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Solo ella hace coDOcer y estimar

las diferencias

NOTAS DE LA PRACTICA
roB

R. LUIS Y YAGUE

A manera de preambulo.

Estas notas requieren algunas palabras previas de
explicacion. Sin ellas se pudieran creer informadas por
la pretenciosidad, cuando no hay nada méas lejos de
ello.

A BU origen concurren varios motivos: Quizds me-
rezca figurar el primero, el deseo de restaurarnos a4 una
colaboracién diferida por causas diversas y deplorada
mas que por nadie.

El segundo, hallar en ellas ja ocasion para fijar al
exponerlas hechos 6 particularidades de la practica,
merecedores de ser salvados de su precipitacién & la
sima del olvido, donde el silencio los arroja irremisi-
blemente.

Y el tercero, tratar con esto ds ser Gtil équien
pueda necesitarlo, evitandole la busca de soluciones
para la actuacién mas conveniente, no siempre faciles
de encontrar determinadas en la conducta ajena.

De otra parte, nos anima hacerlo la evidencia d«
que el acervo de que se recogen, es bien facil de espi-
gar. Pertenece alcomun de la observacién clinica, base
de la medicina y manantial inagotable de ensefianzas.

Por ello el tiempo que destruye lo efimero, afianza

lo que ésta orea.

constantes éntrelas descripciones del libro, esquem ati-

cas y representativas, y los cuadros morbosos indivi-
duales, modelados en cada caso por las circunstancias
particulares del sujeto, con necesidad subsiguiente de

adaptar al enfermo la aplicacién de! remedio; permite
la rectificacion de practicas viciosas personales 6 ajer
fias; engendra el perfeccionamiento artistico, creador
de la habilidad manual y de la destreza del espiritu,
merced &

la cual la recoleccién de dalos es rapida y

sagaz; el aquilatamiento preciso, la estimacién justa
y certera la formacién de juicio, & tal extieino, que en
jos dominadores de susrecursos mas parece éste surgi-
do de inspiracién intuitiva, que producto légico de si™-
lida deduccién,

No se puede negar que & quienes van espigando
muy detrads de los que recolectan, no es mucho lo que
les serda dable recoger; pero ;por acaso aun los menudos
granos no tienen su pequefo valor?

Quizas ni aun llegue & él el de estas notas, pero la
comparacién puede servir para representar 4 lo qus

aspiran.

l.—De 1la pkeparacién db las soluciones dk

CURATO DE SOSA.

El citrato de sosa es medicamento cuyasdisoluciones
son empleadas en particular como antieméticas y neu-
tralizantes, con buen resultado. Para ello se las formu =

la con frecuencia, & titulos que suelen variar del 6 al
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10 por 100, contra los vomitos y las molestias gastiicas
debidas & hiperclorhidria 6 hiperacidez.

Pero en los ultimos tiempos ha sido dable observar,
que su uso originaba en los_“hiperclorhidrieos aumento
de aquellas contra las que seles mandaba, con lo que
el medicamento resultaba contraproducente.

La repeticion de' hechos analogos indujo ldgica-
mente & la averiguacion de la causay fué facil ver que
BU sabor no era el salino amargo propio del citrato, sino
el fuerte de las soluciones de &cido citrico.

Sabido esto, la explicacion no fué dificil. La falta
incidental en mercado de citrato de sosa, movié quiza
0 sustituir sus disoluciones por otras de bicarbonato de
sosa y acido citrico 6 analogo, en que éste quedaba
predominante, y al administrarlas como alcalinos satu-
radores del medio gastrico, se afiadia acidez ala que
se queria disminuir con subsiguiente aumento de mo-
lestias.

Loa medios de impedirlo y remediarlo, no pueden
ser mas féaciles: asegurarse del sabor del farmaco pro-
bandole, y si es acido rechazarle; 6 si se le quiere utili-
zar, hacer mezclar la dosis, al disponerse a ingerirla,
con otra de una solucién de bicarbonato de sosa, mas 6
menos fuerte segun el grado de acidez de la supuesta
solucion de citrato; 6 emplear algun especifico a base
de citrato de sosa; ya que el interés de marca hace mas
cuidada su composicion.

Il.— SOBBB LA ADMIKISTHACION DE TINTURA DE I10DO

La preconizacion de la tintura de iodo como reme-
dio preventivo de la gripe ha llevado' & la rapida difu-
sién el uso del farmaco, ya muy utilizado y déem-
pleo frecuente como medio doméstico para adelgazar.

Pero por su uso hemos tenido ocasion de atender
agudizaciones, unas veces graduales y otras intensas, de
afectos géstricos, diagnosticables sin dificultad por su
historia de hiperclorhidricos y alguna vez de ulcerosos
y sin que tales agudizaciones hayan podido ser impu-
tables & ninguna otra causay en algunas, diarreas casi
siempre rebeldes.

Se ha observado asi aun en personas que la toma-
ron con leche y no sobrepasaron dosis medias.

Todos los en que asi acontecio y casi sin excepcion
alguna, tenian pasado gastrico ¢ intestinal mas 6 menos
significado y facilmente averiguable.

Y como conocemos con anterioridad casos indubi-
tables de Ulceras gastricas debidas 4 su uso por via oral,
bien merece llamar la atencién acerca de ello, para
hacer fijar la de todos.

Los remedios para evitar tales incidentes son bien
sencillos; no utilizar la tintura de iodo por via bucal,
sin investigacion previa sumaria de los antecedentes
gastricos € intestinales del sujeto. Siempre que los
haya, por pequefios quesean, abstenerse de su empleo.
Y aun cuando no existan, encargar que la tomen & es
tdmago lleno (después de las comidas); & lo menos
empezar por dosis moderadas, y vigilar sus efectos.

”l— La leche ee los coliticos

La colitis en nuestro pais as muy frecuente. Lo es
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menos en su variedad mucomembranosa y mucho en
la forma glerosa. También es en él muy comun la hi-
perclorhidria 'y por ello que ambas se encuentren en el
mismo sujeto.

Como a los hiperclorhidricos lea es tan Gtil en su
tratamiento el empleo de la leche, su prescripcion no
siempre suele hacerse teniendo en cuenta el estadodel
intestino.

Pero acontece que la leche es poco conveniente a
los coliticos, por composicion y por la escasezde restos
que deja, que la hace capaz de contribuir a entretener
el estrefiimiento que suele serles habitual.

Ademas, con frecuencia no es bien tolerada y sus-
cita 6 entretiene molestias 6 perturbaciones intestina-
les y como mas cominea sensaciones de pesadez
abdominal, flatuosidades, timpanismo y crisis cdlicas,
con y las mas de las veces, sin diarrea.

Esto impone atender con cierto cuidado & su pres-
cripcion en tales sujetos. Cuando las molestias hiper-
clorhidricaa no son muy acentuadas, si las que ocasio.
nan intestinales el uso de la leche lo son, lo mejor es
prescindir de'ella.

En los casos en que esto no seaconveniente y obli-
gue a su utilizacion lo significado y persistente de las
molestias gastricas 6 lo elevado del quimismo gastrico,
convendra acogerse a la particularidad, facil de obser-
var en los eoliticos, de su mejor tolerancia cuando se la
asocia & los feculentos, y sélo permitir 6 aconsejar que
la tomen en forma de sopas, de las que deben ser pre-
feridas las de tipo harinoso.

La eleccion de las harinas {ligeras, medianas y pe-
sadas) se graduara segun Jaintensidad de las perturba-
ciones y de la afeccion intestinal.

IV.—Uilcera gl strica y cura de bismuto

La utilidad de la cura de bismuto en la Ulcera gas-
trica, ha hecho que ésta se difunda y generalice.

Pero no es infrecuente observar que este tratamien-
to se ejecuta no mandando mas que la cura de bismu-
to comoremedio linico. Con ello las molestias gastricas
subsisten en aparecer én los periodos digestivos, en mu-
chos de tales casos.

La razon de que asi suceda, ee halla en que la Ulcera
coincide con la hiperclohidria, el mayor nimero de ve-
ces, si es que no se debe 4 ella; y como no se hace tra-
tamiento de saturacion, sus crisis dolotosas persisten
con aparicion regular en cuanto la acidez clorhidrica
al no hallaralimentos con loe que combinarse, permane*
cey actla sobre la pared gastrica.

Por ello las molestias cesan en cuanto se adminis-
tran alcalinos saturadores.

De aqui Ja conveniencia de instituir el tratamiento
de la tlcera con la cura de bismuto & estdmago vacioy
simultaneamente administrar alcalinos en los acmés
digestivos 6 en el momento de iniciarse las molestias.

La conveniencia de tal modo de proceder estal, que
ésta debe de ser la norma constante y solo podra dejar-
se de seguir cuando el caracter de las perturbaciones
que refieran y los sintomas que se observen, autoricen
a sospechar que la tlcera coincide con hipoclorhiria, y
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desde luego si ésta se evidencia por andlisis adecuado
del quimi»no géastrico; 6, a lo méas, cuando falte toda
molestia gastrica digestiva.

V. —De la crema de bismuto

La crema de bismuto se utiliza algunas veces en el
tratamiento de los ulcerosos de estémago, que no sopor-
tan bien los otros compuestos de este metal, y sobre
todo, para el de alteraciones intestinales con diarrea; y
de modo anéalogo & lo sucedido con las soluciones de ci-
trato de sosa, la hemos visto agudizar las molestias géas-
tricas con tipo hiperclorhidrico, sin que se pudiera pen-
sar en la susceptibilidad individual. EI sabor del farma-
co, dié también la explicaciéon inmediata; era muy aci-
do y la pequefia cantidad de agua en que se le adminis-
traba no podia ser suficiente & atenuarlo de modo ade-
cuado; y por ello el estimulo de la pared gastricay la
aparicion 6 aumento de las molestias.

La manera de ponerlo remedio es de gran sencillez;
Se prueba 6 hace gustar el medicamento, y si su sabor
es acido (antes no lo eray en ocasiones no lo es) se da
con agua iuertemente bicarbonatada.

Con ello las molestias cesan en su aparicion; pero si
no sucediera asi, se deberla suspender su administra-
cién.

VI. — Diarreay absenicales

Los aisenicales son prescriptos con gran frecuencia
en el tratamiento de multiples afectos, en que su em-
pleo se hallaindicado.

Pero & este respecto conviene fijar la atencién en
sus efectos'sobre la marcha de la exoneracion del vien-
tre, por no ser infrecuente que susciten alteraciones in-
testinales con diarrea, las menos veces acompafadade
cblicos y las mas sin ellos.

Y esto es tanto mas de tener en cuenta, cuanto que
suele suceder en los sujetos de vientre facil, en los que
el estado general de nutricién acontece no ser muy flo-
rido y el fairmaco se prescribe para modificarle.

Esta misma accién desfavorable se observa lo mis-
mo si los preparados arsenicales se emplean por via
oral que por la hipodérmica y parecen ser mas frecuen-
tes con el cacodilato y arrhenal y mas raras con el licor
de Fowler.

Las alteraciones que suscitan pueden ser tan acen-
tuadas 6 tender de tal modo & la persistencia, que en-
trafien verdadera importancia y gravedad para la vida
del enfermo.

Suele acontecer alguna vez asi, en particular en su-
jetos diarreieos, débiles, después de las grandes dosis
utilizadas en los tratamientos anusifillticos.

Por ello la conveniencia impone los cuidados si-
guientes:

= Tener en cuenta la marcha de las evacuaciones, al
efectuar la prescripcion de los arsenicales.

Utilizar dosis moderadas en los diarreieos 6 faciles
4 la descomposicién;.6 distanciar las comunes en tanteo,
previsor.

Suspender ¢ vigilar su utilizacién en cuantos susci-
ten alteraciones intestinales.

' Acentuar estas prevencjpnéS en los debilitados.

Esperar su aparicion y no descuidar atajarlas, cuan-
do surjan por consecuenciade tratamientos antisifillti-,.
eos indispensables.

Indcndone casdes ke la aass 6 condtituadn
PCB BL
DR. CAMILO CALLEJA

(continuacién)

3) Indicaciones de los cambios del trabajo de las
actividades voluntarias (disponosia) en el tra-

tamiento DE LA CRASIS O CONSTITUCION.

El tercer género de indicaciones eucrdsicas tiene
por objeto regularizar las ocupaciones del individuo, es,
decir, los frabajos voluntarios (eupondsica), comprendien-,
do los mentales y corporales, con los se-
xuales 6 genitales, La desproporcién en el trabajo (dis-

inclusién de

ponosia) puede consistir en ser mayor de lo debido el
desempefio de las actividades voluntarias, y también
en ser menor. Lo primero suele ofrecer mayor impor-.
tanda patolégica, y lo segundo es ilegran interés lera-,
péutico. En lo quaé la crasis se refiere, las indicado’,
nes eupondsicas que reclaman mayor cuidado son las
gue se infieren de los excesos de la mentalidad cuando
se cometen durante mucho tiempo, comprendiendo las-
tres facultades animicas (sentir, pensar y querer), y
sobre todo, la labor intelectual cuando es demasiado
intensa y prolongada (agobio 6 surmenage cerebral).
Ha de ser motivo de indicacién contrariala inaccion,
y mas especialmente la inaccién muscular 6 corporal,;
aunque tampoco hay que descuidar la indicacién de
aumentar el trabajo mental & loe que no dedican tiem-.
po suficiente al desempefio de las facultades animicas,-,
abandonando demasiado las laborea del pensamiento.
Hay pocos clinicos que paren mientes en este punto;
la mayoria desatiende por completo la indicacién de,
verificar en justas proporciones todos los trabajos vo-’
luntarios. Insisto en que para el tratamiento integral
de la crasis debemos cuidar de que todas las dispono-
sis crénicas que hallemos se corrijan, atendiendo, no.
solamente & los excesos de todo género de trabajos (hi.-
perponosis), sino también & la inaccién (6 aponosis).
tanto cuando ésta sea mental, como cuando sea corpo
ral. Queda ciicunscrito nuestro cuidado como crasiélo-/
g03 4 las di.«pono8i8 crénicas, porque son las que afee-,
tan la crasis; esto es, produciendo en el individuo des-:
proporciones quimicas generalizadas. Estas alteracio-
nes consisten principalmente en autointoxicaciones.
con las inhibiciones consiguientes.,

Cuando el trabajo es excesivo, lo mismo si es men-;
tal que si es corporal, se forman y retienen en mayor-
cantidad loa productos desasimilados, porque entonces,
no se pueden eliminar por completo, y al quedar rete-,
nidos en mas cantidad de lo regular sobreviene un im-
pedimento de la vitalidad en general y de la nutricién
en particular (distrofia del ogobio=8urmenage 6 hiper-
ponosis). Sabido es que los principales cuerpos de di-
cha autoinioxicaoién son el gas 6 anhidrido carbdnico,
los acidos liiacético, butirico y. oxibutirico, el amoniaco
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y las bases purinicas 6 xantinicas, como la zantina,
creatina y creatinina. Pues bien, estos mismos cuerpos
se acumulan en exceso en nuestra economia por falta
de eliminacion cuando los trabajos voluntarios son de-
ficientes, con una circunstancia mas agravante en caso
de inaccidn croénica 6 aponosis, y es que en lainaccién
cronica sufre mayor detrimento la asimilacion, 6 sea el
primer paso de la reetitucion organica, y de aqui sus
peores consecuencias sobre la crasis, Por esta misma
razdn es mas apremiante la indicacion del ejercicio
cuando se padece aponosis, que la del reposo cuando
se sufre hiperponosis. Esto es extensivo también a lo
mental.

Aun cuando esta parte del tratamiento (la euponé-
sica) ocupe el tercer lugar de la medicacion eucrasiea 6
tratamiento reconstituyente, no deja de ser de una im-
portancia capital y extraordinaria, porque comprende-
un factor que es de giaudisima trascendencia, que es
el'factor psiquico, con sus tres facultades de sentir,
pensar y querer. Por tanto, se han de comprender en
esta parte las prescripciones referentes a las interven-
ciones del arte médica en las sensaciones, en el pensa-
miento y en la voluntad, sin olvidar la autosugestion.
También hemos de incluir aqui el ejercicio 6 actividad
muscular (calesténica) que ha de efectuar cada pacien-
te, asi como el uso de la funcion genésica.

