante comparar los doa síntomas de 
Brown-Sequard así realizados por lesiones medulares que 
orientan al miamo nivel, pero dependiente el primero de un 
proceso extramedular, y el segundo de una compresión de 
origen externo.

Loe trastornos anestésicos en el primer caso están estric­
tamente localizados al lado opuesto á aquel en que. orienta 
la parálisis y preseutan el tipo üe la disociación siringoméli- 
ca (analgesia y anestesia térmica), y la sensibilidad táctil es 
casi intacta.

En el segundo, á la analgesia y á la anestesia térmica iz­
quierdas cruzadas se añade una hipoesteeia táctil de'tpdo et 
cuerpo con máximum á la izquierda; la senaibilidad profun­
da (aensibilidad vibra toria al diapasón) está muy disminnída 
en ol lado paralizado.

Estas diferencias podrán hacer creer que en el herido 
las lesiones actualmente casi únicamente localizadas, en la 
substancia gris, interrumpiendo tan solo las vías sensitivas 
ascendentes que conducen las sensaciones térmicas y dolo- 
rosas y que en el enfermo la compresión anular exterior, 
sobre todo marcada á la derecha, ha interesado además las 
vías conductoras de la sensibilidad táctil (cordón posteriory 
cordón antero-lateral) y la seosiliilidad profunda (cordón 
posterior).

En los caracteres de la anestesia medular cruzada se po¡ 
drían algunea veces encontrar loe indicios de probabilidad 
de asiento intra ó extramedular del proceso patológico».— 
Montpellier Medical, 15 de'Agosto de 191b.)

MEDICINA INTERNA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. La pandemia gripal en Lima.— Reforma Médica, 
de Lima, publica en su número de Diciembre del año último 
un articulo del Dr. Flores en el que se esUblecen las siguien­
tes conclnsiones qne nos parece oportuno reproducir:

1.® La causa específica de la gripe nos parece desconoci­
da basta hoy; tos gérmenes encontrado^, seiían gérmenes de' 
asociación, que son los que determinan las complicacionee,, 
sobre todo del lado del árbol respiratorio.
' 2.® £1 período de incubación es muy corto, de uno á dos 

días; bay dos tipos de gripe simple, la fiebre de tres días y 
la de cinco días.

3.  ̂ Los principales síntomas son: dolores hI cuerpo, mal­
estar general, dolor de cabeza, falta de apetito, constipación, 
tos y fotofobia.

4, ‘  Los signos físicos son: alta temperatura con elevación' 
máxima al segundo día, faringitis aguda, infección conjun­
tiva!, y en Tos casos graves, albumipuria-
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E L  S I G L O  A V É D I C O
SECCION PROFESIONAL

P R O G R A A V A  P R O F E S I O N A L :
La fundón sanitaria es fundón del Estado y su organismo debe depender de él hasta en su reortsentaclón municipal.—Garantía 
Inmediata del pago de los titulares por el Estado.—Indepenaenda y retribución de la función forensd—Dignificación profesional 

— Unión y solidaridad de los médicos.—Fraternidad, mutuo auxilio.—Seguros, previsión y socorros.

Boletín  de la  semana.

Entandámonos,— Real orden importante,
Aunque no creemoa que sean necesarias aclara­

ciones para lo que es transparente, ni amplificacio­
nes para lo que, por repetido, puede ser molesto, 
como quiera que ha llegado á nuestros oídos que, 
no sabemos con qué fin, se trate de tergiversar el 
sentido y la letra de lo que hace días dijimos, va­
mos á repetir más claro sí cabe, cuál es nuestro 
pensamiento.

E l S ig lo  M é d ic o  quiere y pide la inmediata 
implantación del pago por el Estado á los médicos 
titulares. E l S ig l o  M é d ic o  quiere y pide la obser­
vancia de Ips, preceptos y disposiciones por los cua­
les se reconoce á los facultativos titulares el ca­
rácter de inspectores sanitarios municipales. E l 
S ig lo  M é d ic o  quiere que se pague en la misma 
forma á los médicos forenses.

El S ig l o  M é d ic o  quiere que al hacerse cargo 
el Estado del pago de los titulares y forenses, se 
obligue á los Ayuntamientos á liquidar sus atrasos 
reconociendo sus deudas con ellos y satisfaciéndolas 
en la forma que se les marque.

E l  Sig l o  M é d ic o  ve con guste que se tramitan 
los expedientes de pensión de la viudas y huérfa­
nos de la última epidemia y de las epidemias ante­
riores, con arreglo á la Ley de 1912 y al Reglamen­
to de 1915, que vería aún con más gusto amplifica­
dos y mejorados.

Todo esto, que nada tiene de nuevo y que á dia­
rio repetimos, es lo que seguimos queriendo, es por 
lo que seguimos propagando, es lo que nadie hon­
radamente puede negar que hemos pedido antes 
que nadie y con más firmeza que ningún otro, en 
cuantos terrenos hemos podido hacer oir nuestra 
voz y sentir nuestra modesta influencia.

Si en uso de nuestra perfecta libertad hemos 
dado una opinión que' tiene el derecho á ser respe­
tada, aunque no tenga la pretensión de ser por todos 
compartida, hemos expresado nuestro disentimien­
to ante el empleo de medios secretos, y por lo tanto, 
pueriles; esto no-significa que nosotros cejemos en 
nuestro empeño ni desertemos de lo que es nuestro 
convencimiento y nuestra devoción. Los que de 
otro modo piensen son por nosotros respetados, 
como nosotros esperamos serlo. Si aparte de esto se 
nos ha escapado alguna frase de amargura ante la 
ingrátiíud de que creíamos ser objeto, tienen razón

en eeusuráuosla los que nos la censuren: la gratitud 
es cosa absolutamente personal y nadie puede im­
ponerla ni infundirla en pecho alguno para, que 
ocupe un lugar que pueden usurparla otras pasio­
nes ú otros sentimientos.

Lo importante es que ya los programas, que pa­
recían difusos y contrapuestos, han venido á reu. 
dirse, concretarse y confirmarse eu uno solo y que 
la protesta de la aspiración médica ha cristalizado 
en forma sólida. Lo de menos es que el programa 
fuera de unos antes que de otros, lo importante es 
que hoy sea el programa de todos.

Y nada más decimos, ni pensamos decir en de­
fensa propia, primeramente, por creerlo inútil, y 
luego, porque no queremos dar, pretexto á divisio­
nes ni á debates personalizados que sólo en daño 
de todos pueden redundar.

t

Como verán nuestros lectores en la sección co­
rrespondiente, el señor ministro de la Gobernación 
ha querido, por medio de una Real orden, garanti­
zar el pago de los médicos titulares, dentro de las 
posibles atribuciones, á que el hecho de encontrarse 
cerradas las Cortes limitan las posibilidades de su 
acción. Como disposición transitoria no podemos 
menos de aplaudir la dictada por el Sr.' Gimeno, 
pues se vé en ella'y en cada uno de sus detalles, 
toda la buena voluntad y el deseo de acierto que la 
ha inspirado.

Vigorízase en esta Real orden el.espíritu del 
Real decreto obtenido de la firma real por el señor 
Ruiz Jiménez; pero si los gobernadores no secun­
dan la acción del minisiro, si loe alcaldes continúan 
en su resistencia pasiva y si los médicos no recla­
man en cada caso particular ante las autoridades y 
no hacen público por la prensa el atropello en cada 
caso particular, la Real orden tendrá el mismo 
efecto que las disposiciones que la han antecedido.

A propósito y como caso práctico del descuido 
de algunos señores gobernadores ante las reclama­
ciones de los titulares, volvemos á llamar la aten­
ción del -Sr. Gimeno sobre la conducta-del goberna­
dor civil de Ciudad Real, en el caso concreto de 
los médicos de Miguelturra. Continúan estos su­
fridos compañeros sin percibir sus haberes, y á 
nuestrás reclamaciones en el Ministerio de la Go­
bernación, contesta el Poucio manchego, que todo 
está arreglado y... todo .está sin..arreglar.- Por .esta 
caso y el anterior de la provisión de la titular de
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V a ld e p e ñ a s ,  se  v é  c la r a m e n t e  e l  d e s d é n  q u e  a l s e ­
ñ o r  g o b e r n a d o r  c iv i l  d e  C iu d a d  R e a l  l e  m e r e c e n  lo s  
s a g r a d o s  d e r e c h o s  d e  l o s  m é d i c o s  t i tu la r e s , s in  d u d a  
p o r  c o n s id e r a r lo s  c o m o  c o s a  b a la d í  a n t e  su s  a lta s  

c o m b i n a c io n e s  e le c t o r a le s  ^  c a c iq u i le s .  E s t a  e s  
b u e n a  o c a s ió n  p a r a  p r o b a r  si la  R e a l  o r d e n  d e l  se ­

ñ o r  G im e n o  s i r v e  d e  a lg o .
D ec io  g a r l a n .

¿C A S O  D E  C O N C IEN C IA ?

L o s  re p re se n ta n te s  d e  la c la s e  m é d ic a  r e c la m a n  q u e  
la  S a n id a d  p ú b lic a  se  im p o n g a  c o n fo r m e  á  las n e c e ­
s id a d e s  n a c io n a le s . P id e n  p a ra  e llo , en tre  o tras  cosas , 
q u e  e l  p a g o  d e  lo s  t itu la r e s  se h a g a  p o r  e l E s ta d o  y  
sea n  lo s  m é d ic o s  de' p a r t id o  q u ie n e s  e je rza n  la  fu n ­
c ió n  d e  in s p e c to r  m u n ic ip a l; r e c la m a n , a d e m á s , q u e  
se sa tis fa g a n  las a te n c io n e s  d e  loa  fo re n se s , co sa s , e n , 
su m a , m u y  p u estas  e n  r a z ó n  y  b a s ta n te  h aced era s .

