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Tianeferenciae de crddilos en el Pteaupueato de Ine
traccion Péblica y Bellas Artee. (6 de Febrero)....
Jubilando al director general de Sanidad, Sr. Salazar.
(11 de Febrero).....cuiiovernescreerniretsst s e
Tranaferencias de crédito en Presupaestoa de Qohsr
nacion, (Real orden de 20 de Mayo)........c.ccooueenene.
Concediendo la Gran Cruz de la Orden Civil de Beue
ficencia i la primera Comandancia de Sanidad M
litar. (10 do Mayo? .....................................................
Creando una medalla conmemorativa del Hospital
de la Cruz Roja en Barcelona. (11 de Mayo)...........
Ordenando el ingreso en los Cuerpos médicos depen-
dientes de la Direccién de Sanidad, por oposicion.
(Reai decreto de 6 de Mayo)........c.ccoovruereserererinenenns
Aprobando el abono de la cantidad que ee indica por
la construccion de la Casa Salud de Santa Crietina.
(16 de Abril)......cccoeeeerenee s -
Reglamento para la elaboracion y venta de especiali-
ades farmacéuticas. (Real decreto de 9 de Febre-
ro, Oaceta del 13).....cccccveenreiiiere e
Meédicos de bafios. (Real deoreto de 25 de Febrero
sobre SO reorganizacion)........c..ccvecevevereiesierssenennnnns
Inspectores municipales de Sanidad y sobdelegados.
(Real decreto de 26 de Febrero).......... e
Estaciones sanitariasde puerto. Reorganizacion. (Real
decreto de 26 de FEbrero).......ccouvvevveivcivcesicrenans
Campaiia antipalddica. (Real decreto de 19 de Febre-
ro sobre concurso para contratar gninina).............
Disponiendo forme parte el director de Sanidad del
Patronato_de las Hurdes............ccocoveisniscinnnenen.
Transferencias de créditos en Gobernacion, 26 de Fe-

Estado.

Concurso para la provision de dos plazas de practi-
cantes en el Golfo de Guinea.......ccccoceeuieriencnenns
Anunciando vacantes tres plszas de médicos en e!
Golfo de Goinea. (29 de Abrill........ ccoiviiiviireinn,
Anunciando plaza en el Golfo de Guinea de farma-
céntico. (29 de Diciembre).......cccccoovvercivinnnns .. eoe
Nombrando i los sefiores que se mencionan médicos
de loa Hospitales y Estaciones sanitarias del Golfo
de Guinea. (27 de Diciembre de 1923)..........ccceu.ee.
Sefialando que por ascenso se cubriran las plazas de
médicos en el Golfo de Guinea. (27 de Diciembre
A8 1923)...ceee s

Goberctacion.

Reglamento para las oposiciones & oQciales del Caer.
po de Médicos de Sanidad exterior...................
Sobre licencias y sustituciones a los subdelegados de
Sanidad. (Real orden de 8de Enero)...............
Desestimando instancia de mejoras del personal so-
balterno de Estaciones sanitarias. (Real orden Je
10 de ENero).......coveeeenervneenesens e eeenens -
Convocando examenes para médicos de la Marina ci-
vil. (Real orden de 17 de ENero).......cccevvecnesennnn
Programa para los examenes de ‘ingreso en el Cuer-
po Médico de la Marina civil. (16 de Enero)
Concediendo caracter oficial al Oongreeo de Hidrolo-
gia. (Real orden de 19 de Enero)............. s ]
Nombrando & los individuoa que se mencionan ins-
peetoree provinciales de Sanidad. (Real orden de 80
e Diciemhre).............. e aert e s e e erenas VVi'
subvencion a SngICIO iedico e a8 othalidadee
obreras. (Real orden circular de 20 de Enero).....
Exencion de impuesto en los certificados médicos &
loe soldados. (Real orden de 24 de Enero) ........
Saneamiento de boques. (Real orden de 1. de Fe-
A s
ABiSHiidi e efiibadie de To fnédicos de los Ouer-
pOBde Sanidad exterior y Armada......» ............
Nombramiento de los directores de bafios que se in-
dican. (Real orden de 17 de Marzo)........ ;
Anunciando concurso para la provision de la «laza de
jefe técnico de loe servicios de Farmacia. (6 de le-

...................................................................
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76
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368
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viuciales de Sauidad que se indican, (6 de Febrero)  IBO
Anunciando concurso para la provision de la plaza de
la Seccidn de Parasitologia en el Instituto de Al-
fonso XI11. (6 de Febrero)........ccccevcevvveevcennes e 1*1
Inatruccionea para completar loa datos estadisticos
del Anuario de la Direccion de Sanidad. (l.odeFe-
o] =] (o) RSO RTR 181
Convocando concurso directores de Estaciones sani-
tarias que se mencionan. (2 de Febrero)................. 181
Anunciando vacantes las direcciones de Balnearios
que se indican. (18 de Marzo)..........ccccovvverrervsennns 382
Convocando concurso para la provision de inspecto-
lee provinciales de Sanidad que ee indican. (13 de
MaAIZ0) .= 432
Agregando una plaza de bacteridlogo de la Brigada
sanitaria de Alicante. (23 de Marzo).........c..cccucuenee. 4SS
Aprobando el Escalafon definitivo de médicos de ba-
fios. (Real orden de 22 de Abril)........coovverncnnne. 607
Elaboracién y venta de especialidades farmacéuticas.
(Real orden de 12de Mayo0).......cccccevrervrerverereennnenes 607
Rectificando error en la puntuacién dada en el Esca-
lafon de médicoe de bafios, al Br. Rodrigo l-avin.
126 de ADIID)..cooiiiccicc 607
Admitiendo la dimision”del cargo de director técnico
facultativo del Hospital del Rey, a! Dr. Marafion.
Real orden de 22 de Mayo).......ccccceoerereerercrinenne. 667
Nombrando los directores de médicos de bafios que
se indican, en virtud del concurso. (Real orden de
2 08 MAY0)....cueviviiieiiiieisie e 667
Elaboracion 'y venta de eipe.ialidades faroiacéuticas.
(22 de abril) . deereree e . 668
Anunciando concurso para la provision de tas direc-
ciones de médicos de bafios que se mencionan. (22
de ABFI).c.cie 668
Patente de Sanidad que deberan llevar los barcos que
Ile%uen & puertosturcos. (21 de Abril).......ccccueneene. 583
Nombrando & los sefioree que se indican inspectores
de Sanidad. [Real orden de 14 de Abril)................. 609
Sefialando lo conveniente para cooperar en el Con-
greso de Higiene de Sevilla. (Real orden de 9 de
MAY0)... e s 609
Nombrando drrectorei de las Estaciones sanitarias
que se indican, & iossefiores que renunciaran. (Reai
orden de 14 de Mayo).............c...... JRTT 609
Nombrando médicos de la Marina civil & los sefiores
que se detallan. (Real orden de 14 de Mayo)........... 610
Convocando & oposicion para inspectores provincia-
les de Sanidad. (Real orden de 28 de Mayoj)........... 611
Sobra registro de especialidades farmacéaticas. (Real
orden de 30 de May0).....ccocoerirreiriennesieseneriseenens 662
Desestimando las instancias presentadas & las Direc-
ciones médicas de balnearios. (Real orden de 8 de
JUNIO). o [T 663
Saneamiento de bugues y estaciones sanitarias de
pgertos. (Real orden de 14 de Febrero, tiaceta del -
16) it
SnbdeiegadoB de Medicina y autoridades sanitarias.
Aclaracion sobre sus facultades. (Real orden de 20
de FEeDhrero). ..o 236
Ckincurso oposicion para proveer las plazas de las
Brigadas sauitarias que se indican. Direccion de
Sanidad. (14 de Febrero)..........ccoceevruennnn. 287
Concurso para cubrir las plazas que se indican, de
médicos de bafios y Escalafon de este Cuerpo y Di-
reccion de Sanidad- (9 de Febrero).............. ez 237
Concurso para cubrir la vacante de” secretario intér-
prete de la Estacion sanitaria de Santander, Direc-
cion de Sanidad. (4 de Febrero).......cccooovvevvviesncnns 238
Sobre reconocimiento de directores de bafios. (Real
orden de 29 de Febrero)........c.ccovevvrvvvrienrnene, 368 y 287
Sefialando & los Colegios Médicos como anicas enti-
' dades de esta ciase Iprofesional que gozan de exis-
tencia legal y oficial. (Real orden de 13 de Marzo).. 310
Condiciones bigiénicas de las viviendas y ensanchea
de poblaciones. Aclaraciones & la Real orden de 9
de Agosto. (Real orden circular de 7 de Marzo).... 886
Resolviendo instancia del médico de bafios, Sr. Daza,
en el sentido que se indica.........ccccceveiviiinnririeernene, 368
Asamblea de funcionarios de Laboratenos. (Real or-
den de 3 de Abril autorizando la celebracion)........ 362

Sefialando loe derechos de la Facultad de Medicina
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(le Sevilla & que tiene derecho en el niimero de ca-

mas. (27 de PEhrero).....ccccoevevevenenciennsceeesieenenns 382
OpoBitioiieB Amédicos y practicante.” de la Benefi-

cencia provincia! y municipal. (11 de Marzo).......... 406
Sobre comanicacion Alas Administraciones do Adna-

nas por las estacionea sanitarias, del movimiento

de buques. (Real orden circular cie I.° da Mar/o0),.. 405
Saneamiento de buques, pireccién de Sanidad. (8 de

ADFI o 405
Vacante de médico de la Estacion saniiaria de Tarra-

gona. (8 de ADFil).......cccoveiiiiirere e 406
Condiciones exigidas & los opositores de las Brigadas

provinciales de Sanidad, (15 deAbril).......cc.cccueuu.. 400

Ghaoia t Justicia.
Médicos del Registro civil. Vacante en Sagrario. (7

08 MAIZO)...c.eieeeeeieeeeeeeee et 287
Vacantes de forenses que se detallan. (18 de Enero).. 102
Vacante de médico del Reg'sto civil en el distrito del

Centro, de Madrid. (0 de Febrero)..........ccceovenee... 164
Annneiando vacante de médico forense en Ronda (21

e MAYO)....ciiiieieeieie et 683
Anunciando las vacantes de médicos forenses que se

indican. (2.de JUNi0).......cccovvvrireineie e 636

Haciinda.
Sobre declaraciones juradas. (Real orden de 24 de

MAYO)....eeverieiieieietes ettt 659
Recordando el cumplimiento Alos Ayuntamientos, del

pazo a loa medicos y farmacéuticos titulares. (Real

orden de 26 de Septiembre).......ccccccveevviieiiiricnnnne, 263

INSTBUCCION PUBLICA Y Bb1LAS Ae TBS.
Selialando el reintegro que debe llevar el duplicado

de titulos. (Real orden de 10de Enero).......c........... 75
Sobre reintegro en duplicados de titulos. (Real orden

de 28 de ENEI0)......coceeeeiieiceiceee e 327
Revéljda de los titulos extranjeros. (Reaiez érdenes

de 3 de Marzo).......ccceuevvenieiniieseisee e 430 y 431
Concurso de traslado, catedra de Hiatologia é Histo-

quimia, etc., de Valladolid (15 de Abril)................. 432
Concediendo caracter oficial al 11 Congreso Nacional

do Ciencias_ médicas que se celebrara en Sevilla

(30 d& ADFIL) ..cveveieeieic e 583
Anunciando vacante en Valladolid la catedra de His-

tologia é Histoquimia. (10 de Junio)..........cccccco.ueve. 637
Annnelando vacante en Barcelona, catedra Quimica

inorganica. (10 de Junio).......cccceevvevveiiesisesee s 637
Anunciando vacante en Sevilla la catedra de Higiene.

(10 de JUNIO).viuieeiieiiieiie e 663
Duplicado de titul0.....ccoeciviiieriiiieccecc e, 236
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EMOCION Y EDAU CRITICA

G. MA.KANON

Eli la patologi'i elimatérica la emocion Juega «i« papel
parliciilarmente inleiiso i/ definido. N lestca experiencia nos
hs dalo una plena conviccion sobre este pnnto; y tanto por
eu importancia c inica como por relacionarse con sectores
de la fidoloKia afectiva mny diecatidoa en la actaalldad,
nos parece necesario tratar de esto con alanna extension.

Nuestro punto de vista es el siguiente: el sistema endocri-
no vegetativo interviene en eI desarrollo del aclo emotivo de uit
esalntervenuon. Por lo menos es seguro que del factor endo
cnno-reeinfifo depende, en gran parte, fa mayor 6 menor pre
disposicion emocioimf, y que jas innegables repercusiones pato m
l6gicas que los estidos emocionales ejercen sobre el organismo
se verifican por intermedio de dicho sistema endocrino-vegeta
tico. Ahora bien: en la edad critica el sistema endocrino
vegetativo adquiere, habitiialmenle, tm grado de tensionfun
cional que le hace particularmente apto para la reeep/ividna
emocional; y como esta circunstancia jissuio”ica coincide con
Mna circimifancro sociai paralela, esto es, con el aumento de
las agresiones emocionales en esta época de la vida, el organis
mo es con frecuencia afectado profundamente por las noxas
afectivas, produciéndose los sindromes que estudiaremos en

(1) Capitulo nuevo da la segunda edicion de 'La Edsd Crili-
04a,,, proxima & aparecer,

loe capitulos elguientee- Inteutaremoe apoyar con hechos
esta proposicion, que hemos estudiado en los Gltimos afios
en variae ocasiones, modificando progresivamente Dueatrae
interpretaciones primitivas con arreglo & la leccién constan-
te de los hechos; pero i.fiimandoee cada dia mas nuestra
conviccion eu laa lineas fundamentales del esquema que
acabamos de exponer (I). tiuceaivamente nos ocaparemos
de los puntos signientes:

1. ® Intervencién del factor endocrino-vegetativo en el
acto emocional. Preilieposicion emotiva y secreciones inter-
nas. Meeanisrao enducrino-vegetativo de los trastornos pa-
tolégicos de origen emotivo.

2.  ® Eetad) del sistema endocrino-vegetativo en la edad
ciimatérica. La edad critica es la de maxima aptitud afee*
tiva.

3. ° Anmento de las agresiones emativas en el climaterio.

4. * Hechos tlfnicoe: coincidencia del climaterio y de
agresiones emotivas graves en la etiologia de loe sindromes
piopios de esta edad.

Si nosotros consideramos el momento emocionsl con un
criterio fisioldgico, Unica via de progresar en su conocimisn-

(1) Véanse nneslios trabajos; a) Sobre el meenniemo <» la emo-
cién, Ateneo de Madrid, Diciembre 190
Jireso «Oliosobre la c-iad v la_enooiin. Qooferencia «n la
Universidad de Salamatioa. Marzo 1911 IPnblieada en Arriino* ck
Méiiietaa ji Cii-Kjio, Madrid,
0) /KradiraVinol estudio ds fa liaria nraro-fumorot de la emocion.
Conferencia en la UnivirBidad de Valencia, Mayo 1921 [Publicada
en Policlinica, Valencia, 1921)
Costribueién al estudio de la lioeeidn «moltro de 1a adrenalina.
Libro en honor de Oajal, volumen If, Madrid, 1923
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to, ya gne, con ercepcionei aifiladac, su sstud'o lihlilb sido
hasta hace poco usufructuado por les peicoicRos y éftos lia-
hiau ya agotado sus posibilidadis de investigacién, pr.deir.os
descomponer cada emocion en tres elementct; un eleniento
psiquicp, un elemento expresivo y nn elemento vegetHlivo-
E! eleviento psiquico ee !areprefentacion ttiebial de laidea,
el recuerdo 6 la impresion sensorial que orig'na en cada
caso la alegria, el dolor, la célera, etc. El ekmtnio expreiivo
es un conjunto de mevimientos de loa niOFCuice de! aparato
locomotor—actitudes—y de loa elisenles de expresion fardal
—gestos,—acompafiadoe & veces de sonidos inarticuladre 6
articulados, mediante loe cnales ee maiiifisata el exterior el
estado emotivo. El tercer elemento, por fir, que hemos Ha
mado vfgtiaiivo, consiste en una serie do modifiiar itree vis-
cerales que el individuo experimenta y percibe, y gracias &
las cuales se da cuenta de estar emocionado.

Los psicologos se ocupaban antes solamenti—y todavia
se ocupan de preferencia—del primer elemento, del “ratjirico,
& pesar de la reiterada insistencia con que aignt os de ellos,
aobre todo James, llamaron la atencién sobre la importan-
cia de las modificacionea viscerales. En realidad, ya Arieto-
teles, al definir «las pasiones» hablaba de une «mutacion
corpdrea» que era—después lo veremos—lo fundamental de
la pasién y gns, sin embargo, pasé dseaperciblda ¢ Ice fild
sofoB y psicélcgos que le sucedieron hasta U era moderna.
El estudio del segundo elemento, del txprtsivn, fné patrimo-
nio de los artistas, primero; luego, de los que con un criterio
pseudo cientifico estudiaron las txprt siones déla fisonotiiia
humana como medio de colegir la ; eigiiis del iiidividnn; vy,
por ultimo, llegd su cor ocimienlo & oca era cnmptetamenle
cieniifica que cuiDiiné en Dsiwir, ¢ cuyos ertudine, en
que tienen de observacién de la reali lail, apenas han pndi
do afiadirse después mas que detalles relativamente secun
darioe. En cnanto al conociauieoto exacto de! tercer elemen-
to, @ tii*efafito, es de época reciente; iniciado, como heme a
dicb(>, por James y casi 0 la vez que por el psicdlogo srjon
por el fisidlogo danés Lange, estuvo detenido, & pesar de ios
esfuerzos de Sergi, de Serringhton y de otros varios (no mu-
chos] investigadores, basta la época actual, en qoe loa cobo-
cimientos endocrinos han arrojado viva luz sobre el proble-
ma, gracias principalmente & Cannon (1) y & varios sutures
mas, entre los que, modestamente, nos contamos.