Vemos que la extension de esta parte de la eueré-
sica es enorme. Pero s6lo pueden formularse indica-
ciones muy vagas, y Unicamente hemos de consignar
algunas ideas generales, que mas bien sirvan como
de programa para rectificar algunos de los diferentes
puntos & que ha de atenderse en la prescripcion médi-
ca en lo “ue al desempefio de las actividades volunta-
rias se refiere (euponosis).

Es imposible en la vida no hacer de mas 6 de
Menos, pues se ejercitan por tendencia inevitable aque-
llas facultades que precisamente estan mas desarrolla-
das en cada uno. Asi, el que tiene bueh cerebro abusa
de lo intelectual, y el que tiene buenos musculo.s se
ejercita mas'en hacer esfuerzos, precisamente lo con-
trario de lo que debe hacerse, pues debe procurarse
siempre el desarrollo simétrico del organismo en me-
suradas proporciones, a lo cual se puede ayudar con el
funcionamiento equitativo de todas las actividades
voluntarias. Este ha de ser el punto de mira de nues-
tras recomendaciones en las ocupaciones, 6 sea en los
diversos trabajos que debe ejecutar cada uno.

Pocas veces se fija la atencién acerca de este punto
al prescribir un plan reconstituyente a pesar de que en
sujetos que tienen habilidad intelectual & veces se ob-
tienen portentosos resultados ensefiandoles a regular
el trabajo mental, verificandole con frecuentes interva-
los de descanso y procurando no efectuarlo inmediata-
mente después de las grandes comidas, y también se
han de compensar los efectos de las ocupaciones inte-
lectuales compartiendo el tiempo con algin ejercicio
muscular, como la gimnasia sueca, y los juegos al aire
libre (golf, lawn tennis, etcl},

Por razdn de las faltas que se cometen en los traba-
jos clasificaremos las personas en tres grupos: obreros,
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intelectuales y holgazanes. Los obreros comunmente
padecen por exceso de ejercicio material, mientras que
loa intelectuales, lo mismo que los holgazanes, suelen
sufrir las consecuenoias del defecto de dioho ejercicio.
Pero en los intelectuales hay ademas la inhibicidon que
se produce cuando se prolongan demasiado las ocupa-
ciones mentales, especialmente si son pensamientos de
altos vuelos, pues entonces quedan impedidas, 6 mas
6 menos reducidas las actividades autonomas del gran
simpético y del nheumogastrico.

Es casi imposible que un holgazan por naturaleza
se haga laborioso, y por tanto precisa que se le imponga
un plan de entrenamiento, para el cual no hay reglas
generales; pero & los obreros € intelectuales se les pue-
den dar algunos consejos .sobre el reposo, sobre todo
después de las comidas, y & fin de penetrarse de la efi-
cacia de esta prescripcion nos extenderemos en algunas
consideraciones. El reposo como reconstituyente 6 eu-
crasico esta principalmente indicado en los flacos, y ma-
yormente si comen poco. Hay reposo vigil y suefio
(siesta); la diferencia es muy considerable (aunque no
sea absolutamente distinta), porque cuando se duerme
es insignifioante el gasto de la vida de relacion, estan-
do casi circunscritas las actividades del individuo & sus
funciones auténomas, el balance queda muy en fa-
vor del anabolismo, es decir, de la reconstitucion™ a
pocas que sean las reservas reparadoras de que dispon-
ga el sujeto, mientras que eu el reposo vigil el descan-
so es muy parcial, pues solamente hay quietud corpo-
ral, y si entonces no hay suficientes medios de repara-
cion acumulados el catabolismo, con el desgaste consi-
guiente, puede superar a la reparacion anabolica 6
reconstituyente. Por estas razones el reposo mas com-
pleto posible es el que obtiene con el suefio, y esal que
nos referimos al prescribirle después de las comidas, 6
sea la siesta. No hay que aconsejarla & todo el mundo;
no es siempre eubidlica; es decir, no es buena para
todos, ni tampoco se ha de estimar como medida ex-
clusiva, sino asociada & los demas indicados eucrasicos.
Ademas, la dosis diferira segun las condiciones indivi-
duales, no aplicandola & todos por igual,

La sugestion como eubidtica 6 causal es un medio
que puede usarse para satisfacer diversas indioaciones.
No es una medicaoién en el sentido que damos a esta
palabra, sino un medicamento lo mismo que los demas
recursos psicoterapicos. Ahora bien; es conveniente
utilizar la sugestion para inducir al sujeto 4 que seim'
ponga el equilibrio, 6 al menos & que aminore las des-
proporciones que se hallen en la crasis por efecto del
mal desempefio de las actividades voluntarias. Entre
las medidas mentales 6 psiquicas no hay que olvidar
las sugestivas en pro de lafe en la medicinay de la es-
peranza en la curacién. La sugestion terapéutica es efi-
caz, especialmente en aquellos discrasicos que se hallan
poseidos del terror & la enfermedad 6 & la muerte por-
la enfermedad, sin que padezcan mas que la crasis. La
sugestion debe de utilizarse principalmente en los indi-
viduos de mentalidad deprimida, en los que sufren
emociones desagradables, ideas tristes, preocupaciones,
miedos, furias, penas, pues estas hipeTpsiquias excitan
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el eiatema simpdatico, con 16 cual se producen pertur-
baciones endocrinas y las consiguientes alteraciones,
sobre todo en el sistema de la Tida vegetativa; pero
también conviene la sugestion en los estados que 'sien-
do puramente,crasicos son contrarios 4 los menciona-
dos, 6 sea en las hipopslquicas, como las apatias, indo-
lencias, inaccién mental, y, ademas, condiciones ani-
micas que abaten diobo sistema auténomo.

Hn resolucidn; para el mejoramiento de la crasis con
referencia a los efectos nocivos determinados por las
faltas cometidas en el trabajo habremos de aconsejar
una vida contraria a la que se haya venido haciendo, 6
un cambio de ocupacion. Asi, para remediar los dafios
del exceso de trabajo, no solamente se procurara el
descanso, sino que ademas se regulard el cambio de
trabajo 6 de ocupacion. Particularmente suele ser muy
provechoso para loa intelectuales aumentar el ejercicio
corporal. Por lo contrario, el reposo muscular y algun
trabajo mental estan indicados contra el excesivo tra-
bajo material, y aconsejaremos,(aunque no sea seguido
por muchos el consejo), que trabajen los holgazanee,
procurando persuadirles de que la inaccidén ocasiona
mas grandes dafios materiales que el excesivo trabajo, y
que dichos dafios traen en pos de si los peores perjuicios
espirituales con los vicios consiguientes. Aunque parez-
can una vulgaridad todos estos consejos, se olvidan
muchos de mencionarles al formular las prescripcio-
nes, abstraidos simplemente con la idea de escribir las
recetas de farmacos. Ademas, estableciendo las indica-
ciones eucrasicas sobre la base etioldgica se viene & co
rregir también la mala practica de guiarse por otras
condiciones, como la corpulencia, la debilidad, etc.,
para indicar el tratamiento reconstituyente que ha de
prescribirse para mejorar la crasis.

El TUMOR BLANCO DE RODILLA EN LOS NIUOS

(critica de su tratamiento)

ton EL

DR. ALVAREZ-SIERRA,
Jefe de 1» Seocidn de Kedioin» del Hospftel de Sen-Refeel.

El tumor blanco de rodilla, artritis tuberculosa, go*
nartrocace, constituye una afeccion tan frecuente en la
infancia, que los internistas y los cirujanos de nifios se

=ven diariamente agobiados por el numero crecido de
estos enfermos que acuden & sus clinicas.

A medida que loe tiempos pasan y la infeccion tu-
berculosa va extendiendo su dominio, el nimero de

‘tuberculosis quirargicas aumenta, siendo por desgracia
los nifios loe que mas pesado tributo pagan a estos pro-
cesos morbosos. Conviene tener en cuenta que las tu-
berculosis quirdrgicas son mas perfectamente curables,
entrafian menor gravedad y dan menor mortalidad
que las tuberculosis médicas, sobre todo en la infan-
cia, y podemos afirmar que dentro de las tuberculosis
articulares, la de la articulacion de la rodilla, no obs-
tante su abrumadora frecuencia, se puede curar y se
cura en gran numero de casos, si su tratamiento ha

sido orientado desde un principio por una terapéutica
logica y racional.

Dos puntos deben presidir el criterio terapéutico de
los tumores blancos de rodilla. Primero: Son curables
mediante un tratamiento .bien dirigido. Segundo: E|
éxito terapéutico esta en razon directa de la prontitud
con que se instituya el plan curativo.

Todo tumor blanco en periodo inicial puede curar
facilmente, obteniendo una completa vuelta a la nor-
malidad de las funciones articulares y del estado gene-
ral del enfermo.

En el periodo de deformidades (periodo que algu-
nos autores no admiten) el ndmero de curaciones es
mucho”™menor, y las que se realizan muy discutibles por
la posicion en flexion, que queda de un modo inde-
leble.

En el periodo de supuracion las curaciones son ra-
ras, y cuando existen, 6 cuestan la inutilidad de un
miembro 6 la amputacion.

Si clinicamente se admiten tres periodos en la evo-
lucion del proceso que nos ocupa, terapéuticamente
so6lo deben admitirse dos: el inicial y el de supuracion,
porque & ellos van unidos los dos procederes terapéuti-
cos que racionalmente se deben emplear.

El criterio conservador es el mas practico y cienti-
fico que debe preocupar nuestra atencion, cuando ante
la artritis tuberculosa de un nifio nos encontramos.
Pero entiéndase bien, que el criterio conservador a que
me refiero no es el de intervenciones quirdrgicas mas
6 menos atrevidas que entreteniendo las lesiones, lo
que hacen es agudizar el proceso, cuando no provocan
supuracion 6 asociaciones infectivas que caquexian.

En las artritis tuberculosas fistulizadas, si la supu-
racion aniquila a! enfermo, si las piernas estan en fle-
Xxién permanente, si hay profundas lesiones, se debe
practicar la amputacion.

Los tumores blancos en el primer periodo han sido
tratados de uii modo clasico, dando toda la importan
cia & la inmovilizacion por escayolay un valor secun-
dario & la tonificacion general del enfermo;(sin embar-
go, lo interesante, lo que puede proporcionar y propor-
ciona en casi todos los casos una curacion perfecta, es
atender de modo primordial & aumentar defensas orga-
nicas, robustecer al nifio, y como plan coadyuvante im-
poner la inmovilizacion.

Enfermos con poca inmovilizacion y plan ténico
intensivo .curan mas facilmente que enfermos muy es
cayolados en los cuales se olvide la medicacion ge-
neral.

En primer lugar, el iodo, bien en forma de gotas 6
en inyecciones de iodégeno; en segundo lugar, loa ca-
codilatos; en tercero, el aceite de higado de bacalao, y
en cuarto, los preparados de hierro constituyen la esca
la de la farmacoterapia del tumor blanco de rodilla. 81
a esto se afiade el clima de montafia 6 el de la orilla
del mar, las curaciones seran sorprendentes.

De la transcendencia de la helioterapia Uo cabe ha-
blar. Constituye la cura de moday de ella se benefician
mucho los enfermos.

Pero no'hayque confundir el bafio de sol, con tomar
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ftl Hol. Ea preciso conocer las indicaciones 7 el modo de
aplicarse de este procedimiento de curacion.

Eibafo de sol debe ser general, el enfermo completa-
mente desnudo con la cabeta cubierta, empelando por
dosis de pocos minutos que vayan aumentando paulati-
namente. Se principia por cortos espacios de tiempo y
exponiendo gradualmente superficies de piel, pequefias,
desde loe pies' a la cabeza.

Casi todos los rayos del espectro penetran en el or-
ganismo gracias al pigmento cutaneo, el cual obra cam.
blando los rayos ultravioleta en otros de mayor longi-
tud de onday mas penetrantes.

Con buena alimentacion, sol, aire y medicacion té-
nica, se obtienen numerosas curaciones.

Evidentemente, las articulaciones enfermas hay que
inmovilizarlas, pero sin olvidar que esto no es todo.

De un modo ya rutinario se viene empleando la in-
movilizacion con vendajes enyesados. Estos aparatos
tienen grandes ventajas, pero no pocos inconvenientes.
Cuando se quita el aparato, las piernas estan esqueleti-
zadas, ios musculos se han atrofiadoy lo que se gana
en inmovilidad se pierde en nutricion, que se ve muy
comprometida en la region escayolada.

Mas de lo que se emplean deberian emplearse los
aparatos de celuloide, los ortopédicos bien construidos,
y, sobre todo, la extension continua. Esta Ultima pre-
senta dificultades para su aplicacion en los nifios.

El tratamiento cruento del tumor blanco de rodilla
hay que estudiarlo con grandes reservas. En todo pro-
ceso tuberculoso lo mejor es no tocarlo pues las inter-
venciones que en ellos se realizan, despiertan virulen-
cias, desarrollo de lesiones, infecciones asociadas, y al-
gunas veces se empieza por artrectomias, & los varios
meses se hace reseccion y luego hay que terminar por

amputacion. o . »
Escaso interés préactico tienen en los nifios las re-

secciones, pues éstos se encuentran coD loa huesos en
vias de crecimiento.

Tanto las resecciones como las sinovectomias, si no
hay lesiones muy profundas, ni gran supuracion, no
deben hacerse, y si existen estas lesiones profundas, lo
que debe-hacerse es la amputacion, que evita el peli-
gro de las septicemias, metastasis y degeneraciones
amiloideas de las visceras.

Casos excepcionales son aquellos en que una resec-
cién 6 una artrectomia cura un tumor blanco, lo fre-
cuente es que prolongue de un modo indefinido la
enfermedad, se extiendan las lesiones y se tuberculice
de un modo general el enfermo.

En cambio, una amputacion a tiempo salva muchas
vidasy rapidamente permite volver al paciente & su
vida normal.

De las operaciones acgnsejadas por los profesores
Wolbowitsch y Bogoraa, extirpando un segmento com-
pleto del miembro, no hay que esperar gran cosa, pues
en los casos mas favorables quedaria una pierna tan
acortada y atréfica, gne para nada servirla. Ademas,
este proceder sOlo se aplica en nifios adolescentes,
casi adultos.

Entendemos, pues, que diagnosticado el tumor

blanco de rodilla en los nifios en su periodo inicial,
con un plan médico de intensificacion de defensas orgé-
nicas, se pueden obtener-éxitos, que las sinovectomiasy
resecciones son de resultado muy probleméatico, y que
de intervenir, debe ser amputando y extirpando muy
radicalmente.

LAS ESTOMATITIS Y LAS HIDRARGIRIDES

rus iL

DR. SICILIA

Hospitsl d* 3nn Jaso d* Dioi, 3« Hsdrid.

El mercurio y sus diversas sales, que tan gran papel
juegan en la terapéutica dermo-sifiliografica, no obs-
tante los progresos que han realizado los preparados
arsenicales, siempre tendran en su contra la rapidez y
energia con que atacan, llegando & la mortificacion las
mucosas bucal é intestinal y entre los emunctorios el
rifidn. Pero de las sales de mercurio no todas atacan en
igual grado ni con la misma facilidad; asi vemos que
el mercurio metélico en forma de aceite grisy el 6xido
amarillo, dan el maximum de estomatitis, y raro es el
enfermo que resiste la cantidad de 0,10 centigramos se-
manal 6 mas de ua centigramo diario, adoptando la
forma Ulcero membranosa cuando el grado es algo
acentuado; he podido notar que el aceite gris tumefac-
ta mucho la mucosa de encias, istmo, y sobre todo, la
de la boca en la parte de la lengua, 6rgano que llenan-
do toda la cavidad, desborda entre los dientesy labios,
gquedando las piezas dentarias incrustadas y marcando
BUS facetas planas en los bordes desiguales, tomando
un color blanco grisiento 6 amarilloso la capa superfi-
cial 6 epitelio mucoso en estos puntos de excesiva com-
presion 6 roce, debido & que la saliva irritante, viscosa
y cargada de mercurio macera estas partes, que estando
tensas, distendidas por el edema, foiman relieve; en cam-
bio, el 6xido amarillo produce menos hinchazén mu-
cosa, menos maceracion y degeneracion Visible del epi-
telio, pero en cambio, éste caey deja ulceraciones blan-
co-grises que cambia, pues al principio son mas amari-
llentas, siendo planas alargadas en la direccion antero
posterior, alineadas en la interlinea geniana, y en otros
casos cuando el grado destructivo es menor, reviste €l
aspecto de placas blancas, que se diferencian de las
placas especificas en que suelen estar al mismo nivel
de la mucosa, no tienen aréola, el color ea muy netoen
toda la extension de las placas y formando parte tan
completa de la mucosa, que parece un trozo de la inis.
ma que ha cambiado su colory hasta se ve, como he
apreciado en algunos, un piqueteado- de los orificios
glandulares, sobre todo cuando asientan en labios.
Muchas veces en el tratamiento de enfermedades de la
piel, y no hay que decir que de las venéreas, estos tra-
tamientos del aceite grisy del 6xido amarillo son de
cuidado y no deben hacerse ni en grandes extensiones
ni con mucha continuidad, ni en superficies absorben-
tes 6 humedas, ni en bocas medianas y siempre con ri-
guroso cuidado de éstas.