P e r o  lo s  señ orea  m in is t io s  se  r e m ite n  a l P a r la m e n ­
to . A g u á rd e se , d ic e n , á  q u e  la s  C ortes  d e c id a n  y  lo s  
p re su p u e sto s  se  v o te n ... ¿ Q u ié n  p o n e  y a  su  f e  e n  tales 
e x p e d ie n te s  d ila to r io s ?  E l  P a r la m e n to  e ra  e n  v e rd a d  la  
e se n c ia  d e  n u e s tr o  r é g im e n  c o n s t itu c io n a l; su  h is to r ia  
e s  d e s lu m b ra n te ; la s  C ortes  d e  C á d iz , la s d e  18 2 0 , las 
C o n s t itu y e n te s  d e l  5 4 , la s  d e  1869 ., ¡C u á n ta  e lo c u e n c ia  
en  ella s, cu á n ta s  e s p le n d o ro s a s  teor ía s , cu á n ta s  id ea s  
h e rm o sa s  y  fe c u n d a s ! P o r  m a n te n e r  e l  r é g im e n  p a rla ­
m e n ta r io  h a n  c o r r id o  en  E s p a ñ a  r ío s  d e  sa n g re ; h u b o  
a lza m ien tos , c o n s p ir a c io n e s , m o t in e s , bt^tallas y  guerras 
c iv i le s ; m u c h a s  g e n e r a c io n e s  se  d e b ilita r o n  g e n e ro sa ­
m e n te  en  p e lea s  h e ro ica s ; lle g a r o n  a l s u p l id o  h o m b r e s  
b o n d a d o s o s ,  y  e je r c ie r o n  la  c ru e ld a d  tig res  h u m a n o s . 
P e ro  d e  t o d o  a q u e llo  s u b lim e , e je m p la r , m a g n ific o , 
¿ q u é  q u e d a ?  A p e n a s  n ad a . U n  r e cu e rd o  s o le m n e , u n a  
im ita c ió n  b u r d a , a ca so  u n  e s to rb o  p a ra  lo s  g o b e rn a n te s . 
¿ Q u e  e sp eren  lo s  m é d ic o s  á q u e  h a b le n  las C ortes?  
¡P ero  ai la s  C ortes  están  m u d a s , y  c u a n d o  r o m p e n  á 
h a b la r  se e steriliza n  e n  la  d is p u ta , se d e s fo g a n  e n  la 
v a n a  p a la b re r ía , n o  sa b en  sa lir  d e  loa d is cu rso s  h u e c o s , 
d e  las p o lé m ic a s  n e c ia s , d e  las ses ion es , ó  r im b o m b a n ­
tes  ó  v u lg a res .

S i; la s C ortep d e b ie ra n  h a b e r  d ic ta d o  le y e s  fa v o r a ­
b le s  á  la  S a n id a d ; d is p u e s to  q u e  se  a cu d ie se  c o n .e l  d i ­
n e r o  n e ce s a r io  4  u n a  b u e n a  o r g a n iz a c ió n ; In s t itu to s  de 
h ig ie n e , in sp e c to r e s  e n  lo s  p u e b lo s  p a g a d o s , con  fo n d o s  
g en era les , c u a n to  co r r e sp o n d e  á  u n a  r e d  sa b ia m en te  
te n d id a , p a r a  q u e  e n  e lla  q u e d a se n  e n re d a d o s  lo s  m i l  
ag en tes  m a lé fico s  q u e  c o n s p ir a n  c o n tra  ía  sa lud .

L a  le y  d e  S a n id a d  v ig e n te , a n c ia p a  p o co -re sp e ta b le , 
n o  h a  s id o  a ú n  su st itu id a  p o r q u e  á  la  m a y o r ía  d e  lo8 
sen a d ores  y  d ip u ta d o s  d e s d e  h a ce  ba stan tes  a ñ o s  les 
e s to rb a  lo  n e g r o , y  s o n  in e p to s  p a ra  to d a  o b r a  leg is la ti­
v a  d e  c o n d ic ió n  tra scen d en ta l. N o  h a n  s a b id o  h a ce r  
n in g ú n  C ó d ig b  im p o r ta n te ; n i e l S a n ita rio , n i e l d e  In s ­
tr u cc ió n , n i el d e  T r a b a jo . In v ir t ie r o n  el t ie m p o  en  
p r o y e c to s  d e  ca rretera s  q u e  n u n c a  se c o n s tr u y e n , en 
in ic ia t iv a s  in sp ira d a s  eri e l in te ré s  p a rt icu la r  y ,  so b re  
to d o ,  en  la rgas p a rra fa d a s , p e d a n te sca s  u n a s  v e ce s , p e ­

d estres  otras , c o n  las cu a le s  n i se  d ila ta n  n u estras  g lo ­
r ia s  n i se  a t ie n d e  á  n u estros  n a c io n a le s  in tereses .

, -Y  c u a n d o  h a n  p a sa d o  d iez , q u in c e ,  v e in te  a ñ o s  sin  
c u id a r  d e  le y e s  sa n ita ria s; c u a n d o  v iv im o s  en  la  in te r i­
n id a d  d e  u n a  In s t r u c c ió n  fe c h a  1903  y  tod a s  la s  q u e ja s  
se  r e d u c e n  á  v o c e s  en  e l d es ie rto , ¡a ú n  se h a b la  d e l 
P a r la m e n to l U n  p o c o  d e  p a c ie n c ia , se a firm a . ¡C u a n d o  

se reú n a n  la s 'C o r te s l...  .
C o m e n c e m o s  p o r  d e c ir  q u e  es n e ce s a r io  lib ra rs e  d e  

c ie rto s  e m p a c h o s  d e  le g a lid a d . S a n to  y  b u e n o  q u e  se 
d e p e n d ie r a  d e  la s  C ortes  q u e  e n  e fe c to  so n  sob era n a s  y  
se  c o n s t itu y e n  p a ra  leg is la r , s i  n o  estu v iese  b ie n  sa b id o  
q u e  e l  S e n a d o  y  e l C o n g re s o  rep resen ta n  u n  m ito , u n a  
e n te le q u ia , n o  t ie n e n  re a lid a d , n o  s irv e n  p a ra  nada .

M ien tra s  la s  C o r le s  está ii ab iertas , la  Baceta ca re ce  
d e  o r ig in a l; h a y  q u e  o c u p a r  su s  c o lu m n a s  c o n  ed ictos ; 
a p e n a s  se  c ierra n  las C ortes , se a b re  la  fá b r ic a  d e  d e ­
cre tos  q u e  re su e lv e n  m a ter ia s  p ro p ia s  d e  las ley es . U n  
d ia  p o r  d e c re to  se  re g u la  n a d a  m e n o s  q u e  la  jo r n a d a  
d e  tra b a jo ; o t r o  d ia  s e  c a m b ia  e l r é g im e n  fu n d a m e n ta l 
e n  o r d e n  á  la  p r o p ie d a d ; p o r  d e c re to  se a lteran  lo s  p r e - ' 
su p u e s to s , se c o n c e d e n  c u a n t io s o s  d e re ch o s , se p r e s c r i­
b e  r e s p e c to  d e  a su n to s  tra scen d en ta les . T o d o  e l lo  está  
m u y  b ie n . ¡C ó m o  h e m o s  d e  a n d a r  e n  estas h o ra s  de 
p r isa s  u n iv e rsa le s , a l p a so  le n to  d e  n u estras  in a ca b a ­
b le s  ru tin a sl P e ro  s i  n u e s tro  r é g im e n  es p a r la m e n ta r io , 
n u estra s  le y e s  n o  p u e d e n  su rg ir  d e  o tr o  p o d e r  q u e  el 
c o n v o c a d o  m e d ia n te  e le c c io n e s , p a ra  q u e  e la b o re  reglas 
d e  c o n d u c ta , q u e  h a n  d e  p o n e rs e  a l p u e b lo  c u a n d o  e l 
R e y  las sa n c io n e , lo s  m in is tr o s  la s r e fre n d e n  y  e n  el 
ó rg a n o  o fic ia l se  p r o m u lg u e n .

E s e  es e l r é g im e n , q u e  a h o ra  n o  c o n o c e r ía n  a q u e llo s  
• d ó ce a ñ is ta s  fa m o s o s  ¡ilu stres ilu s o s ! ó  lo s  q u e  reg a ron  

c o n  su  sa n g re  lo s  tj^rapos e sp a ñ o le s  d esd e ,1 8 3 3  h a sta  el 
1840 , ¡h éroes  in m o r ta le s  d e  u n a  e p o p e y a  a p en a s recor - 
d a d a l M as p u e s to  q u e  d e l  r é g im e n  n a d a  se  d ic e  p o r  n a ­
d ie , a te n g á m o n o s  á  la  c o s tu m b re  e s ta b le c id a . S i p a ra  la 
H a c ie n d a , p a ra  e l  tr a b a jo , p a ra  r e s o lu c io n e s  esen cia les  
se  p r e s c in d e  e n  a b s o lu to  d e l  s istem a  p a r ia m e n ta rm ,¿p o r  
q u é  in v o c a r le  c u a n d o  se  trata  d e  a su n tos  sa n ita rios?  
¿ P o r  q u é  n o  se le g is la  m e d ia n te  R e a l d e c re to  p a ra  c o n s ­
t itu ir  u n a  le y  d e '  S a n id a d  c o n fo r m e  á  n uestras n e ce ­
s id a d e s?  S i M ic i fu z  y  Z a p ir ó n  se  h a n  c o m id o -  a l r é g i­
m e n , ¿ p o r  q u é  d e sp u é s  d e  h a b erse  la m id o  tratan  e n  c o n ­
fe r e n c ia  d e  s i ,s e rá  ó  n o  será  p r u d e n te  e ó m e rse  e l a sa d or  
d o n d e  se tu esta n  la s  ca rn es  d e  ta n tos  in fe l ic e s  m é d ic o s ?

L o s  r e p u lg o s  n o  t ie n e n  gra n  fu n d a m e n to ;  n i s iq u ie ­
ra  lo s  e c o n ó m ic o s  p u e d e n  ser co n s id e ra d o s , p o r q u e  el 
d e s p ilfa r r o  se h a  h e c h o  g u b e rn a m e n ta l y  allá, van  ip i- 
llo n e s  d o n d e  q u ie re n  las protestas  a iradas, la s am en a zaz  
ro tu n d a s . E s  n e ce sa r io  o ír  4  q u ié n e s  h a b la n  en  n o m b r e  
d e  la  sa lu d  p ú b lica , q u e  to d o s  so m o s  h i jo s  d e  D io s  y  h e ­

re d e ro s  d e  su  g loria .
J- F R A N C O S  R O D R IG U E Z -

U  OFTAlHQLOClA DURANTE lA  UUERRA

ffl

E

CONrEEBNCIA DKI- DE- I.AGRANOB
El Dr. Legrange se propone dar seis conferenciae de O f­

talmología durante ©I presente mee de Mareo. El lunee pasa-
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,do á Iss siete de la tarde, desarrolló' la primera de estas lec­
ciones, abordando el tema tProgresos y resultados de la Of­
talmología duVante la guerra».