Etie tltnitnio vtgeiativo e$—y esto nos parece una nocién
fundamental—cowi'ri‘a fodfls fai ouorione*. dentro de cier-
tos limites. Cada emocion, eu efmto, ee diferencia clara
mente de las deméas por eu contenido psicol6gico; la repre-
sentacion mental de la cdlera ee en efecto perfectamente
distinta de le temara, y la del dolor de la alegria. Esta di»-
tincion subsiste también en el elemento expreeivi', pero }a
no con la misma claridad, sobre todo & medida que loafeno-
menos de la expresién se separan del eistema locomotor y
se acercan al sistema de la vida vegetativa, Es decir, que poi
ejemplo, la alegria intensa se expresa, aobre todo en loe ni-
fios, por una exaltacion motora peculiar, por saltos, palmo-
teos, etc.; y la honda tristeza, por depresion muscular, por
la inmovilidad de los miembros y el plegamiento general de
la figure. La dietinciéir, desde el punto de vista motor, es,
pues, evidente; p<to en cambio las lagrimas, que son un fe-
némeeo expresivo de naturaleza tipicamente vegeUtiva,
brotan lo mismo en los momentos de intensa fc-.iiiiled gin
en los de gran-dolor. Y esta borrosidad se acenhta cuando
llegamos al tercer elemcnlo de la emocidn, a! elemento vegeta-
tivo, & la tiifcraflon t'iscerni, '/ne en sus componentes esencialca

Cannon. BoiUly i‘hnugt” in /7';,, NMF)- Now Yuilt,

es comiirt a toda clase de estados emotivos: loe trastornos del
ritmo cardiaco, laa modificaciones vseomotoras, los cambioe
de la presion arterial, las alteraciones de los globos ocula-
res, etc., DOtienen, por lo menos aisladamente, valor espe-
cifico algunc, puesto que pueden presentarse en loa mas
opuestos estados del espiritu, con infinitas variaciones eu su
intensidad y eu el modo de combinarse entre si. Ei wvulgo
expresa bien esta falta de especificidad del elemento svege-
tativo de la emocién en multitud de frases de uso corriente.
Dice, por ejemplo: «estar blanco de ira», «blanco de cdlera»
y «blanco de miedo»; «palpitar de entneiaemo», «de colera»
y «de temor»; «llorar de alegria», «de rabia» y «de tristeza»
‘temblar de ansiedad», «de miedo» y «de felicidad», etcé-
tera, etc. Y ei ai.alisis fisiolégico de estas modificacioDes ve-
getativas de la emocion, que no podemos hacer aqui, coin-
cide en absoluto con las ideas vulgares.

Vue vo abora & llamar la atencién, por lo tanto, sobre el
valor que frente & lae ideas de los paicdlogos tiene el con-
cepto vulgar de la emocidén. Los psicologos hablan de cada
eatado emotivo como de entidades diferentes, pugnando por
establecer esciiBlainente los caracteres y los limites de rada
uno de ellos; de la alegria, de la tristeza, de laadmiraridp,
etcétera. En tanto, el vulgo habla de «la emocion» como de
algo genérico é indeiermiiiado. El vulgo dice de tal persona
gae«eeta>ia emociopada», ain diferenciar de qué clase era
sil emocidn; y de esta otra dice qoe «es muy emocionable»,
sxpreeaiido asi que es sensible para toda emocion y no para
uingniia de éstas ati particular. Percibe, pues, el vulgo, de la
emne-idn lii gne en efer to ronetitiiye eu raiz fi-ioldgios, la con-
mocion visceral. la smutacion corpérea’ aristotélica: el lem-
lil'ir interno, el latido acelerailo ¢ lento del corrzor», el esca-
lofrio qua recorra la pial, la opresion del pecho, los cam-
bios de la coloracion del roetre; todos loe fendémenos, en
goma, que peroibinios ruando una sensacion iuteleetiial
cualquiera deja de Sirio para convertirse en una emocili>; y
que eon, digamoslo otra vez, siempre los mismo».

Este conjunto de fendmenos comunes conslitujen, sin
embargo, la condicion esencial de la emocidn. Porque todos
podemos tener eu cualquier memento, voluntaria 6 invoiun-
tariamente, ideas de pena, de Jelicidad, de amor ¢ de repul-
sion; pero sin tmoaidn alguna- Y todea podemos fingir t'ofun-
/anaiiiettie la casi totalidad de los /snémenos expresivos de
los estados ewocionafes correspondientes; pero también sin
emocion alguna, coinu les ocurre, salvo los momemos de
inspiracion, & los actores. Para gne haya em rcidéo es prenso
que la reprisentaocion psiquica del esiado afectivo, y queel
conjunto de losfendmenos expresivos sean animados de la vi-
bracion visceral, esto es, que intervenga el factor vegetativo.

Ahliia bien; este elemento- vegetativo 0 visceral, clave
de la emocion, se relaciona estrechamente con modifioacio-
nes endocrinovegetativas que analizaremos rapidamente.
Todos ios fendmenos vegetativos de la -emocién qne hemos
enumerado, estan, en efecto, dentro de la esfera de accion
del sistema nervioso llamado de la vida vegetativa, com-
puesto, como es sabido, de tres porcion es: craneal, simpética
y sacra. La excitacion de los nervios de este sistema da lugar
& todos los trastornos que caracterizan el momento organico
de la emocion, por lo gne, hasta hace pocp, se considersha
el fenébmeno emotivo como el pr<docto, puray simplemen-
te, de una descarga de este eistema nervioso de la vida ve-
getativa. Pero hoy sabemos que el sistema nervioso vegetati-
vo funcionaen intima € inseparable conexion con e! corjun.
to de las glandulae de eecrec 6ii interua; de tal suerte, que el
influjo nervioso vegetativo regula el funcionamiento de lae
glandulas de secrecion interna, y & eu viz, la secrecion de
estas glandulas regala el fiinulonaiiiiento del eisiema ne.-
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tiosc. T aai tenemoi, por ejemplo, que la corrieote nerTiosa
del simpatico cervical ai:elera la aecrecion del tiroides; y
esta secrecion, & su vez, vertida en la ean”re, aeDaiblilaa y
excita la tonicidad del simpético. Ea las glandulas supra-
rrenales este doble juego es todavia mas patente: la impul-
sion nerviosa del eiatema eimpatico escits, 4 través de los
nervios esplacnicos, la secrecion de adrenalina, producto,
como ee sabido, elaborado por las glandulas enprarrenales;
y esta adrenalina, por su parte, excita, eepeclficameote, las
terminaciones del simpatico.

Siendo, como se ve, tan estrecha, tan imposible de inda-
pendizar la funcion de) sistema nervioso vegetativo y la del
sistema glandular endocrino, se comprende gne éste inter-
venga también, y en rango preeminente, en el mecanismo
del acto emocional. La experimentacion y la clinica confir-
man esta BDposicion hasta el punto de que en la actualidad
ea ya de aceptacion general en Biologia la colaboracion del
factor humoral en el acto emotivc. Entre otras mujhas prue-
bas, que DO seria oportuno enumerar agai, citaremos la
siguiente, que noeotros describimos haca ya largos afios (1)
y Gltimamente hemos estudiado con todo detenimieuto (;i)
bajo el nombre de reaccion emotiva de la adrenalina. Es
COMo Sigue;

Si iuyectamos subcutdneamente, & un simelo prediipwsto,
una pequefia cantidad de adrenalina (esto ee, de U mas im-
portante aecrecion interna de las glandulas suprarrenales),
podemos observar en él un conjunto de modificaciones vis-
cerales que reproducen exactamente las que determina en el
organismo nua emocidn violenta: el pulso desde los instan-
tes que siguen a la inyeccion, se hace rapido; el corazon late
violentamente; palidece la piel dei rostro; una sensacién de
opresion toracica mas 6 menos intensa obliga al sujeto in-
yectado & suspirar prufundameute; la boca se seca; las ma-
nos y a veces todo ei cuerpo son presa de na temblor ya
fino, ya violento; y, por 0.limo—y no enumeramos mas gne
las modificaciones mas frecuentes—so torno de! sitio inyec-
ladoi y & veces bastante lejos de este sitio, se determina
una ereccion, bien notoria, de los bulbos pilares, esto es, el
fendmeno de la «carne de gallina».

Salta & la vista la patente identidad entre estos fenome-
nos poatadreDa:iaico8—palpitaciones, palidez, opreaion del
pecho, sequedad de boca, temblor, carne de gallioa, etc.—y
los que acompafian & cualquier estado emotiva de mediana
intensidad. Y en ciertas individuos esta semejanza es tan
grande, que el propio sujeto inyectado percibe Ice trastornos
ocasionados por la droga como tales .fendbmojos emotivos,
y espontdneamente declara que siente «lo miemo que cuan-
do se tiene miedo»; pero afiadiendo «que esta tranquilo».
Con frecuencia recuerdan loa inyectados el parecido que
tiene su estado con el que exporlmentaron en momentos
BDgustioaog de su vida, pero anotando siempre la diferencia
de que ahora conservan la calma psiquica. Innumerables
veces, y poniéndonos al abrigo de todas posibles causas de
eiror, hemos repetido estas experiencias, ya confirmadas
por otros autores, como Gawadias (3), Sierra (4) y otros. E
primero, por ejemplo, refiere que una de sus enfermas ex-
clama al percibir los efectos de la inyeccion de adrenalina:
«eatoy como el dia en que me encarcelaron, pero estoy tran-
quila». Se trataba de una mujer que pocoa meses antes ba-
bia sido detenida y encerrada en una fortaleza. Frases aoa-

Marafiéon La reaccion enetit-a de la adrenalina, Medioina
Ibeie, Agesto, 1920.
(2) Op oit, en (1), (d),
(B) Cawadlae, LaJinred'origine ti/npalkique. Ann. de Med., 1911.
(4) Sierra. piieopatolégieo refemie ri la emeei6n erperi-
vienlal. Semana Médica (Baenos Aires), 1911.

logas hemos recogido varias veces en nuestros experimen-
tos ().

Es decir, que mediante la inyeccion de una minima can-
tidad de esta aubstancia quimica que nuestro propio orga-
nismo elabora é inyecta, si ee me permite la palabra, en
nuestra sangre, podemos reprodneir & voluntad la conmo-
cién organica emotiva, la «mutacion corpGrea», indepen-
dientemsnta de lo que pasa en el cerebro. Fodambs, pues,
separar a voluntad la emocion orgénica de la emocion psiqui-
ca- Y es indtil encarecer la importancia que este hecho tiena
para plantear sobre un terreno experimental el problema de
laemocion.

Hay otros casos interesantisimoe de la prueba emotiva:
aquellos en los cuales la agitacién organica causada por la
adrenalina es tan violeuts, tque el individuo inyectado no
solo se apercibe de su identidad con la conmocién emotiva,
sino que su cerebro al recoger esta sensacion, la asocia con
un recuerdo afectivo, generalmente triste; y entonces la
emocion se completa y repentinamente sobreviene una crisis
de angustia con abundantes lagrimas, sollozos, etc. Y en otro
gropo de individuos, ai no sobreviene espontaneamente !a
emocion psiquica, basta sugerirla aoeuas, para que ee desate
con facilidad y & veces con gran impetu. Par ejemplo: en
una mujer—escogida entre las numerosas obaervaciooee
Dueatraa—exploramos su pasado emotivo y nos habla sere-
namente de B5 hijos ausentes, de sus padrea hace tiempo
muertos, del marido gne trabaja eu otro pais; es una trujar
del pueblo endurecida por la adversidad y resignada atodo,
que ba ingresado en el hospital para operarse de una afec-
cion ginecolégica. La inyectamos tres cuartos de miligramo
de adrenalina, y & loe siete U ocho minatoe su organismo es
prese de las modificaciones antes descritas, esta paida,
tiembla ligeramente, siente que sn corazén late con violen-
cia, que BJpecho se oprime... pero esta tranquilay sonria
al referir estas sensaciones. Volvemos & preguntarla enton-
ces, de sUbito, por sna hijos, é inetantanearneuts, como si el
recuerdo poco antee inactivo fuese ahora el golpe del gati-
Ilo sobre el arma cargada, rompe & llorar copiosamente y
con la voz interrumpida por loa sollozos, nombra sin cesar &
loe seres queridos ausentes.

Hemos hecho notar que esta reaccion emotiva no se pre-
senta en todos IG5 snjet ie, sino sdlo en los que estan dotados de
vna predisposicion, de tina emotividad sajioiente; y ee muy in-
teresBute hacer constar abura que estos individuos predis-
puestos son casi siempre los que presentan sintomas, mas 6
menos ciaros, de hipertiroidismo. Los eufstmoa afectos del mal
de Basedow son loe que con mayor violencia sufren la accién
emotiva de la adrenalina; como que en ellos la biperfnnciéa
tiroidea alcanzi su gra>lo maximo. Eu cambio, en los mixs-
dematosos, enfermos en loa cuales la funcion tiroidea estd,
como es sabido, amenguada extraoniinariameote ¢ casi abo-
lida, la reaooidj ansia ser Ulgativa. Y en los sujetos norma-
les, poco sensib.es ds ocdinai-io & la raacoida, podemos au-
mentar esta stnsibilidai tratan toles previamente, durante
algun tiempo, con extracto tiroideo, & las dosis suficientes
para provocar los efatomas del lldmalo «hipertiroidismo te-
rapéutico».

Parece, pues, deducirse de estos experimentos, que la
eecreci®o interna del tiroides prepara el organismo para la
emocién, sensibilizando los nervios del sistema vegetativo

(I) Hs aqui algaaas frasBS recogidas textualniBQts ea el ourso
de eetsa itvestigaoiones; “sieat* como si tuviera miedo,,; “como
ei esperase uua gran alegria,,; “como na sobresalto intarbo,,;
“como si estuviera emooionndo,,: “como si fuera Allorar sin saber
por qué,.; “como si tuviera na grao susto; pero estoy tranquilo..,
etcétera.
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para lai caaaai inmediatamente determinantes de la expio*
*ion emocional. T la adrenalina, en cambio, actla innisilsa-
tamtnU eobre eate terreno aenaibilitado, dependiendo de alia
de nn modo directo la aparicion da loe fenémenos vegetati-
vos ('ie caracterizan & a emocion. Los reanttados de otros
antoree, eingnlarmente loa de Oannon, confirman este papel
desencadenante &  emocién organica de la adrenalina. Y
todo, en suma, autoriza & creer qoe al formarse en el cere-
bro una representacion aiectivaj el impnlso nervioso se traia

mlte & través de loa nervios esplacnicos hasta las glandulas
suprarrenales, provocando en ellas nna subita secrecion
de adrenalina que irrumpe en el torrente circulatorio y da
lugar & la mayor parte y & los mas caracteristicos de los fe-
noémenoe de la conmocion vegetativa emocional.

Para algnnos autores, como nuestro malogrado Achuca-
rto (U—y Torrd, se adhiere (2) & las hipotesis—en este mo-
mento de paso entre el momento cerebral y el vegetativa
intervendria, gniz4, la nenroglia, dotada para algunos au-
tores (Nageotte, etc.) de una secrecion interna, que ligariadi-
rectamente la funcién de la célala nerviosa con el melio
sanguineo, en el que te apoyan les ramificaciones neurogli-
cas. Hipdtesis que hoy se resquebraja; eubsistieado empero
la apartacion histolégica admirable en que se fundaba su
antor.

La primera afirmacion que puede levantarse sobre estos
her-hoB expnsBtoB, es que independientemente de la poten
eialidad emotiva absoluta de la sensacion, de la idea 6 del
recnerdo origen de la emocién, el iudividuo snfrird mas 6
menos el' choque afectivo segln que su eistema endodriuo-
vegetativo tenga mas 6 menos capacidad reacciona]; y di
nicamente podemos darnos cnenta del estado funcional de
dicho sistema, principalmente por la exploracion de las su
prerrenalet, y sobre todo, del tiroides. O en otras palabras;
el indice emotivo de cada individuo, esta en relacion directa
con el indice funcional de «« «iifema endocrino-vegetativo y
practioameute, de su funcion tiroidea. £i la Ollnica se com-
prneba bien esta bipotesis. porque los sujetos con biperti-
roidismo son exquisitamente seniibles & todas las emocio-
nes; mientras que los hipotiroideos—loa inixedematosoa—
tienen nna sensibilidad afectiva embatada é indiferente; loa
enfermos de insufi Gencia suprarrenal (los addisonianos) son,
& su vez, caracteristicamente apaticos; y nos falta el otro ex-
tremo de la demostracion, porque el eiudrome bipersupra-
rrenal, si existe, esta todavia por definir con claridad. Por
su parte, los sintomas de la llamada cansfituoion emotiva,
descrita principalmeote por Dupré, coinciden casi punto por
Dunto con loa sintomas del temperamento bipertiroideo, cu-
yos rasgos principales son: la delgadez, la inquietud motora,
la miraila viva é ingnieta, el pelo obscuro y abundante, la
circulacion inestable, la facilidad para el sador, la viveza
de las reacciones motorae, la psioologia exaltada: es decir,
los mismos oaracieres que basta el valgo asigna & las per-
aonas apasionadas irritables, sensibles & los estados de emo*
ci6o. Son los caracteres somaticos de Don Quijote de la Man-
cha, cuya sublime facilidad emotiva armoniza tan bien, tan
neceeariamente, con sos rasgos somaticos: con aquel cuerpo
alto y amojamado, de rostro seco, estirados y avellanados
miembros, pelo entrecano, nariz corva y agnilefla y bigotes
grandes y caidos, segun la descripcion del bachiller Sanson
Carrasco; descripcion que reproduce la del habito bipertiroi-
deo. Certeramente apunta Unamuno (3) que el tempert.-

(I) ée'hicaiTO. ]MHO» oiftrotioHet «nal irtlina jurvioto dt ant-
natff kipfriirdidigadof. Bel. de la Soo. Eap. de Biol., 1916

8) Tnrrd.  jOvoeech Et Bioio Muorco. 1919,

i) CaaxDno. 'ndo de Don fijote g SomUo, Uadrid, 191i.

ment6 del Caballero inmortal debié ser el que llamaba
Huarte acéllente y seco*, que es precisamente el mismo tem-
peramento que llamamoa ahora bipertiroideo.