Be diferencian las bidrarglridés mucosas de la sifi-
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lides mucosas, eu que las primeras son mas extensas y
difusas, llegando, no sélo a la garganta, sino & la cavi-
dad bucal y vestibulo, en torno de cuyas lineas denta-
rias se agrupan mas; son mas salientesy grandes, de
color mas sucio, grisiento 6 amarilloso, sobre tejidos
hinchados y mas rojos, mas dolorosos, siendo las lesio-
nes de bordes mas irregulares, sin mostrar las circina-
ciones de las placas, cuyos limites suelen ser policicli-
cos; ademas de que, las hidrargirides, como destruccion
celular que esde la capa epitelial, suele durar mas tiem-
po, con mayor tendencia ala ulceracion, afectandose
mas el estado general.

Hay preparados 6 sales de mercurio que respetan
mas la boca y son mucho menos estomatizantes, y en-
tre éstas las mejores son calomelanos, y sobre todo, el
ealicilato de mercurio, sales que deberian sustituir, en la
inmensa mayoria de casos, al poco heroico y muy con-
turbador aceite gris, y tanto mas, que se pueden com-
binar con distintos excipientes que atentan el dolor;
segln mi practica, las emulsiones concentradas al 40y
60 por 10U, hechas con lanolina y aceite de olivas al-
canforado y guayacolado al 5 6 10 por 100 de estos ul-
timos, 6 con manteca de cerdo 6 aceite de ricino, me
dan muy buenos resultados. Me sorprende que no se
emplee con mas frecuencia, ni haya muchos prepara-
dos comerciales, de una sal tan magnifica como el sali-
cilato de mercurio, con el cual se llega a dosis de 0,16
a 0,20 centigramos, sin trastornos bucales ni generales,
lu cual da una confianza y seguridad en las consultas
publicas, donde hay muchas y malas bocasy es cons-
tante el poco 6 nulo cuidado de éstas; ios excipientes
de grasa sé6lida como la manteca, lanolinay parafina,
con cortas proporciones de un aceite esterilizadoy al-
gunos centigramos hasta un 5 por 100 6 poco mas de
guayacol, euoaliptol 6 mentol (este ultimo sin pasar
del 1 por 100), se prestan muy bien a las emulsiones
solidas fijas que se toleran superiormente, estando de
acuerdo mis resultados con el favor que segun M. Jo-
seph merece esta sal, teniendo una porcion de ven-
tajas, a mi entender, como son su perfecta tolerancia
sin dolores ni inflamacioén local, ni irritacion 6 infla-
macion bucal, alejando en mucho el peligro de la gri-
pe mercurial y loa trastornos viscerales, permitiendo, y
esto es una ventaja esencialisima, el aumento de dosis
progresivamente hasta un grado doble del aceite gris;
Unese, pues, |.°, el ser sales los calomelaros y el salici-
lato de mercurio mas enérgicas con menos irritacion
sobre las membranas mucosas que el mercurio metali-
co en emulsién oleosa; 2®, su buena tolerancia local y
general CON buenos y especiales excipientes S()“dOS; 3.°,
como derivado de las dos condiciones que preceden, su
mayor dosis, el podér elevar los centigramos inyecta-
bles sin peligros grandes, lo cual da una superioridad
tal, que hace entrever la posibilidad con ciertas sales
de mercurio y ciertos excipientes de obtener del mag-
nifico mercurio los mayores beneficios con los menores
inconvenientes, elevando el nivel de éstey el valor de
su actuacion ante la sifilis, antes tan relativo porque
no se usaba otro preparado casi, entre las insolubles,
que €) ~chita gris, del cual pasar de 0,10 centigramos

es una temeridad, y del cual las dosis inferiores a esta
han producido no pocos contratiempos, debido a que
requiere bocas especiales de mucosa dura y gruesa, de
dientes intactos y una asidua limpieza, que no es posi*
ble obtener en muchos casos, sobre todo en consultas
publicas. Como ultima ventaja, esta la de poder asociar
otra sal homologa de quinina, el clorhidrato alos calo-
melanos, el salicilato basico al neutro de merciiiio,
acentuando la accion sin dificultar la tolerancia. En
los nifios el 6xido amarillo, tan usado en erupciones,
se tolera mejor por su boca mas sana, como los demas
mercuriales.

natas sBlie 1a epidemia de eiipe 0 M a o el atollode 1919 en
el pueblo de Venias 1 Peba aguilera.
foH

CASTO MARTIN Y GONZALEZ

Médioo tittilac do Ventas con. Fefia Agnilera (Toledo).

FOKMAS DE GKIPE OBSERVADAS

Congestiva.

Sincopal.

Hemonagica, con neumonia y curso rapido.

Tifoidea, con bronconeumonla de curso lento.

Cerebral, con sindrome meningitico.

Gastrointestinal, con diarrea profusa.

Nerviosa, con dolores generalizados.

Sudorosa, con sudores profusos.

Exantematica, morbiliosa, escarlatinosay urticaria.
Esta tiene gran elevacion de temperatura y se asocia a
la bemorragioa.

Indolente, con estado general vago €é indefinible.

Normal, sin complioaciones.

DESCRIPCION DE LAS DIVERSAS FORMAS CLINIC AS
OBSERVADAS

congestiva.— Esta forma en estado de pureza se ha
presentado raras veces; solo dos casos be tenido ocasion
de observar; uno en mujer casada, de treinta afos, y
otro en hombre casi de la misma edad.

En la mujer; que es catarrosay que ya en otras oca-
siones habia padecido con ocasién de bronquitis con-
gestiones pulmonares, se presentd después de dos dias
de sintomatologia normal de gripe, subitamente, dis-
nea intensa, con la facies roja, loa ojos inyectados y
un estado de angustia y ahogo extremados que la obli-
gaban permanecer sentada en la cama. EIl pulso era
mas bien lento y duro, la fiebre moderada, la lengua
seca; a la auscuUacion'estertores subcrepitentes en base
de ambos pulmones con soplo bronquial generalizado.

El segundo caso fué en un hombre robusto, proxi-
mamente de treintay lantos afios, que es atacado por
la gripe, con escalofrios, dolores generales, fiebre altay
cefalalgia, es acometido subitamente en el curso de la
noche del segundo dia de disnea intensa con sensacion
de angustia precordial y tos secay penosa. En este su-
jeto se asocio la forma delirante, porque después de
haber cedido la congestiéon pulmonar, al dia siguiente,
también de una manera repentina, es presade un deli-
rio violento de forma terrorifica. La auscultacion da



40U EL SIGLO MEDICO

Bij*noa positivos, eop)o al nivel de los angulos del omo-
plato con estertores subcrepitantes en bases y macide*.

Heniorragka.— E6t& forma de gripe esta descrita en
la seccidon de sintomatologia <Exantemas».

cerebral.— Se han observado tres casos; uno en mu-
jer de sesenta afios; dos en nifios de cinco y doce afios,
respectivamente.

La primera es invadida de gripe gravey en el curso
del segundo dia, con afasia, sopor, estrabismo ymono-
ptejia del brazo izquierdo, pérdida del sensorio; muere
al B'guienté dia.’

La segunda, una nifia de doce afios, esinvadida de
gripe; se qui ja de cefalalgia, fiebre y saburra con algin
vomito. A los cuatro 6 cinco dias cae en el sopor que
alterna con grito hidrorefalico agudo, hay signo de
Kernig, astriccion, raya meningiticay estrabismo di-
vergente del ojo izquierdo. Con tratamiento sintomati-
co cura la enferma. Eia el sindrome meningeo, el me-
ningismo.

El tercero, una nifa de cinco afos. Es atacada de
gripe grave, con sintomas de bronconeumonla, pérdi-
da del sensorio y afasia.' Dos dias antes de morir se pre-
senta un edema que empieza en ambas regiones paro-
tideas y comprende el cuelloy pecho. No se aprecia in-
flamacion de parétidas, ni ganglios; este edema es su-
perficial y no ejerce compresion en el cuello..

Forma tifoidea.— Va acompafiada siempre de bron-
coneumonla, diarreay lengua seca. Hay torpeza inte-
lectual, sordera y algo de subdelirio, pero sin que lle-
gue a tomar el aspecto del verdadero tifico, y su evo-
lucién esta sujeta al curso de la bronconeumonia, que
proced,e por pequefios brotes y no dura menos de tres
semanas, siendo la convalecencia larga, Soélo tres'casos
se han observado en esta epidemia. n!

Forma cudorosa.- ES muy rara esta forma. Se pue-
de decir que carece de sintomatologia fuera del que la
d& nombre.

m Con un malestar vago, con cefalalgia 6 sin ella, algo
desaburra y astriccion de vientre; el enfermo perma-
nece en el lecho con fiebre moderada y bradicardia, no
héace otra cosa gile sudar por espacio de una semana 6
mas dias! Dos casos he observado en dos hermanos que
ni viven en la misma casa. Con un purgante ydifta
liquida, evoluciona la enfermedad sin contratiempo.
Ea. de observar que estos enfermos no tosen, ni tienen
ningln sintoma de eatairo.

Nemosa.— Puede decirse que esta forma es la nor-
mal de la'gripe que evoluciona con sindrome doloroso.
La cefalalgia, quebrantamiento general, raquiaigia, ca-
lambres en los brazos y piernas € insomnio, es el cua-
dro que domina en esta manera de ser de la gripe y
cede facilmente a los analgésicos. En ja epidemia de la
primavera dominé & todas las formas en frecuencia; en
esta de otofio han sido menos los casos.

mindolente.— ESte aspecto de la gripe es muy raro;
s6lo-he observado dos'casos, loa dos muy benignos. El
eiifermo rio acusa dolor ninguno, no tiene malestar,
conserva el apetito, y sin embargo no esta bien, tiene
qué estarin el -lecho un par de dias, al cabo de los
guajeé ' levanta y hace su vida ordinaria.

En otras ocasiones en que no se estuviera padecien-
do una epidemia’, estos casos quedarian sin olasificw
Acaso sean formas abortivas de la gripe.

® Forma gasirointesfmal.-~iie Observado cuatro casos,
uno en la epidemia de la primavera en una m'ucbacha
de veinte afios, de forma coleriforme; las otras tres en
la de otofio, recayeron en dos mujeres y un hombre,
adoptando la forma tifica mas 6 menos intensa. En
todos ha tenido la misma localizacion, en la S iliaca
del colon, causando dolormas o menos grande; en una
mujer fueron necesarias las inyecciones de morfina.
En el hombre, ademas del dolor, la mano apreciaba un
einpastamiento de la region parecido al que presenta
el flemoén profundo de la fosa iliaca.

En todos se inician los fendmenos de invasion por
vomitos, angustia epigastrica 'y diarrea, que llega a ser
coleriforme, mas 6 menos manchada de sangre y de
aspecto bilioso- Menos en el caso de la primavera que
se semejaba ai colera nostras, con colapso, voz apaga-
da, cianosis, etc., en los demas, el fendmeno que llama
la atencion del clinico es la sequedad de lengua y fau-
ces, que no hay medio con que inodificar. Aquella
tiene el aspecto seco, violaceo y brillante, que en la for
ma exantematica se ha descrito. Las cdmaras son in-
dolentes, salvo el caso en que toman el aspecto di-
senteriforme, que entonces viene acompafiado de
pujos.

De los cuatro casos, tres se curaron, solo el hombre
murid. Se trataba de un sujeto que, aunque robusto-
era alcohdlico, gotoso, obeso y tenia arritmias depen-
dientes de miocarditis esclerosa.

mExcepto €fi el primero, en los demas hubo fiebre no
muy elevada con escalofrios.

Forma sincopal— Se han observado cuatro casos,
dos en hombres y otros dos en mujeres. El sincope se
presenta casi siempre en el curso de complicaciéon (neu-
monia, meningitis, etc.) 6 la precede como sintoma
Unico. En un.muehacho de veintinueve afios con gripe
complicada de neumonia el sincope es el anuncio de
meningitis, es seguida'de taquicardia y ritmo fetal, y
con pérdida del conocimiento, trismus, ebntractura dél
oblicuo mayor y de las extremidades superiores, muere
el enfermo.

Otra mujer, robusta, de cuarenta afios, con gripe
de forma regular, se diagnostica un pequefio foco de

.neumonia en el lado derecho, un pequefio esputo he-

moptoicolo confirma, el pulso es regular, bradicardicoj
solo se queja de malestar y angustia epigastrica, y en
medio de la noche sg incorporay es atacada de sincope,
le siguen vémitos y'diarrea, y en tres 6 cuatro horas
muere la enferma.

La patogenia de este sintoma debe ser la misma
que la que produce Ja taquicardia, de origen bulbar.
por una toxemia. profunda; se presenta de improviso,
y modifica desfavorablemente el pronéstico.

En el niao.— Eu €l Aifio de pecho, enapieza por in-
yeccion del rostro, catarro 6culonaanl, torpeza cerebral,
somnolencia y fiebre moderada. Al tercero 6 cuarto dia
el nifio tose y tiene dolores toracicos, que se revelan
por sus gritos y cambios de postura.
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El eatetoacopio s6lo anuncia estertores mucosos di-
<eminadoa sin localizacion.

La fiebre asciende por la tarde y llama desde luego
ia atencion como sintoma que domina todo el cuadro,
la somnolencia y torpeza cerebral, que antes se han ci-
tado. Y asi continlia su evolucién cuando es normal,
hasta el octavo 6 noveno dia, que con fendbmenos sudo-
rales escalonados, la fiebre desaparece y el apetito vuel-
ve, entrando en convalecencia, con el rostro anémico y
enlaciado de carnes.

En la segunda infancia, el tipo clinico se asemeja
al del adulto, sin llegar & adquirir, fuera del caso de
complicaciones, la gravedad de aquél. Estas, alainver-
sa que en éste, las localizaciones pulmonares son de
bronconeumonla, bien bajo la forma corriente, lobuli-
lar, congestiva, 6 loman la sofocante 6 bronquiolitis,
que conducen con frecuencia a la muerte.

En cuanto al pronéstico en el nifio de pecho es muy
benigno, variando en la segunda infancia, que esta
epidemia ha producido nueve defunciones con un pro-
medio de unos 60 6 70 atacados; 14 6 15 por 100.

En el viejo.— Con sintomas generales atenuados, pre-
dominando los catarrales, con dolores toracicosy fiebre
moderada, es invadido el viejo de la gripe.

Lleva su enfermedad con relativa facilidad, fuera del
caso en gque se compliqgue con neumonia, pues enton-
ces evoluciona rapidamente hacia la muerte.

Por lo demés, no ofrece en el viejo la gripe el poli-
morfismo que en la edad media, y las formas hipert6-
xicas con sindrome hejnorragico no se presentan; pa-
rece que gozan en estas edades de cierta inmunidad
a juzgar por el escaso numero de invadidos en relacion
con los demés.

Complicaciones— En orden de frecuencia, las neumo-
nias lobulares y pseudolobulares, las congestiones y
edemas del pulmodn, las bronconeumonlas, meningitis™
pleuresias, laringitis, miocarditis, fiebitis de las eztre
midades y parotiditis. También he observado una iritis
serosa como complicacion tardia de la convalecencia.