Las conferencias eientlflcas, que se inauguraron el día 17 
del corriente, en el Instituto Francés, están organieadas'por 
la Universidad de Toulonie, bajo loe auspicios del Comité 
espaCol para el desarrollo de las relaciones científicas.

El doctor Márqnez, catedrático de San Carlos, hizo la pre­
sentación del oculista francés, ensalzando los méritos cientí­
ficos y las obras técnicas publicadas por el Dr. Lsgrange.

A continuación usó de la palabra el Dr. Lagrange, empe 
zando á desarrollar su tema, auxiliado por el aparato de pro­
yecciones, que hicieron verdaderamente instractiva y prác­
tica la interesante conferencia científica.

Presentó el profesor de Burdeos numerosos casos de he­
ridos á loe que tuvo precisión de enuclear los ojos, haciendo 
juego res tauraciones de loe párpados que daban por resulta­
do completa perfección estética al disimular el ojo de cristal 
con que sustituía al operado.

Uno de loe puntos más interesantes de la conferencia fuó 
la descripción del proceso infeccioso que origina la oftalmía 
simpática, eJ curso de los microorganismos por el quiasma de 
los nervios ópticos arrastrados, los gérmenes, por la corriente 
sanguínea de los vasos capilares que nutren los cita dos órga­
nos. Asimismo describió, con toda minuciosidad, los proce­
dimientos de asepsia y operatorios para evitarlas menciona­
das oftalmías simpáticas, evitando la pérdida del ojo sano, y, 
por tanto, la ceguera de los heridos-

Las reetaoraciones de loe órganos lesionados no se redu­
cían á la  sustitución de loe párpados lesionados, sino á oo- 
rregir deformidades por la pérdida del arco zigomático y de 
parte de otros huesos de la cavidad ocular. Lo más difícil de 
restaurar—decía el Dr. Lagrange—es la parte del ángulo ocu­
lar, cuando las lesiones afectan á loe huesos de esta región.

Gran número de profesionales acudieron a la conferencia 
del oftalmólogo de la Universidad de Burdeos, manifestando 
con repetidos aplausos el interés que despertaba en la con­
currencia.

El viernes, 21 del corriente, dió el Dr. Lagrange la .se­
gunda cqnferercia.

Sociedades Científicas.
REAL ACADEMIA NAOIOHAL DE MEDICINA

SBBIÓN L£TBBAEIA DE 1.“ DE H A B /0  DB I9l9

Dermatosis tratadas con vacuna a lfa  de Ferrán.

El Dr . Gim íno  -(D. Vicente) se ocupa do algunos casos 
clínicos de dermatosis Cpresentando los enfermos) cuya esta­
dística asciendo á 38 casos, todos ellos encajables en el gru­
po de manchas y eritemas en lo que se refiere á la lesión 
anatomopatoiógica, excepto una dermatosis de etiología 
hasta la fecha desconocida, aunque á su modo de ver parece 
relacionarse con la tuberculosis. Los casos hállanse com­
prendidos en un lapso de tiempo do cerca de cinco aflos, 
aunque en realidad solo dos aflos y medio son los que com­
prende el trabajo intensivo y efectivo.

Los enfermos do que se ocupa son unos portadores de 
nevos, otros de lesiones de psoriaris, eritemas nudosos, in­
durados, pernios y otros. Presenta un sujeto psoriásico, de 
psoriasie generalizada y rebelde, en el que empleó 17 inyec­
ciones, al principio poco espaciadas y posteriormente dejan­
do pasar quince y veinte díae entre una y otra; producién­
dose reacciones verdaderamente violentas (reacción febril,

intensos escalofríos; agudización de las lesiones, etc-). Bn la 
actualidad está completamente curado, y de eito hace ya 
eei6 rodees.

Presenta otro enfermo que sufrió psoriasis, curado á la  
quinta inyección. Tanto estos dos enfermos como otros has­
ta 13 que sufrían psoriasis, el tratamiento con la vacuna 
alfa ha dado excelentes resultados.

El Dr. Gimeno se ocupa luego de varios cssos de nevos; 
presenta dos nifiss y ensefia algunae fotografías. A una de 
las enfermitas se le aplicaron 10 inyecciones de centímetro
cúbico en menos de un aflo. al principio coh intervalos de 
cuarenta y ocho horas y de tres días, y ai final, espaciándolas 
de ocho á diez días. A  laotra ñifla presentada se le aplicaron 
siete inyecciones, siendo la última en Abril del afio pasado.

Se ocupa de otra enferma con lesión de eritema nudoso 
someHda á tratamiento desde Febrero último, y á los dosó 
tres días deja primera inyección loe resultados consegui­
dos son evidentes; las lesiones ulcerosas -comienzan á cica­
trizarse, no exudan, empieza-la descamación, ha dismiunído 
el estado edematoso de ambas piernas y se ha iniciado el 
prurito que da á entender la fase de curación cou este trata­
miento. Dice que presenta la enferma para que los señores 
académicos aprecien el estado actual y puedan compararlo 
cuando se halle curada completamente.

Después se extiende en consideracionee sobre la terapéu­
tica empleada en los antedichos casos clínicos, y  fija la aten­
ción en lo_ referente á las dosis que hay que usar, espacios 
que deben mediar de una á otra dosis y la reacción que se 
obtiene con esta terapéutica. Respecto del primer punto 
iqdica que la dosis es de 1 c, c., pues á mayor dosis pre­
sentan fenómenos febriles, lae manchas se agudizan y poco 
á poco decrecen hasta desaparecer. La distancia de una á 
otra inyección oscila entre cuarenta y ocho horas á veinte 
días ó más. y nunca ha observado fenómenos anafilácticos, 
lo que le ha inducido á espaciar más las dosis, con lo cual se 
evitan molestias á los enfermos; que la vacuna que emplea 
es la vacuna alfa, de lae bácteriae alfas descubiertas y pre­
paradas aonvenientemente por el Dr. Ferrán, cu^os tubos 
esterilizados los inyecta tal como vienen preparados.

P rogresos é Innovaciones en cirugía durante la última 
guerra.

El D e , M o l l a  reanuda sn interrumpido discurso y des­
pués hace breves consideracionas acerca de tres centros sa­
nitarios interesantísimos, que tienen algo de especiales: el 
hospital Colonial, el Canadiense y el titulado de la Ambrina.

EoBpital coloníol.—Es algo pintoresco y oríginalísimo, ' 
situado en la vertiente meridional del gr.an bosque de Vin- 
cene, á las orillas del Mame; y con el objeto de qne los sol­
dados coloniales acogidos se hicieran la ilusión de encontrar 

se como en su país, se habían acumulado allí infinidad de de­
talles, correspondientes á los usos, costumbres y aficiones dé 
dichos soidsdos. Se veían por todas partea ídolos, amuletos- • 
objetos de adorno producidos en loe países de su natoraleza, 
ó producidos en Francia imitándoles; hablase aprovechado el 
bosque para todo, habla notables mezquitas, en una de las 
cuales aparecía una hermosa lámpara, antigua y  auténtica, '  
regalo del general Lautey, Beaidente general de Francia' ep 
Marruecos, y entre numerosas diversiones para distracción 
de convalecientes había trampas para cazar tigres. Lge en­
fermos estaban en grandes salas, agrupados ¡os que hablaban 
el mismo idioma ó dialecto, y tenían á su servicio- médicoa-co- 
nocedoree de su lenguaje y costumbres, to qué contribuía 
mucho á imaginarse que se encontraban en. au propio palé- 
Las salas eran amplias y ventiladas,, dotadas de todos et-' 
personal y material sanitario preciso.
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ffo*ptíaí canaáíeníe.-O frece interés desde e! punto de 
vista técnico y detalles de organización. Hallábase instalado 
también en el bosquei en una planicie muy alta, sitio por 
demás higiénico. Este hospital habla sido traído directamen­
te de Canadá, y montado muy bien, utilizando escasos mate­
riales franceses. Estaba construido de unas planchas de un 
material especial de cemento y amianto, con el cual se for­
maban les paredes y los techos, paredes que tenían un espe- ' 
sor de 2 centímetros. Ocupaba este hoepital una superficie 
mínima (4-000 metros cuadrados de edificación) y el resto 
hasta 70.00() de jardinee. La construcción tenia 'forma de 
abanico; en el centro había un graii teatro donde se proyec­
taban cintas cinfematográficas y se ofrecían otros espectácu­
los que podían ver los enfermos desde la cama. Todas las 
salas eran independientes y eelaban dotadae del material 
más completo y perfecto, disponiendo de servicio de baños 
y de cocinas independientes, todas ellas atendidas por la 
gran cocina central. Todos los detritus orgánicos, producidos 
de lavadoB, de curas y apósitoe, etc., iban por una amp'ia 
alcantarilla de 2 metros de anchura y 2 de altura á dos gran­
des depósitos que están fuera ya del hospital y cerca del 
Mame, en los cuales eran esterilizadoe con un mecanismo 
especial. Estos depósitos consistían en dos pozos y los mate­
riales pasaban de uno al otro por rebasamiento, y en éste se 
mezclabsn con hipoclorito de cal en grandes cantidades, 
removidas por unas grandes paletas á impulso de motores 
eepeciales, y aeí, sin más olor que el del hipoclorito, iban 
los detritus ai río- El servicio de cocina era eerviJo en me­
día hora. El hospital disponía además de un horno cremato­
rio doude se incineraban los cadáveres que no eran recla­
mados, y además, los productos patológicos. En su aspecto 
higiénico y de organización, no cabía mejorar.