Esta participacion del eistema endocrino vegetativo en el
acto emotivo contribnye & explicarnos mueboe casos de es*
talos patolégicos coiieecutivos a las emociones intensas y
bruscas 6 prolongadas y deprimentes. Desde luego, gran
parte de Los sfndromea nerviosos descritoe como conse-
cuencia de estados afectivos, gran parle de las neurosis
afectivas, son nenrosie vegetativas, con sintomatologia en-
docrina evidente, uoas veces confusa, como en las llama-
das por nosotros (1) «neurosis vegetativas pseadobiperliroi-
deas>, 'que son casos que cada autor califica con nom-
bres distintos—neurosis vasomotora y neurosis cardiaca,
neurastenia gastrucircnistoria, histerismo, etc.— pero que
presentan eiempre on cierto nimero de sintomae analogos
aloe del hipertiroidism o—taquicardia, palpitaciones, adel-
gazamiento, temblor de manos, etc.—, y cuya relacién con
el hipertiroidismo verdal ero se discute mucho en la actua-
lidad, sin que ninguna de iae pruebas funcionales del tiroi-
des, ni la misma investigacion del metabolismo local, ha-
yan podido decidir la cuestion. Otras veces la consecuencia
del choque emocional es un biperliroidismo tipico, asunto
sobre el cual ba prop orcionedo la guerra enropea abundan-
te bibliografia, que nosotros hemos repumido, aportando
& la Vez considerable experiencia propia favorable (2> Son
también mny frecuentes los casos de 'nsuficiencia ovarica
juvenil, (le enfermedad de Addieon (8), de mixedema, de
acromegalia, etc., segnramente aparecidos deepnés de una
impresion afectiva inlensa. En todos ellos pnede admitirse
que Ib roacciOD endocrinn-vegetativa emocional, biso por la
violencia de la agreeion afectiva, bien por su persistencia,
en lugar de ser pasajera y fisioldgica, se ha hecho patoldgica
y permanente, «crietalizando» clinicamente en éste 6 en el
otro sindrome, segun la predisposicion anterior del organis-
mo, Y quiza también seglu la intensidad, el modo, la persis-
tencia, etc., del cbogne emocional.

En otros estados patoldgicos de pategenie bien distinta
de la cndcciino-vegetativa, y en cuya marcha clinica (ya que
no et) su produccion) inlervleneu estados emocionales—por
ejemplo, canceres, infecciones, eetados discrasicos, etc., in-
fl lidos desfavorablemente por una emocion, tan frecoentes
en la experiencia de todo clinico— puede invocarse tam-
bién la participacion del Bielema endocrino-vegetativo, ya
que del tono de éste, regulador del eqgnilibiio organico, de-
pende, en parte, la capacidad de resistencia del organismo
ante las egresiones patoldgicas,. ,

Conocidos los antecede utes que acabamos de exponer
comprenderemos la vulnsrabiidad especial de los sajelos
gne atraviesan la época climatérica, ante las noxas afectivas,
Eo efecto, como hemos dicho en capitulos anteriores, babi-
tnalments en esta edad adquieren su maxima tension fun-
cional las dos glandulas que mas itflayen en la reaccion
eudocrioo-vegetativa de la emocién, el tiroidea y las supra
rrenales. Ya hemos visto que en gran nimero de mujeres y
de hombrea climatéricos, se aprecian, ya sindromes eebo*

(1) Uara&6n et Canaace. Elude eliniqut du metaMieme iaial.
Azn. ie llkl, 19N o o )

(@ Uaraf’'VQ  Di/perikiroidime d'origine emolional. Ans, de
Ued , 1921 - . .

® Citaremos, per la curiosidad de aer el primer oaso d-aorito
que ¢gura en laiiteratnra del aladréme addiaoniano—j descrito
por un autor no madioo— el del lego de El Eaeorial, que, aegen
rePere el P, Siglenza, adquirié esta enremaedad & eouaeeuencia
del susto qua lo prodigo la salda de uu raye eu las obras de dicho
Monasterio, (Uarafton. El primer edb eonocido de Enfermedad de
Addteon, El sioLo UtoirlA, 198)
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fadoCj ya manifearacionea netaa de bipertiroidiamo- Y en
cnanto & la biperfuncién auprarrenal, aauque mia dadoaa,
es tambiOD may probablemente el origen de alganaa dei.lB8
manifeatacionea clinicaa del climaterio.

Esta bipertonla tiroidea y eaprSTeiial y la coneigniente
hipertonia neurovegetaliva, consHtuyen, pues, un estado per-
manente de predisposicién emoeional-r

En otro iugar bemue intentado la demoatracion (1) de
gne aal como laa aptitadea intelectualee cnmplen no ciclo
baatante fijo, a través de laa edadea del inlividno, aal tam*
bién la aptitad afectiva recorre faaea parecidas, de anos aa-
jetoa & otroa, en laa 'diatintaa etapae de la evoiacion organi-
ca. Y en eata corva afectiva el panto culminante correspon-
de & la edad del transito entre la madurez y el deacenao
senil, esto es, al climaterio. Contra la opinidn vnlgar de gne
la repeticion de laa emociones embota la eensibilidad, es lo
cierto que, por el contrario, é independientemente de la
aparente inaeneibilidad debida al «habito profeaional*, la
aptitud emocional se ensaucha considerablemente, a.vecea
de ana manera eobita, al traspasarse la cuarentena. Y aparta
de eate anmento «cuantitativo» de la afectividad, se obser-
va, ademas, el hecbo, quizd mas caracteriatico todavia, de
la aenaibilizacion para toda una categoria de emocionei que
en laa edadea juveniiea afectan al individuo solo de un modo
aecundario. Tales son laa que James llamaba «smocionea
delicadas», las maa intimay deeintereaadamente afectivas,
Isa que podemoa denominar «emociones liricas», en opoai-
ci6o & las «épicas» propias de la edad juvenil. Detaliea de
la vida afectiva que antea pasaban desapercibidos, sensacio-
nes musicales ¢ literarias, espectaculos de la naturaleza,
emociones, en fin, de «peqnefia vibracion» gne dnranta ma-
chos sfioa no han encontrado eco afectivo en el espirito
humano, producen en la edad climatérica, honda conmocién.
Luego veremos, al hablar de loe sintomas paignieos, que
esta sinestshilidad emotivas es, en la clloicBi caracteristica
de la edad critica. Si en esta edad el espirita humano se nos
ofrece en plena madurez, puede decirse que es, sobre todo,
la emotividad la que ha alcanzado en mdsima sazén.

En este resultado infloye, como hemos dicho, de nna
parte, la mayor predisposicién del sistema neuroendocrino
que hemos explicado; y al lado de este «factor enddgeno»,
el «exodgeuo» 6 social, el aumento evidente de las agresiones
afectivas en esta edad. «Parece—dice Vinay (2—que la fre-
cuencia de las desgracias, inseparables de la existencia, eea
mayor en esta época; en realidad no es asi; no son estos ac-
cidentes més frecuentes que en otros peiiidos de la vida; lo
que ocurre es que Ips enfermas pueden luchar menos con-
tra ja mala fortana; sn sensibilidad esta exaltada y su resis-
tencia disminof la.» No tiene razon e! autor francés mas que
en el final de en afirmacion. La «sensibilidad esta exaltada»,
en efecto; pero ta frecuencia de ias emociones, generalmen-
te de indole depresiva, es realmente mayor en estaedal:
& partir de la madurez, con cada aflo gne pasa, disminuyen
los éxitos del presente y desaparece la ilusion en los del
porvenir; los achaquea fisicos comienzan; la famiiiay las
relaciones creadas multiplican ios motivos para ias impre-
eiones deprimentes; y todo empieza, en fin, & aparecer con
el tinte amargo del declinar, mas acentuado por el contraete
con el empuje de las generaciones siguientes cuyo valor se
aprecia como no se supo apreciar el de la propia juventud
perdida. Las agresiones emocionales cercan, pues, al espiritu
precisamente eitando es més vulnerable & sus ataques. Hasta
que llega la vejez y con ella el entorpecimiento del meca-

() Vasanota (1) (b).

(9) Vinay, ¢a menopaurt, Paria, s. f.

nismo emocional gne suele hacer menos turbulentos, y, a
veces, particularmente felices .los Ultimos afios de la exis-
tencia.

La observacion clinica nos demuestra, en armonia con lo
expuesto, la frecuencia perfectamente demostrativa, (con
que en la mayoria de loe accidentes patoldgicos del climate-
rio, tanto en ta mujer como en el hombre, tienen sus antece
dente»; coincidiendo, en efecto, con el comienzo, no estado
afectivo intenso, ya de indole brusca y excitante, ya en ma-
yor nimero de casos de indole deprimente. Menopausia y
emocion son dos factores inseparables. Las razones expnestas
explican su coincidencia de importancia fundamental en el
estudio de la psicologia climatérica.

Aaeadhunnao paadniaio cepato panaug

FOB BL

DR. PARACHE

Con la contrarréplica que aparecid en estae mismas
columnas en el nim. 5.651 creia haber terminado la
polémica de prioridad originada por la publicacion ei
2 de Junio del presente afio en el E I Siglo Médico de
un trabajo acercade un nuevo método de provocar el
parto prematuro, que de haber sospechado fuera causa
de tan insustancial discusidn, facilgiente hubiera evita-
do. Como & ella he sido traido violentamente, era mi de-
ber aportar la demostracion de que la idea de iniciar
las contracciones uterinas y el parto, previa rotura de
las membranas sin dilatacion del cuello que es lo fun-
damental del método descrito, fué expuesta por mi
antes que por nadie. Una vez ratificadas en la contra-
réplica y documeitalmente comprobadas cuantas afir-
maciones eq el primer trabajo se hacian, formé el pro-
posito de dar por terminada mi intervencion, dejando
el juicio final ai lector, que sabra dar la razén a! que
mejores argumentos presente.

Pero si alguien era capaz de hacerme cejar en este
proposito, quiza sea el D.\ Luis Recasens el Gnico por
quien lo quebrante, y en recuerdo de otros tiempo?,
recoja gustoso sus observaciones, aunque, naturalmen
te, con el fin de contradecirlas y desvirtuarlas.

El parrafo objeto da tan celosa critica y que ha
despertado la pugna de prioridad dice asi;

«EI procedimiento que vengo empleando y estudian-
do hace mas de cinco afios, me fué sugerido por la ne-
cesidad de estimular el parto cuando sin contracciones
de ninguna clase se verifica la rotura espontanea de
membranas, tardando después varios dias en apa-
recer los dolores con ios riesgos consiguientes de in-
feccion de! contenido ovnlar, prolapso del corddn,
impaciencias de la mujer y de sus deudos y perjuicio
para el feto. Eo una ocasién en que estas circunstan-
cias duraban ya tres dias se me ocurrié aplicar una
inyeccion de extracto pituitario, y préximamente un
cuarto de hora después se hablau presentado los fend-
menos de parto, con tal naturalidad y de un modo tan
semejante & los de aparicién espontanea, que quedé ani-
mado a repetir los ensayos. Continuaron éstos, y ante
la persistencia en todos ios casos de resultados felicesy
seguios, pensé que imitando las circunstancias antedi-
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*ba?, Tompieodo artificialmente laa membranaa y apli-
cando deapués la pUnitrina, podria provocarse el parto
siempre que se creyera conveniente anticipar el térmi-
no del embaraio. Trae una larga serie de experiencias
be llegado & establecer un procedimiento completamen-
te reglado para producir el parto artificial, que al propio
tiempo de ser de facilisima ejecucidn, esta desprovisto
de todo peligro.»

Ahora bien: be dejado bien establecido en mi con-
trarréplica, que antes que nadie yo he empleado la pi-
tuitrina para despertar los dolores y producir el parto
estando la bolsa rota y sin dilatacion de ninguna clase.
Sobre esta idea mia propia € indiscutible, yo be forma-
do un procedimiento de parto prematuro artificial, y
como esto era cuanta me correspondia demostrar, mi
mision queda cumplida. Si otras personas fundandose
en mis observaciones demostrativas de que la pituitri-
na, contrariamente & la opinion de la época, podia in-
yectarse con cuello cerrado, sin contracciones y mem-
branas rotas, sin perjuicio para la madrey el feto, crea-
ron un peculiar método de provocacion del parto, nada
invalida la prioridad de mi idea, antea la avalora.

Con esto y renjiliéndome & la opinién de loe que
hayan perdido el tiempo en leernos, quedarla contesta-
do el Df. Luis Recasena ei no se le hubiera escapado un
tarase a defender la prioridad de su sefior padrey &
atacar la mia, nada méas tendriamos que hablar una vez
expuestas las respectivas razones; pero ea el caeo que
sea de uno 6 de otro, al Dr. Luis Recasens no le pabe-
ce bien el método y tacha de anacrénico el procedi-
miento porque su origen se remonta & ISill y porque es-
tudios posteriores demuestran que la piluitriua no es
inocua y en que sus contraindicaciones son ia primipa-
ridad y la no dilatacion del cuello. Cabalmente lo ana-
cronico es pensar de este modo, que era como se pen-
siba muy al principio, y contra ese anaeroniamo he lu-
chado yo demostrando en qué condiciones se podia
prescindir de esas dos circunstancias y ensefiando como
la pUuitrina bien aplicada es inocua; en ello esta el
fundamento del método que preconizo. Aportara de-
mostraciones de BJpractica, en contra,relatara fracasos
0 accidentes, ofreciese nuevos métodos mas seguros 0
laciles, entonces tendria el derecho 4 tildarlo de ana-
cronico. Mientras tanto, la palabra'y ei concepto care-
cen de contenido.

Ea raro que el Dr. Luis R“oaséns, tan joven y tan
reciente en la especialidad obstétrica, piense ya en reno-
varse 6 morir. En ella ha aparecido precisamente cuan-
do acababa de sufrir una renovacion inmensa y todo
hace pensar que en mucho tiempo nada hemos de ver
de nuevo que conmueva loa fundamentos de la Obste-
tricia, Tendrenaoi que entretenernos en depurar y re-
pasar aquellas cosas que €l Ilama antiguas, sin duda
porque nacieron antes que él y cuando indague en esa
renovacion revolucionaria de la Obstetricia moderna de
la que no ha podido ser testigo porque la ha encontra-
do ya hecha, vera cdmosin merma de los prestigios y
méritos de otros, algo nos oorresponde & los demas.

IEenovarse 6 moriri dioe el Dr. Luis Becasene. Si

atendiéransoa al estimulo que nos produce esta frase y
cayéramos en ia inmodestia de referir nueetru,s haberes
en cuenta, verla que ei alguien eelé en peliero de pero
cer por tal causa, seguramente no soy yo. Y demoelrn-
rla también que el alguna vez pudo acometerme el pru-
rito de la notoriedad, iio me hubiera faltado motivo
para reclamar con sobrada razon respeto & trabajos é
ideas en las que tengo innegable prioridad.

CoDetantes en nuestra coniincta de i-nparcialidad, veni-
mos dando cabida a los arllualos gne acerca del punto plan-
teado por el Si- Parache han dado motivo & observacioDea
y reapoestas qae consideramos suflcientes, no creyendo que
pueda lacbarsnnoR de intolerancia al dar h”y por terminado
este debate, siquiera recnnoz iamos que ba sido interesante
para mms'roa lectoras.—N. de la S-

HIGIENE DEL NOVIAZGO

FOR *L

DR, JUARROS (¢)

Méa« ardno artn gne los puntos anteriores—dificultad de
evpoa’cién, ya gne no, afortunadamente, de comprensidn
por el puiilico —es el relacionado con la terminacién de
los novisagos, srb-e todo teniendo conciencia del deber de
rehuir la tris'ezn de las lentrs egnntas amorosas. Guando
un noviazKo nn ha (uajado, no hav por qné obstinaree en
prolongarlo. Pero estos rompimientos oportunos y répidoc.
gniiimicoe piidié-amos decir, reclaman nna alta y diafana
sinceridad. La precisa para no hablar de traicién cuando lo
comentado es nn desamor.

Error tan frecuente, que prueba el acierto del Dante (75)
eecrihiendo que el amor 6 si mismo es el principio de todos
los amores.

Sigaz conducta es dar beligerancia en estoa casos a la
dignidad, al sentimiento del honor, gne ya en la escuela ea
capaz de rendir adniirablsa resullados.—F-iOrster (76).—

Bin embargo, tal rceolm-i6n no parecera nunca igiialmen
te facil lara loa dns erainnrHilns. EI amor, ba dicho Qjr
ki (77). es el liinpfo del que quiere menos sobre el que
quiore mas, Al tirano le reeuliara siempre menos trabajoso
romper las cadenas de su afecto. Ku obstante, es frecuente
bailarlos reacios a tal decision por suponer el rompimiento
ver extinguida ia Unica justificacion de .la vanidad intima.

Por otra parte, la propia estimacion sexual no se impro-
visa. Puerilidad grande la de los padres que, queriendo re-
coger nn fruto que no han sembrado, invocan sentimientos
DO fomentados j<mas por ellos, calpab'ea de haber olvidado
que eobre todos lea egrlsmos y (odas las utiliiiades y tudas
lea embicinnes, ba de colocarse el amor & los hijos.—Doctor
Joarros (7?)-—

Tampuco ea mal camino habituar & los que padecen
amargura de amor & embellecer su sufrimiento merced &
derivaciones artisticas. Importa en este eentido conocer que
exieteri tres tipos humanos baeirne: los que sienten y piensan
al mismo tiempo, modelo Guethe; ios que sienten antee de
pensar, tipo Biusseau (79), y los que piensan antea de sen-
tir, ejemplo Kewton.