Fueron las neumonias lobulares y pseudolobulares
las que ocupan la cifra més alta en la frecuencia y en
la mortalidad (37 de 49 defunciones), las siguen las
bronconeumonias, y se puede decir que 4 aquellasy a
estas se debe casi la totalidad de-las defunciones en
la epidemia, seglin se puede ver en los siguientes datos
de mortalidad proporcionados por el Registro Civil.

El-nimero de atacados de pulmonias fué de 105,
falleciendo 44 y se curaron 65, resultando neumonias
lobulares 6 pseudolobulares 94 y las 11 restantes bron-
coneumonlas, siendo el 18,29 por 100 de pulmonias el
que corresponde a 674 invadidos de gripe y 68,09 a las
curaciones, y 41,90 a las defunciones de pulmonia.

gosas bef $igfo pasaho.
L0 QUE PUEDEN HACER LOS OIPUFADOS MEDICOS

Eala préoximo el dia en que ee celebren.lae elecciones ge-
nerales y en ellas saldran triunfantes, como otras veces, va-

rios candidatos médicos 6 farmacénticos, 4 los enales se lea
puede decir algo de lo que ya en el sfio 1S54 les decia en un
notable articulo el gran Méndez Alvaro, en E1 Siglo Mé-
dico.

«En la ley de Ayuntamientos—decia—importa muchisi-
mo fijar las atribuciones de los cuerpos monicipales relati-
vamente & la admisién y separacién de los facnltativos titu-
lares, teniendo presentes la convenisncia péblica y los inte-
reses de la clase. Asunto es este en que los diputados médi-
cos deben desplegar todos sus recursos y todas sus fuerzas.

eTambién en las leyes organicas relativas & los goberna-
dores civiles y a las Diputaciones 6 Consejos provinciales
cabe mucbleimo: cabe & lo menos lo relativo & intrusiones
y venta de medicamentos secretos; cabe lo relativo & bafios
minerales y otras varias cosas que no queremos enumerar,
pero que apreciaran perfectamente las al”™ capacidades de
nuestros diatinguidos representantes.

eMas no acaba ahi lo que pueden hacer los dipnt&dos
médicos por la clase & que pertenecen. Probablemente sfra
sometido & las Cortes un proyecto dé'ley relativo é estudios.
iQué campo tan ancho para que luzcan sus conocimientos y
hagan valer sus opiniones sobre este importantisimo asuntul
Conciliando los intereses generales con los de la c'ase,
icnantas y cuan pruvechosas leformas pueden proponery
coneegairl

«Agaso vaya también & las Cortes tin proyecto de ley so-
bre Sanidad, proyecto en que se echaran las bases de este
ramo importantisimo, y no sera, en fin, extrafio que se revi-
se ia ley de Beneficencia. [En la ley de Ayuntamientos, en el
plan de estudios y en estas dos leyes que acabamos de men-
cionar", se encierra entera la buena 6 mala ventura de laa
ciases médicaal

>Y como ai todo lo expuesto no fuera bastante, ademas
de eso y antes que eso, han de examinar y discutir las Cortes
los presupuestos del Estado, y en esa discasion pueden ti-
mar parte notabilisima, haciendo ver que los eetablecimien-
tcB benéficos estan desatendidos y en la situaciéon mas pre-
caria; que loe médicos, debiendo desempefiai en ellos «1 pri-
mer pape], desempefian nno muy secundario y obtienen
retribuciones mezquinas, y demostrando que la Sanidad ma-
ritima esta en el abandono por no haberse ailoptado refor-
mas propuestas hace afios, tan sélo porgne el presupuesto’
de gastos (reproductivos en este caso) coneume medio mi-
116n mas, y sin tener en consideracion, que las epidemias
consumen muchos millones cuando penetran en nuestro te-
rritorio, y mas de muchos millones, muchisimas vidas.»

£1 articulo de Méndez Alvaro que parece escrito para Js
actualidad, terminaba con este parrafo:

«Su deber es diffcit, perd glorioso. jDelesel Cielo foerzsa
para defender la buena doctrinay labrar & un tiempo mismo
la ventiira de la Humanidad y de las abatidas clases mé-
dicas!»

Y nosotros afiadimos: Asi sea en las Cortes proximas de
afio 1919.

Periddicos médicos.

TERAPEUTICA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Probable patogenia del bocio endémico. Accion
de los fluoruros en pequefias dosis repetidas sobre el
crecimiento y la temperatura animal, por Ledén Qoldem-
berg.—Estudia el autor la patogenia del bocio y su trata
miento por los fluoruros, y deduce las siguientea conclu-
siones:
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1. Loa fluoruros (fluoruro de sodio y fluoruro de amo-
nio), en pequefas dosis repetidas, producen una detenaién a
retardo del crecimiento de ios conejos jévenes, y un enflaque-
cimiento considerable que puede llegar hasta la'caquexia.

2 * Los fluoruros (fluoruro de sodio) producen «n descen-
$0 réapido de la temperatura, después de cadn ingestién, pro-
vocando luego una reoccidn hipertirmiea, que dura algunos
dias (1).

Esta segunda conclusiéon es una confirmacién brillante
tn vivo, de los resultados obtenidos in vitro, es decir, la pa-
ralizacion 6 el frenamiento de las oxidaciones provocadas
por las oxidasas animales, pues disminuidas las oxidaciones
por los fluoruros, €) calor animal (del cual las oxidaciones
son el principal origen) disminuye también; de ahi la hipo-
termia.

3.a No obtuvimos en ningun caeo la hipertrofla macros-
copica de la glandula tiroidea, 6 sea el sintoma tumor del
bocio endémico, en ios conejos sometidos al fluoruro de so-
dio y de amonio, debiendo recurriras en este caso & anima-
les mas evolucionados de la escala zoolégica, como el perro
y la cabra, y prolongar durante muchos meses la accion de
las pequefias dosis repetidas del fluoruro de sodio para que
el bipeifuncionamiento de la glandula tenga tiempo de pro-
ducir la hipertrofia; trataremos de realizar esta interesante
investigacion. (La Semana 'Médica, Buenos Aires, Febrero
de 1919)

2. Accion de la adrenalina en la fatiga muscular del
Leptodactylus Ocellatus (L. GlIr) y del Bufo Marinus (L.
Schneld), por el Dr. Juan Qugllelmetti.—1.° La adrenali-
na, administrada por via snbcutanea 6 venosa 6 en liquidos
de perfusion, en Leptodactylus Ocellatus y Bufo Marinus,
produce una recuperacién de las contracciones durante las
curvas de fatiga.

la primera dosis es pequefia y la sucesiva es alrededor de
diez veces mayor.

6. * Una dosis de adrenalina tan pequefla que sea incapaz
de influenciar la curva de fatiga, torna al mudscnlo menos
sensible & las dosis sucesivas.

7. * Laforma como se hace actuar el estimulo no modifica
al fenémeno.

8.0 Por perfusién ios resultados son analogos, sélo que la
fatiga sobreviene con mayor rapidez.

9. * La recuperacion se obtiene tanto mas facilmente
cuanto mas precozmente se hace actuar la adrenalina,siem-
pre que la fatiga sea visible.

10. Las ranas en ayuno son mucho mas sensibles & la
accion de la adrenalina,

11. La sensibilidad del sapo (Bufo Marinus) es alrededor
de cinco veces menor que la de la rana (Leptodactylus Oce-
llatua). (Revilla de la Aiociaeién Médica Argentina, Diciem-
bre, 1918.)

EN LENGUA EXTRANJERA

3. Los calomelanos en el tratamientode la Influenza.
—En el Medical Record, de Nueva York (8 de Febrero de
1919), Mann dice ha empleado los calomelanos en loe enfer-
mos de la gripe con un excelente resultado. Después de ob-
servar mas de 3.000 casos de la llamada influenza espafiola,
Mann creyd se trataba prete”ntemente de una toxemis,y
como la desintoxicacién es una de las principales funciones
del higado, estimulé la funcién hepatica administrando do-
sis de calomelanos segln la siguiente disposicién: 1) calome-
lanos 1} centigramos cada media hora basta completar seis
a ocho tomas 6 dosis, seguidas de una dosis mediana de sul-
fato de magnesia por la mafana 6 ai el enfermo esta muy
malo se sustituye por un enema; S) calomelanos, i centigra-

2 * Dentro de ciertos limites, el tiempo que Jura la cur-M0 6 sea 5 miligramos cuatro véces al dia durante tres ¢

va de recuperacion depende de la cantidad de adrenalina
que actla, de la frecuencia de las excitaciones y del peso
levantado por el musculo.

custro dias. En muchos casos en loa cuales la fiebre tiende
de nuevo & ascender, 6 permanece alta, laadministracion da
10 6 19 centigramos en dosis fraccionadas es muy atil. En

3 ° La aUura.de lacurva de recuperacion es generalmen-algunos casos, esta dosis fraccionada determina nauseas, y si

te menor que la de la curva inicial, pero & veces es mas alta.

esto es asi debe suspenderse temporalmente aunque en mu-

4 ° Con dosis suficientes la recuperacién se produce tam- chue caeos las nduseas y los vémitos son sintomas da ia en-

bién en musculos totalmente agotados; pero si se deja trans-
currir algun tiempo desde que la fatiga.es completa, deja de
ser constante.

5.0 Se obtienen dos recuperaciones consecutivas cuando

(1) EIl &oido flnorhidrioo sn inhalacién, fné aplicado -contra la
tnberoulo»!* pnlmonar por Hortingt, Bastain, Charcot, Dujardin-
Beaometz y entre nosotros por Domingo Cortinez, gmen en 1888
hizo su tesis de doctorado titulada: InJialaciont» ~uorhidricas en la
tuhervulotia pulmonar; en este trabajo, que versa sobre bastantes
casos, el Dr. Cnrtinez obtiene una mejoria notable del estado ge-
neral del enfermo deepnée de slgunas seeiones en una oAmara
en la que se hace desprender ana cierta cantidad de &oido fluorhi-
dfieo; la toe dismiouye, el apetito anmenta,'y la JUbre deeoparece
eampleiamtnie; pero segln el Dr, Cortinez..e9ta desaparicién de la
£»bre es una consecuaneia de la mejoria ep el estado general que
experimenta el enfermo; para nosotros es todo lo contrario: la me-
joria es debida & la desaparicién de la flebre prnvoeada por el aci-
dé fluorhidrioo absorbido por la sangre de la oircalacién pulmonar,
que habla frenado las grandes oxidaciones de que es asiento el
organismo tuberculoso, y la prueba estd eu que & pesar de la des-
aparicion completa da la fiebre y el bieneetar general, la tosy la
expeotoraciéon persistian, si bien atenuadas, y los oliniooB saben
muy bien que en cuanto se hace bajar la fiebre en los tuberculosos
por cualquier medio, éstes experimentan en seguida un bienestar y
una enforia que lea da la ilusién de la curaciéon y que engafian al
gunai yeoes & cUnio6a poso experimentados. La accién del &oido
fluorhidrioo sobre la fiebre deJoa tuberculosos.6s una confirmacion
pljojca de nuestros experimentos en los conejos.

fermedad. Las ciinicas que primero adoptaron este traia-
miento ofrecieron mucho mejor aspecto y mejores estadieli-
cas que las otras. Los mejores resultados dependen de em-
pezar eete tratamiento desde loa comienzos de la enferme-
dad.—P. Ai.

4. Terapéutica no especifica en las artritis y en las
Infecciones.-En los Archives o/Inf«mai ifedieine, de Chi-
cago (15 de Enero de 19i9), Cowie y Calhoun dicen que dus-
puée de ia inyeccion de una protelna extrafia (vacuna tifoi-
dea, por ejemplo), bay una brusca desaparicién de las célu-
iae polimoifonncleares de la sangre, que pronto son reem-
plazadsa por un aumento en eu cantidad que llega basta la
hiperleucocitoeie. Las polinucleares son jovenes y la presen-
cia de los mielocitos y de las rojas nucleares demuestra una
renovada actividad de los tejidos del meaénquima. La pro-
teina extrafia parece haber estimulado todoe los tejidos dol
meeénquima de una manera simultanes. El orden como eon
habitualmente llamados en el proceso infeccioso son: 1,°
loa leucocitos neutroéfilos sin formas tempranas; 2.°, los me-
tamielocitos; 3.*, tos mielocitos; 4.°, los promiejocitos, y 5.°,
los megaloblastOB. Cowie y Calhoun estan inclinados & la
opinién que durante el periodo de leucopenia las polinuclea-
res abandonan la sangre y penetran en los tejidos y que el
aumento consecutivo de células-es debido & una superpro-
duccién de células en ios respectivos fundamentos meeen-
quimalea segun testifican la presencia de los mielocitcs y dq
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las células rojas oucleadas. Esta hipétesis esta basada ade-
mos en observaciones cliDicasde aumento de caler articular
é hinchazén. La reaccién de la temperatura y las observa-
ciones clfoicae no son de naturaleza de una respuesta anafi-
lactica como se demuestra por la ausencia de la eosinofilia.
La cianosis observada no se debe & la metahemoglobina. La
mejoria es mas acentuada consecntivamente & las reaccio-
nes, en las cuates hay una buena respuesta mielocftica. Eata
es probablemente una medida de la capacidad reaccional
del cuerpo. La eimitaridad entre el paroxismo por proteina
tifoidea y el paroxismo maléarico, hacen pensar a los autores
que BUproduccion se debe a un factor comun, etiolégico, la
proteina muerta. La muerte del parasito maléarico deja libre
en la corriente sanguinea una cantidad suficiente de proteina
malarica para producir una reaccién proteinica tipica. El
paroxismo malarico, por lo tanto, no es debido, segin se ba
asegurado, & la presencia de los nuevos organismos, sino ala
muerte de los antiguos.—P. ii.

fi. El alcanfor en la bronquitis aguda gripaly en la
bronconeumonia. — En el British ifedieal Journal, de
Londres (38 de Diciembre de 1918), Giuseppi ha tratado
250 casos con alcanfor, con una mortalidad de uno: un hom-
bre que murié después de tres dias de bronconeumonia. La
presentacién de la bronconeumonia entre los 250 casos fué
de 26, 6 sea 10 por 100. £0 otra serie de 200 casos en la
misma epidemia, no tratados por el alcanfor, lasbronconeu-
monias fueron 6 por 100y el nimero de muertos 4, U sea
un 2 por IUO. El tratamiento adoptado fué laadministracion
de pildoras de alcanfor hechas con jabén. Cada pildora con-
tiene veinte centigramos de alcanfor. En los casos ligeros se
administra tres pildoras al diay en los muy agudos una cada
tres horas. El tratamiento continla basta que descienda la
fiebre y hasta que cesen ios signos de la bronquitis 6 de la
bronconeumonia.—P. Af.

6. Tratamiento por la luz del sol en la tuberculosis
laringea.—Mills y Foreter en el nimero de Enero de 1919
de la American Peweio of Tuberculosis manifiestan su entu-
siasmo por la helioterapia en la tuberculosis laringea. Los
rayos ultravioleta 6 actinicos del espectro son los que ejer-
cen la influencia benéfica. Estos son los rayos quimicos
que causan la coloracion de la piel y ejercen una accién bac-
tericida. Uno de sus enfermos se encarg6 de la practica de
los detalles de este método. Prefiere, como mas eficaz, un re-
flector hecho de una aleacién de aluminio y de magnesio.
Esta aleacion refleja unagran cantidad de rayos nltravloleta 'y
al mismo tiempo absorbe una gran cantidad de rayos calorifi-
cos, precisamente lo contrario que ocurre con un espejo de
cristal. El enfermo) se sienta con su espalda vuelta hacia el
sol. La luz del aoi es primero reflejada por un espejo metalico
concavo eu la boca del enfermo y un espejo [laringeo soste-
nido en posicion adecuada en la garganta. Un espejo de
cristal se emplea para observar que la luz es aplicada de
modo adecuado. Ambos, el espejo metéalico y el de observa-
cion, se fijan en un dispositivo conveniente que se mantiene
unido & una silla puesta delante del enfermo. ElI enfermo
necesita sostener la lengua fuera por medio de un pafiueio y
debe tener & mano nn depédsito con agua caliente para calen-
tar el espejo laringeo exactamente como'ae practica en la la-
ringoscopia ordinaria. Después de un poco de practica, ios
enfermos pronto aprenden & observar su propia laringe y a
dirigir a ella los rayos solares de un modo conveniente. Con
el uso de este método, Mills y Forster han visto que Ulceras
persistentes han curado en algunos caeos, la infiltracion ha
desaparecido, leeionee doloroias se han hecho indoloras, en
resnmen, una limpieza y curacién de procesos tuberculosos
laringeos..}To bgn yipto ningln inconveniente al uso de este

103

método. Algunas veces, al principio de este tratamiento, han
visto que algunas inflitraciones se han abierto dando lugar
a pequefias ulceraciones que curaron después con la conti-
nuacion del empleo de la luz.—P. if.