Kotpitál de la Ambrina —Se llama así por emplearse en 
él un producto de la invención del Dr. Sanford, compueeto 
de parafina y caucho, parecido al ámbar, y de aquí Ambri­
na. En dicho hoepital se aplicaba el procedimiento de la- 
ambrina para Curar quemaduras. Está situado en los alrede- 
doree de Ghantilly, en una casa de campo que había cedido 
el marqués de Aumond. Al frente de tal misión se puso la 
baronesa de Rotbschild, por ser sú marido uno de los accio­
nistas de la empresa de la Ambrina, cuyo concurso se pres­
taba desde un punto de vista altruista, puesto que no cabía 
esperar lucro alguno, ya que la ambrina se daba gratuita­
mente. Este remedio significa un gran progreso en lo que se 
refiere al tratamiento de las quemaduras, y es curioso ver 
qne ni en las profundas quedan cicatricee, adherencias, ni 
desviaciones, que hasta ahora eran consecuencias casi inevi­
tables de las quemaduras extensas. £1 empleo de este produc­
to se hace del siguiente modo; cualquiera que sea el grado de 
la quemadura, sobre todo en las de segundo y tercer grado, 
aunque baya móscnloe al descubierto, lo primero que se hace 
es lav'ar la quemadura con -agua esterilizada, y luego aplicar 
la ambrina- que se emplea en caliente á 40 ó SO grados, 
poniéndola de manera que esta temperatura se mantiene 
por e) calor natural del cuerpo y las exudaciones, de tal 
modo, que el apósito parece ,más bien un elemento normal. 
Be pone una capa de ambrina, sólo en la superficie cruenta, 
luego una capa de algodón fino, luego nueva capa de ambri­
na y, finalmente, una buena capa de algodón que lo prote­
ge Como no curan á loe enfermos diariamente, sino cada 
dos ó trea días, muchas veces hay exudados, y entonces loe 
lavan, irrigándoles con una solución ligeramente antisép­
tica ó de suero fisiológico, después de la cual, es condi­
ción indispensable la de secar perfectamente con algodón 
esterilizado y una corriente de aire caliente, La_ ambri­
na ae esteriliza al 120 por 100, y una vez esterilizada le

deja enfriar hasta Jos 40*, y líquida ae coloca en pulveriaa- 
doree, con loa cuales se aplica, Si se solidifica, lo que pasa á 
menos de 40”, se calienta para licuarle. La-ambrina eati- 
mula, irrita la pie.) sana, y para evitar este inconveniente, 
antes de aplicarla á las quemaduras se protege esa piel con 
una pomada de óxido de cinc. El secreto del éxito de la am­
brina estriba en que hace una cura casi fisiológica, nna cura 
homogénea, natural, no como un agente rnedicamentoso de 
acción estimulante ó electiva. Loa resultados son excelentes 
en todos los casos, y aunque no se trate de ningún descubrí • 
miento hecho con motivo de la guerra, puede considerarse 
como un verdadero progreso que ha realizado numerosae 
curaciones en esta horrible lucha en qne ha habido tanta 
ocasión de emplearle.

El Dr. Mollá ae ocupa luego con algún detenimiento res­
pecto á la cirugía de pecho y de pulmón, cirugía craneal y 
cirngía do huesos y articulaciones. Habla de la intervención 
de Fierre Duval, Gregoire, Chutro y Goeeet en la cirugía 
pulmonar, que con motivo de la guerra han tenido que ope­
rar inmediatamente, obteniendo resultados favorables, en un 
50 por loo  de loe que antes se consiSeraban impoeibles de 
salvar. Se detiene también en la ciruela de huesos y articit 
laciones, y la mayoría de los enfermos de esta naturaleza 
que podían ser operados, no morían.

Esto es debido á que en las fracturas abiertas, por ejem­
plo, se emplea el método de Carrel, que conduce á la desin-. 
fección rápida y al empleo de las suturas precoces 6 tardías, 
cuando las heridas están asépticas, clínica y bacteriológica­
mente. Esta práctica qne se emplea en las fracturas, so usa 
también en las articulaciones.

Recuerda los grandes progresos qne se han iniciado con 
motivo de la guerra en lo que se refiere á la cirugía renal, 
maxilo-faciál y génito-urinaria, y á las que se refieren á la 
regeneración de los nervios cnando ba habido pérdida de 
substancia-

Y  termina el Dr. Mollá diciendo que con motivo de la 
guerra, muchos cirujanos se ban declarado intervencionistas, 
porque la experiencia adquirida en gran número de casos, 
ha venido á sancionar definitivamente procedimientos que 
ya se utilizaban, aunque sin una unahimided de pareceres.

. Dr , CESALDO

SOCIEDAD ESPAÑOLA DE HIGIENE

Celebró sesión el martes 11 bajo la presidencia del doc­
tor Fernández Caro.

Le señora Espinosa hizo brillantes y atinadas considera­
ciones sobre el feminismo en sus relaciones con la Higiene, 
y especialmente con la Protección á la infancia, que es el 
téma que se debate. Defiende la necesidad de que la mujer 
tome parte en la confección de les leyes, que de este modo 
serian más humanas, más justas, libertarían á la mujer de 
muchas humillaciones y protegerían eficazmente á los niños-

La señorita La Rigada felicita á la señora Espinosa por la 
labor de feminismo sano que realiza, y demuestra la ,inten­
sa labor educadora que los maestros ejecutan.

El Sr. Redondo insiste en la necesidad de dar una prepa­
ración científica y religiosa á los jóvenes para que desempe­
ñen de un modo adecuado los deberes de la paternidad.

El Dr. Toloea Latour abo^a por la creación del Seguro de 
la maternidad,-divulgación de los conocimientos referentes 
á puericultura, etc.
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PEOTECOIÓN MÉDICA
ACTA DE LA EXTBAORDIKABIA CBLEBBADA PbE 8U

JUNTA DE DAMAS EL dIa 30 DE ENKEO DE 1919

Sajo la presideDcia de la doctora Aleizandre da comienzo 
la sesión. La Becretaria general, doctora Lacy, lee la hermo­
sa Memoria de fin de afio, mny sentida y detallada, en la 
que da cuenta de la labor realizada por eata Junta durante 
el último afio, expresando las más rendidas gracias'á cuan­
tos con suB donativos y actuaciones generosas colaboraron á 
sus altos fines, y también á todas las sefioras que con tanto 
carifio y solicitud contribuyen á la realización y engrandeci­
miento de tan sublime obra.

Se da lectura al balance general de las operaciones rea­
lizadas durante el afio 191S en la Tesorería de Protección 
Médica, cuyos resultados en total son los siguientes:

Existencia en caja en 1.® de Enero de- 1918, 4 918,17 
pesetas.

Ingresos durante el afio, 15.612,90.
Gastos, 17.001,35.
Existencia en caja en 31 de Diciembre de 1918,3.529,77.
A continuación se verifica la votación para la Junta di­

rectiva y por unanimidad resulta elegida la misma.
La sefiora presidenta con palabras de gratitud exhorta á 

todas las sefioras'á perseverar con creciente entusiasmo y 
fraternal unión en eata gran obra, no ya de misericordia* 
sino de la más elevada justicia, puesto que las amarguras 
que invaden esos tristes hogares no es lâ  equitativa com­
pensación que mereció una vida honrada de trabajo incesan­
te, siempre abnegado y <furo. Es lina lástima, dice, que no 
se percatan todos, absolutamente todos los médicos, de esta 
gran verdad para remediarla, mejor dicho, para precaverla 
y evitarla. Nuestra digna dase por sus prestigios, por su au­
toridad, por su amplia y eficaz infineucia en todae las esfe­
ras sociales, tiene en su mano medios para realizar esto, para 
llevarlo á cabo sin grandes sacrificios, sólo con procurar su 
verdadera unión, con sentirse poseídos sinceramente del 
bien común con el natural anhelo del -mejoramiento de la 
clase, acudiendo con preferencia á loa menos afortunadosi 
mucliaa veces los más sacrificados también.

. No desmayemos, continúa diciendo la sefiora presidenta, 
la inflexible verdad más pronto ó mée tarde se abrirá cami­

no por su propia fuerza cada vez^ás pujante, y entonces las 
dificultades con que esta Junta tropieza hoy habrán desapa­
recido, los medios materiales que tan escasamente puede 
abora prodigar ya no nos preocuparán y será nuestra misión 
más dulce, más espiritual: de consuelo y de aliento para los 
tristes y para los enfermos.

Todas las sefioras manifestaron un gran entusiasmo por­
que aquellos pronósticos sean pronto una realidad, pues nin­
guna profesión es tan merecedora de ello como la que en 
todo momento sabe sacrificar por los demás su bienestar, su 
propia vida, para dejar casi siempre en negra y cruel orfan­
dad á BUS seres más amados.

La secretaria de actas. Pila s  Calvache.

Sección oficial.
MINISTERIO DE LA GOBERNACIÓN

SEAL OEDEN CIBCULAK
limo. Sr.: Resultando que, á semejanza de io sucedido 

con los maestros en fecha no lejana, los médicos titulares se 
ven con frecuencia en la necesidad de elevar al Gobierno

quejas y reclamacionoa fundadas en la falta de pago de sus 
haberes, lo que entrafia, de un lado, la infracción de daros y 
terminantes preceptos de ia ley, y de otro, un menosprecio 
intolerable al personal decoro de los interesadoa y á su au­
gusta misión de asistir á loa enfermos pobres y velar por la 
salud públicer,

Considerando que, con arreglo al art-. 133 de la ley Muni­
cipal, los AyuDtamiqntos tienen la obligación de formar 
todo 8 los afios un presupuesto comprensivo de sus ingresos 
y de sus gastos;

Considerando qne ios gastos derivados de ios servicios 
sanitarios tienen el carácter de obligaforioa, según los artícu­
los 72 y 134 de la misma ley, y figuran entre loe de pago in­
mediato é inexcu$able, según el art. 8.* del Real decreto de 23 
de Diciembre de 1902;

Considerando que, de acuerdo con esto y con el art. lóO 
de la propia ley Municipal, los gobernadores deben negar su 
aprobación á los .presupuestos municipales en que no figure 
la cantidad necesaria para la retribución de tos médicos ti­
tulares;

Considerando que en los artículos 180, 181 y 182 de la 
misma ley se prescribe que los Ayuntamientos y concejales 
incurrirán en responsabilidad por negligencia ú omisión de ’ 
que resulte perjuicio á los intereses ó servicios que están 
bajo su cintodia y por desobediencia ó desacato á sus supe­
riores jerárquicos; que la responsabilidad será exigible á los 
concejales ante la Administración ó ante loa Tribunales, se­
gún la naturaleza de la acción ú omisión que la motive; y 
que cuando el alcalde, loa tenientes ó los concejales de un 
Ayuntamiento se hicieren cnlpables de hechos ú omisionas 
punibles administrativamente incurrirán, según los casos, 
en las penas de amonestación, apercibimiento, multa ó sus­
pensión;