Estoa Gltimos resultan, practicamente, invuloerablea al
afan aexual, Poro en los otros, sobre todo en los del grupo
pftmero, cabe el ensayo de sustituir nna paeién por otra.

(*} Méase el namaro anteribr
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lemedio aconefjeilo j'a liare cincaecta aOos por'Feucbters-
leben(80).

T surge el corflicto de ja eleccion. Atrajelar alcohol se
dedicBu muihra ilespechadoB, Mas ni el 7inoi ni el juegO)
ni el trafago de las tertulias, ni el trato con rameras, consti-
tnjen pautas eficaces. Ha de perseguirse el injerto de inoti-
ros depurados, aristocraticamente intelectua'es; eed de glo-
ria, ideal mlatict), etc. De adénde puede alcanzar ia influen-
cia del entusiasmo cieolifico, ninguna prueba mejor que el

. caso de Pascal curando su tenaz neuralgia facial con sdlo en-
fraerarae en el problema de la curva cicloidea.

Mas DOes totalmente mollar el procedimiento, habiendo
,de ponerse en el empefio suflciente tiento para que no ven-
ga & resultar més perturbador el remedio gne la enferme-
dad, pues se trata de entrar la nave en el dique de repara-
ciones, no de encallarla deflnilivamente. Solteros fueron, se-
gon Mariscal (81) remerda, Horacio, Taso, Becon, Gassendi,
Galiiro, Descartes, Boilean y B<yle, y virgenes murieron
Virgilio, Newton, Cirios X11 y Kent.

Mns desde el punto de vista do los intereses de la espe-
cie, ¢puede constituir tan radical abandono del deber sexual
(IDi'leal?

Apartar & iin hombre 6 uua mujer definitivamente de los
senderos del amor, no es capaz de satisfacer & radie, ya
gne, pese & todas las egolatrias, resultaran individuos per-
didos para las conveniencias de la colectividad.

Queda una Gltima posibilidad de terapéutica aun cuando
enbradiiments alambicada. La ilusién sexual, conforme ha
demostrado EHis (67), no depende de la experiencia ni es
Bigoiera expresion del temperamento y la idios'incraefa, dan-
dose el paraddjico fendmeno de gne en ocasiones despierten
y azucen el deseo, eetimulos y cualidades opuestas al ideal
gne se tenia.

En general, segun hemos dicho, se busca en amor la ee-
mrjanza en loa caracteres individualesy la diferencia en los
sexuales secundarios.

Hasta gné punto rabila alejar el amor modificando estos
ultimos, representa tema demasiado abundante en panora-
mas para que resulte factible intentar desarrollaile hallan-
duiios ys, como nos hallamos, en les finales del discurso.

De todas maneras conviene fijar bien que el recurso para
cortar & tiempo un amor nocivu no puede ser jamas obra de
la improvisacidn, sino fruto de semillas sembradas ep lain-
fancia y la adnlesceiicia. No olvidando que, enmu dice Fua
iS<), conviene intervenir en la educacion del instinto eexiial;
pero no con propdsito de deprimirlo 6 boirarlo, sino cun el
de disciplinarlo.

Dimos cima & nuestro trabajo, y comq por su indole no
se presta & concloaioEea firmesy concisas, queremos, & falta
de tan valioso recurso ncmoiéciiic<', dejar la estela de una
sintesis da las ideas principales.

Nos guid la luz de una gran verdad; la de que han de co-
locarse las conveniencias de la especie sabré las del indivi-
duo. Amar no es sino pagar una deuda contraiila con aqué-
lla. Se nos regala la vida 6 cambio de la obligacion suprema
de trensDiitirla.

Pero esta mision, basica, no hemos de dejarla & merced
de la rasiialidad 6 del espriebo, sin que tampoco noe sea lici-
to aspirar & darla caracter de ecuacion.'

Ir & la boda sin el menor hito conductor, dejandose guiar
solo por el azar, la conveniencia 6 un enardecimiento de los
deseos, es cometer delito de lesa patria. Para evitarlo esta
el noviazgo, que, segun dijimos antes, cunstituye et novicia-
do del matrimonio.

L

Filtro maravilloso de loa deseos'tdisée 6 embraved)\od
por la ambicion 6 el orgullo. Crisol bendito donde hajsde
fundirse el oro de la feliiidad futura. Fosa fragante para
cimientos de la dicha de los esposos. Fragua donde se forjad
los destinos de la raza.

Los padres que aparentan no darse cuenta de tal verdad
faltan & on deber elemental. Durante el transcurso de mi
trabajo mostré las rutas principales. La individualizacion
tiene que ser obra de cade cual.

Y nadana’, si no es una pegnefla siplica & cuautos
oisteis mis palabras: quedaos & solas con vosotros miemos,
reiordad vuestros noviazgos romanticos, contempladlos im-
parcielmente, analizad bien la cantida 1 de goce, de plager,
de felicidad, gne visteis perecer en ellos; traed & la memoria
los innimeros senderos espirituales quebicieTon intransita-
bles vuestras torpezas; raed este dolor gravemente melanco-
liro, tejido de nostalgias himedas como labios, y con el alma
asi preparada, alD que 08 asusten sus neblinas, repasad lo
oido eeta larde.

Cun ello bastara para que mi esfuerzo no haya resultado
es'érii. Raro se'a de entre vosotros aquel en cuyo corazén no
sangre aon el pesar deun divinoy aureo amor malogra-
do por desaforluuado noviazgo. El rescoldo de fracaso sera
suficiente & dar vida al prop6sito de que & vuestros hijos no
es ocurra lo propio.

N Y siempre qua abordéis estas cuestiones, repetiros calla-
da. dulcemente, como tono inicial para el desarrollo de vues.
tras ideas, tas palabras de San Francisco de Stles (88): «En-
tre los ejercicios de virtud debe preferirse el mas conforme
& nuestro deber, y no el mas conforme & nueetro gusto.>
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NATALIDAD Y MORTALIDAD

Las causas de la mortalidad infantil en nuestro pais
son las mismas que existen en todos los pueblos civili-
zados; la cifra que alcanza y que luego conoceremos
es, comparandola con las demas naciones europeas,
sumamente dolorosa, puesE-pafia es uno de loa paises
en donde pierden la vida mayor nimero de criaturas;
pero, analizandolos, son alin mas dolorosos loa escasos
medios de proteccion que se ponen en practica para
remedio del ma'.

Bien supo Alemania cotizar el valor de la vida hu-
mana y estimar el papel de la salud, reaccionando en
plena lucha ante e! aumento de la mortalidad infantil
en los primeros periodos de la gran guerra; bien supo
Inglaterra divulgar la accién social del enemigo Impe-
rio para favorecerse con las leyes de su rival, y es que
ambas poderosas naciones, vencedoras 6 vencidas, con-
sideraron que no estaba en el frente de batalla et por-
venir de la patria, y como primera providencia prote-
gieron & las madres que criaban & sus hijos, como pun-
to de partida para pensar en la regeneracion del pais.

(1) Del dlionrao leido eo Ib «aalén inBagunil de Ue RBnclonee
Clinioae del Cuerpo faoultsuTO del Hospital del Nifio Jeels, en et
eatse de 194il-24.
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NaiotroB, en cambio, seguimoi lo miamo: 200.000
nifioi perdian anualmente la vida en nueatra patria
antea de la guerra; la mlama cifra faileoieron durante
éMa, y despui®, ai hacemoa caao & nueitraa eatadisticas,
liguen muriendo 200.000 nifios al afio; ¢qué importa,
sefiores, que sea prollSca nuestra nacién, si los nifios
que nacen fallecen prematuramente? Mas valdria que
naciesen menos y los pocos que lo hicieran se conser
vasen sanos y fuertes; pero ain hay mas, y es que esa
abundante natalida | boy también disminuye ai hemos
de hacer caso a los nimeros. En 1903 nacian en la
Peninsula por ca.ia 1.000 habitantes 36 nifios; cinco
afios después se rediij) este cosBciente & 31,2, conti-
nuando decreciendo ia natalidad nuevamente de ma-
nera alarmante.

;Pero cuales son las causas de nueatra excesiva
mortalidad infantil? La ilegitimidad, la herencia mor-
bosa, los trastornos de la alimentacion de la primera
infancia ocasionados por ia falta de cuidado en la lac-
tancia, los demas prncssos. patoldgicos propios de la
infancia, como el sarampion, ia escarlatina, el crup, la
tuberculosis y hasta la evitable viruela, y estas dos
que acompafian & todas como coadyuvantes: la falta
de educacion en las cuestiones de bigiene social, y el
factor pobreza en la mayoria de loa casos.

Las corrientes modernas resumen en dos loa pun-
tos mas principales, sin abandonar por ello, los demas:
el primero, el que consideran como fundamental, es el
de por todo concepto procurar el mantenimiento de la
lactancia por el pecho de la madie, facilitindosela,
como veremos, a la mujer obrera; y el segundo, es el
de la educacion de la mujer para el hogar por medio
de las ensefianzas de la Maternologiay Puericultura.

Es indudable que la mano de la mu]er ha ido poco
& poco substituyendo & la del hombre en las fabricas y
tatteres, y al formarse la mujer madre para el empleo
industrial, ello trajo consigo el abandono del hijo y
desde luego la no crianza del nuevo ser por el pecho
materno, y se multiplicaron las Ciéches 6 casas para
nifios, en las que son depositados y vigilados durante
las horas de trabajo por personal técnico; esas Crecbes
establecidas cerca de las grandes fabiicas, hacen que
las obreras madres puedan seguir alimentando & sus
hijos & las horas que lea corresponda.

En Alemania se regula el trabajo de la mujer por
medio del Cddigo Industrial, el cual prohibe el trabajo
de la embarazada y fomenta la lactancia materna por
concesiones determinadas, siendo considerado esto co-
mo el medio mé&s poderoso para hacer disminuir la
mortalidad de loa nifig™; las concesiones a las madres
se interpretaron como el may<» acontecimiento social
de la guerra, dando lugar & que un médico famoso di-
jese que el renacimiento de ia lactancia & pecho, por la
que tanto hemos luchado en tiempos de paz, ha sobre-
venido de pronto en medio de ia guerra; ello fué el mi-
lagro de esas concesiones de la maternidad y de la ins-
truccion de las madres.

En Francia nacen bastantes menos nifios que en
Espafia, pero los que nacen viven; es decir, todo lo
contrario de lo que nos pasa & nosotros; ello se debe al

cuidado exquisito que se tiene de ia infancia: se prote-
ge primero & la madre y después al nifio y, claro esté,
el primer problema que se plantea siempre es el de la
alimentacion materna, y todos ios esfuerzos tienden &
resolverlo inculcando en las madres la importancia que
para el nifio tiene la lactancia materna, exigiendo Cha-
rités Maternales, y como condicion previa, el que toda
madre debe de amamantar & su hijo.

En otros paises, como Bélgica y la misma Austria,
las leyes de proteccion & la infancia, aunque bastante
completas, distan mucho de serlo como las dos ante-
riores; pero en Inglaterra se inici6 ya algo de lo que
hoy se persigue, prohibiendo & todos los patronos el
consentir & sabiendas el que una mujer trabajara du-
rante las cuatro semanas siguientes al parto, ley que
flié luego completada, siguiendo el ejemplo de la exis-
tente en Suiza, suprimiendo el trabajo durante las tres
0 cuatro semanas precedentes.

Por dltimo, las corrientes modernas de proteccion
en América tienden & favorecer la lactancia en lo posi-
ble por el pecho materno, pero vigiladas las madres
por las denominadas enfermeras de puericultura, las
que instruidas convenientemente en el arte de cuidar
& loa nifos 0 interesadas en loa asuntos de Materno-
logla y Puericultura, se dedican & seguir paso & paso
ia lactancia del nifio; otra de las caracteristicas princi-
pales de los americanos, es la divulgacion de los sanos
consejos de la puericultura en el campo, para lo cual,
en automdviles que llevan el material de carteles, fo-
lletos, etc., necesarios, y con su equipo de médico, ayu-
dante y enfermera, recorren los pueblos pequefios, re-
conociendo en ellos & los nifios cuyas madres, compren-
diendo el fin que se desea, acuden & la hora de la con-
sulta, que es anunciada previamente.

Nuestras leyes en lavor de la infancia, encierran en
BB articulados todos, ab solutamente todos loa medios
que en los paises cultos se dan hoy dia como buenos
para luchar contra ia mortalidad infantil; no hay més
que leer las conclusion es de los Gltimos Congresos de
Pediatria americanos 6 franceses, y nada encontraréis
que DO esté comprendido y estudiado por nosotros;
quiza falte, aunque de ello se ocupe, de reglamentar en
la forma debida, como ya tiene su ley la mercenaria,
la lactancia materna con los medios de proteccion que
é la madre obrera le oorreapo nde, pero de ello luego
hablaremos; quiero, sin embargo, hacer constar que
nuestra legislacion se ha adelantado en ello, en union
de Suizay Dinamarca, a asegurar lo que se denomina
rg)CBO de la madre, durante los tiempos de embarazo y
alumbramiento, y ello puede enaltecernos, ya que su
necesidad se ve hoy como un hecho perentorio ante la
formacion de la madre obrera, pero ese articulado de
la ley tampoco da sus frutos como era logico que fuese,
por las razones que mas tarde expondre.

¢Como luchan boy las deméas naciones en favor de
la infancia? Como medida primordial, ya lo habéis
oido, favoreciendo por todos los medios la lactancia
materna, protegiendo & la mujer pobre para que pueda
ciiar & su hijo, el que personas encargadas con la ins-
truccién conveniente sigan paso a paso al nuevo ser>
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inculcando & ia madre las ventajas de Ja alimentacion
materna, 7 teniendo Ja obligacion éstas de inscribir en
el registro de Proteccion a la Infancia al nuevo ser,
exactamente igual que se hace en nuestro pais con el
"Registro civil, durante loa tres primeros dias consecu-
tivos al nacimiento.

Yo consegui, bien lo sabe el Dr. Pulido, reducir &
cero en un afo la mortalidad infantil en una féabrica
de esta corte, sin mas ayuda que amplias facultades
para emprender la obra de proteccion; decia con aquel
motivo que en nuestra patria, como en otras, aumen-
taba de dia en dia el trabajo de la mujer en las gran-
des industrias, hecho que obliga & no pocas madres &
entregar é sus hijos & los peligros inherentes & la lac-
tancia mercenaria fuera de su vigilancia, cuyos resul-
tados son, como se sabe, mucho mas nocivos para la
vida del nifio que los que en si lleva emparejados la
propia lactancia artificial, llena siempre, y en el hogar
del pobre aun mas, de dificultades que Ginicamente una
Fevera alimentacion y un cuidado exquisito logran
vencer.

Y como legitimamente deben de desaparecer esos
diques sociales que impiden & la mujer nodriza el aten-
der & la crianza del hijo, porque obligada & trabajar
fuera de »u casa no se la permitia regresar hasta las
ltimas horas de la noche, se protegia & la mujer en
forma tal, de que quince dias antes del parto y cuaren-
ta despué.s, se la dispensa del trabajo & que estaba des-
tinada, abonandosele integramente el jornal que per-
cibia, tiempo que previo mi informe médico podia ser
ampliado, y la asistencia al parto era facilitada gra-
tuitamente por persona especializada, con lo que se de-
nomina repaso materno & vacaciones de maternidad, se
cumplia con toda su realidad.

Pero no terminaba con ello aquella labor protectora,
sino que, por el contrario, se ampara también al nuevo
ser, facilitando la crianza con el pecho de la madre,
para lo cual se permite s ésta abandonar el trabajo du.
rante el tiempo necesario para que el nifioc mame; en
el caso de que la madre no pudiese criara vu hijo,
el fondo social le costea un ama que, vigilada por la
madre, atienda & la crianza del nuevo ser,?y si por el
contrario, es a la lactancia artificia! 4 la que se somete
& éste, le son proporcionados los biberones en las condi-
ciones convenientes de preparacion.

Quizés esto sea una leccion que aprender y una
gula muy conveniente para una conducta a seguir; es-
tldiese la obligacién de crear en las grandes fabricas
el fondo social compuesto del tanto por ciento de loa
sueldos, més el tanto por ciento de las ganancias; dése
como condicién previa la preferencia del ingreso & la
mujer madre que lo solicita para el trabajo, asi como
al obrero con hijos, ya que de aquél depende toda una
familia; inatiliyase como condicién obligatoria ia pro-
teccion & la madre y al hijo; ndmbrense personas com-
petentes y amantes de estos problemas para vigilar su
cumplimiento, y se conseguird dar un buen paso para
hacer disminuir nuestra gran mortalidad infantil.

Tuve la satisfaccion de que aquella labor mia fuera
de grandes ensefianzas para muy ilustres personalida-

des, y el punto de partida para que el Consejo Supe-
rior de Proteccion 4 la Infancia comience hoy una
campafa do vigilancia en los talleres de las grandes
industrias, que si lo llevan a cabo con el interés.y ener-
gia que la proteccion & la madre obreray al hijo me-
recen, lograra obtener grandes beneficios para lu vida
de los nifios en nuestra patria.

Cuarenta mil nifios mueren anualmente en Espa-
fia, si las cifras no mienten, victimas de los trastornos
de la alimentacion; eabemos que un nifio menor de
un afio no debe morir, & no ser que nazca enfermo
6 mal conformado; la hi giene eabe evitarlo, y ésta tiene
como principal salvaguardia Ja que se conoce con el
nombre de lactancia materna; es, pues, necesario que
la favorezcamos por todos loe medios posibles. ¢En
doénde eetan las mutualidades maternales en nuestra
patria? ;Qué ventajas tiene la madre obrera para aten-
der al hijo con »u propio pecho? ;Qué subvenciones
da el Efclado para facilitar la crianza materna de ana-
loga manera que existen  otros paises? Ninguna; la
lactancia materna no tiene la importancia debida en
Espafia; por ello nada tiene de extrafio que sea tan
alta la cifra de nuest ra mortalidad infantil.