7. Fototerapia de la tuberculosis laringea.-En
Ugeskrift for Laeger, de Copenhague, 28 de Noviembre de
1918, Biegvad da una descripcién ilustrade de 12 casos de
lesiones tuberculosas de la laringe en loa cnsiee ee dieron
bafios de luz por procedimiento del arco de luz universal
segln la técnica empleada en el Instituto de Fiosen. Las
lesiones retrogradaron tanto en seis de los 24 caeos, que pa-
rece debe insietirse en eate método de tratamiento. En cinco
casos no se notd beneficio aparente, pero en ninguno de ellos
se ha perdido la esperanza.—P. M.

RADIOLOGIA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Ml experiencia en radioterapia ginecolégica, por
el Dr. Julian Ratera.—La experiencia personal del autor
data de tres afios y explica su manera de proceder en los si-
guientes parrafos:

Técnica,—Primeramente utilizaba solamente tres campos
de irradiacién, cuadranguiares, de base superior, segun la
idea de Boudier, autor de este procedimiento, empleando eo-
jamente para la filtraciéon un filtro de aluminio de un mi-
limetro.

En la segunda época llevaba las irradiaciones & seis zo-
nas por medio de nn patrén analogo al de Frankel, con.el
cual se designaban los puntos limitrofes ds cada zona, em-
pleando filtros de aluminio de 3 milimetros, segun ios conse-
jos de Gauss y Lembke (Freiburgo), y aplicando 15 X sobre
cada zona.

Actualmente, basandome en ios estudios de Langee, pu-
blicados en la Straklentherapie, empleo filtros Je aluminio
de 4 milimetros, pues loe estudios de este autor ban demos-
trado gne & igual dosis superficial, un tanto por ciento mucho
mas elevado penetra en el espesor det Utero, con el cnat se
obtiene un efecto beneficioso mucho mas grande, y protege
ai mismo tiempo y mas eficazmente la piel contra los peli-
gros de una radiodermitis.

Para medir la cantidad de rayos Hontgen se utiliza, ai
efecto, el radioconémetro Bordier; pero actualmente yo em-
pleo el de Saboaraud-Noire-Plolzknecbl y el cuantimetro de
Eienbock.

En lo relativo & loe medios de verificar la calidad de las
radiaciones empleadas, casi no empleo el cryptoradiémetro
de precision Welmelt, dando preferencié & los otros medios
de hacer esta medicion.

Entre estos medios, yo dispongo en mi instalacién, entre
otras, de un spinterémetro, de un eeclerémetro de Klingel-
fusB y de un cualimetro de Baner. Como sé sabe, el primero
de éstos da medidas por unidades de Bengist, y de las gra-
duaciones del escleréroetro; ios grados del cualimetro eon
igualea, permite medir perfectamente el pareleliamo de laa
dos escalas. En lo referente & este punto, desearé hacer pa-
tente el hecho que he observado: en loa grados inferiores de
dureza (basta seie), loe dos aparatos miden de una manera
analoga; pero llegando a siete y medio U ocho'Benoist del ea-
clerémetro, el cualimetro indica de ocho a nueve Bauer.

La longitud maxima de la chispa que puedo obtener en
loa tubos empleados, es de 24 centimetros; no se puede pasar
de esta longitud ain que las chispas salten del polo negativo
del tubo al cuello catédico, que en diferentes ocasiones han
inutilizado loa tubos cuando be querido llevar la separacién
426 6 26 centimetroa.

Como tubos he empleado, con resultado, los de Gunde-
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lach con antlcitudoa de Wolfram y dispoeitivo de regenera-
cién por valvula de aire de Bauer. Con éetos ee obtiene de
14 416 X, con 3,0 tniliamperea & IOcentimetroede distancia
en siete 6 siete minutos y medio-

Como inductor be empleado uno de 40 centimetros, pero
actualmente uso uno de 50 ceutimetros, intensivo de la casa
Siemens; he utilizado en los primeros casos tratados el inte-
rruptor electrolitico de Welmeit, el cual fué reemp’azado
por nno de !a casa Kliogelfuss, con el cual he tratado loe ul-
timos caets-

Hasta ei presente no he tenido que deplorar ningln acci-
dente cansado por el empiéo de la radioterapia; solamente
observé en las primeras irradiaciones, cuando hacia uso de
una filtraciéon poco intenea, una pigmentacién muy acentua-
da, que desaparecia pronto, Actualmente, no be eeflalado la
menor alteracion de la piel, pues el coeficiente para la apa-
ricion de la radiodermitis ee de 30 X, empleando filtros de
aluminio de 4 milimetros, y como no doy mas de 14 ¢
15 X en cada eesion, de tres en tres semanas, resulta que el
peligro de estoe accidentes se encuentra completamente
anolsdo.

En cuanto & loa sintomas de supresién, no han aparecido
en todos ios casos tratados; consisten en llamaradae de calor
a la cara, accesos de eudoracién, nauseas é insomnios-

En un caso se presentd estrefiimiento dos 6 tres dias
después de les aplicaciones radiotorapicas, para desaparecer
en eeguida.

ConcluHone».—1-~ Con el tratamiento radioterapieo se
pueden curar todos los casos de fibroma que ee encuentran
indicados para ei tratamiento, llegando & obtener amenorrea,,
oligomenorrea, segun la edad de la enferma-

3.a Las contraindicaciones aceptadas universalmente por
todos ios autores son; los fibromas submucosos 6 pedicula-
dos, los gangrenosos- los supurantes, los degenerados sarco-
matosos y csrcinometosos y aquellos que producen la incar-
ceracién aguda de la vejiga-

3-a EIl uso de los rayos muy penetrantes y tos progresoe
hechos en esta rama durante estoe uUltimos tiempos, per-
miten alejar todo peligro de radiodermitie, provocadas por
el tratamiento. (Espafia Médica, Madrid, 20 de Abril de
1919.)

BACTERIOLOGIA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Contribucién al estudio bacteriolégico de la epi-
,demla de gripe en Bilbao, por el Dr Angel Lépez.—El
autor sintetiza eu trabajo en loe siguientes términos: *

1-* Que en ios esputos observados se han apreciado con
relativa frecuencia 10e gérmenes de Ffeiffer, eobre todo al
principio de la enfermedad, siempre en forma asociada a
otros microbios (neumococoe, estreptococos y micrococos ca-
tarralis); que dicho agente patégeno no ee ba descubierto en
ninguno de loe casos de hemocultivo practicadoa, ni en la
orina, ni en ios 6rganos de los fallecidos.

3.° Que el neumococo, estreptococo y micrococo cata-
rralia en virutencia exaltada ee ban aislado en abundancia,
en especial el segundo en la casi totalidad de esputos exa-
minados y en algun caso caei en cnltivo puro; revelandose
la presencia de ios mismos estreptococos y neumococos en
los cnltivos de sangre practicados, produciendo verdaderas
septicemias en su casi totalidad mortalee (estrepto y neumo-
cobemias); una ves he eido aislado un neumobacilo y tres
veces ei bacilo Eberth por eer frecuentes loe casos de ofre-
cer analogia clinica ambos estados morbosos.

8* Que la ausencia del bacilo Ffeiifer en la sangrey el

ser estériles cinco de los caeoe observados, pudiera tener ex-
plicacion por los actuales estudios, ain no admitidos como
cosa decisiva, de Nicolle y Koux, respecte & la naturaleza
filtrante de la toxina gripal.

4- *
das, lo son en el 45 por 100 de los casos: producidas en esta
enfermedad como en toda otra infecciosa que tiene un ma-
yor trabajo el filtro renal y son independientes en un todo
de la ingestion 6 no de antitérmicos y analgésicos (antipirina
y aspirina).

5- * Las lesiones producidas en los pnlmones observados,
son de bronconeumonia intensa con abundante descamacion
y exfoliacién en masa de loe epitelios alveolares, gne consti-
tuye el verdadero contenido alveolar, que euetituye al exu-
dado inflamatorio de las bronconeumoniaa catarrales co-
rrientes: sus lesiones vasculares sou profusas y con focos
hemorragicoB extensos, loe que explican la rapidez de la
muerte por insufic-iencia respiratoria y deben ser les pausas
que han producido esas hemo'ptieis folcninanteB, de que ee
ba hablado en alguin caso Es de notar que no ee ban apre-
ciado en los drganos otros gérmenes que estreptococosy
neumococoe, con ausencia del bacilo de Ffeiffer.

6.0 La presente epidemia, por su caracteristica clinica,
ee de gripe, lo que confirma el hallazgo precoz en loe eapu-
toe del bacilo especifico, pero con aeodaciép y exaltacion vi-
rulenta del neumo y estreptococo especialmente, que ban
producido verdaderas septicemias mortales; siendo loe prin-
cipales causantes de les lesiones viscerales tan gravee obser-
vadas y siendo estos agentes habituales preferentemente en
las vias reepiratoriae y el esputo; el elemento mae contumaz
de contagio, es la destruccidn de éste y la limpieza esmera-
da de las vias aéreas superiores, ta Unica verdadera profila-
xia racional; y

7. °
atacados de este mal en eu forma bronconeuménice, para
descubrir inmediatamente lae lesiones consecutivae (pleure-
sia y especialmente la tuberculosis) que con frecuencia se
desarrolla en estoe eujetos, para lo cual sera imprescindibie
elanalieie precoz de loe esputos en todo caso febril y de
evolucién ientay térpida de un proceso gripal. (‘Gacefn Afa-
fiica dtl Norte. Bilbao, Marzo do 1919.)

SIPILIOGRAFIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Lareacciéon de Wassermann en las esplenomega-
llas crénicas, por M. P. Emilio Weil.—Presenta el autor
varios casos de su investigacion personal y establece las si-
guientes conciueiones;

1* Una reaccién de Wassermann positiva se observa con
frecuencia en iss esplenomegalias crénicas primitivas (58
por 100 de los casos).

3/ Esta reaccion de Wassermann no sera debida & una
infeccién sifilitica adquirida 6 hereditaria,

8. * ifiliti
megalia ni la positividad de la reaccién, elno que méae bien
agrava el estado general del enfermo.

4.* No debemos fiarnos, pues, de esta reaccién para Im-
putar & la sifilis una esplenomegalia crénica,

5-* La reaccion de Wassermann positiva, que no obede-
ce 4 la infeccién sifilitica, tampoco debe atribuirse & tae le.
sienes espténicas.

Es posible que ella sea el resultado de una infeccién de-
bida & un parésito, actualmente desconocidoi (BuUelint et
Memoires de la Sociité Medicale des Hépitaux, Paria. 20 Fe-
brero 1919.)

Las lesiones renales observadas en lae orinas remiti-

Deberan examinarse cuidadosamente loe enfermos
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SECCION PfiOFESIONAL

PROGRAA\NA PROFCSIOWAI-s
Lafundén sanitaria es funcién del Estado y su oigantamo debe depender de i! hasta en su reoti seniaelon munidpal.—Garantia
inmediata de! pago de los titulares por el Estado.—Indepenaenoia y retribucién dé lafuncién forense.—Dlgnlfloacién profesional
—Unién y solidaridad de los médicos.—Fraternidad, mutuo auxilio.-Seguros, previsiéon y socorros.

Las nuevas Cortes y el presupuesto Sanitariol— La
Asamblea franco-hispana.— De propaganda sanita-
ria.— El monumento al Dr, Peinador.

Hau comenzado los trabajos electorales para la
constitucion de nuevas Cortes, babieudo pasado a
la historia las recien diaueltas sin dejar obra alguna
de provecho y quedaudo en la historia s6lo como
un ejemplo mas de nuestra desorganizacion'politi-
cay del menguado patriotismo en que se inspiran
loe partidos gubernamentales. El fracaso de los go-
biernos de grupo, creados y acogidos con grandes
esperanzas por parte de muchos ilusos, no ha podi-
do ser mayor. Hasta aquel famoso gobierno nacio-
nal del 21 de Marzo de 1918, recibido con tanto
aplauso y tan justificada esperanza por la nacién
toda, se deshizo sin cumplir su programa. Pudd
durar siete meses en el poder porque de éstos, cuatro
lo fueron del estio, que si no, ni aun esto. La manera
como en él se produjeron algunos de sus ministros
no pudo ser mas desdichada, y si el pais tuviera la
conciencia y practicara la severa justicia que debia
tener y practicar, excluidos quedarian por siempre
de toda intervencion en la vida publica.

No nos expresariamos de esta suerte si no amar-
gase nuestras reflexiones la consideracion délo que
con tales reveses ha sufrido la Sanidad espafiola.
Favorecida gracias al aprecio del ministro Sr. Gar-
cia Prieto y & la tenaz solicitud y estudio del ins-
pector general de Sanidad Dr, Salazar, sehabia lle-
vado al presupuesto nacional el progreso mas ex-
traordinario y trascendental que ha conocido la
historia de nuestra Sanidad oficial.

En prueba de ello expondremos las siguientes
cifras:

E |l presupuesto vigente importa 2.546.220 pese-
tas, y en el proyecto del presupuesto presentado
para 1919 se pusieron 3.573.970; es decir, un
aumento de 1.027.750 pesetas, aplicadas no solo al
mejoramiento del personal y organizacion de cier-
tos servicios, sino & la intensificacion de la lucha
antituberculosa, profilaxia de enfermedades vené-
reas, subvencion del Instituto del cancer y lucha
contra las enfermedades evitables.

Pero lo mas importante de este presupuesto es
la referente a los gastos temporales, que alcanzan
una cifra de 41.260.000 pcsetas; 6 sean 15.312.409

por anualidades, destinadas & la construccion de dis-
pensarios antituberculosos, hospitales de aislamien-
tos, institutos regionales de higiene, leproserias, sa-
natorios de altura y sanatorios maritimos..., todo
ello, segun se vé, base de una Sanidad publica
eficaz.

¢Qué se hara de este presupuesto, con tanto
amor y perseverancia conseguido? ;Lo recogeran
las .proximas Cortes? ¢Pasaré como otros muchos
a extramuros y quedara olvidado eu un rincén de
los archivos del Congreso? Si los médicos tuvieran
sentido practico debian aprovechar esta ocasion
para comprometer, durante los trabajos electorales,
la voluntad y la palabra de tantos candidatos como
solicitaran su,ayuda.

Mas serio y eficaz seria esto que las revueltas y
disturbios & que les quieren llevar algunos de esos
redentores que vienen seduciéndolos con espejuelos
y engafios de que hace mucho debieran estar ya
muy desengafados.

Se ha verificado con toda solemnidad la clausu-
ra del Congreso de aproximacion francoespafiola
que se ha celebrado en Paris y en el cual nuestros
distinguidos compatriotas, entre los cuales se ha
destacado nuestro director el Dr. Cortézo, han reali-
zado una labor interesante. En la sesion final se
pronunciaron discursos muy elocuentes, habiendo
sido uno de los mas ovacionados el de nuestro ya
citado amigo, y el que para atestiguar las simpatias
que siempre han tenido Francia y Espafia pronun-
cio el profesor de la Universidad de Paris monsieur
Strowski, que lo fundé en la unidad de razas.

En la misma medida que amamos al ideal lati-
no— dijo— debemos amar a Espafia, no solamente
por ser latinos, sino porque Espafia ha prestado es
la civilizacién que pertenecemos innumerables ser-,
vicios, por ejemplo, arrojando & los moriscos en la
Edad Media, y mas tarde descubriendo las tierras
de Américay sembrando eu ese Nuevo Mundo la
civilizacion latina,

M. Lecompt hizo notar & continuacién que los
desacuerdos que, a través de la Historia, separaron
a veces a las dos naciones no impidieron que entre
ellas existieran siempre respeto,y mutua estima-
cion.