' Considerando que los gobernadores están obligados con 
estricta sujeción á ios artículos 180 á 189 de la tan repetida 
ley Municipal, á imponer á loa Ayuntamientos las anteriores 
sanciones si los concejales que hubieren incurrido en des­
obediencia grave insistiesen en ella, después de haber sido 
apercibidos y multados;

Considerando que el'Real decreto de este Minieterio.de 
18 de Abril de 1917, publicado en la Oaceta de Madrid del 
día siguiente, no sólo ratificó la precedente doctrina err rela­
ción con el pago á los médicos titulares, sino que, además, 
dictó reglas precisas para asegurar su exacto cumplimiento;

Considerando que, á pesar de todo ello, es lo cierto que 
muchos Ayuntamientoa signen sin consignar en sna presu­
puestos y otros sin satisfacer la retribución de sus titulares 
y que, con lamentable frecuencia, tales infracciones no han 
sido corregidas por la Snperioridad, dando lugar á perturba­
ciones y aun, en algunos casos, al abandono del servicio, con 
grave riesgo paca la salud pública, que el Gobierno tiene el 
deber inexcusable de amparar,

S. M. el Rey (q. D. g.), sin perjuicio de otras más subs- 
tenciales iniciativas del Gobierno ante las Cortes, ha tenido 
á bien disponer qne sé recuerde á V. 8., para que lo cumpla 
y baga cumplir bejq en más estrecha responsabilidad, sin 
excusa ni pretexto, en todos y cada uno de los Municipios 
de esa provincia;

Frimeio. Que loa Ayuntamientos tieben el ineludible 
deber de incluir en su presupuesto ordinario ios haberes de 
los médicos titulares.

Segundo. Que los gobernadores civiles, deben negar su . 
aprobación á los preiupnestos en qué no-figuren dichos ha­
beres.

Tercero. Que éstos constituyan un gaato municipal d e j 
pago inmediato é inexcusable.
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Cuarto- Que, como consecuencia de ellot los ordenadores 
de pagos no deben expedir, loa contadores ó, en su caso, los 
regidores interventores intervenir y  loe depositarlos pagar, 
bajo su personal responeabilidad, libramiento algano para 
atender gastos díferiblea ó voluntarios, sin que previamente 
hayan sido satisfechos ó, cuando menos, reservados en caja, 
á disposición de loa interesados, los haberes de los médicos 
titulares. Se exceptúa de lo prevenido en esta regla el impor­
te de loa ingresos ó arbitrios cedidos especialmente en ga­
rantía de alguna deuda 6 aervicio, los cuales seguirán afec­
tos al cumplimiento de la obligación convenida,

Quinto. Que los módicos titulares á quienes, á pesar de 
cuanto antecede, no se satisfaga puntualmente eu sueldo 
pueden dirigir instancia al alcalde solicitando su abono, y 
acudir en queja al gobernador, si aquél no proveyere á la 
’nstancia en término de quinto día ó lo,hiciere en forma in­
congruente, evasiva ó negativa. El recurso de queja aerá re­
suelto en el plazo de diez días, á contar de eu ingreso en el 
Gobierno civil, previa audiencia del Ayuntamiento y del al­
calde, y la resolución gubernativa ejecutada inmediatamen­
te, baji) la responsabilidad del último, quien no podrá auto­
rizar ningún nuevo pago sin haber hecho antes efectivo el 
que fuera objeto del recurso. El alcalde y, en. eu caso, el go­
bernador, pondrán inmediatamente en conocimiento de la 
Dirección general de Administración la presentación de 
cada insUncia ó recurso y, por copia literal, la resolución 
que adopten.

Sexto. Y  que loa gobernadores civiles deben aplicar la 
corrección disciplinaria de amonestación, apercibimiento, 
multa ó suspensión, según proceda, á los infractores de las 
anteriores disposiciones.

De Real orden lo digo á V 3. para su conocimiento y de­
más efectos. Dios guarde á V. S. muchos años. Madrid, 16 
de Marzo de 1919.—Gimeno.— Seflor gobernador civil de...

B B A L E S  Ó B D E IT E S

limo. Sr.: Loe progresos y traneformaciones que de 
treinta aflos á la fecha se han realizado en el campo de las 
ciencias llamadas auxiliares de la Medicina, y que son real­
mente fundamentales, como la Fisicoquímica y la Biología 
general, han repercutido, como no podía menos de suceder, 
en las-diversas.especialidades de la ciencia de curar, y entre 
ellas grandemente sobre la Hidrología médica.

La Hidrología médica, como ciencia pura y como arte de 
aplicación, tiene una mayor relación que otra rama cual­
quiera de la Medicina con la Administración pública por 
constituir los agentes terapéuticos que maneja una forma de 
riqueza ligada con el suelo y unida, por tanto, á la eccnomla 
nacional, cuyo fomento no pueden desatender loa Gobiernos,

Exteriorizar esos progresos é innovaciones eientífieas y 
fnndamentar en una estadística bien hecha la importancia 
de esta riqueza ha sido en Espafia y en otros países objeto 
de trabajos y  publicaciones especiales, tales son los Anuarios 
hidrológicos publicados de tiempo en tiempo, confornje lo 
demandan conveniencias y posibilidades de la Adminis-’ 
tración.

En nuestra Patria se publicó en 1877 el primero y en 
1888 el último Anuario oficial de las aguas minerales que 
contenían materia doctrinal y estadística, concienzudamente 
expuestas por doctos miembros del Ouerpo de Médicos di­
rectores de baños, y desde fechas tan remotas no bi d  visto 
la luz pública más que resúmenes de datos de concurrencia.

Por estas razones y visto el art. 56 del vigente Regla­
mento de baños y aguas mineromedicinales,

S. M. el Rey (q. D. g.) ha tenido por conveniente dis­
poner:

.1.9 Que se restablezca la Comisión encargada de redac­
tar el Anuario y eetadística de las aguas y baños minerales 
de Espafia, en cuya publicación se estudiarán: la geología 
de! suelo ibérico, la climatología de nuestro país, loa análisis 
flsicoqufmicos de las aguas minerales que en él broten, su 
taxonomía, la nosología de loa cropícismosy las estadíeticaa 
clínicas y de carácter administrativo que . reflejan exacta­
mente el florecimiento ó la decadencia de la industria bal­
nearia.

2.0 Esta Comisión la formarán cinco directores de loe de 
rigurosa oposición; tendrá el carácter de permanente; fun- 
cidnará desde Noviembre á Marzo inclusive de cada año; 
tendrá la oficina, á ser posible, en el local del Consejo de Sa­
nidad, y  la remuneración de este servicio y los gastos.de 
material necesarios serán incluidos en el pu-esupuesto de Ib 
Inspección general del ramo.

8.0 La redacción del Anuario estará á cargo de una Co­
misión de médicos directores de baños formada por los doc­
tores D. Manuel Manzaneque y Montes, D. Benito Avilés y 
Merino, D. Ramón Llod y Gamboa, D. Hipólito Rodríguez 
Pioilla y D. Joaquín María Aleixandre; y

4. La realización de los trabajos de esta Comisión se fa­
cilitará por la Inspección General de .Banidad, proveyendo 
á los individuos que la formen de los documentos. Memorias 
y expedientes que qbren en este Ministerio y se relacionen 
con los temas que deben estudiar.

De Real orden, lo digo ó V. I. para su conocimiento, el de 
loe interesados y demás efectos. Dios guarde á V. I. muchos 
años. Madrid, 12 de Marzo de 1919.— Gitneno.—ár.Inspector • 
general de Sanidad. (Gaceta 15 de Marzo;)

limo. Sr.; Resultando del acta del concurso celebrado en 
el día de ayer, en cumplimiento de la orden de convocatoria 
de 7 de Febrero último para proveer laa Direcciones médicas 
de los Establecimientos balnearios vacantes en la forma qne 
determina el art. 29 del Reglamento de baños; que previa 
lectura de la expresada cdnvocatoria, de la Real ordeu de 12 
del corriente, por la que se declara de utilidad y se abre ai 
aervicio público el Establecimiento bnineario de Elgorriaga 
(Navarra) y el escalafón del Cuerpo, se.verificó e! sorteo de 
los médicos reconoccdorea que determina el art. 162 de la 
Instrucción general de Sanidad, resultaron elegidoa D, Do­
mingo Fernández Campa, D. Dionisio Juste y D. Aurelio 
García Gavilán; que precediéndose después á la provisión de 
las Direcciones vacantes y las que vacasen por ¡as circuns­
tancias del concurso, solicitó D. Angel Nieto la Dirección 
del balneario de Villavisja de Nules (Castellón); D. Enrique 
Pratosi, la de Jaraba (Zaragoza); D . José Barrientoa, la de 
Fuente Amarga (Cádiz); D. Leoncio Bellido, la de Lanjarón 
(Granada); D. Ramón Celada, la de San Hilario (Gerona); 
D. Ciríaco Giner, la de Ziiazo (Alava); D. Rafael Fraile, la de 
Trillo-(Guadalajara); D. Rosendo Castells, la de La Puda 
(Barcelona), y D. Arturo Daza, la de Villaro (Vizcaya);

Considerando que el concurso se ha ajustado á las pres­
cripciones reglamentarías y á la» de la convocatoria,

S. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer:
1. ® Que se apruebe el expresado concurso, expidiéndose 

los respectivos nombramientos á los médic0.a-direptores inte, 
reeadoa en él, para todos los efectos reglamentarios y del 
art. 162 de la Instrucción general de Sanidad; y ‘

2. “ Que se declare constituida la Comisión reconocedora, 
á los efectos del ya citada art. 162-

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MEDICO 245

De Real orden lo digo á V. I. para bu conocimiento, el de 
ios intereeados y efectos oportunos. Dios guarde á V. 1. mu* 
choB afios. Madrid, 13 de Marzo de 1319.— Gtn^eno.

b b íl  decbbto

A propuesta del ministro de la Gobernación,
Vengo en decretar Ío siguiente:

Artículo único. Circulará franca por el correo la corres­
pondencia que la «Comisión organizadora del primer Con­
greso Nacional de Medicina», que ha de celebrarse en esta 
corte el próximo mes de AbúI, expida en !as condiciones 
que determinan el art, 42 del Reglamento de 7 de Junio de 
1398 y el Real decreto de 23 de Septiembre de 1908-

Dado en  Palacio á 11 de Marzo de 1919.— A l f o n s o .— El 
ministro de la.Gobernación, Amalio fftmeno.—fGacete de 13 
de Marzo.)