En Suecia y Noruega, en donde casi todas las ma-
dres crian a sus hijos, es muy pequefia la mortalidad
infantil durante el primer afio de la vida, pero consig-
nando la obligacion que toda madre debe de criar & su
hijo mientras el médico no le aconseje lo contrario; ee
comprende la desesperacion de la mujer, que al mismo
tiempo que de aquélla tiene que ocuparse de buscar
loa medios de vida de que carece, y en estos casos es
cuando debe de entrar de lleno la mision del Estado,
para apartar al nifio de los peligros inherentes a la lac-
tancia artificial.

Pero unido & esa falta de proteccién material & la
madre pobre, existe otra que es patrimonio de todas
las clases sociales altas y bajas: me refiero & la igno-
rancia; hay ain muchas, muchisimas personas que se
dan como cultas, que preguntan qué es eso de la Ma-
ternologfa y de la Puericultura; la mujer no pabe nada
del arte de cuiilar & los nifios, y cuando aprende algo
es & fuerza de la experiencia, que en estos casos mu-
chas veces es la causa de que pierdan al bijn; hoy las
ensefianzas de la Puericultura se tienen como un me-
dio de los mas importantes para luchar contra la mor-
talidad de loa nifios, haciendo ver, sobre todo & la
mujer, loa beneficios que para su hijo reporta Ja crian-
za materna; ee dice que aquélla, la mujer, no esta aln
preparada para recibir esta clase de doctrinae; yo a
ello contesto que pasaron de un centenar las alumnaa
que acudieron & los clreos de primavera que durante
tres afios di yo personalmente en la Escuela Normal
de Maestras de seta corte; creo, sefiores, que la Mater-
nologia y la Puericultura deben de ensefiarse, como
obligatorias, en las Escuelas Normales, alternando con
el latin y las luchas de la historia, como ciencias de!
hogar, ciencias del porvenir, que transforman el mis-
terioso criar de los hijos en uno de los méas sencillos
y mas naturales actos de la vida,

Y no puedo substraerme de hablar, bien & pesar
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mio, ya que de proteccion a la madre me eetoy oeu-
pando, de lo que hace pocos meses se ha creado en
nuestra patria con el nombre de subsidio de materni-
dad; el subsidio de maternidad en nuestra patria ya
sabéis todos en qué consiste: un donativo de 50 pese-
tas, que el Estado, por mediacion del Instituto Nacio-
nal de Prevision, concede & la mujer pobre que, re-
uniendo las condiciones que se mencionan, haya teni-
do la dicha de ser madre; sefiores, seamos claros: ¢hay
alguien que pueda creer firmemente que esas 50 pese-
tas, dadas en esa forma, puedan influir algo como me-
dio de proteccidn & la mujer ¢ al hijo? Como medida
de proteccion maternal, yo creo que naia; como me-

. dida de proteccion & la infancia, nada se logrard tam-
poco; quizas sirvan para celebrar el bautizo con méas 6
menos pompa, pero no para cubrir necesidades; las
coDcesiones de maternidad, igual que todas las conce-
siones, deben de darse con un fin: cubrir la miseria en
cada caso segin mejor convenga; ropas, alimento, me-
dicaciéQ, etc., pero previa una inspeccidn para saber
que aquello que se da va & sar empleado con el objeto
& que va destinado; que en el hogar se enteren da que
aquel donativo dado de una vez 6 como concesion se-
manal durante los tres primeros meses de lactancia,
como ha hecho Alemania, es destinado a favorecer ia
lactancia materna, por ejemplo, apartando & la mujer
de su trabajo durante el tiempo de crianza que se fije,
pero no como regalo, que quizas sirva también para
satisfacer alguno de los vicios paternos, con lo cual el
subsidio, mas que de maternidad, podria denominarse
de paternidad.

VENTAJAS ¢ INCONVENIENTES DE TENER HIJOS

Quizas el comienzo de esta parte de mi trabajo os
llame la atencion como cosa extrafa; nada tiene de
particular, y voy a demostrarlo: los que uje conocen
bien saben que tengo dos hijos, y por el paso que sigo
quizas llegue a tener la docena; rae resigno diciendo
que i«ea io que Dios quiera!; pero, hombre precavido,
me puse & estudiar las ventajas 0 los inoonvenientea
que en mi patria tendria en el caso de que tai suoeilie-
86, y lo hice comparando lo que hay sobre dicho parti-
cular en nuestra nacién con otra europea, ya que me
gusta ser practico y no me fio de los dictados de las
leyes; orel, por lo tanto, que fijaniome en la vecina
Francia, el camino mas reoto para satisfacer mi deseo
y curiosidad era el de escribir & un padre de familia
que por lo menos contase con seis 0 siete hijos y me
dijese las concesiones que en aquel paU daba el Esta-
do 6 Instituciones que de él dependiesen a las familias
en las que hubiera varios hijos; sabido es que Francia
ha auminietrado el ejemplo de méas interés en materia
de su despoblacion, por lo que las determinaciones po-
drian serme de gran utilidad, y he aqui copiado al pie
de la letra lo que me contesta un padre con siete hijos,
espariol, residente en Paria:

Textual—  confirmo mi escrito 10 del corriente
y relativo & los datos que me pedia sobre la asistencia
publica; son loa siguientes;

>B1 Gobierno ha creado un Office des hahitations a

bon marché, rué Taitlout, que alquila & las familias nu-
merosas & un precio reducido, y la asistencia publica
da a las familias pobres un socorro de 200 francos al
afio & reducir sobre este alquiler.

«Ademas, da también un socorro a las viudas de la
guerra 6 que e! marido haya quedado inutil, consisten-
te, por un hijo, en 330 franco®; por dos, 3S0 francos;
por tres, 400 francos; por cuatro, 480 francos; por cin-
co, 600 francos, y por mas de seis, 1.200 francos al afio.

>Las contribuciones que se pagan sobre el alquiler
también tienen grandes beneficio-; nos hacen una re-
baja sobre el lotal del impuesto, de 800 francos tenien-
do un hijo, y de 200 francos por cada hijo de menos
de diez y ocho afios: las personas de mas de setenta
y las imposibilitadas que estdn & cargo del cabeza de
familia, también se benefician de la reduccién, no pu-
diendo exceder ésta de 2.000 francos. En Francia la
contribucion sobre el alquiler se paga por un tanto por
ciento, personal é inmobiliaria.

»El camino de hierro (ferrocarriles) hace una re-
duccién del 30 por 100 teniendo tres hijos de menos
de diez y ocho afio’, 40 por 100 por cuatro hijos, -5
por 100 por cinco hij h, 60 por 100 por seis hijos y 70
por 100 por siete 6 mas.

>Dd esta reduccion se benefician ademas la madre
y el padre, y cuando un hijo cumple diez y ocho afios
le retiran & aquél la cartilla de crélit-', que sirve para
sacar los billetes y reducen el 10 por 100.

«Todas estas bonificaolones son hechas & todos los
franceses y a los extranjeros domiciliados en Francia.»

Como se ve, es todo un programa de proteccion &
la farnilia, que al leerlo me hizo pensar en aquella po-
bre sefiora viuda y con doce hijos que, cansada ya de
buscar un cuarto por las calles de esta corte y al ver
que cuando se enteraban los caseros de la numerosa
prole que tenia le eran negados, se le ocurrid la pere-
grina idea de, al primer piso desalquilado que encon-
trd, decir que no tenia nada mas que dos hijos, y una
vez hecha la mudanza, ir por etapas sucesivas llevando
a los demas al domicilio, basta que se reunieron todos;
medio Unico que le sirvidé para que la dieran un piso,
la hiftoria es tan veridica, que conozco personalmente
a sus intérpretes.

Bibliografia.

Pbicis db BiousTBii, fror loi Dr«>. BenA La'teot; 1,a«jen WHIbbi,
prélogo d»l Dr. O. Dedal?. Co tomo de paginu, eon B
Sgnrai. Imprenta Valllant Oarmenne, Lieje, 1823.

CooBtiluye Ib poblicacién de loe Dres. Ledent 'y Welleos,
WD iDteresBDte libro, en el que ae contienen loe métodoe maa
moderooe de antropometria llsica, ciara y eucictamente ex-
pueetoB y trae eata parte, llena ya de traacendencia, taa téc-
nicaa, en boga, para valorar el nivel mental.

Al lado del cldaieo método de Binety Sim6n enaefian a
usar otroB recientee, como el de! Dr. Vermeyien, por ejem-
plo, ein olvidar Utilee ptoebaa, mundialmeote consagra-
das, como laa de Boardon, Ebbinghana, Toulouee, Pieron,
etcétera.

£0 muchoa caaoe hacen deafllar loa autorea modificacio-
nea inepiradaB por an experiencia en nilloa belgaa, ¢ la ma-
nera que han llevado & cabo Terman y Melvllle, en loe Eata-
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doB 'Uoidoe. Cada pais va creandose, aaf, eu método adapta-
do & la especial mentalidad j cultura de eue babilantee.

Loe reactivos, de aplicacion sensataen pequffiueloe bel-
gas, pueden resultar totalmente desproporcionados y absur-
dos en nuestra patria.

£0 Espafia caréuese adn de Utt» propios. Hay vollimenee
meritfaimos de ioformacidis orif;i(iales algunos; traducidos,
los mée; pero falta el sistema netamente espefiol.

Interin esta apremiante necesidad es salisfechs, siempre
tendran mas valor practico loe manualee escritos por hom-
bree de raza latina, que por alemanes, ingleees 6 yangnis.
Este es el singular valor de las paginas que comentamos.

Ademas de esta consideracion, las hace recomendable su
proposito aensatcmeote cientifico, de no olvider la parte
(laica, para atender ezclnsivamente & la intelectual.

Como dicen loe autores, acn mas los hombres que viven
pendientes det esfuerzo muaciilar que los que del pensa-
miento hacen profesién y ai se quiere valorar acertadamen-
te la significacion, dentro de la villa colectiva, de cada eer, no
bastara con atender & aua funciones psiquicas aisladas. Hay
que estudiar y conocer el motor en todas sus partee y fun-
ciones.

Eaouelae, ejército, fabricas, sociedades de aeguroa, agru-
paciones deportivas, he aqui el medio donde ha de tener su
aplicacion mejor este concepto gne permitird obtener la
ficha individual completa; pero sin olvidar que la ficha paca
no resultar un tramite bnrocraiico sin nti.idad, requiere ser
manteuida viva, 6 lo que es lo mismo, Teuovada dentro de
un cuadro de claslficaciou amplio y eldstico.

El Precis de Biomelrie, va ilustrado con tinoe dibujos
claros, limpios, debidos al lapis de G. L'ngtain, gne peimi-
ten su manejo con todo género de facilidades.

En sintesis, tratase de un texto eeencialmente practico,
sencillo de comprender y de aplicar, aun cuando deede un
pnoto de vista tedrico no pueda concedérsele otro valor que
el de una iniciitcion, pues en él se omiten, con iuteucion es.
quematica, procederes y aun métodos enteros, qne importa
conocer al que pretenda profundizar un poco en estas cues-
tiones. Hotanse, sobre todo, las omisiones en el capitulo
consegrado & la escala métrica de la inteligencia.

En conjunto, una lectura altamente recomendable para

médicos y educadoree.
Da. CESAR JUARROS

Madrid, «.12 S3.

Periodicos meédicos.

CIRUFIlA
EN LENGUA ESPADOLA

1. Dos casos de persistencia del conducto tireoglo.
so.—El Dr. Amador Guerra publica las dos siguientes ob-
servac'ones clinicas:

J. S., veintitrés aCoe, casada, espafiola, Padres saluda-
bles; nueve hermanos, todos eanoe. Sin antecedentes pato-
joégicos personales dignos de atencién. Casada hace tres
afioB, ha tenido un aborto de tres mesesy un parto gemelar.
Nifios sanos. Estando en el sexto mes de su embarazo se le
presentd uua gran infiamacién de la parle anterior y media
del cuello, con intenso dolor y enrojecimiento de la piel,
dolor de garganta y fiebre. Este estado durd varios dias,
desapareciendo lentamente con aplicaciones calientesy gar-
garismos. A ios seis meses de dar & luz volvié & presentar
los mismos sintomas; pero esta vez la inflamacién no des-
apareci6 por el tratamiento anterior, y en estas condiciones
acudié a noaotror. D agnosticaiuoa un absceso de la parto
anterior y media del cuello, é incindimos la tumoracién, sa-
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liendo gran cantidad de pus. Después de supurar varios
dias cerrd la pequefia incis'on, dando por enrada ¢ la en-
ferma, que & la semana acudié con los miamos sintomas
iniciales, siendo necesario de nuevo dar salida al pus rete-
nido. Esto se repitid en varias ocasiones, quedando por
oltimo un trayecto fisUiioso, que se diagnostico, desde lue-
go, como una persistencia del conducto tireogloso. Este
diagnostico quedd confirmado al comprobarse gne la enfer-
ma devolvia por la boca los liquidos inyectados en la fistula.
Con tal motivo se le practicé € la enferma, por el Dr. Via-
mente, una radiografia, previa inyeccion de bismuto en el
trayecto fistuloso, en la cual se ve iniciarse el trayecto en
la linea media & ia altura del cartilago tiroides, dirigirse
hacia el hueso hioides y, después de presentar una pequefia
dilatacion sacular, crurar la cara anterior de dicho hueso
muy intimamente unido d 6l un poco por encima del hioi-
des, bifurcarse en una pequefia rama anterior y otra poste
rior, mas larga, que va & abrirse en ia lase de la lengua, al
nivel ae\foramen cecum.

Operacion el dia 13 de Mayo de 1023, bajo anestesia
etérea. Se le practicd una incision vertical, y guiados por la
pasta de bismuto inyectada, so le hizo una reseccion bien
alta de todo el trayecto, ligdndose su extremidad superior.
Se dejo un pequefio drenaje y la herida cicatrizd en perfec-
tas condiciones. La enferma, vista cinco meses después, no
presenta nada anormal, salvo la cicatriz, poco visible, de la
inci-ién «pe’atoria,

Ohtfrvaciort .3“—M. R. M., catorce afos, cubano. Padre
y seis hermanos, todos saludab’es. Solo recuerda haber pa
deciuo de sarampién cuando nifio. R-fiere que con frecuen-
cia la region anterior y nied'a del cuello se inflamaba, for-
mandosele iiua tumoracion difusa, rojiza y dolorosa. En
euno de estos brotes inflamatorios la piel se ulcerd en la
linea media, saliendo gran cantidad de pus y quedandole
formado un trayecto fistuloso, que presentaba alternativas
de curacién aparente, para abrirse de nuevo y dar salida
& un liquido mucopuruiento, Aveces abundante. Ingreso6 en
la Clinica Covadoaga hace cuatro afios, practicandosele un
curelaje del trayecto. E-ita operacion no mejord sino tem-
poralmente al paciente, que ingresé de nuevo el dia 2 de
Octubre de 1023, presentando en la linca me lia é inmedia-
tamente por delante del cartilago tirrddes «na pe.juefia cica-
triz rosada, en el centro de la cual se nl>ria un pequefio
orificio. Introducida una sonda acanalada en este orificio
se puede seguir un delgado trayecto fistuloso hasta el hueso
bioides.

Operacion el dia 4 de Octubre. Con anestesia local se le
practica una incision transversal & nivel del cartilago tiroi.
des. Se extirpa la cicatriz operatoria y se reseca el trayecto
hasta el hueso hinidea. Mas all& de este hueso es impoeiblo
continuar la diseet-ion, pues el conducto, muy tenue, se des-
garra a la menor traccion. Cierro de la herida sin drenaje.
Cicatrizacion normal. El examen hista'dgico del trayecto ex
tirpado confirma el diagnéstico clinico de persistencia del
conducto tireogloso, pues, segun el Dr. Huffmann, anatomo
patélogo de la Clinica Covadonga, se ven loe cortes trans
vereales de un fino conducto epitelial, formado por un epi-
telio cilindrico alto y ciliado, (fievwfa de Medicinay Cirugia,
de la Habana, 10 de Octubre de 1023.)

2. Una rara complicacién de la ectopla testlcufar—

El Dr. Alfredo Navarro comunica el siguiente curioso caso
cliaico:

El 24 de Mayo de 1902, de tarde, uno de mis amigos me
pedia viera & un enfermo de Marofias, que habla sido remi-
tido al hospital, y cuya historis, que se me cuenta, es ia si-
guiente: unas sesenta horas antes de llegar al hospital.de



EL SIGLO MEDICO

noche, en la madrugada, habla tenido dolores muy Tlolen-
tos en el vientre, que fueron Beguidoe de voroitoa, y poco
deepuéa de un estado eincopal. Sin conocimiento desde esa
momento, llega el hospital unas sesenta horas después, en
estas condiciones; ante una excitacion exterior, abre los
0jos, se qu>ja, balbucea, pero no coordina ninguna idea, no
responde nada sobre lo que le ha pasado. El pulso es rapi-
do, 130, chico, blando, depresible, hay gran enfriamiento;
la lengua un poco seca, la cara azulada, pero no hay nada
de pulmonar, Teniaevacuacionea espontaneas, sin sentirlas;
orinaba también sin sentirlo, como lo haria un proetatico,
por rebosamiento; pero no era proetatico y, por otra parte,
tenia veintinueve afios. No hay fiebre.

Al examen encuentro un vientre muy distendido y dolo-
roso, sobre todo doloroso; la resistencia ocupa la region hl-
pogastrica y desborda sobre las fosas iliacas; la derecha, so-
bre todo, parece, como la regién inguinal correspondiente,
ocupada por algo; frente & ese cuadro, me quedo un poco
perplejo. ¢Qué tenia ese enfermo? ;Una apendicitis? La his-
toria no me permitid aceptar ese diagnostico.