Lo mismo que hizo Cortezo, quien uso6 después
de la palabra, resumio el porvenir de las relaciones
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fraocoespafiolaB en una férmula breve y precisa:
«Conozcamonos mas, para amarnoa mas».

M. Descbanel, antes de pronunciar uu diseurso
que fué calurosamente aplaudido, di6 lectura de va-
rios telegramas enviados al Congreso, resaltaudo
entre ellos uno del Key de Espafia, testimoniando
el interés con que ba seguido los trabajos de los Co-
mités, y otros de los Sres. Maura, conde de Roma-
nones y diversas Academias y Corporaciones.

Notabilisimo, en el mismo sentido, fué el dis-
curso del presidente del Congreso, Mr. Descbanel:

«Desde hace medio siglo Espafia y Francia, ocu-
padas una y otra en los acontecimientos ipteriores
—dijo—permanecieron en una especie de reserva;
pero a través de la tormenta que ha conmovido al
mundo llegaron hasta Francia los -acentos de amis-
tades espafolas seguras y reflexivas.

-Afiadié que Francia recordara siempre alos que
del otro lado de los Pirineos defendieron la causa
de Francia, que era la de la antigliedad y del cris-
tianismo contra el germanismo.

No puede olvidar Francia & los que la defendie-
ron, y conservara conmovedor recuerdo, de los que
supieron comprenderla.

Afirmé que Espafia esta con Francia porque
pertenece a la civilizacion latina en razay en genio.

Después de elogiar la bondad del Rey para con
las familias francesas victimas de la guerra, el se-
fior Descbanel sigui6 declarando que Espafia traba-
ja con toda confianza al lado de Francia en la nue-
va obra de reconstitucion de la familia humana.

Agradece & los escritores y artistas espafioles
sus luchas en pro de Francia en la Prensa, en la
Universidad y en el libro.

La unién de la gran familia universal no podria
hacerse sin Espafia ni podria ser completa sin ella.

La nueva Enropa que se levanta como otra
creacion ante nuestra vista es imposible aislada-
mente.

Mas que nunca, para la tranquilidad del mun-
do, es necesario que estén de acuerdo en la labor
comun las grandes potencias educadoras.

Sabemos que Espafia, por su historia, su talen-
to, sus riquezas y su suelo, y por las energias de su
raza, tiene el lugar que la Naturaleza le dié de ser
la vanguardia de Europa hacia Africa, asi como
qgue en el nuevo mundo latino tendrd su misién
esencial.

Este es el deseo ferviente que tenemos.

Queremos—termind diciendo—que en el resur-
gimiento de la familia humana Espafia labore con
toda confianza y todo carifio & nuestro lado.>

No se puede negar que estas protestas de amor
y de solidaridad regocijan el alma y levantan los
corazones,

MfiDIOO

Que se traduzcan en frutos de noble y util in-
teligencia y comunidad de intereses es lo que pode
mos desear.

La gripe no desaparece de Espafa, ni deja de
ser un continuo motivo de alarma y de peligro.
Cuando parecia que se la pedia dar por terminada
vuelven & observarse chispazos en muchos puebleci-
tos de Ledn, Malaga y Badajoz. En este punto la
capital vuelve & ser castigada, y los telegramas que
recibimos y los que publica la Prensa al escribir esta
crénica sou de justificada alarma.

Esperamos que se remediara pronto.

Todas son asociaciones, ligas, comités y propa-
gandas de cardcter sanitario.

Nunca la clase médica ha mostrado en Espafia
tanto ardoroso entusiasmo por crear nuevos orga-
nismos y dar conferencias.

Conmotivo de un banquete con que obsequiaron
al Dr. Chicote los redactores médicos de los diarios
politicos, han acordado los comensales constituir un
Comité de propaganda higiénica cuya misién sera
ir por las capitales de provincia predicando la bue-
na nueva y estudiando las deficiencias sanitarias
de sus capitales. En el Ministerio de la Gober-
nacion se’ organizaron el lunes las secciones de la
nueva Liga antivenérea que preside el Dr. AzUa,
El mismo dia y & la misma hora se celebraba en el
Ateneo la sesion de los Comités directivos designa-
dos para proponer un programa de trabajos; en
provincias se multiplican estas creaciones, y de esta
suerte brilla por doquiera un noble afan de discur-
sary propagar, al que deseamos la mayor suerte
posible.

La Camara de Coinercio de Vigo inicié una sus-
cripcion publica para erigir en Mondariz un monu-
mento importante que perpetue lamemoria de aquel
eminente compafiero a quien se debe la fama y
buen provecho de las preciosas y nunca bastante
bien alabadas aguas de Mondariz.

Fué éste nuestro muy querido amigo hombre
de mérito extraordinario, en quien las grandes
dotes de la inteligencia se unian a sobresalientes
cualidades morales; queridisimo de cuantos le trata-
ban, gran propagandista de la riqueza y virtudes de
las aguas minero medicinales, cuyas interesantes y
numerosas publicaciones llegaban gratis a los hoga-
res de los médicos espafioles y que ha dejado un re-
cuerdo imperecedero de amor y gratitud en la re-
gién gallega y cuantos le trataron.

El monumento le constituye una estatua sedan-
te, obra del distinguido escultor Lorenzo Coullaut,
y sera emplazado entre los grandiosos edificios del
balneario de Mondariz.
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La suBcripcion, que se cerrara pronto, sigue aln
abierta, y a ella pueden contribuir los médicos que
gusten, dirigiendo su donativo al presidente de la
Camara de Comercio de Vigo. Lo advertimos por-
que muchos compafieros nos han preguntado dénde

se pueden suscribir.
CARLAN

Dbcio

NECROLOGIA
EL. DOCTOR JOSE PENI/IA

Este eminente médico argentino acaba de fallecer en
Buenos Aires. Oon este motivo reproducimos de La Semana
Médica de aquella capital, 7 da cuya revista era el Dr. Peo-
nauno de bus mas importantes colaboradores, el siguiente
articulo, en que se ponen de manifiesto ios méritos del ilus-
tre finado;

«La ciencia médica argentina acaba de sufrir una pérdida
irreparable en la encumbrada personalidad del Dr. José Pen-
DB. El primer epidemidlogo de la América Latina, el insig-
ne clinico, el gran higienieta, que ha llenado paginas lumi-
nosas en la higiene administrativa de este pais, cuya biblio-
gratla sera dificil superar, ha caldo derribado traidoramen-
te por la muerte, que tantas veces desafié, cembatiendo con
denuedo como médico, todae las epidemias gne azotaron &
Buenos Aires durante los Gltimos cuarenta afios.

El Dr. Penna formé parte de esa falange de muchachos in-
gresados al Colegio Nacional en 1867, que ha producido tan-
tos cerebros vigorosos en todas las ramas de la actividad hu-
mana. Desde estudiante se distinguié por su caracter serio 7
disciplinado, por su clara y elevada inteligencia, por su acen-
drado amor al estudio, por su ejemplar compaBerismo, con-
servados intactos hasta la vejez De exterior frio y seco, de
palabra breve, era menester tratarlo poco tiempo para apre -
ciar las brillantes cualidades de su bondad ingénita, de su
espiritu selecto, de su corazén magnanimo. Su fisonomia re-
velaba & las claras tristezas 7 amarguras del alma, que supo
combatir con estoicismo y procurar mitigar en el silencio de
BU gabinete por un estudio intensieimo, por los consuelos
prodigados & manos llenas & sus enfermos, por las sabias en-
sefianzas en lacatedra y en la clinica) por una filantropia sin
limites que lo alejaron de las grandezas de este mundo.

Su abnegacién lo llevé no pocas veces 6 secuestrarse con
loe mismos enfermos para evitar la difusién de los males
exoticos, estableciendo por vez primera entre nosotros lain-
cineracién cadavérica, cuya primera—bien memorable por
cierto—realizé con medios absolutamente primitivos, dotan-
de mas tarde é la Casa de Aislamiento de nn horno incine-
rador construido segun las reglas del arte.

No es de extrafar, pues, que el fundador de la cremacién
entre nosotros, que alcanzé gran desarrollo en la primitiva
Casa de Aislamiento (hoy Hospital Mufiiz), superando por
mucho & la de cualquier nacién europea amante de esa préac-
tica, haya en sus ultimas disposiciones ordenado que su
cuerpo sea cremado, y en caso contrario, en sencillo féretro,
arrojado a la fosa comun. Tenia que suceder asi por la rara
consecuencia de su caracter, por las inspiraciones de higie-
nista eximio, por la modeslia del propagandista.

« Después de haber llenado la bibliografia argentina con
libros y producciones de la mas alta importancia, que rodea-
ron BU nombrs con aureola luminosa en el extranjero, al
Dr. Penna, retirado en loe ultimos afios de su vida de las pe-
sadas tareas de la Direccion del Departamento Nacional da

Higiene, no obstante sus multiples atenciones profesionales
y docentes, no quiso abandonar la pluma y se di6 tiempo
para escribir,prélogos de maestro en obras nacionales y ex-
tranjeras.

Largo serlaenumerar los importantisimos servicios pres.
tados por el Dr. Penna al frente de la Direccién de la Asis-
tencia Publica y Administracién Sanitaria, del Departamen-
to Nacional de Higiene, como profesor y como miembro del
Parlamento en dos periodos; pero pueden anotarse como
principales los siguientes: desaparicion de la viruela de este
municipio durante el Gltimo lustro; implantacién de uu ser-
vicio de proteccion & la primera infancia, creando numerosos
dispensarios de lactantes é institutos de puericultura que
ban ejercido influencia sensible sobre la mortalidad infantil,
hospital para la observaciéon de vacas lecheras; creacién de
servicios de asistencia publica en loa territorios nacionales,
campafia activa antipalidica en la Republica, medidas de
profilaxis para les enfermedades exdticas, etc., etc.; pero el
primera—Ila desapariciéon de la viruela—basta por si solo
para realzarlo como sabio, pues ha lograda por sus incesan-
tes esfuerzos colocar & la metrépoli argentina como la pri-
mera entre sus hermanas del continente.

El apéstol respetado por todas Iss afeccionea contagiosas
y exoéticas dorante nn largo periodo de tiempo, debia, como
tantos otros, caer rendido en la batalla de la vida, herido el
6rgano mas noble de su organismo, confirmando una vez
mas las palabras del gran Peten <le coeur phyeique est dou-
blé d’un coeur moral».

El Hospital Mufiiz, teatro de sus hazafas y de sus profi-
cuas ensefianzae, bien pronto llevara su nombre ostentando
su efigie & la entrada’, el templo crematorio de la Chacarita,
gne en breve reducira su cuerpo, inscribird también al frente
su nombre ilustre, y la Asistencia Publica, que dirigié por tan-
tos afios, colocara su basto en el patio central con esta leyen-
da; «Al gran epidemitlogo y filantropo argentino Dr. José
Peona, que con sus nobles esfuerzos é incansable propaganda
consiguié desterrar de este municipio la temible viruela».

El autor de las Memorias de «<n médico higienista, gne el
Dr. Penna tuvo & bien honrar con un proélogo de su brillan-
te pluma, ha querido tributar en estas breves lloeae un me-
recido homenaje al médico eminente que acaba de desapa-
recer, cnyo nombre quedara inscrito en letras de oro en el
Panteon de la Medicina Nacional.»

Db. Emilio R. CONI

SOCIEDAD ESPANOLA DE HIGIENE

Esta Sociedad celebr6 sesién el martes ultimo bajo la pre-
sidencia del Di. Tolosa Latour.

Abierta la sesion y aprobada el acta del anterior, el sefior
Garda Juorcillo di6 lectura a.nn interesante trabajo acerca
de la higiene natarista en el que expuso sos fundarneuta-
les conocimientos en materia tan importante.

El Sr. Huerta traté del matrimonio eugénico declaran-
dose partidario de la educacién sexual.

El Sr. Prieto dijo que los Municipios deben ocuparse del
problema de la proteccién & la infancia proponiendo la cons-
truccion de caeas baratas, ia creacion de una cuarta loteria
al mes, de caridad,y que el producto délos sellos de los re-
gistros civiles sean empleados en bien del problema infantil.

El Dr. Franco Martinez traté también del matrimonio
eugénico ocupandose & este propoésito del delito sanitario de
la investigacion materna y paterna.

El Dr. Toloia Latour insistiéd nuevamente en la necesidad
de proteger & los nifios desvalidos creandoles honray hogar.
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Bijo gne la protecciéon & lainfancia es un problema social,
que debe resolver la sociedad misma. Abog6 porque vayan
desapareciendo los asilos.

Y habiendo pasado las horas de reglamento fné levanta-
da la sesién, & la gne asistié como de costumbre distinguido
y numeroso publico en el gne predominaba el bello sexo.

CONFERENCIAS DEL HOSPITAL DE LA PRINCESA

Un caso de quiste htdatidico Infrahepético.d)

Valoracion de los sinlomat.—Doa periodos tiene el des-
arrollo de los quietes hidatidicoe del higado, uno que pode-
mos llamar de estadio de comienzo, otro llamado periodo de
tumor. Los sintomas varian para cada uno de ellos. En el
primer periodo pueden presentarse: dolor en el hombro de-
recho, urticarias, una pleureeia derecha con escaso derrame,
sensacion doloroea en el epigastrio 6 en el hipocondrio dere-
cho, repugnancia por las grasas, diarreas amarillentas, orinas
obscuras, epistaxis, metrorragias.

No obstante lo numeroso de estos sintomas, resulta labor
punto menos que imposible el diagndstico precoz de ios quis-
tes hepaticos, porque los sintomas que pueden presentarse
pasan desapercibidos y porque con harta frecuencia no hay
sintoma ninguno que haga presagiar la enfermedad.

En el periodo de tumor los sintomas son el tumor liso,
regular, circunscrito, que se continta con el higado, que
rara vez suele ser fluctuante, y en muy contados casos el
temblor hidatidico al que no hay motivo alguno pata llamar
asi, puesto que esta demostrado no lo originan las hidatides,
pudiendo darlo la vibraciéon de un liquido cualquiera ence-
rrado en una veeicula y en adecuadas condiciones de tension.

Auxiliares poderosos para la afirmacion del diagnoéstico
son la reaccion de desviacion del complemento, que no
siempre se de, como sucedié en el caso que he citadg, y la
férmula loucocitaria que da una eosinofllia variable. La ra-
dioscopia y la radiografia también pueden servir para coad-
yuvar al diagnéstico, que puede hacerse con toda seguridad
en el segundo periodo con solo la observacién de loe signos
fisicos.

Complicaciones.—Loe quistes bidatidicos eran el prototir
po de los antiguamente llamados tumores benignos, y si
bien pueden ser soportados durante largo tiempo sin que
produzcan trastornos ni siquiera molestias, no es menos
cierto que pueden dar lugar i multitud de complicaciones
de muy distinta gravedad y las mas de gravedad suma.

Asi desde una ligera peritonitis producida por compre-
siébn como en el caso mencionado, basta la mortal gne puede
ocasionar la ruptura de un quiste supurado, hay una larga
serie de accidentes cuya gravedad es tan variable como
grande es su numero.

Por ruptura de loa quistes se originan en la pleura cole-
lotérax hidatidieoB que con harta frecuencia determinan
pleuresias supuradas.

En el peritoneo los trastornos mas arriba indicados y
tanto en uno como en otro caso, se pueden producir siem-
bras de eacolex que den lugar & nuevos quistes.

Si la ruptura sobreviene en la cava, en la porta 6 en
cualquier otro vaso, puede sobrevinir la muerte por em-
bolia.

La ruptura puede hacerse hacia la luz del conducto cuté-
rico, determinando la expulsién del contenido del quiete por

(1) Téai* at nUmero anterior.

MBDIOO

vémitos, ei ella acaecié en el estomago, 6 en las heces si fué
en el intestino.