LEY (1)

Don Alfonso X III, por la gracia de Dios y la Constitu­
ción, Rey do Espafia;

A todos los que la presente vieren y entendieren, sa­
bed: que las Cortes han decretado y Nos sancionado lo si­
guiente; *

Artículo l-° Se declara con derecho efectivo á pensión 
del Estado al facultativo que se haya iuuUiizado ó se impo­
sibilite en lo sucesivo para continuar ejerciendo su profesión, 
con motivo y por causa de servicios extraordinarios presta­
dos contra epidemia declarada oficialmente, ya sea indígena, 
ora.exótica, siempre que el imposibilitado perteneciese á la 
Beneficencia provincial, municipal , ó general, ó ejerciendo 
libremente su profesión hubiese prestado dichos servicios en 
comisión directa del gobernador civil ó del Ministerio de la 
Gobernación.

La pensión an ual referida oscilará entre SOO y 1.500 pe­
setas, según tas circunstancias que ha de determinar el 
Reglamento, y,no será transmisible á la viada ni descen­
dientes.

Art. 2.*' Las viudas y los huérfanos de los aludidos fa ­
cultativos que hayan fallecido ó fallecieren en adelante á 
consecuencia de loa servicios extraordinarios á que se refiere 
el articulo anterior, tendrán derecho efectivo, que se les de­
clara, á pensión anpa! del Estado de, 800 á  1.500 pesetas, 
cuya cuantía graduará, según los casos, el mencionado Re­
glamento, que deberá tener en cuenta la estimación que me­
rezcan talee servicios, vecindario de la población en que se 
hubiesen rendido, importancia de la epidemia y edad del fa­
llecido.

Gozarán de la peneión las viudas durante su estado, los 
hijos varones hasta los veinte afios y tas hembras hasta que 
se casen ó profesen en religión,

Si las hijas estuvieren casadas á la muerte de su causan­
te, ó se casaran después, hb tendrán derecho alguno á la 
pensión si llegasen á enviudar.

Art. 3.° Se decláVan comprendidos en los artículos ante­
riores, con derecho á pensión de 1.500 pesetas, los conseje­
ros de Sanidad, los académicos de la Real de Medicina y los 
inspectores generales de Sanidad, si no tuviesen derecho á 
otra mayor, que sufrieran los dafios de imposibilidad ó de­
función de que hablan los artículos anteriores, cuando los 
padeciesen en comisión del servicio conferido por el Minis­
terio de la Gobernación en una localidad epidemiada.

(1) Como prom etim os & nuestros lectores, reproducimos la ley 
7 reglam ento áe  peneionee para facilitar la tramitación cíe los 
expedientes en loa órneles seria conveniente que intervinieran los 
OolegioB Módioos,

Los inspectores provinciales que hubieren ingresado por 
oposición disfrutarán en loe casps enunciados de una pensión 
de 1.000 pesetas.

Art. 4.° Los subdelegados de Sanidad que Hubiesen des- 
®mpéfiado el cargo sin nota desfavorable, contasen en su 
desempeño treinta ó más afios-de servicios y cesasen ó hu­
bieran cesado por la edad que marca el Real decreto de 3 de 
Febrero de 1911, gozarán de una pensión anual del Estado 
de' 1.000 pesetas en las capitales de provincia y  de 800 en 
as demás poblaciones, en calidad de jubilación remunérate, 

ria de los servicios que vienen prestando gratuitamente.
Art. 5.0 El ministro de la Gobernación, en el plazo máxi­

mo de seis meses, á contar desde la fecha de esta Ley, oyen­
do al Real Consejo de Sanidad y al de Estado, publicará el 
Reglamento definitivo para la ejecución de lá'misma.

Por tanto:
Mandamos á todos los Tribunales, justicias, jefes, gober­

nadores, y demás autoridades, asi civiles, como militares‘ y 
eclesiááticas, de cualquier clase y dignidad, que guarden y 
hagan guardar, cumplir y ejecutar la preaente.Ley en todas 
BUS partes.
• Dado en Palacio á 11 de Julio de 1912.—Y o kl Rey.—El 
ministro de la Gobernación, Antonio Barroso y Castillo.

EBAL DECBETO

A propuesta del ministro de la Gobernación, y en cum­
plimiento de lo que dispone el art. S.** de la ley de 11 de Ju­
lio de 1912: de conformidad con lo informado por el Real 
Consejo de Sanidad y el de Estado, y de acuerdo con Mi 
Consejo de Ministros,

Vengo en decretar lo siguiente;
Artículo único. Se aprueba con carácter definitivo el ad­

junto Reglamento para la aplicación dé la citada ley sobre 
Pensiones del Estado á los facultativos inutilizados ó que se 
imposibiliten con motivo de los servicios extraordinarios que 
presten en época de epidemia, y á sus'viudas y huérfanos.

Dado en Palacio á 5 de Enero de 1 9 1 5 . - A l f o n s o .— El 
ministro de la Gobernación, José Sánchez Guerra.

REGLAM ENTO

para la aplicación de la ley de 11 'de Julio de 191S, sobre pen­
siones del Estado á los facultativos inutilizados 6 que se 
imposibiliten con motivo de los servicios extraordinarios jhí 

presten en época de epidemias, y á sus viudas y huérfanos.
Quiénes tienen derecho á peneión.

Artículo I T e n d r á n  derecho al disfrute de la pensión 
del Estado á que se refiere la ley de 11 de Julio de 1912, 
todo facultativo del ramo de Sanidad qué se haya inutilizado 
ó en lo sucesivo se imposibilite para continuar ejerciendo su 
profesión, con motivo y por causa de servicios extraordina­
rios prestados con ocasión de epidemias reconocidas ofi­
cialmente, ya se hayan éetas iniciado y desarrollado en el te­
rritorio de la Nación, ya provengan de otros palees.

Será condición indispensable para que se declare el dere­
cho al diafrute de la pensión, que el imposibilitado haya 
pertenecido ó pertenézca á la Beneficencia municipal, pro­
vincial ó general, ó, ejerciendo libremente au profesión, hu­
biere prestado tos servicios extraordinarios á que se refiere 
el párrafo anterior, en virtud de comisión directa conferida' 
por el gobernador civil 6 por el ministro de la Gobernación.

La pensión anual á que se refiere ¡a citada Ley de 11 de 
Julio de 1912 que esta Reglprnento desenvuelve, no podrá 
bajar de 800 pesetas ni exceder de 1.600, y no será transmi- 
eibleá la viuda ni á Iqb deaceqdientes de loa que las dis­
rutaban-
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Art. 2.“ Tendrán derecho al goce y disfrute de estas 
pensiones:

1. * Loe consejeros del Real Consejo de Sanidad en ejer- 
cielo activo.

2. ® Los académicos de la Real de Medicina.
3.0 Los inspectores generales de Sanidad.
4.0 Los inspectores provinciales de Sanidad que hubie­

sen ingresado p6r oposición.
6.® Los facultativos, médicos, farmacéuticos y veterina-- 

rioB que pertenezcan á la Beneficencia municipal, provincial
ó general. ,

6.0 Loa facultativos, médicos, farmacéuticos y veterina­
rios que. ejerciendo libremente su profesión, hubieran pres­
tado esta clase de servicios extraordinarios en comisión di­
recta, conferida por el gobercador ó por el ministro de la 
Gobernación.

7.0 I^as viudas y los huérfanos de los espresados facul­
tativos, por fallecimiento de éstos, antes ó después de la 
promulgación de la citada ley, siempre que hubiesen muerto 
á consecuencia de los servicios extraordinarios qne hayan 
prestados en epidemias oficialmente declaradas.

íendrón derecho al goce de la pensión: las viudas, mien­
tras permanezcan en su estado de viudez; los bijos varones, 
hasta los veinte años, y las hembras, hasta que contraigan 
matrimomio ó profesen en religión.

Si las hijas estuviesen casadas á la muerte de su causan 
te o se casasen después, no tendrán derecho alguno á la pen­
sión si llegasen á enviudar.

Cxiantía de las pensiones- ■
Alt. 3.® Las pensiones que se concederán en caso de in­

utilización de los interesados serán las siguientes:
1. “ A  los consejeros del Real de Sanidad, académicos de 

¡a Real de Medicina é inspectores generales, 1.600 pesetas 
anuales, siempre que por algón otro concepto no tuvieren 
derecho A otra pensión mayor, y hubieran estado prestando 
BUS servicios cuando se inutilizaron, en 9omisión conferida 
por el ministro de la Gobernación en la localidad epide­
miada.

2. ® A los inspectores provinciales de Sanidad que hubie­
sen ingresado por oposición, 1 ¿00 pesetas, siempre que ha­
biéndose imUilizado hubieran prestado sus servicios en lo­
calidades epidemiadas ó hubieren sido enviados á ellas en
comisión por el Ministerio de la Gobernación.

3.0 Alosfacullativos, médicos, farmacéuticos y veteri- . 
narios que pertenezcan á la Beneficencia municipal. 1.100 
pesetas; al de la provincial. 1.200, y al de la general 1.200.

4.® A los facultativos que sin pertenecer á la Beneficen­
cia municipal, provincial ó general, y ejerciendo libremente 
BU profesión, hubieran prestado sus servicios en comisión 
directa conferida por el gobernador civil ó por el ministro 
de la Gobernación, corresponderán las pensiones siguientes, 
qne se regularán con arreglo á la citada ley, teniendo en 
cuenta la estimación que merezcan los servicios prestados, 
vecindario de la población en que se hubiesen rendido y en 
la que habitualmenle se prestaron loa servicios, importancia 
^e la epidemia y edad del fallecido, si en este liitimo caso 
se trata de la pensión á su viuda ó huérfanos.