Un estraugulamiento interno era imposible de compren-
der con las evacuaciones espontaneas que el enfermo pre-
sentaba. fara saber si esas evacuaciones eran verdaderas y
no las falsas diarreas de algon neoplasma rectal, practiqué
el tacto, que me mostré la ampolla libre, pero confirmd la
existencia, bien verificable al examen bimannal, de gran
distension del bajo vientre, gne se notabaen la pelvis. Las
regiones hemiarias estan libres, pero me encuentro con esta
sorpresa; habia una ectopia inguinal derecha,- sobre la cual
ninguno de los amigos del enfermo sabia dar datos; y se
vera después qué interés tiene esto. Atribui & la ectopia la
causa délos accidentes acinales. ;Era una torsion? En aquel
entonces la torsion del testiculo no era tan conocida como
lo es hoy. En la duda, propuse una intervencion, gne no fud
aceptada. A la mafiana siguiente crei que mi enfermo habria
muerto; no era asi, sin embargo. El se conservaba casi como
el dia anterior, salvo el pnho, que era ain mas flojo.

Logro practicar la intervencién. Incicién inguino-abdo-
minal derecha; ella indnde el canal y sigue hacia la fosa
iliaca. Encuentro en el abdomen, detras de la pared, ona
masa obscura, muy tnrgescsnte, en la cual fud facil reco-
nocer el testiculo, recubierto de su vaginal; se trataba de
una torsion iliaca del testiculo, torsion total, extra perito-
neal, no, pues, la torsién intra-eerosa.

Buscando hallar la glandula para aislarla, mi bisturi hace
surgir una gran cantidad de liquido, que por su aspectoy
olor reconoci ser orina; habia abierto la vejiga. .Se trataba,
pues, de una retencion de orina provocada por torsion total
del testiculo en ectopia iliaca. Pude hacer perfectamente la
sutura gri’oias & la distension de la vejiga, y me servi del
peritoneo que acompafiaba & la glandula en migracién.

El enfermo curd, y al dia siguiente pudo contar su his-
toria, que voy & analisar, mostrando los tres puntos que
hacen de ella un caso absolutamente unico en la literatura
médica.

Primero, su origen; el testiculo se tuerce & menudo por
un tianmatismir, pero no conozco ningln caso que sea el
coito el que provoque los accidentes. El enfermo nos contd
gae él tenia un testiculo en ectopia inguinal externe que
subia & menudo; varias veces, durante el coito, habla tenido
violentos dolores, casi sincdpales. Esta vez, el enfermo, que
se acababa de casar, tuvo en ese momento tan violento do-
lor, que perdié el conocimianto, y entonces siguieron los
trastornos que nrrsotros presenciamos: su joven sefiora no
historié & loe amigos del enfermo la evolucion del mal, y be
ahi la razén de las diflnultadss Con las cuales tropezamos.
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La segunda particularidad interesante del caso, es que
la torsion era iliaca, es decir, abdominal; es por eso gne yo
abri la vejiga en el curso de la operacion. Ahora bien, todas
las investigaciones que be hecho en la literatura médica,
meban mostrado que se tuerce un testiculo en posicion
norma] 6 en ectopia funicular ¢ inguinal, pero no hay un
solo caso de torsién abdominal sefialado, por 1o menos en
la especie humana, pues se ha citado uno en el perro, pero
el testiculo ése tenia un cancer. Esa torsion fué explicable,
en mi caso, por la gran movilidad del testiculo, que subia
de la region funicular & la iliaca: no es comin, pero existe;
hoy mismo veia yo un nifio, en el cual con toda facilidad se
llevaba la glandula del escroto al vientre.

Por Gltimo, la retencién de orina es una complicacion
que no habla sido aln sefialada en la torsion de un testiculo
ectopiado. Esa torsion trajo el relajamiento de los esfinte-
res, que se tradujo por la incontinenoia de las materias fe-
cales y la pa)alisiBy distension de la vejiga. (Anaica de la
Facultad de Medicina, Montevideo, Septiembre de X923.)

EN LENGUA EXTRANJERA

3. Muerte rapida después de la ablacién de un céncer
de la mama que habla sido tratado once meses antes
por la radioterapia, por MM Lerlche y Arcelln.—Ya se
han referido en estos Gltimos afios algunos casos de muer-
tes rapidas, € inexplicables quirtrgicamente, consecutivas &
la ablacion de tumores tratados por loe rayos X. Pero en to-
dos estos casos la operacion habla sido practicada poco tiem-
po después de la irradiaciou. Los antores, en cambio,'pnbli-
can la historia clinica de una enferma de cincuentay ocho
afios, que murié con un sindrome de intoxicacion & las diez
y ocho horas de haberla extirpado un cancer déla mama
derecha gne habla aido tratado por radioterapia, pero nada
menos que cerca de nn afio antes. La operacion resulto ra-
piday facil, fné hecha con una técnica corriente y ejecutada
sin el menor incidente. Las manifestaciones clinicas de eete
caso tan impresionante no concnerdan ni con una metésta-
sis pleural, ni con los accidentes infecciosos de origen ope-
ratorio, ni, desde luego, puede atribuirse & nada que tenga
relacion con hemorragia.

¢Habra que poner esta desgracia & la cuenta de la radio-
terapia? Loa autores no se atreven & contestar, limitandose
& decir gne no se la explican. (Ltfon Ckirurgical, nimero 6,
Septiembre-Octubre del023.)—T. R. V.

TERAPEUTICA
EN LENGUA ESPANOLA

l. Tratamiento de las plodermltls profundas, por
Dr. AntJUlo Peyri.—La clasificacion de los procesos pidge-
DOS cutaneos en superficiales y profundos responde no sélo
& una realidad anatdmica, sino también & una diferencia cli-
nica, patogénica y sobre todo terapéutica.

EIl nimero de los procesos causados por el estreptococo,el
estafilococo 6 los dos & la vea, y descartando los otros mi-
crobios gne raramente como el gonococo, pueden en alguna
circunstancia dar lugar a proeeaos de la piel, es enorme; ma-
yormente cuando desde los afios ultimos se han clasificado
por Sabouraud primero y luego bus discipulos, cemo dermo-
epidermitis, innumerables entidades clinicas, que habiendo
empezado el estudio por las de complicacion de heridas de
guerra, clinica, experimental y terapéuticamente se ban de-
mostrado como entidades de naturaleza piogens; tal e« el
caso, por ejemplo, de alguno de los proeeaos que hasta aho-
ra iban incluidos en el grupo cada ver mas migrado de loe
eczemas de las extremidades.

De todos estos procesos, unos de ellos, y escogiendo como
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tipo « impétigo verdadero, comUD, aentagioae d» Tilbnry
Fox, e«n eiempre Buperliciaiei, en franca eomnnicacion con
el exterior, interesan eolamente lea capea mai euperflcialea
de la piel, y haeta extendiéndose, lohacen en superficie dea-
pegando las capas corneas que sirven de lecho a la pastula®
cion goe crece en sentido cenlrifugo. A este tipo de pioder-
mitia corresponde la mayor parte de los procesos de origen
eatreptocdcico, excepto ia erisipela y linfangilie, como son
el impétigo*ectima de los miembros, la dermitis papulosa
infantil, la pitiriasia furfnracea de la cara, loaintertrigos, la
pelada y las formas superficiales de las dermo epidermitis,
sobre todo las de tipo eritematoso y las secas escamo.*aa.
Constituyen procesos asimismo Euperficiales, las ostio-foli-
culilis peri-papilares 6 impéiigo de Bockard de origen esta

filocdcico; téngase ademés en cuenta que el estafilo reinfecta
con facilidad los procesos eatreptoccicos, que puros en un
principio, pronto se encuentra en ellos la asociacion estrepto-
estafilocdcica.

Estas formas de infeccion superficial no resplandecen
nunca sobre el estado general del enfermo, no existe reac-
cién defensiva ninguna por parte del organismo que facil
mente se desembaraaa de ellos por simple eviccion. £1 car-
ao clinico es efimero en cnanto & la lesién en si misma, si
inoculaciones repetidas no alargan 6 entretienen el curso
natural, 6 si, como sucede con el intertrigo, las superficies
en contacto no se obatroyen mutuamente.

£1 otro tipo de piodermitis esta representado por la in-
feccion estafllococica, qoe penetrando por el ostium del fo-
liculo da lugar & las/0iiCKi;f*sj)ro/itndo«. Ya en forma de
boton de camisa con pustulKclon pequefia superficial, 6 so-
lamente con la infeccién profunda, realizada la infeccion y
sin franca salida al exterior dato lugar al absceso folicular,
4 la iuduraciOD, nudosidad, & la reaccion inflamatoria dér-
mica con absceso peri pilar,y si el proceso aumenta, al absce-
so subcutaneo y & la septicemia.

Otra cuestion domina estos procesos: precisamente por
su situacién anatdmica, dificiles de expulsar los gérmenes
microbianos, cabe el que domine la reaccion peri-iocel del
organismo, con lo cual se consigue 6 ia tendencia cicatricial
0 atrofiante, 6 el enquistamiento de loe focos microbianoe,
los cuales anidando en los foliculos son una causa perma-
nente de nuevas siembras y nuevas inoculacioues.

Estas son las entidades clinicas Biguieiites: la ioliculitia
profunda, la sicosis de forma comun ¢ la liufoide de Brocq,
las foliculitis decalvantes, el absceso subcutaneo, el fortincu-
lo, el &antrax. Las infecciones de origen externo siempre
pueden acabar determinando el forinculo metastasico 6 la
septicemia. En el mismo grupo de piodermitis profundas
las dermoepidermitla purulentas de infeccién profunda.

Por un mecanismo semejante & la infeccion del foliculo
se realiza el de la glandula sebacea, y como en aquél, tam-
bién en ésta cabe una difereuciacion entre el acné pustulo-
so superficial y el gnlatico profundo, aunque no tengan
lugar los fenémenos inflamaterioa con tanta agude* ni le
realicen los fendmenos de dermitis infiamatorla ni septicé-
mica.

Naturalmente que en la evelucién de tetes procesos,
tanto superficiales como profundos, un deble orden de
factores podra hacer variar el curso de la enfermedad, y
son ellos los que se desprenden del germen patdgeno o del
organismo.

El aumento de virulencia podrd determinar una mayor
zona de mortificacion, una mayor extension, una mayor in-
diferencia 4 ios medios terapéuticos.

Por parte del organismo, las condiciones son mucho
mayores. Por de pronto, téngase en cuenta lo mal que el

organismo se defiende «ontra los procesos eetreptoestafllo-
cocicoB; este es de una importancia patogénica y terapéuti-
ca enorme; las reacciones inmanizantes del organismo son
nulas 6 escaeas; basta recordar dos hechos de sobra cono-
cidos: 1.* al tiempo de obrar lae vacunas especificas el
proceso de supuracion ha llegado al limite, y es mas, es
posible que aprovechando la fase negativa el germen en-
cuentre mas facilidades de cultivo; 2.°, la repeticion de loa
procesos de enpuracion, & pesar de la terapéutica eepecifica.

Pero es que si en realidad no existen fenémenos de
inmunizacion general, de todos modos, existe siempre y,
sobre todo, en las formas tdrpidas de repeticion (por ejem-
plo, la forunculosis, las sicosis cronicas), una reaccion dér-
mica que en algnnoe llega & la formacién de un granuloma
jufeccioso que representa In mutua adaptacion entre ger-
men y organismo.

Y aqui empiezan las variedades individuales en cuanto
al organismo se refiere, 6 sea Ja influencia del terreno, un
buen 6 mal estado general, una diBcultad circulatoria como
ocurre en las soparacionea situadas so tas extremidades in-
feriores, pueden hacer que sea mayor y mas profunda una
lesion superficial (ectima pustuloso), y aun dar luxar & for-
mas cianoticas y esfacélioas 6 & metastasis 0 septicemias
do pronostico grave 6 mortal.

Hecha la distincion de los procesos piodérmicos en su-
perficiales y profundos, veamos qué terapéutica requieren. .

Las piodermitis auperficiaUe no requieren otro tratamiento
gve el local & base principalmente de profilaxia de la exten-
sion 6 complicacion de las lesiones (evitar la generalizacion,
la reinfeccion por estafilos, penetracion en caras profundas,
etcétera), y esto se consigue con paa-as 0 polvos aisladores
de las lesiones y con antisépticos 6 causticos débiles.

Otro es el problema de las piodermitis profundas; en
éstas, el problema terapéutico es doble: local y general.

El iraiamiento local de las piodermitis profundas es im-
prescindible y necesario. El tratamiento es a ba-ie de la
abertura de los focos microbianos y de las cutas nntisépticas.

En las foliculitis, la depilacion serd el tratamiento ini-
cial; depilacion con pinzas ya que no estando alterada la
fragilidad del pelo, [lo contrario de lo qus ocurra en las
tifias, conseguiremos el fin propuesto; no creo indicada la
depilacion con roentgen por la dificil graduacion y obten-
cion de resultados y por la roentgeiidennitis posible que
vendria a sumarse & la dermitis microbiana. La depilacion
ae practicara en todos loa casos desde la foliculitis pustulo-
sa & las formas deca'vantes y lupoides.

En los abscesos, forinculos y antna, la dilatacion con bis-
turi més 6 menos amplia segin las necesidades, se hara
desde pasados loa primeros momentos del periodo de cru-
dezay en cuanto ee inicie la fusion.

Las curas antisépticas variardn naturalmente segun los
casos. Bien podrd emplearse la pulverizacion y fomentos
resorcinadoa débiles al 1 por 100 6 los bafios con agua de
Alibour muy diluida 6 cataplasmas ligeramente antisépti-
cas, seguidas de aplicacion de pastas indiferentes que aislen
y localicen el foco séptico eomo en los casos de crudeza del
foréneulo en las epidermitis inflamatorias en las formas
torpidas de felieulitis; bien podran usarse los antisépticos
concentrados desde la tintura de iodo 6 la acetona iodica, al
lapiz de cinc 6 de nitrato de plata, el agua de Alibour con-
centrada ¢ las soluciones de permanganato 6 de «zul de me-
tileno sobre los focos mismos de supuracion, como ocurre en
los abacesOB, forinculos y &ntrax abiertos, foliculitis supu-
rada, formai ampollosas del ectima, forma purulenta de las
epidermitis, etc.; también podra usarse las pastas y polvos
de Alibour 6 el procedimiento espléndido que & lui me ha
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dado excelentes resultados y gqoe ha preconizado Gougerot
de las Job pastas: una de Alibour y otra indiferente, y mez-
clandolas en ma}or b menor cantidad se™in la tolerancia
dhi'QBicaa la primera; las amplias pincelaciones con solu

clén de nitrato de plata aeguidas de pastas reductorae tani-
@sulfarr*ap, empezando ron concentracion suave y cada
vez mas concentradas ¢ jomad,s lialsainicas 6 con balsamo
del I’'ert 6, por &ltimo, los pr-’parados mercurialeB, bien
sea en forma de pomadr” de 6xido de mercurio 6 de turbit
mineral, 6 en forma de emplasto mercurial en las formas
rebeldes, térpidas y crénicas cielas foilculitis 6 de las epi

dermodermitis eecas.

Tiaiamienio ffini ra;,,—Hasta hace p“co, el tratamiento
general de las piodermitis tenia que reducirse & un coadyu-
vante de orden higiénico, fonsietonte en crmbatir ios tras-
tornos generales concomitantes ei los habia; no haciamos

"'maés que iutlicar un régimen alimenticio sano, reposo, eviiar
lias fatigas, tratar la diabetes, si existia, para evitar tos pro-
JOBIB gangrenosos que con fscilided podian presentarse, et-
jcoteia, etc.

Quedaban como medicamentos que se habian ecnpleado
lios preparados de azufre, la Uvadura de cervezay fas va
Icunas.

No creo que deba insistir en la conformidad en gne lo-
‘dos fslabamos de la inuiilidad;le loa preparados de az-ifre
J-‘por ingesta en el éxito de las piodermitis.

De la levadura fresca de cerveza, Unica qoe se ha reco-
"mendado, aparte de las dificultades de obtencion que por s!

no serian Obice para indicsrla, no creo en ella; nunca he
visto, inclu'O & dosis do tres cucharadas grandes al dia, nin-
gun rem t«do después do haberlas ensayado en mnitilud de
ocasiones y en distintos caeos clinicos; las ligeras mejorias
que algunos afirmim haber obtenido, me atrevo & afirmar
gue no obran per otro mecanismo que por simbiosis endodi-
gestiva con los gérmenes de la floranormal, favoreciendo las
digestiones, son ligeramente laxantes, y por ende, & menos
toxicidad digestiva, mejor nutricion y mejor estado genera!,
mayores defensas contra la infeccion,

l.a vacunoterapia, mismamente las autovacunas, cual-
quiera que sea In técnica utilizada 6 las vacunas que se em-
pleen, ya lo he dicho antes, nn sirve pata cada, Xo pued->,
por ende, acocsejarla, porque los resultados que he obtenido
y he visto, son nulos; de buena fe los he pnsayado en los
casos que mas parecian indicada», en los foranculos, sobro
todo, y en dos casos de antrax; ueé ton preferencia las aut -
vacuna», técnica Sabonraud, y no obtuve mas resultado que

,el que esperé ciela dilatacion y cura local que emple6. EI mis-
[' mo profesor Brocq no aconseja, con razén, lavacunoterapia
mas que en las formas rebeldes de repeticion y dSto ya ve-
iremes por qué.

Quedan como Unicos medieamentoe, & ufar, ias proieinsN
ly las sales de estafio.