El hecho de que el quiete esté supurado agrava de mane =
ra extraordinaria la situacién. Los sintomas mas importan-
tes de la supuracién del quiete, son; alteraciones del estado
general; dolor & nivel de) quiete, 6ebre, crecimiento rapido
del tumor. A veces las infecciones quisticas producidas por
microgérmenes anaerobios dan lugar al llamado quiste ga-
Seoso.

La ruptura del quiete, si con anterioridad pas6 & la san-
gre liquido quletico que contuviera albuminas, puede produ-
cir anafilaxia.

En fia, por simple compresiéon de la viscera se puede
originar la disminucién de sus poderes funcionales ocasio-
nando el sindrome llamado tisis hidatidica.

Esta somera enunciaciéon de complicaciones, evitan el en-
carecer lo necesario de la operacion, ya que no hay medio al-
guno farmacoldgico de combatirle-

Fero despuée de operados, aln se pueden presentar
trastornos independientes del desarrollo que siga el proceso
del quiste, cuyos trastornos .nos haran ver mas claramente
cnan errénea era la creencia de la benignidad da los quietes.

Parece, en efecto, como ai en tomo del quiste loe egentee
patégenos que basta alli lleguen por cualquiera de las vias
que pueden recorrer, contigtiidad, via biliar, via portal, ha*
liando disminuidas las resistencias 6 embotadas las armas
de combate del organiamo, detengan su marcha y en el te-
rreno hospitalario quedan aletargadas, para luego, en perio-
do postoperatorio, cuando la eliminacién da la adventicia,
la presencia de bilis séptica que favorezca las asociaciones,
por causas multiples, en fin, hallen condiciones apropiadas,
desencadenar los accidentes que puedan producir. Citaré ds
pasada un caso cuyo conocimiento a la bondad de nuestro
querido é ilustre maestro el Dr. Blanc, debo.

Fué una enferma en cuya historia habia el antecedente
de un triamue que le duré unoe dias, no habiendo coexistido
con él eintoma alguno.

Se le oper6 de un quiste del higado, y & los tres dias la
enferma tuvo un tétanos violentisimo que le ocasioné* la
muerte.

Indudablemente hubo en aquel caso una infeccion tetani-
ca de origen intestinal que dié lugar & un ligero tétanos gne
produjo el triemue primitivo y una cantidad de esporos llegé
por radiculas de porta & las cercanias del quiste, en donde
permanecieron aletargadas basta que desperté su virulencia
la eliminacion de la adventicia.

Procedimienlos oj)erafori9S.—Antiguamente se emplearon
Inyeccionee de bilis, de iodo, la electropunturay los caus-
ticos.

Hoy todos ellos estan en absoluto desuso.

Los procedimientos modernos son el de Bebove, que con-
siste en evacuar el quiste de la manera méas completa que
sea posible y seguidamente inyectar en an cavidad de 100 a
600 gramos de licor de van Svieten que se evaeuan & los
diez minutos.

Muy parecidos al método citado son el de Hanoty el de
Bacelli.

Tan detestables me parecen estos procedimientos como
detestable me parece la puncién exploradora; tienen, como
aquélla, los inconvenientes de poder dar lugar 6 un ataque
anafilactico, a-unacolelorragia ex vacuo, & siembras de eaco-
lex, & que los liquidos con loa que se pretenda ocasionar la
muerte de las bidatidea no sean lo suflcieote enérgicos para
producir el efecto deseado, pero aun suponiendo, caso no
probable que esto ocurra, empleando cualquiera de esos
métodos se favorecen las supuraciones 6 que den lugar los
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elementos del quiste sin vitalidad y laforzosa elimiDacion de
la membrana adventicia.

Procedimientos de redaccién seguidos de suturai sin
desagiie, método de Bobrow. Consiste en la incision del guis-
e, vaciamiento de él y sutura & renglén seguido. Tiene e
nooQveniente grande de todos ene analogos procedimientos,
y es el de que al desprenderse la adventicia no puede ser
eliminada por no hallar salida al exterior. Loe métodos de
Mabit y D.elbet unen al inconveniente del de Bobrow el de
que pueden producir hemorragias y colelorragias. El proce*
dimiento de Devé, por el cual queda fijo & la herida abdomi-
nal el cabo de la satura del quiste para tirar de él y poderlo
vaciar caso de supuraciones 6 hemorragias, me parece un
método desacertado, es desechar la marsupializacién para
tener al fin que acogerse a ella.

(Se ooatmaara.)

MONTEPIO FACULTATIVO

SEGRETAEIA GENERAL
AIIUNCIO DB PENSION

D. Angel Trapero y Serrano, residente en Santa Maria
de Nieva (Segovia), solicita pensién de jubilacién.

1/} que se publica para conocimiento de la Sociedad y a
los efectos del reglamento.

Madrid 10 de Mayo de 1919.— EI secretario general,
Marin. 3

Uaceta de la salud pablica.

Catado aanltario de Madrid.

Altura barométrica méaxima, 711,5; minima, 699,2; tem-
peratura méaxima. 240.7j Id. minima, 4®,5; vientos dominan-
tes, O. SO. OSO. SE. .

Ninguna variacién ha ocurrido en el estado sanitano de
Madrid en la semana ultima. Poca y benigna gripe, muchos
catarros sencillos, reumatismos en sus diferentes formas y
locaiizacionés, con bastante tenacidad. Las infecciones abdo-
mioalesson escasas, asi como también las Sobres eruptivas.

En general la salud es buena y la mortalidad escasa.

Mortalidad de Madrid en Abril de 1919 comparada
con el promedio de dicho mes en el quinquenio anterior.

Comparacion por grande) grupos de edades;

Promedio Abril,
anterior. de 1919,

211 150

B 195 144

KAWG e 99 109

T tte> X Cit 186 297
Hain ¢, - UUTR - . 257 289
350 409

Sin clasificacion........cccoees ceevevieeeiieennen. ! >
T it 1.2-19 1.278,

Comparacién por diagnésticos de mayor importancia mé-
dico-eocial:

Promedio AbrlL
anterior. de 1910,

Fiebre tifoidea... =
Tifue exantematico
Viruela.........., . ...

Sarampioén......
Escarlatina..
Coqueluche............

SIL-HL

Promedio AbrU
_ aoterior,  de ISIS,
L 10
riripa 21
Otras epidémicas.......ccccceevvevierieninenne . 3
Tuberculosis pulmonar... 141
Idem meningea............ . 17
Otras tuberculosis. 21
Canceroeas ............. . 58
Meningitis simple........ccoooviiiiiinas 91
Congestién, hemorragia y reblandeci-
miento cerebrales........ccccooniiiiis 74
Organicas del corazén..........cccceeeeeenene 87
Bronquitis aguda.........cccceeviieiiieiiieeene 85
Idem Cronica.....ccooeverenenienicecins 36
33
BroDCO'pneumonia y otras.................... 121
Diarrea inisatil.......cccovvievincicncnenene 46
Cirrosis hepatica......cccccooevveeiiiiii e, 12
«40
Septicemia puerperal.........cccocciiiinens 8.
Debilidad congénita y vicios de con-
formacion......cccoevcvciiiic e 46
33
259
1.299 1.278
Varones.. 666.—Término medio diario..........c.c....... 42,60
Hembras. 612.—Término en el mes precedente... 61,10

Observaciones.- Se ha iniciado un franco descenso en la
mortalidad por gripe.

FALLECIDOS DIAGNOSTICADOS DE GEIPE EN ABEIL DB 1919
Por grupos de edades;

EDADES Varones. Hembras. TOTAL
De 04 4 afios 4 10 14
54 9 > 2 1 3
104l9 > 1 4 5
20439 > 16 10 26
40 459 > 4 8 12
60 0 maés....... . 7 1 14
Sin clasificacion > » »
Total .. 34 40 74
Por grupos de cinco dias;
DIAS Varones. Hembras. TOTAL
Del 1al 5 6 12 18
6 al 10.. 5 6 11
n al 16.. B 5 11
IGal 20... 6 6 12
21 al 25... 6 8 14
-5 3 -8
Total ., 31 40 74

DIFEBENTES POEMAS EN QUE HA SIDO DIAGNOSTICADA
LA GKIPB

Gripe 6 infeccion gripal........c.ccooevieieenen. 23
Bronconeumonia gripal.... .
Neumonia gripal......cccccoooiniiiiiiieeen.
Bronquitis gripal........ccccooiiiiiiniinnnins . eee
Gripe pulmonar........cccooieiiiniinne e
Gripe torécica........
Septicemia gripal................
Meningo encefalitis gripal.
Gripe cerebral..........ccccee.
Gripe abdominal......................
Insuficiencia cardiaca en gripe...

RFRWRWR PR RO

SI-ICATO DE AU.UIVIIFJIO RURISIIVJO
IGUAL EN COMPOSICION Y PUREZA AL NEUTRALON ALEMAN

laboratorio Qamlr,

>?AUB«CIA--J- nADRI»
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FALLBCIDOB DIAOKOSTICADOB DE DBOKCONBUMONIA
Por gropoe deBiovo diae:

Dias mVaronas. HdmbrM. TOTAL

8 ' 16 24

9 11 20

9 4 13

4 9 13

11 12 2.3

14 10 24

Total .. 55 62 117

Cronicas.

ESPANA

Las enfermeras & domlcUlo.— De multiples y variadas
formas se ha manifestado la caridad de la mujer espafiola,
pero no dudamos en creer que una de las mas beneficiosas
y précticas sera la que ba iniciado por medio de una hoja
de propaganda el Comité organizador de la institucién «Las
enfermeras & domicitio>. El ambiente privado en que ha na-
cido esta idea, su independencia y el espiritu que la preside,
hacen que cuantos hastaboy laconocen sientan por ella sim-
patia y ofrezcan su apoyo incondicional hasta conseguir que
sea una realidad-

Se trata, simplemente, de formar un Cuerpo de enferme-
raa que visiten los hogares pobres en que baya enfermos
para aconsejar y ensefiar los medios de higiene necesarios
para que, como por ejemplo, en los partos, las infecciones no
sean tan frecuentes. Todos los servicios y elementos que se
presten seran totalmente gratuitos.

La escasez de espacio nos impide dar cuenta mas detalla-
da acerca de la nueva institucién. Bastenos por hoy felicitar
& sus creadores y ofrecerles el escaso apoyo de que dispo-
nemos.

En favor de los estudiantes.—En el mes de Marzo ul-
timo fallecié & consecuencia de una infeccién adquirida en
la clase de Técnica anatémica de esta Facultad, el estudiante
de Medicina D. Francisco Simon.

En memoria de este hecho, el padre del finado, D. Fran-
cieco Simoén Nieto, ha decidido cooetituir una fundacion,
cuyo objeto es la de aplicar anualmente los prodoctos del
capital que le ha de servir de dotaciéon al empleo de medios
que tiendan i prevenir & loa estudiantes de ios Tieegos que
encierran las practicas anatémicas, los trabajos de laborato-
rio 6 la asistencia a lae clinicas, destinando como capital la
cantidad de 12.000 pesetas en un titulo de la Deuda interior,
que quedara depositado en el Banco de Espafia, a nombre de
esta Facnltad de Medicina.

El rasgo del padre del malogrado estudiante es conmo-
vedor y tendra eco, seguramente, en el agradecimiento de
sus compafieros de hoy y de las nuevas generaciones de ee-
tudiantes de Medicina-

Asesoria médica de Prisiones. — Eeoientemente ha
publicado la Gaceta un decreto de Graciay Jueticia creando
la Asesoria médica. La parte dispositiva de dicho decreto
determina que el nuevo organismo tendra & eu cargo los
servicios de sanidad é higiene de las prisiones existentes en
Espafia y entendera en el saneamiento de edificios peniten-
ciarios, construccion, instalacién y funcionamiento de enfer-
merias, manicomios, penales y departamentos higiénicos
para penados.

También informarda y dictaminara sobre suministro de
medicamentos, adquisicién y conservacion de material mé-
dico-quirudrgico, examen de cuentae devengadas por estos
servicios y de estadisticas de morbosidad, mortalidad, vacu-
nacién y enfermedades mentales.

Igualmente entendera sobre certificados de aptitud fisica
para el ingreso en el Cuerpo de funcionarios de Prisiones,
sobre oposiciones en el Cuerpo expresado, sobre alim enta-
cion de los reclusos y profilaxia individual y colectiva.

TOLUDEN

Pelrld’'s C.'

La Asesoria estard desempefiada por un médico asesor,
cuya plaza se proveerd, por razén de residenciay & propues-
ta del director general, mediante concurso entre loe médicos
propietarios del Cuerpo de Prisiones que presten sus servi-
cios en Madrid y que redinan determinadas condiciones que
se especifican.

En los primeros presupuestos se consignara la cantidad
que dicho asesor baya dé percibir.

Por el aseo de los nifios pobres.—La Junta de damas
del Comité femenino de Higiene popular ba puesto & dispo-
sicion del alcalde su primera Casa de Higiene Benéfica In-
fantil, instalada en la calle de la Esgrima, nimero 2 (distrito
del Hospital), dotada de todo lo necesario que aconseja la
Higiene para el aseo de los nifios de ias escuelas, asi como
para higienizar & los mismos antes de salir de Madrid, ios
que, agregados & las colonias escolares, son enviados & Sa-
natorios maritimos.

Hasta tanto que se inauguren otras Casas de Higiene, en
Jade la calle de la Esgrima seran atendidos todos tos nifios
que acudan por lae eefioras y personal sanitario, prodigando-
les tos servicios de corte de pelo y desinfeccion de cabeza;
cuidado é higiene de la boca, por doctora dentista; bafios de
pies, de ducha y generales, todos loa dias laborables, de ocho
de la mafiana & ocho de la noche, siendo absolutamente gra-
tuitos satos servicios.

Esta es la finalidad que se impuso el Comité en la Casa
de Higiene, debido & la iniciativa de su presidenta, y con el
objeto de evitar en ia pobre infancia, por este medio, lasen-
fsrmedades y epidemias que se desarrollan por falta de me-
dios de que disponen y de las coudicionos de las tristes vi-
viendas en que habitan.

Alava libre de gripe,—La Junta provincial de Sanidad,
en sesion celebrada el dia 2 del corriente, acord6 por unani-
midad declarar la provincia de Alava indemne de gripe, en
vista de los datos aportados por la Inspeccién provincial de
Sanidad y otros sefiores médicos

Obras recibidas.—Pneurnéfora® artificial y olraeinftr-
vencionce en la tubercvloais pulmonar. Estudio critico y cli-
nico por el' Dr. D. Juan B- Morelli, profesor de Clinica
Terapéutica de la Facultad de Medicina de Montevideo.
Forma esta interesante obra dos fasciculos de mas de 2.000
paginas en junto, y loe pedidos pueden hacerse al autor & la
direccion indicada

Curamos con radium, rayos X y electricidad en sue
diferentes formas, variedades y aplicaciones médicas, can-
cer, lupus, leucoplasias, bocio exoftalmico, tumores, reuma-
tismo, gota y sus complicaciones con enfermedades del co-
razén, rifiones, paralisis, tabes dorsal, neuritis y mielitis,
dispepsias, neuromotrices, colitis muco-membranosa, gravee
afecciones de la piel 6 cuero cabelludo, cicatrices deformes,
cataratas en periodo de formacién y en ocasiones las ya for-
madas, Ulceras, opacidades cérnea, sorderas consecutivas &
otitis secas adhesivas ¢ cicatriciales imposible mejorarlas
ningun otio medio. Princesa, 58, Instituto Radiumterapico-

Consultas publicas.—En la consulta y clinica de enfer-
medades de la matriz y del embarazo, instalada en la Casa
de Socorro de la Inclusa, Encomienda, nim 21, & cargo del
Dr. Lizcano, se han prestado en el mes de Abril loa servi-
cios siguientes: enfermas de la matriz asistidas, 140; idem
embarazadas, 85; operacionss, 14. Nimero total de asisten-
cias, 520. La consulta esta abierta todos los dias no festivos,
de diez 4 doce de la mafiana, reservandose los miércoles
para el tratamiento contra el aborto y parto prematuro.