Poblaciones de más de 200.000 habitantes,1.500 pesetas- 
Idem de menos de 200.000 y de más de 100.000,1.300 pe­

setas-
id  em de menos de 100.000 y de más de 50.000,1-100 pe- 

setaS-

jldetojde menos de 50.000, 1.000 pesetas.
Esta misma escala servirá de base para determinar la 

cuantía de la pensión cuando se concede, teniendo en cuenta 
la estimación qup merezca el servido extraordinario presta- 
d i , la importaacia de la epidemia y  la edad del fallecido que 
canee la ponsióa.

Art. 4.® Las pensiones que se concederán á las viudas 
mientras permauezcau en este estado, de los facultativos fa­
llecidos con motivo de los servicios extraordinarios que hu­
biesen prestado para extinguir 6 aminorar los efectos de una 
epidemia reconocida y declarada oficialmente, así como las 
que se concedan ó sus hijos varones hasta que cumplan los 
veinte años, y á las hembras hasta que se casen ó profesen 
en religión, serán las mismas que hubieran correspondido ó 
de que gozaban dichos facultativos fallecidos ó inutilizados, 
de las que se ha hecho expresión en los nóméros 1 3.®
y 4.® del art. 3.®

Art. 5.® Los subdelegados de Sanidad que hubieren dee- 
empefiado el cargo, sin nota desfavorable, contasen en su 
desempeño treinta ó máa años de servicio y cesasen ó hu­
bieren cesado por Ig edad que marca el Real decreto de 3 Qo 
Febrero de 1911 (sesenta y cinco años), gozarán de una pen-' 
eión anual de 1.000 pesetas en las capitales de provincia y 
de 800 en las demás poblaciones, en calidad de jubilación 
remuneratoria de los servicios que vienen prestando gratui­
tamente, sin necesidad de probar que han realizado servi­
cios extraordinarios.

Art. 6.0 En los expedientes que se promuevan para soli­
citar la declaración del derecho al disfrute de pensión, se 
justificarán indispensablemente: que la epidemia ha sido' 
reconocida y declarada oficialmente; que el solicitante ha 
prestado servicios extraordinarios para extinguirla, amino­
rarla ó de algiin modo diaminuir sus efectos; que se ha in- 
'utilizado ó imposibilitado al prestar esos servicios, y carác­
ter según el cual los ha realizado.

Art. 7.0 Los que se consideren con derecho al goce de las 
expresadas pensiones, las solicitarán en instancia extendida 
.en papel de sello de líltima clase, dirigida al ministro de la 
Gobernación. Esta .instancia se presentará en el Gobierno 
civil de la provincia en que residan los interesados, acompa­
ñando á la misma los documentos necesarios para probar su 
derecho. El gobernador, oyendo á la Junta provincial de Sa­
nidad, remitirá con b u  informe el expediente é  dicho Minis­
terio, dentro del plazo de treinta días, que ha de contarse 
desde el siguiente al en que se presente la instancia debida­
mente documentada. Cuando se trate de pensiones por viu­
dedad y orfandad, deberá acreditarse el fallecimiento de 
quien la cansan que las viudas no han contraido segundas 
Dupciás; que los hijos varones no exceden de veinte años, y 
que las hembras continúan solteras sin haber profesado en 
religión, presentando al efecto las oportunas certificaciones
justificativas.

Art. 8.® E! reconocimiento y declaración oficial de la 
e p i d e m i a  se probará uniendo al expediente un ejemplar de 
la. Gaceta de Uadrid, det Boletín Oficial de la provincia ó 
certificación .del acuerdo en los que dicha déclaración se 
haya hecho con arreglo á las disposiciones vigentes.

El carácter extraordinaria de loe servicios deberá pro­
barse por los informes.de la Alcaldía y Junta local de Sani­
dad y declaración de cinco testigos, por lo menos. La inuti­
lización 6 imposibilidad del facultativo de que se tratedebe- 
lá justificarse por certificación expedida por dos médicos,

, I

acrt
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los cualee harán constar en ella si se trata de una imposibi­
lidad permanente ó temporal» ai fné adquirida durante la 
epidemia y con motivo de loa extraordinarios servicios que 
hubiera prestado el interesado. Caso de fallecimiento, se 
hará constar en certificación espedida por dos médicos si la 
defunción ba sobrevenido por servicios prestados durante la 
epidemia, por contagio ó por algún otro concepto que con la 
epidemia se. relaciona. El.carácter con el que se han presta­
do los servicios se demostrará por medio de certificación que 
acredite que el interesado pertenece á !a Beneficencia muni­
cipal, provincial ó general, 6 que ba realizado aichos servi­
cios por orden y- según comisión directa que le confirió el 
gobernador civil ó el ministro de la Gobernación.

Art. 9.° Les facultativos ¡nutilizadus ó las viudas y huér­
fanos de los fallecidos por cansa de la epidemia, deberán 
promover el expediente solicitando la peneión dentro del 
plazo de seis meses siguientes á la declaración facultativa 
de imposibilidad ó del fallecimiento. Loe interesados que 
dejasen transcurrir el referido plazo sin iniciar el expedien­
te perderán todo derecho á ulteriores reclamaciones. Este 
plazo empezará á contarse desde el siguiente día al en que 
se publique este Reglamento en la Qacefa de Madrid, para 
ios que tuvieran derecho á pensión con anterioridad á la 
fecha de la ley citada.

Art. 10. Preparados los expedientes para su resolución, 
se oirá, antes de que el ministro de !a Gobernación dicte la 
decisión que proceda, al Real Consejo de Sanidad.

Madrid, 5 de Enero de 1915.— Aprobado por S. M.: 
.7. Sánchez Querrá.

Inspección general de Sanidad.

En circular de este Centro, de 26 de Octubre de 1917, qup 
publicó la Gaceta del día 27 del mismo mes, se dispuso que 
ios directores de Estaciones sanitarias de puertos redactaran 
un Reglamento para maquinistas, fogoaeros. celadores-des- 
intectores, pstronos y celadores-marineros, con el propósito 
de que á cada cual pudiera exigfrsele la responsabilidad co­
rrespondiente, cuando el material á ellos confiado para su 
funcionamiento, conservación ó custodia, sufriera deterioros, 
desperfectos ó averías que reconocieran por causa una negli­
gencia demostrada.

Observa este Centro con extrafieza, produciéndole el na­
tural desagrado, que en muchos .caeos q.ueda incumplido el 
Reglamento antes citado, y con su incumplimiento, desaten­
didos loa intereses del Estado que esta Inspección General 
tiene el deber de defender y el de obligar que los defiendan 
á ios funcionarios de su dependencia; en consideración á lo 
(.ual, ha tenido por conveniente disponer:

1. “ Que loa deberes á que vienen obligados loe directores 
de Estaciones sanitarias de puertos por la Circular de 26 de 
Octubre de 1917, se hagan exteneivaa á ios directores de las 
Estaciones sani arias de fronteras terrestres, en cuanto á és­
tas afecta.

2. " Que al ocurrir cualquier avería en el material de que 
están dotadas las Estaciones sanitarias de puertos y fronte- 
*'aa. se proceda por ios directorea á la práctica de nna infor- 
ráación para esclarecer los hechos, en la que deberá quedar 
bien y claramente definida la responsabilidad del que en ella 
hubiera incurrido.

3. ® Que al propio tiempo que loe directores notifican á-

este Centro los hechos, inmediatamente que hubieren ocurri­
do, manifiestep también ei dispusieron !a instrucción de ex­
pediente, en el cual consignarán su dictamen, remitiéndolo A 
esta Inspección General en el más breve plazo posible para 
la resolución que en definitiva proceda.

4.0 Depurados los hechos y manifiesta la responsabilidad, 
se apiiearáu al causante ias correcciones consignadas en e 
art-157 del vigente Regiamente de Sanidad exterior.

5.0 Loa jefes de las Estaciones sanitarias son los inmedia­
tamente responsables de las faltas imputables á sus subor­
dinados, ei DO justifican debidamente que pusieron de'su par­
te la diligencia necesaria para evitarlas.

Madrid, 17 de Marzo de 1919.—Ei inspector general, Ma­
nuel Martin Safuzar.-^SefSor director de la Estación sanita- 
riade... ___________________

üaceta de la salud pública.
Estado sanitario de Madrid.

Altara barométrica máxima, 713,8; mínima, 694,9; tem­
peratura máxima, 180,3; id. mínima, — 1°,3; vientos domi- 
uantes N. O. NNO.

El estado que consignamos en nuestro número anterior, 
en el que preponderaban las enfermedades agudas de ios 
órganos respiratorios, no más numerosas que en análogas fe­
chas, y graves solamente en su determinación nenmónics 

'gripal, se afiaden en esta semana los numerosos casos de 
reumatismos agudos febriles y deestados congestivos de ios 
centros nerviosos. También se han registrado localizaciones 
gripales en las vías digestivas.

En la infancia sigue siendo relativamente satisfactorio ê  
estado de salud.

La mortalidad continúa acusando muy ligero aumento en 
su cifra habitual,

_____________Crónicas._____ __
Resumen demostrativo.— Nos facilitan del Ministerio de 

la Gobernación loa siguientes datos:
Resumen total de los expedientes de peneión incoados du­

rante la actual epidemia de gripe y estado de tos mismos. 
Expedientes incoados y recibidos en ei Negociado 

hasta ta fecha.......................................................
Pensiones concedidas........................................................ 37
Expediente á informe de ia Asesoría juridics..............  9

— pendientes de despacho p o b  palta dk
DOCUMENTOS QUE HAN SIDO BECLAMAHOS...................  5 9

Pensiones denegadas........................................................  g
Total........................................................  l í j

Madrid 9 de Marzo de 1919.
Después de esta fecha, continúan entrando expedientes 

que se tramitan con la inayor rapidez posible. Como se ve, 
son injuatificables-los cargos hechos de memoria acerca de 
este asante.

¿Habilidades ó  coincidencias?—Al componer nuestro 
número (jueves 20 de Marzo) recibimos los ejemplares de 
un periódico profesional, órgano de nna Asociación defen­
sora de los intereses médicos, y vemos que sus fechas co­
rresponden á los días 8 y 15 de Marzo. Ya con otro colega 
DOS ha ocurrido ver que se publica con un mes 6 más de re­
traso de lo que su fecha dice. Esto, además de ser cosa pre­
vista y castigada por las leyes, coloca á los publicistas de 
buena fe en una situación imposible, dado que quedan con­
signadas como pro/e«as según su fecha impresa, cosas es- 
critss veinte días después de ocurridas. Somos enemigos de 
apelar á ias autoridades cuando tenemos aiin cqnfianza en que 
los particulares pueden comprender y corregir sus yertos.