La proteinoterapia es uii método terapéutico de uso cli-
nico reciente; pero no es el afan por lo nuevo lo que nos ha
guiado, a'no el ensayo de algo que evite el fracaso, lie usa
do las proteinas de oso corriente en el comercio y las inyec
ciones de leche esterilizada; han eido empipadas en varios
casos de acné quistico, do sicoeia esUfilégena y de forincu-
los. Los resultados hau eido lentos eii y algunos casos bue-
nos, sobre todo en las formas do sicoaie; en los cacos de fonin-
eulosia de la nuca no ha podido evitar la repeticion aunque
se ha notado la mejoria lenta de loa fortnculos gne habia.
El mecanismo de curacién por estimulo celular anespecifleo

Ido las proteinas, ha ayudado al proceso de dermitis de
defensa y reabsorcion de los focos purulentos; por esto me-
Icanismo pueden obrarlas vacunas y solo en estos casos

pueden emplearse y eetos Unicos resulladrs pueden obte-
nerse; esta ee la razdn de Brocq de aconsejar el empleo de
la vaeunbterapia. Pero de ello, & creer que podani-os esperar
por las vacunas y proteinas una curacion rapida como sn-
pone ti empleo de una vacuna, en un psiiodo agudo, ni que
podamos disminuir como no sea muy lentamente por razon
del ciclo largo del estimulo proteinieo sobre las defensas
naturales, hay un abismo.

Yano hablo, porque no lo merece, del tratamiento por
las vseuBas y proteinas como preventivo. Las piodermitis,
por desarrollarse en superficie, en primer lugar, y segundo
por razon del germen productor, no dan lugar 6 reacciones
inmuDoldgicas y mucho menos dejar inmunidad en el orga-
nismo; por lo tanto, ni bioldgica, ni clinica, ni eiperimeii-
talmente tienen razon de ser.

Los preparados de estafio entraron en la terapéulija de
las pioJermitis, gracias & un heibo de observacion que
Frouin y Grggoire supieron recoger: los trabajadores de
ettaBo de ia region de Beauce no padecian de procesos es-
tttfilogtnoe. De.-pués de observado el hecho, entraron en la

via experimental eptiidiando la accion de loa preparados de

estafio en los cultivos de estrepto y eetafilo, accion toxica y
coeficiente de toxicidad en ios animales, accion en el hom-
bre de los distintos preparado» y v/as de introduccion.

Junto con loa trabajos de Erouin y Gregoire, ejtan los da
Brihl y Michanx goe los emplean en inyeccién intravenosa
0 intramuscular y usan el estifio coloidal, las comiintcacio
nes de Hudélo y Netter sobre el modo de actuacion de las
formas coloidales y extendiend.i su aplicacién a otros proce-
sos microbianos; en 'a escuela dermatoldgica de Saint Louis
se aconseja el iralaroiento como el mejor en los procesos pio-
déruiicoB profanéos, forlnculos y antrax, el estafio por in-
gesta.

Mi experiencia personal con los preparados de estafio, se
refiere al Bardanol, titulo que pone la casa productora & ana
solucion coloidal de estafio, 6 sea una suspension de estafio
coloidal s6lido, en un suspensoide liquido al cual ha afadi
do el extracto de las raices de la Bardana, Lappa mayor 6
lampazo, bieiba que de anligao era conocida empiricamen-
te como cuiativa de las sopuracionee de la piel y asi con.sta
en las viejas y nuevas terapéaticas y farmacopeas y C'rro-
horada por la experiencia personal de Leconfte, unién he-
cha creo con muy buen criterio, cudndo no sea sino para
mayor abundamiento sin que altere las propiedades coloi-
dales de la Bolucl6u.

La dosis diaria de estefio coloidal es de 16 centigMinos
que corresponde & tres cucharadas grandes de preparado.

Mi experiencia se refiere & varios casos de foilculitis
profunda, sicosis estafildgona de la barba, un ceso de sicosi
tupoide y varios casos de forunculosis.

Los casos de sicosis estafilogoDa podemos sintetizarlos
diciendo: que todos de curso crénico, acompafiados de rini-
tis y blefaritis, algunos de ellos con otras lesiones piodér-
mlcss mas superficiales después dn un buen tratamiento
Iceal, s6lo curaron las lesiones superficiales, reduciéndose
las profundas & menor numero Je foci)s, pero que entrele-
niaii la supuracién y que al menor abandono de la depila-
cion 6 la cura antiséptica reproducian con igual hitensidad.
Instituido el tratamiento cen los preparados de estafio,
siempre sin dejar el tiatamiento local, disminuy6 oii unos
quince dias la eritrosis y linfangiiis eiefantidsica dei labio
que en uno de los cases acompafiaba el proceso, llegando &
la esterilizacion del foco pidgeno en un mes aproximada-
mente, procesos que duraban desde haci'. varios meses y
.a0n afos.

El caso de sicosis lupoide habia sido tratado con todos
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los niedioa, buenos y mnlos, entes de verlo nosotros; la de-
pilecion, bien hecha, junto con el tratanaiento con el estafio
bardana termino el proceso, iniciandose la raejori*inmedia-
tamente de institui-lo el plan terapéutico.

En las forunculosic cronicas, tenida cuenta de la pre-
lieposiclén, anatomica mas que nada, de ciertos individnos
0 familias (individuos hipertricoeicos kecdsicos de Dacier),
el problema es muy complejo; ultra la infeccion pidgene, hay
que tener en cuenta la facilidad con que se infectan los foli-
culos pilo-sebaceos por la abertura grande del ostium del
foliculo. Es iududable que en plice, una higiene regional,
Unicamente antiséplica (jabones de potasii, soluciones de al-
cohol alcanforado, lociones azufradas) de la region predis-
puesta (pudez, nuca, sobaco, cara), evitaran las reinfeccio-
nes; pero el foco purulento, con todo, es muy dificil de lle-
gar & esterilizar. De aqui el fracaro de las terspéuticaa em
pleadas, de aqui el fracaso délas vacunas que no inmuni-
zan, de las proteinas que s6lo estimulan el proceso de cura
cion una vez ya se ha iuiciado.

En estos casos creo indiradisimo el tratamiento por el
esta&o. En loe forinculos en supuracion, el proceso floglali
co cede bastante rapidamente, disminuyendo la rubefaccion,
la lesion y el dolor, haciendo adelantar el periodo de fusion
y reparaciOD; las formas quisticas de absceso profundo se
reabsorbin con facilidad ayudandolas con un tratamiento

" local apropiado.

Los casos clinicos mas curiosos y demostrativos son loa
de tres hermanos kecdsicos, adultos, que desde la pubertad
venianlos tres padeciendo de acnés, quistes, forunculosis,
en todas sus formas y variedades, siempre con lesiones pi6
genas de! aparato pilo sebaceo; desde el tratamiento con el es
tafio en ninguno de los tres liermanos ha aparecido ningdn
tyastorno inflamatorio; gnedan los restos indurados, fibrosos,
gneloideos, cicatricialee de los anteriores.

El meranismo de actuacion del estafio, puede explicarse
por accion toxica directa sobre el germen, y actuando du-
rante un cierto tiempo podria llegar & estérilizar los focos
microbianos. Al finy al caboen la actualidad también se
desconoce la manera de actuacion del mercurio en la sifilis
y no por ello deja de ser curativo; sea por accion antiséptica
directa del mercurio (teoria antigua), sea por aumento cata-
litico de los procesos de recambio, oxidaciones y reducciom s
de los iones librea de mercurio (Scbumacker), sea por la libe-
racion de lipasas espiroqueticidas de los lifoncitos (Bergel) 6
como modificador de las lesiones celulares (Wassermann), el
caso es que con el mercurio desaparecen loa espirochetee, ee
cura la sifilla.

Loe preparados de estafio, el estafio coloidal, el bardanol
asado por mi, tienen un poder positivo de curacién sobre
los procesos pidgenos profandos de la piel; ios casos de cu-
racion dioica observados por mi, me permiten hacer esta
afirmacion, al mismo tiempo que suscribir la de Gougerot
que *el estafio es el mejer preparado para el tratamiento, &
menudo rapidamente eficaz, del forinculo y autraz>.

Hemos bosquejado el fundamento y la técnica del trata-
miento de las piodermitis profundas sin entrar en detalles
ponjo-err de nuestro proposito y que se encontraran en los
-libros clésicos. Naturalmente existen problemas individua-
les, pues no son enfermedades, sino enfermos io’que hay
que tratar, y asi como ezieten grados de localizacion en su-
perficie y en profundidad del pus y grados de inflamacion,
asi también en terapéutica se podria variar, adoptando la
que'creamos mejor en cada caro.

CONCLUSIONES

1.* Las piodermitis, por laimportancia de la localizacion
anatomica, por la evolucion clinica y por la trascendencia
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terapéutica, se debendaaiflearen superflciales y profundas.

2. a Las foliculitis profundas son tributarias de un trata-

miento local y de un tratamiento general.

3. a El tratamieulo local debe ser & base Ue dar salida al

foco purulento y cura antiséptica prudencial.

4. a El tratamiento general de eleccion osen la actuali-

dad las sales de estafio. (La Terapéutica en lat Citnicirs, de
Barcelona, 1923)

2. A proposito del tratamiento del paludismo, por
Ed. Escomel.—£1 autor fundaménta, ante todo, el trata-
miento del paludismo, en el resultado del analisis hematol6-
gico, seguin que existan game'os 6 no. Expone, ademas, la téc
nica del método de la eritrolisis masiva, para la investigacion
del hemalozoario, que consisto en centrifugar 2 6 3 e. c. de
sangre con acido acético al 2 por 100 y examinar el depdsito
obtenido, que puede lavarse una vez con suero fisioldgico.
El autor hace la afirmacion de que con la practica suficiente
y por éste método, si el observador competente no ve para-
sitos, es que no iiai/ paludismo. Eu el caso de paluJiemo so-
breaendo ¢ pernicioso, practica Escomel en el acto una in-
yeccién subcutanea de un gramo de solucién de bicloruro de
quinina, que repite cada tres horas bn->ta obtener la desapa-
ricion completa de ios sintomas amenazadores, procediendo
luego como en el paludismo agudo, En el caso de paludis
mo agudo con presencia de esquizontes en la sangre, admi-
nistra una inyeccion diaria subcutanea de un gramo de bi-
cloruro de quinina, hasta la desaparicion completa de les
formas, determinada en dos examenes sucesivos por medio
de eritrolisis masiva. Al mismo tiempo, administra per os
pildoras de quinina, hierro, arsénico, quina y amargos, cuya
férmula expoue, y unas gotas de extracto iléido de quina 'y
de kola. El tratamiento completo dura veintidés dias y des-
de el duodécimo la desparasitacion es completa. Cuando
hay gametos en la sangre, se hace el mismo tratamiento
que para el paludismo agudo, ¢ sea veintidos dias y luego
se sigue sin interrupcion cnareiiia y cuatro dias mas con el
tratamiento por via digestiva con la misma férmula que
antes. En cuanto al paludismo crénico, para Escomel es
condicion siiie giia non para el éxito del tratamiento, aban-
donar las zonas palidicas y no existe iin tratamiento medi
cameiitoso que pueda tomarse como norma en estos casos,
sino que varia con las condiciones en que se encuentre cada
individuo. La mejor profilaxis, la mas practica, es laque
consiste en la administracion cotidiana, vespertina, de la
combinacion arsencqufnica, durante el tiempo de desarrollo
de la malaria en las regiones infectadas. (La Afedicina Ibera,
afio VII, nim. 282, 31 de Marzo de 1D23)—E. Luengo.

BIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

I. Lareaccion del cloroformo en los sueros de sifi-
liticos, por P. Qalesescu y G. D. Constantinescu.de Bu
carest,—En un tubo que contenga | c. c. desuero de enfer-
mo sifilitico, se vierte 1 c. c. de cloroformo y se agita suave-
mente el tubo imprimiéndole ligeras sacudidas. Cuando la
reaccion es positiva so formaen la intercesion de los Iijui
dos un anillo compacto de un color amarillento; en el cloro-
formo subyacente se hace una emulsién que segun sea in-
tensa ¢ débil se dice que es mas 6 menos positiva.

Cuimdo los liquidos quedan perfectamente delimitados
y el oloroformo permanece claro, se dice que la reaccion es
negativa,

Bata reaccion ha sido ejecutada al mismo tiempo que la
reaccion Wassermann en fi02 casos de sifilis que loa auto-
res publican en detalle, habiendo sido los resultados cad
siempre idénticos, (De Spitalul: Paris Medical, nam 85, l.0
de Septiembre de 1923)—T. R. Y.
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Boletin de la semana.

Afio nuevo... (Vida nueva?.— jAUn hay clase...
Veremundo!

Aunque las cincuenta y dos semanas que cons-
tituyen cadaafio parece que en su curso natural son
todas iguales, y mucho més que lo son entre si los
dias que cadasemana constituyen; es, sin embargo,
una verdad tan grande por lo menos como la otra;
la de que jpese al almanaque! (como decia Perreras
iPese a los termdmetros!), hay semanas que pareeeu
divididas respecto & las demas y aun eu si mismas
por una barrera de la China. EI miércoles después
de las carnestolendas, y los dias que le siguen, eu
nada se pareeeu ciertamente al martes y a los dos
dias que le precedieron; el S&bado de Gloria impri-
me eu la vida social un caracter de expansién, de
primavera y de alegria, bien diferente del recogido
y mel&ncoiico de los cuatro dias primeros de la Se-
maua Santa. ;Por qué decimos esto? Porque ayer
lunes termind un afio y la idea de que hoy martes
comienza otro nos parece que ha de constituir en
nuestra vida algo de transcendental y radicalmente
definitivo, por mas que la razén nos predique que
eu el girar de la tierra, elalumbrar del sol y la mar-
cha de la Historia, el dia 31 de Diciembrey el 1.°
de Euero no significan mas ni menos que el 6 de
Marzo y el 7 del mismo mes.

Pero ;quién puede sacudirse de las preocupa-
ciones, las ideas tradicionalmeute arraigadas & las
que fnmeuta el riego infatigable de las esperanzas
y el rocio de las ilusiones? Cada acontecimiento for-
mara siempre eu el espiritu del hombre la base de
un anhelo de mejora y cada fecha simbdlica una
esperanza de renovacion. Y... basta de despereza-
miento divagatorio; si cada aurora es un nacimien-
to, la aurora simbdlica de un afio debe complacer-
nos como uu manantial de nacimientos é ilusiones.

Saludamos, pues, & nuestros couetaules y pro-
bados amigos los médicos espafioles, aconsejando-
les ante todo y sobre todo, union, serenidad y for-
taleza y augurandoles épocas préximas en que la
situacion de los mas humildes ha de ver, si no col-
madas, satisfechas eu parte sus esperanzas.

Estafeta de partidos.-Vaaantaa.-Annnoloa.

Hemos de extender este afio algo méas que &
nuestros identificados amigos nuestro sincero sa
ludo, que oportuna 6 inoportunamente deseamos
llegue (con la venia de la censura), al Gobierno que
desde hace tres meses rige los destinos del pais. El,
nadie podra negarlo, fué recibido con simpatia por
los unos, con alegria por e otros y con resignada
expectacidn por algunos; es evidente que ha demos-
trado buena voluntad y se ha esforzado en des-
escombrar de vicios, corruptelas y obstaculos, aun-
que superficiales, embarazosos, la vida publica es-
pafiola; pero es tambiéu iududable que apenas ba
iniciado una labor verdaderamente radical, y si las
malas hierbas se han arrancado por el primer paso
de la reja del arado, la vertedera no ha penetrado
todavia eu los problemas verdaderamente hondos
de la ensefianza, de la higiene publica, de la regu-
lacion de las profesiones (tan digna de atencion
como los-problemas obreros) ni de las cuestiones
sociales, ni aun de la administracion de justicia.

Aunque la venida de este Gobierno fué en el
mes de Septiembre, todos creiamos que en él vis-
lumbradbamos la vida nueva que el dicho popular
atribuye al 1®de Euero; eu este Gltimo estamos y
esperamos que la expectacion de ayer se una con
el refran tradicional, confirméandole, no solamente
con novedades, sino con aciertos, lo cual no signifi-
ca siempre lo mismo.

Dejamos, al cerrar nuestro tultimo namero, jjuei
ios en alto las cortadoras espadas, como en el famo-
so capitulo del Combate del Vizcaino y Don Quijote,
eutre el grupo protestante y la antigua Junta direo
tiva del Colegio de Madrid.

Contagiados por el simpatico espiritu quijotes
eo (que a Dios plegue que nunca nos abandone)
anticipamos la expresién de nuestro voto eu favor
del hidalguismo, esta vez conjunto con lo que nos
parecia sensato y conveniente. Por fortuua el éxito
ha acompafiado a la autigua Junta y & nuestros de-
seos, pues el resultado de la votaciéon ba sido tal,
que no creemos que haya teuiJo precedente en la
breve historia del Colegio, dado que su numero se
acerca al triple de los votos obtenidos por su candi-
datura, sobre la que pudiera llamarse de oposicion.
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¢Por qué tnauifeatamoB inusilado regocijo por
el éxito obteuido y por qué, contra nuestra no in-
terrumpida costumbre, hemos manifestado resuelta
simpatia en marcado sentido al tratarse de una
cuestion parcial y de orden casi personal?

La explicacion es bien clora: hemos visto siem-
pre en este pleito un error subjetivo y, por tanto,
excusable, en lo que sirvié de pretexto pora el
provocado conflicto. Sobre este punto no hay por
qué insistir: lo que hace dos meses deciamos relati-
vamente 4 un importante hospital de una ain maés
importante provincia, es lo que nos ha inspirado
en el caso particular madrilefio & que aludimos. No
tenemos, pues, para qué afiadir comentario alguno:
el error ha consistido en suponer que la accién ofi-
cial de loa Colegios pueda intervenir en la absolu-
tamente privada de ciertas fundaciones. Cabra juz-
gar de injustas y de inconvenientes las condiciones
por estas Ultimas inscritas en sus Estatutos; pero
una vez aceptadas por los que & ellos se someten,
los Colegios no pueden hacer otra cosa que deplo-
rar las consecuencias, pero no comprometer su res
potabilidad en protestas que encontrarian una con-
testacion facil y quizas molesta.