—En el Dispensario de Urgencia deJ distrito del Centro
(Plaza Mayor, 18). han sido prestados durante el mee de
Abril los siguientes servicios: ’

Visitas de urgencia a domicilio, 204; casos de urgencia
eu el Dispensario, 420; casos judiciales, 18; asistencia & par-
tos, 3. Y en las consultas publicas gratuitas de medicina ge-
neral, 80; medicina infantil, 185; cirugia infantil y ortopédi-
ca, 70; cirugia general, 26; boca y dientes, 602; pulmén y co-
razén, 650; estomago, iutestinos é higado, 180; vias urinarias,
17; ojos, 640; matriz y embarazo, 850; garganta, nariz y oidos,
750; piel y avariosis, 532; sistema nervioso, 139; huesos y
articulaciones, 50; vacunacién y revacunacion, 10; inyeccio-

Pomada al diazoamido-toluol, tolueno Bals Peruriano, tolueno, etc. EIl mas poderoso ci-
catrizante y antiséptico de heridas.

Laboratorio: J. Ferraty Robert, Sltget {BARCELONA).
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nea varias, 98; eirngia menor, 240. Total de aeietencias pres-
tadaa, 5-153.

AMERICA LATINA .

Progreso de la salud publita en Buenos Aires.—Se-
gun datos del Dr. Coni, han fallecido de tuberculoaia pulmo-
nar G0.272 individuos en los cincuenta afios Gltimos en la
ciudad de Buenoe Aires. La moitalidad, que era de 27,2 por
10.000 en el-segondo decenio, ha disminuilo & 17,4 por 10.000
en el ultimo.

La viruela ha desaparecido completamente después de
la enérgica campafia que realis6 en 1910 el L>r. Penna. La
vacunacién obligatoria concluyé rapidamente con la enfer-
medad.

La difteria produio de 1887 41890 la mitad do la mortali-
dad de los ultimos cincuenta afios. En las Gltimas cinco dé-
cadas, la mortalidad ha sido de 10,3,10,9, 11,9 y 16.

La fiebre tifoidea fué endémica hasta que se instituyeron
las obras sanitarias. Desde entonces se presenta en forma
epidémica, pero con decrecimiento paulatino de afio en afio.

La mortalidad en general por Jas demas enfermedades
infecciosas ha disminuido visiblemente con el progreso de la
higiene publica.

Plaga en Argentina.—Noticias recibidas de nuestro co-
rresponsal de Buenos Aires acusan la existencia de peste bu-
bénica en la provincia de Jujuy. El Gobierno envié una Co-
misién & dicha provincia para combatir esta plaga, que re-
viste caracteres alarmantes.

En el Dispensario de Santiago ba habido 605 casos de ti-
fus con 13 defunciones.

Defunciones.-Ha fallecido el Dr. A. K, Blanco, eminen-
te médico de Cartagena (Coiumbia), senador y figura directo-
ra en asuntos médicos y .de la salud publica, profesor de la
Escuela de Medicina de la Universidad de Cartagena, de la
que era también rector.

El Dr. Horacio G. Pifiero, profesor de Fisiologia de la Fa-
cultad de Medicina'de Buenos Aires, dejé de existir el dia
28 de Enero en Mar de) Plata.

FRANCIA =

La viruela en Paris.—Leemos en el Journal que habién-
dose presentado algunos nuevos casos de viruela, se advier-
te al vecindario la urgencia de la vacunacién y revacu-
nacion.

ITALIA

Congreso lItaliano de Medicina interna.—Segin X®
Riforma Médica, en el mea de Octubre se celebrara el primeé
Congreso anual de Medicina interna en Trieste, si las cir-
cunstancias lo permiten, y en su defecto, en Roma. Estos
Congresos han sido interrumpidos durante la guerra. El Co-
mité ejecutivo, cuyo presidente ee el profesor Maragliano, se
reunira dentro de poco para fijar el programa.

FsllecimJentoS.—EI Dr. E. Rofaoni, haata baca poco pro-
fesor de Patologia médica de ia Universidad de Roma, ba
muerto 4 la edad de aeteota y ud afioa.

-También ha muerto el Dr. G. Pandolfi, profesor asocia-
do de enfermedades nerviosas y mentales de la Universidad
de Napoles y redactor-jefe de ios Annali di Neurologia.

INGLATERRA

La fisiologia y el problema alJmentlcio.-Bn una con-
ferencia en ej King College, el profesor W. D. Halliburton,
a. K. h,, describié algunas investigaciones interesantes be-
chas durante la guerra por el Comité de Alimentos de- la
Sociedad Real; & mediados de 1917, la carestia de grasas se
hifio muy grave, & causa de usarse tantas grasasen laf ibri-
cacion de explosivos. Se present6 entonces la cuestion de si
08 4cidos grasos que quedaban después de la extraccion de
aglicenna, podian usarse para los miemos fines que se ha-
blan usado las grasas anteriormente. Se hicieron los prime-
ros experimentos con ratas. Estos animales tienen una vida
relativamente corla y ei se les alimenta con un régimen es-
pecial por algunas semanas 6 meses equivale ésto 4 alimen-
tar & un animal de vida mas larga, como por ejemplo el
hombre, por un periodo mas largo. Con un régimen de acidos
grasos las ratas prosperaron y se multiplicaron y no habia-

LA DIABETES yiNo URANADO PESQUI

Y SUS OOMPLIO ACIONE
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mas que probar el efecto de este alimento en el hombre EIl
profesor NoSl Patén obtuvo ayudantes voluntarios para
esta prueba que fué un éxito completo. No Lay todavia nece-
sidad de unadieta de ésta clase, pero en caso de urgencia] ¢,
he aqui una nueva fuente quo puede utilizarse para obtener!
grasas. Se descubrié un hecho curioso en estos experi-
mentos; cuando se alimentaba & un animal con acidos grasos
éstos pasaban & )a comente sanguinea, convertidos en gra-
sas, elaborando el animal su propia glicerinay quiza azlcar.
Se hizo otra investigacién con la lanolina. EI Gobierno tenia
algunos miles de toneladas y queria saber si podia usarse
como aumento. Tiene una composicién quimica completa-
mente distinta & la grasa y no es venenosa, pero no sirvié
para alimento & canea de ser indigerible.

La epidemia en el Africa del Sur.-En la Camara de
Diputados de Cape To-wn, Sir Thomas Watt, primer minis-
tro interino, present6 algunas estadisticas interesantes acer-
ca deis reciente epidemia de influenza. En dos meses la
epidemia causé la muerte de 11.736 i uropeos y de 120.700
de los indigenas y ta poblacién de color. Como pasé en In-
glaterra, la epidemia no se cebd en los viejos 6 en los débi-
les, sino en los de edad mediana y los fuertes.

M de Glasgow ha recibido de
Mr. Wiiliam Guthne y Mr. F. C. Gardiner un legado desti =
nado a tres catedras de la Universidad, siendo estas las de
Bacteriologia, Quimica organica y Quimica flaiolégica. El le-
galo es de £ 20.000 6 sea pesetas 600.000 por catedra, ha-
ciendo un total de £ 60.000 6 sea 1-600000 pesetas.

ALEMANIA

un Schwabach6r.-El premio Schwabacher de
JUUOO marcos ha sido dividido recientemente entre los pro-
fesores Rubner y Zuntz, ambos de Berlin, por su labor sobre
el régimen alimenticio en la guerra.

Algunas estadisticas demogréaficas de Alemania__
J. Scbwalbe en un editorial filmado por él en el Dcutacke
med. WochtriKhrtft. del 12 de Diciembre de 1918, comunica
que la mortalidad por tuberculosis en Alemania ha subido
A n baWtantes. En 380 ciudades de mas
de lo .1~ habitantes las muertes por tuberculosis ascendie-
ron & 43.320 mas que las cifras de 1913. Eu Berlin la morta-
lidad media por mes entre las mujeres ha subido de 1.907.
en Octubre de 1915, & 3.136; las muertes de tisis, de 205 a
I--io0é

de guerra entre los médicos alema-

El Hospitaletidende cita uu periédico médico de Ber-
i?1® Noviembre pasado, en €] que ee dice que la
dltima lista de bajas hace alcanzar & 663 el nUmero de mé-
dicoB muertos en la guerra; 442 murieron de enfermedad;
¢ U fueron cogidos prisioneros 'y 72 han desaparecido.

Muertos Uustres.-EIl Dr. Adolfo Schmidt. profesor de
Medicina Interna de la Universidad de Halle y uno de los
primeros que se dedican & los métodos diagndsticos de las
enfermedades del intestino y autor de numerosas obras so-
bre este asunto, ba muerto & ios cincuenta y cuatro afios.

El Dr. K. H. von Bardeleben, profesor de Anatomia de
la Universidad de Jena y autor de una serie extensa de tra-
bajos sobre anatomia, eepermatologla y evolucién, & la edad
de’sesenta y nueve afios.
- .P.Dr- R. Kobert, profesor de Farmacologia, quimica fi-
siolégica é historia de la medicina de la Universidad de Ros-
toc”. ota una autoridad sobre materia médica y quimica fi-

sioldgica, intoxicaciones, etc., & la edad de sesenta X cinco
anos.

nes.

NORUEGA

El Hospital de cancer en Noruega. — El Ugeikrift
for “eger reiiUx que el Comité de la fundacién Noruega
del Oaucer lia reunido 600.000 coronas con objeto de iun-
dar un Hosphitai Nacional, dedicado al tratamiento y & la in-
vestigacion del cancer. Pronto se recibiran fondos proceden-
tes otras partes, y en la segunda semana de Febrero ee
repartiran tarjetas circulares por todo el pais, celebrandose
en Cristiania una conferencia sobre el cancer, asi como algu-
nos Mnciertcs. El objeto es obtener una Institucién en la
que loa casos inoperables puedan recibir radioterapia, etc.
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El Congreso escandinavo de Medicina Interna. Loe
modicoe internos de loa paises eBcandinavoa, organiiadoa en
el Nordiek Forening for indv. Medicin,
braran un Congreso en Copenhague en los dltimos dias de
Agosto de 1919- EIl ultimo mitin de esta clase tuvo lugar en
Lund en 1918.

AMERICA DEL NORTE

El Sanatorio Espafiol en New York.-La Uni6on Ben”
flca Eepaflola de New Yo.k esta hactendo un Ilamafaiento
para reunir fondos, con objeto de organizar un Sauatono en
faYproiimidades de New York City, en el que los pacientes
Lh~abla_espafigla seran 0S
idioma. Se nos dice gne ya hay reunidos Inés de 13’\W0 do
lares (65000 pesetas) por suscripcion con ese fin. Todos los
donativos deben enviarse &

(Fondo Sanatorio), 8, State Street, New York City. La Unién
cuenta a! presente con 2 848

te epidemia de influenza gastdé mas de 6.000 dolares (30.w0
peseUs) en la asistencia facultativa y de hospital de sus

™'*x| [canipafia contra las enfermedades venéreas.—El
interoamiento empleado como una '
Junta de Sanidad del Estado de Michigan (Estados Unidos¥
para ei tratamiento de los casos de enfermedades venéreas
ha dado un resultado magnifico y se ha formado un archivo
que contiene en forma completa todos los @
manteniendo al mismo tiempo los derechos de cada indivi
ddo. Se hau tabulado hasta la fecha los datos referentes a
unas 8-000 mujeres. Se le vaa pedir al Cuerpo legislativo del
Estado que adopte leyes mas rigidas para "I®JISq
casos y que conceda un fondo de 300.000 délares (1.500.000
pesetaB)Vra ese trabajo durante los dos afios préximos.
Hav ocho**hospitales en el Estado con 321 camas para pe-
dentes venéreos y se han enviado ya 1.300 pacientes & los
hospitales. Se les deja escoger entre ser internados y la cua-
rentena y colocacién de carteles en sus casas. A los enfer-
mos, sin embargo, se les permite recibir tratamiento en cli-
nicas especiales sin ninguna publicidad.

La lev del seguro de salud.- Segln un manifiesto he-
cho por el senador Daveuport de! Estado de New-York, a
lev Daveuport-Donohue, que hace obligatorio el seguro de la
salud ha sido enmendada por responder & las objecioues he
d_ b para algunos médicos. La principal de todas las enmien-
das es una que preceptla que jos médicos no teudrad un sa-
farlo fijo, sino q L seran pagados de acuerde, con los servidos
gne presten, bajo una larifa que sera aprobada por '« Uomi-
Bién industrial del Estado, y que variara segun las condicio

®™Mamblén afiade gne se organizaran discusiones de las ta-
rifas, para que puedan ser revisadas de tiempo en tiempo.
También, quee! paciente pueda elegir libremente el médico,
eliminando de este modo el parrafo referente & esto.

Tal vez el cambio mée importante de la ley ee que se de-
termine que el director de la propuesta Ofloma del Seguro de
Rftliid sea un médico.

Se cree que el coste del seguro alcanzara unos 24 centa-
vos (2,20 pesetas) por semana, tanto para el empireo como
na-a el que le emplea. En la audiencia puablica del 19 de Mar-
zo loe que se oponian & la ley dijeron que. seglin sus céa cu-

los. co tar|a5 mlllopes ded lares ( f dl Iares il 11
ano a mlnlstrar ey, en ugar e s.s00.000 dolares L1}

millones de pesetas), que era lo que sostenian loa autores de
elle. Entre los que se oponian & la ley y que concurrieron a
esta audiencia habla comerciantes,

demas profesiones. En defensa de la ley hablaron las Uni6

nes del trabajo y las organizaciones de mujeres.

El precio de las enfermedades prevenlbles.-El do”
tor John J Sippy-Topeka, epidemiélogo de la Junta de Sani-
dad del Estado de Kansae (Estados Unidos de América),
anuncia que las enfermedades evitables costaron Il millonee
de délares (65 millones de pesetas) al Estado deKansaa do-
rante el afio de 1918. Estas enfermedades fueron: fiebre ti-
foidea, tuberculosis, viruela, fiebre escarlatina y difteria.

La Junta de Sanidad de! Estado esta tratando de conven-
cer a4 la Camara de que debe dividirse el Estado en 40 dis-
tritos sanitarios, cada uno de lo» cual”ss ¢ig
un oficial competente, que pasard todo su tiempo en este
trabajo.

-NECESITA Vi

El procedimiento para Investigar la patemldad.-Un
nrovecto de ley titulado «Procedimiento para investigar la
paternidafl., que es de mucho interés & loe méduios. acaba
de ser introducido en la legislacién del Estado de Kansae por
ja doctora Lydia Alien de Vilbies, directora da la divmién de
Higiene Infantil de la Junta de Sanidad del Estado. En esta
ley ee declara que todo médico, enfermera, partera, U otra
persona que asista al nacimiento de un nifio ilegiliino de-
nunciard, bajo pena de ley, lo que ha pasado, bajo su firma,
al tribunal para nifios, el cual comenzara en seguida unain-
dagacion. De esta manera la responsabilidad de averiguar la
paternidad pasa de la madre al Estado. Cuando e! juez ave-
riglie quién es el padre del nifio, éste tendra que asumir, la
misma responsabilidad para su mBnutenciOD, educacién y
cuidado, como la que tendria si el nifio fuera su hijo legi-
timo.

JAPON

Influenza en el Jap6n. — Las estadisticas de Tokio de-
muestran una mortalidad mayor que en otras partes del
mundo de influenza segiin The Jap6n Medical U orld. En los
Gltimos tres meses ha habido 5.077 defunciones de neumo-
nia infiuencial. Esto equivale & 28,14 por 100 de la mortali-
dad total y 2,16 por 1-000 habitantes.

AI presente nimero acompafa un suplemento, o
ra recomendamos, sobre Cuatro notables especialida-

des para nifos, preparadas por el Laboratorio de la tarma-
cia Americana, de Madrid.

ASA |AETZGER, Paseo de Gracia. 76, Barcelona,

sirve toda clase de material para Laboratorios en el
acto. Pidase catéalogo.

SOLUCION BENEDICTO
dloaotdae .- oon CREOSOTAL

Fteparaclén la mas racional para cntar ia tnhercnloBlsi
bronquitis, catarros crOnlcos,infecciones gripales,enferme-

dades consuntivas, inapetencia,debilidad general, postra-
olénnerviosa, neurastenla impotencia, enfermedades men-

tales, caries. raqumsmo, esorotnliamo. etc.

u»nr>in
Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 4!,

madkil
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