DIABETES
Y  S U S  O O M P L  I O A  O I O N  B S

SE CURAN RADICALMENTE CON EL

VINO URÁNADO PESQUI
que eliminA al u ú oa r  i  rAmla de.TTK grama gor día 
torti£ca, calma laaed pavita laa compUoacioaas diabétioae¡

Dt veiitl ip tedu 
la i  f ir r n t e lu
I d ragua rftt 

teratura.niuBe. 
Iral, LAHOUTO- 
RIO PESÚI PHm 
25.8aBS»l»itián
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Asunto resuelto-— Por la Comisión permanente del 
Consejo de Estado, primero, y por el Pleno de eate alto 
Cuerpo, después, ha sido definitivamente resoelta la cuestión 
del derecho que aeiete á los poseedores del titulo de doctor, 
con ó eiü reválida, para formar parte de! censo electoral de 
las Universidades. La claridad de loe textos legales ae ha 
impuesto al juicio unánime de loa consegeros, como también 
parece Que lo había sido á la decisión de ios claustroe. be, 
pues, completamente arbitraría grotesca, y ofensiva la pre- 
tensión de que tal juicio se haya dictado por influencia per­
sonal de nadie, como parece que ee pretende hacer creer á 
loa incautos. •

Vacun0.--Doaia de vacunaciones suministradas y 
pleadas en el Instituto Nacional de Higiene de Alfonso XIU
durante los tneses de Enero y Febrero; . . ' . u-

Al Ministerio, 302.816; al público y eatablsciraientoe be­
néficos y particulares, 14.276. Total, 317.092 vacunaciones.

Personas vacunadas, 35.915.
Meetings de protesta profeslonal.-Son  muchos loe 

que en diferentes provincias ae celebraron el domingo últi­
mo, según los telegramas que leemos en la prensa política. 
En todas estas reuniones parece que ha dominado-un espíritu 
de unión y de cordura, que no puede menos de ser eficaz ante 
el Gobierno y la opinión pública. Ls expresión de las aspi­
raciones unánimes de la claee ha sido la.del pago por el Es­
tado de los médicos titulares y la del reconocimiento de su 
carácter de inspectores ssnitarios y por tanto de funciona­
rios del Cuerpo de Sanidad civil, que ya se encuentra con­
signado claramente en les disposiciones vigentes, pero que 
por descuido de todos no es un heého en la realidad.

La reunión celebrada en la Facultad de Medicina Ue Ma­
drid no fué todo lo importante que hubiera eido de desear, 
quizás por dificultades de última hora, que hicieron ignorar 
á los médicos las circunslíanciae del local y momento tan ne­
cesarias en estos actos- La detallada resefia que á nuestras 
manos llega á última hora, no puede ser hoy publicada. Por 
de pronto, es de lamentar que de este mitin hayan jesulta- 
do disentimientos personales que han transcendido a la 
prensa entre sus gestores, que no pueden menos de debiliter 
la acción unánime que á todos nos interesa. Para estos actos 
de aspiración al mejoramiento de una clase, hay que olvi­
darse de loe intereses personales, y  que público y Gobierno 
estén de ello bien oonvencidos.

De Sanidad Militar.—La Gaceta ha publicado varios
decretos referentes á la combinación que sigue;

UnoVdisponiendo cese en el cargo de inspector ú® 
dad Militar de la primera región, y pase á|la situación de 
primera reserva, el inspector médico de primera clase don
José Delgado y Rodríguez. __

Otro nombrando- inepector de Sanidad Militar, en conii-
• 6ión,de la primera región, al inspector médico de eegunda

clase D. Elíseo Muro y Morales.
Otro ídem id. id. de la tercera región, al inspector médi­

co de segunda clase D. Fermín Videgain y Anoz.
Otro promoviendo al empleo de inspector m ^ ico  de ee 

gunda clase al coronel médico D. José Pastor y Ojero.
Otro nombrando inspector de Sanidad Militar-de la octa­

va región, al inspector médico de segunda clase D- José Fas-

EI*^estado sanitario en Lisboa.—El Boletín Sanitario 
de aquella capital dic? que en la semana última fueron ata­
cadas en Lisboa de viruela 41 personas, y31  de fiebre ti-

En Oporto hubo 23 atacados de viruela y 78 de tifus 
ezantemático-

Sanatorio destruido.—Comunican de Cristianía, que el 
sanatorio Veksenkollern ha|sido destruido por un incendio; 
las pérdidas se elevan á 1.800.000 pesetas.

El país más castigado por la gripe.— Sol toma del 
The Times un telegrama del Delhi en el que se dice que el 
Gobierno ha recibido un informe del comisario sanitario 
Norman While, en que manifiesta que de las iiivestigacionee 
por él practicadas deduce que ningún país del mundo ha 
ŝ ido tan castigado como la India por la gripe en loe tres úl­
timos meses de! año 1918. , , ■ j  i
. Sin temor á exagerar, declara que no ha bajado de seis 

millones el número de pereouas que han sucumbido de esa 
dolencia.

De ellas, cinco millonea se registraron en la India inglesa, 
y un millón, en loa Estados independientes.

Se ha dado el caso de que el número de muertos fuese 
mayor entre las tropas inglesas que entre las indias.

La nueva Invasión de gripe. Datos oflclales.—El go­
bernador de Madrid, 8r. Romeo, ha manifestado A los perio­
distas que, efectivamente, se había recrudecido la gripe en 
Madrid y su provincia. En Fuenlabrada han fallecido algu­
nos de pulnicnla infecciosa. De Alcalá telegrafían diciendo 
que hay casos, habiendo fallecido dos de congestión pulmo­
nar, existiendo 39 graves. Y , finalmente, en Madrid, el nú­
mero exacto de fallecidos* de pulmonía y bronconeumonía 
es de 16 ,12, 20. 22, 15, 16, U , 22, 24, 20, 27 y 27 del 1 al 13 
de este mea.

Con radium, rayos X  y electricidad, aislados 6 asocia­
dos convenientemente según indicaciones de las enferme­
dades, curamos cáncer, lupus, leucoplasias, bocio exoftélmi- 
co, reuma, gota, neuralgias, neurastenia, parálisis, tabes dor­
sal, dispepsias, gastralgias, dilatación, tumor ó úlcera gás­
trica ó intestinal, colitis muco-membranosa, prostatitis. cis­
titis y metritis crónicas, espermatorrea. tumores gravea, ca­
taratas en período de formación y en ocasiones las ya for­
madas, úlceras, opacidades córneas, enfermedades piel ó 
cuero cabelludo, cicatrices deformes, afecciones crónicas im­
posible mejorarlas'con ningún otro medio. Princesa, 68, Ins- 
tituto Radiumterápico. Aplicaciones económicas.

CA S A  M E T Z G E R , Paseo de Gracia, 76, Barcelona, 
sirve toda clase de material para Laboratorios en el 

acto. Pídase catálogo.________________________________

B E L L O T
Solución titulada 

de lO D O P EPTO N A  
lO D O 'FIS IO LO G IC O , S O L U B L E  Y  A S IM IL A B L E
8  g o t a s :  1  c e n t i g r a m o  d e  i o d o  p u r o ,  e n t e r a m e n t e  c o m b i n a d o  c o n  l a  

p e p t o n a . —  T o d a s  ia s  i n d i o a o io n e s  d e l  i o d o  y  l o s  i o d n r o s ,  S in  

i o d ia m o .
E l  m e j o r  a n e t i t a t o  d e l  a c e i t e  d e  h í g a d o  d e  b a c a l a o .  .

3 9  g o t a s  o b r a n  c o m o  n n  g r a m o  d e  i o d n r o  a i o a l i n o .  
D o i i s . —  N i ñ o s .  .  D e  5  á  2 0  g o t a s . — A d u l t o s .  . d e  1 0  á  60 g o t a s  

Muestras y prospeotos: F. B E L L O T  
Laboratorio: M a r t í n  d e  l o s  H e r o s , .  63-— MADRID

lODASA

SOLUCION BENEDICTO
G llo a r o - t o a f is t o  d *  o « l  c o n ,  C R E 0 8 0 TA L
FiepaiaclÓD la más racional para corar la tuberculosis, 

bronquitis, catarros crónicos,infecciones gripales, enfetme- 
dadoB consuntivas, inapetencia, debilidad general, postra­
ción nerviosa, neurastenia, impotencia, enfermedades men
coles, caries, raqoiticmo, eaorofnliemo, etc.
Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo. 41, MADRID

7̂ jl— 1|_ —1̂— > M ■■—

AaiTAS Y B alneario  de
MHRM0LEJ©

Carbónicas, bioarbonatado-sódicas, magnésicas, 
oáicicas, litinioas débilmente ferruginosas.

De creciente éxito en el ti-atamiento de enfermos del 
es tóm a g o , h ígado, bazo, riñones, vejiga, 
intestinos, d iabetes sacarina , c lo r o -a n e ­
mia, etc-

IbiErto al público de l.® d e  H bril a l 30  de N oviem bre.
Estación de ferrocarril 4 siete horas

de Madrid y  cuatro de Sevilla.
DEFÓSiTO EN MADRID:

Sagasta, 14. — Teléfono 5. 274.

m

E l  p a p e l  d e  e s t a  E e r i e t a  e s t á  f a b r i c a d o  e s p e c i a lm e n t e  p a r ^  E l  S i o t o  
MÍDIOO por L a Papblbba EbpaSola.

S n c e a o t  d e  E n r i q u e  T e o d o r o . - Q l o r l e t a  d o  S t a .  M .‘  d e  l a  O a b o e a , J.

j N ECESITA W. UN C IC A TR IZA N TE PODEROSO?
Pues use el B A L S A M O  C O L O F Ó N IC O U N IV E R S A L . De venta en Madrid, depósitos de Pérez Martín,

¿ 9 1  a B. Durán y farmacias de.Gayoso y Borrell Hermanos.

Ayuntamiento de Madrid