Ahora bien, este nuestro juicio, no ya indulgen-
te, sino benévolo respecto a loa intereses particula-
res, no podemos hacerle extensivo a las personas
que formando atmésfera & la equivocada interpre-
tacion, se sirven de ella para producir disensiones
y conflictos con miras que bien claramente se tras-
parentan. Quien con imparcialidad lea la especie
de programa con que loe protestantes ocasionales
de ahora acompafiaban sus candidaturas, compren-
deran hasta qué punto nos asiste la razén, dado en
que ninguno de loa anhelos alli consignados se ve
otra cosa que un espiritu inconexo de sistematica
protesta que procuraba remover sentimientos y ac-
titudes que pudieran ayudar al favorable resultado.

Los programas electorales deben tener una per-
fecta concrecion y sobre todo un fundamento claro
de posibilidad en su cumplimiento, para lo cual es
necesario ante todo que se dirijan & cosas que estén
al alcance de los que las prometen, dado el caso del
triunfo. Otro género de vaguedades y promesas
irrealizables, podra fascinar & los novicios de la
vida, y en este caso no creemos que se encuentren
los que ya, pasada la adolescencia, estan reforzados
por la posesion de un titulo profesional honroso.

Lo menos notable en la votacion a que venimos
reflriéndonoB, ha sido el resultado numérico del es-
crutinio, con ser definitivo; lo mas elocuente y lo
que nos hace exclamar que «jaun hay clases ha
sido la calidad de las personas que por esta vez
han tomado parte en la votacion dandole un ca-
racter de solemuidad expresado en las varieda-

des de la edad, que partiendo de la vejez avanza-
da, se ha manifestado hasta en la mas envidia-
ble juventud, y que considerada en la significacion
histérica ha comprendido desde las personas que
por excepcional fortuna desempefian hoy cargos
que jamas recayeron en representantes de la clase
médica, hasta las que son esperanza fundada de un
porvenir cierto y lisonjero.

;Serd que nuestro constante ilusiouismo nos
haga ver todo esto como signo favorable de Ia
siempre suspirada y por nosotros coustautemeute
predicada unién de las clases sanitariae?

Dbcio garlan

PASEOS DE UN SOLITARIO

PASEO XVIlI

MKDICINA PINTORESCA.— UNA HISTORIA DE BDOAK PUE.
— ¢(OTBA MONJA MILASBERA?

No boequéis lo e~mioo fuera de
U vid» reftl; lo comioo es «1 rodo
de la vida.
Jié

Ni eoD todos los que estéan,
Ni estdn todos los que son.

El concepto ordinario que de loe locos tiene el vul-
go, hace que ae los represente como seres tragicos, vio-
lentos, faciles al furor, & la expresion exagerada en sus
afectos 6 & la estimada ridiculez de »us manias. No
puede negarse que asi son muchos locos; pero en la
proporcion total de los tocados de razén (mente-toca-
dos 6 mentecatos), estas variedades de! loco son las me-
nos frecuentes: loa locos mansos nos circundan por
todas partes: en la sociedad, en la familia, en el mundo
literario no digamos, en el oienlifico no cabe discusion,
y los que merecen este calificativo de mansos, como no
llegan & la categoria de encerrabUs, constituyen en la
vida habitual unas veces dificultades y embarazos para
los sanos y discretos, otras compromisos y adn peligros
de ridiculo por la complicidad & que nos arrastran, y
otras, por fin, impresiones dolorosas y compasivas, des-
pertadas por loa sufrimientos imaginarios é indtiles en
cuya fabricacién muestran estos débiles de espiritu una
ingeniosidad perseverante, digna, en verdad, de la méas
sincera misericordia.

Cliente he tenido, sefiora discreta, amable y urbana
por otra parte, que me enviaba su automovil con reca-
do urgente y grandes apremios, cuando no habla cum-
plido en el dia mas que cuatro veces cierta funcion
evacuatoria, asegurandome, al entrar, que estaba alar-
madiaima por creer que tenia una paralisis intestinal
con oclusién que pondria en peligro su vida.

Ningun médico podré poner en duda este ni otros
casos analogos; por desgracia, para los médicos correc-

(I) TerminAda la impreaién de la Sbounda Sbhik de "Pieot de
nn Solitario.— Bomirei v Mujeree de mi Tiempo,,, qne ae pondri A la
venta en eatoa diaa, antieipamos i nneatroa leotorea nn eapitnin
gne ae refiere Aepiaodloa profealonale» del autor. (N. de la H.)
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tos, la proporcion de sanos y locos con que tienen que
habérselas no es menor de un cinco por cienfo para
i08 primeros, y un noventa y cinco para los segundos.
En cuanto & los modicos incorrectos (que aunque en
muy escasa proporcion, existen), este género de clientes
constituye un verdadero psraiso, con frutos que no
seran loa del bien y de la ciencia, pero el los del mal y
del provecho.

Si este caso y otros analogos numerosisimos no tu-
viesen mas aignificado que el de la preocupacion, digna
de toda lastima, del enfermo y la raoleetia que pueda
producir al madico, todavia pudiera mirarselos con
cierta indiferencia; de vez en caso que, en la mayoria
de las ocasionee, las personas que de tales achaques
padecen hacen imposible la vida de sus parientes y de
sus deudos, dependientes y familiares, llegando su ob-
sesion impositiva & ser un eje de preocupacion para la
familia entera, y al cual se somete todo el régimen de
la vida, todos loa proyectos, las mas sencillas é inocen-
tes expansiones, y muchas veces hasta las alianzas que
han de transcender en lo porvenir.

Si entrara en la descripcion de hechos comprobato
Hos de cada una de estas aserciones, no acabarla nunca.
En mas de una ocasion he visto truncarse el porvenir
d” un desgraciado conyuge, victima de las aprensiones
casi delirantes de una mujer histérica, y en no pocas he
presenciado, siendo impotentes mis esfuerzos por evi-
tarlo, la calda de un joven en una afeminacion neuras-
ténica que le esterilizd para el resto de su vida por los
excesos equivocados del celo mimoso de una madre
ignorante y mal aconsejada.

Dejando esto aparte, siquiera hoy me haya llevado
& pensar en ello alguna impresién recordatoria de he-
chos muy pasados, voy & referir alguno’, que solamen-
te me be explicado, cuando me ocurrieron, por creer
yo que se trataba de individuos de estos que he califi-
cado de locos mansos.

Y va de cuentos; pero no de cuentos inventados,
sino de historias ciertas y positivas, comicas las mas
veces, alguna que otra dramatica, y aun tragica.

Por loa afios del* 85 al 90, viviendo todavia en el
nUDQ 1 de la calle Ancha de San Bernardo, recibi en
mi consulta a dos sefioras solteronas y hermanas, que,
modestamente vestidas, me mostraban los sintomas de
una nerviosidad desproporcionada y de gran aprension,
por creerse, sobre todo la una de ellas, que ejercia visi-
ble dominio y autoridad sobre la otra, afectada de algiu
grave padecimiento interno. Como varias veces me insi-
nuara su deseo de un reconocimiento completo, sobre
todo de los 6rganos de su vientre, y me indicara que en
los muebles de mi despacho, si no fuesen adecuados, no
creia aue aquel examen se pudiera efectuar, me ofreci
al cabo un dia, parair & reconocerla en las primeras
horas de la mafiana, y cuando aln se encontrara en su
lecho, ofrecimiento tanto mas facil de realizar cuanto
que aquellas sefioras vivian en la inmediata calle de
Silva. Shmiitdneamente, ambas hermanas, al oir mi
oferta, prorrumpieron en un «No; & casa, no», lo que
ol con cierta sorpresa, pues no era en mi frecuente pro-
poner visitas domiciliarias, ni se me alcanzaba por qué

causa se negaban & la propuesta, cuando ellas mismas
hablan indicado su necesidad. Respeté, sin embargo, su
capricho por suponer gque en algin motivo que a mino
me importaba, se fundarla.

Hablan transcurrido algunos dias, cuando una no
che, & las tres de la madrugada, en Enero, subi6 mi
sereno diciendo que su compafiero de la calle de Sil-
va venia muy alarmado, para rogarme que fuese co-
rriendo al ndmero 136 16 de la misma calle, don-
de recordé en seguida que vivian aquellas extrafias
clientes.

Por mas que como histéricas y aprensivas las tenia
yo calificadas, y que la noche y mis costumbres no me
convidaban & dejar la cama, fueron tales ios apremios
contenidos en una mal escrita carta, de que era portador
el sereno, que accedi & llevar el consuelo posible & las
alarmadas mujeres.

Acompafidme el guardian de noche desde la esqui-
na de ja misma calle, y al descubrir la casa adonde de-
bia subir, vimos en el balcén & una de las hermanas, la
cual, con ademanes descompuestos y voces medioaho-
gadas, preguntaba al sereno si era yo verdaderamente
quien con él iba, mandandole al propio tiempo que
acercase su farol & mi cara. Entramos en el estrecho
portal, subimos la nada comoda escalera vy, al llegar al
descansillo del segundo piso, ol detrds del ventanillo
de la puerta de la izquierda la voz trémula de una
mujer que decia: <D. Carlos, ¢es usted?... Hable,
para que yo oiga su voz; sereno, acorquele el farol &
la cara...»; y después de complacida, olamos & través
de la puerta ruidos y golpes incomprensibles de ce-
rrojos, cadenas y llaves, mezclados de cuando en cuan-
do-con un golpe seco como de un cuerpo pesado que
caia al suelo. Nueva interrupcién de aquellas manio-
bras, nueva apertura del ventanillo, y vuelta & pedirme
que hablara 'y que el sereno me alumbrara, basta que
ai cabo, pero no antea de diez minutos, se entreabrio la
puerta, aparecio la extrafia sefiora asomando solamente
la cabeza, y mirando con recelo detrds de mf y del buen
asturiano, quien con aire muy filoséfico me dijo, de-
jandome en la puerta y bajando lentamente la escale-
ra: «Ya vera el sefior dolor, estan locasl... jestan locasl»

Entié en la casay tras de mi cerrose la puerta, en
la cual maniobro la buena sefiora durante algunos mi-
nutos corriendo cerrojos, fijos los unosy movibles los
otros, que pasaban por abrazaderas colocadas & lo lar
go del dintel en todo su contorno; ful & moverme en
aquella semioscuridai y tropecé con dos vigas bastan-
te gruesas que en el suelo yacian, y en las que crei ver
la explicacion de los golpes secos que desde fuera ol.
Entré en la alcoba, vi A la enferma, que nada de par-
ticular tenia, y mientras escribia una receta de lasm*
inofensivas, pude advertir sobre el escritorio modestisi-
mo cinco ¢ seis cerrojillos de los movibles, que sin
duda estaban destinados & asegurar la puerta.

Terminada mi visita abrié la enfermera el balcon,
Ilam6 nuevamente al sereno, subid éste, y previas otras
precauciones de miradas por el ventanilio y de asegu
rarse bien que era el guardian el que habla subido, me
dieron salida de aquella verdadera jaula de locos.
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Al dia eiguiente por la mafiana Hii recibido en la
casa con evidentes deseos de que no volviera, y prome-
sas de que seguirla la enferma asistiendo & mi consul
ta. No quise, sinembargo, dejar de enterarme de aquel
fendmeno verdaderamente vesanico, y agobié & la her-
mana sana con preguntas, por las cuales pude saber
que la puerta de entrada y el tabique correspondiente
medianero con la escalera, estaban forrados con plan-
chas de hierro; los cerrojos portétiles que aseguraban
la puerta en sus tres lados eran seis, y las vigas que
[lamaron mi atencion la noche antes, estaban cortadas
de manera tal, que se fijaban en la puerta y en la pared
fronteriza. No recuerdo qué otros detalles pude obser-
var con verdadero asombro.

El final de la aventura fué, que aquella misma tar-
de recibi la exigua cantidad en que consideraron tasa-
dos mis servicios aquellas pobres mujeres, acompafiada
de una cartita en que me declan gne hablan pensado
salir de Madrid, y que no debia, por tanto, volver por
su casa. Y esto lo decidieron porque pensaron, que al
haberme enterado del sistema de sus defensas interio-
res, constituia yo un peligro para su seguridad porque
podia cometer una [Ddiscrecion.

Pero realmente no ha terminado aqui la anécdota,
pues pasados dos 6 tres afios lei en un periddico de no-
ticias que bahia sido robada una casa en la calle de
Silva, y heridas las sefioras que la habitaban, coinci-
diendo todas las sefias con las de mis dos desgraciadas
y efimeras amigas. Sin duda, sus aparatosas precaucio-
nes despertaron la codicia de quien logré burlarlas.
Nada mas supe de ellas.

¢Puede dudarse que éstas infelices eran unas locas
mansas que ee hadan imposible la vida?

Vamgs a otro caso: en la Plaza de Celenque ful lla-
mado & visitar 4un D. J. M. C. que padecia una pul-
monia de cierta gravedad. Desde mis primeras visitas
me mostré aquel hombre una gran simpatia, y sobre
todo llamé mi atencidn lo enterado que se encontraba
de todos mis antecedentes y de mi vida profesional é
intima. Procuraba prolongar mis visitas por decir que
mi conversacion le era muy agradable. Su casa estaba
lujosamente amueblada, aunque la alcoba en que él ee
bailaba no demostraba méas gne un modesto y bien en-
teudldo confort. Constituia su 'Unica servidumbre una
criada de cierta edad, vestida con descuido, sin llegar &
la suciedad ni & la pobreza.

Un dia en que celebré una consulta.con el Dr. Ma-
riani, nos introdujo la sirviente & un gabinete, atrave-
sando el salén principal que estaba profusamente ilumi-
nado por la luz eléctrica (la que entonces todavia no se
utilizaba sino en muy pocas casas de Madrid). Pude al
atravesar aquella habitacion darme alguna cuenta de
los muebles lujosos y de las estatuas originales de mar-
mol que luego me cont6 el duefio que habia traido de
Italia; pero, sobre todo, lo que llamd mi atencion, y en
particular la de Mariani, fué un magnifico retrato de
Madrazo, colocado al nivel del suelo, en uno de los tes-
teros de la salay que representaba una sefiora de nada
particular belleza, pero tan primorosamente reprodu-
ciday tan ingeniosamente iluminada en el cuadro, que

daba la impresion de una persona que se adelantaba &
recibir, hasta el punto de que Mariani tuvo que conte-
ner una reverencia que hizo & la hermosa pintura.

Alividse el enfermo, y cuando yo le consideraba ya
fuera de peligro, recibi la visita de un sefior que se me
anuncié como hijo suyo, y que me contd tan extrafios
detalles de comportamiento de su padre para con él,
gue no podian explicarse sino por una preocupacion
monomaniaca, 6 por inSuencia de aquella sefiora, (uyo
era el consabido retrato, y que habla muerto hacia po-
cos meses, siendo adorada por el Sr. M. C., quien de-
dicaba su vida entera al recuerdo idolatrico de la
muerta.

Mi picara mania quijotesca me inspird el desacierto
de hacer alguna alusién a mi cliente, acerca de la situa-
cion en que su hijo y sus nietas se encontraban. Que-
dose, al parecer, muy preocupado, y & la mafiana si-
guiente me expresé en términos de evidente exaltacion
su temor de poder ser victima de algun atentado con-
tra su’vida, rogdndome encarecidamente que volviera
aquella tarde & visitarle, y preparado para, en caso de
necesidad, quedarme por la noche a su cuidado. Tal
era la violencia de su exaltacion, que para calmarle
ofreci cumplir lo que deseaba, y con efecto, ful 4 la
noche y, como repitiese con ineietencia su ruego, rae
presté a dormir en la casa.

Conversamos basta muy avanzada la noche mos-
trandose el enfermo cada vez mas tranquilo, & punto
de rogarme que me retirara & la habitacion que me ha-
bian preparado. Ricelo asi, conduciéndome la criada &
una amplia alcoba, en la que encontré ancha y cémoda
cama, lujoso lavabo, confortables sillones y todo cuan-
to pudiera prometerme una noche tranquila.

Frente & mi cama habia una gran puerta vidriera,
que, sin duda, comunicaba con una sala 6 gabinete,
cosa que por entonces no me preocupo, quedandome
pronto dormido.

Los ruidos de la mafiana, nada escasos en la proxi-
ma calle del Arenal, me despertaron, produciéndose en
mi esa extrafia sensacion de incertjdurtibre del sitio en
que nos encontramos cuando hemos dormido en lugar
que no es el acostumbrado. Hallabase la alcoba com-
pletamente & obscuras, y de la habitacion inmediata
llegaba a través de las vidrieras una luz escasa, mas
bien una penumbra, que no acababa de despabilarme
en mi somnolencia; pero pronto comenceé a fijarme en
lo que en aquella habitacion pasaba, y, primero de un
modo confuso, y poco & poco con mas claridad, percibi
la presencia de cinco 6 seis mujeres, cuyas siluetas da-
ban la idea de estar lujosamente vestidas, pero cuyas
cabezas faltaban de sobre sus hombros. Por sus actitu-
des, aunque inmoviles, parecian hablar entre si, y yo,
restregdndome los ojos, me di al fin cuenta de no estar
en mi casay crei ser victima de una pesadilla 6 de una
historia extraordimria del género Edgar Poe. Cuando
me desperté del todo, salté de la cama, abri la miste-
riosa vidriera, busqué una llave de la luz, y cuando
ésta ee encendio, me hallé rodeado por seis maniquies,
vestidos de lujosos trajes, que eran los que, regalados
por mi amigo, habia vestido su amada, y que él con-
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serraba de aquel modo ea eu gabinete para mantener
la ilusion de su convivencia.

¢ Pertenece esto caso a los cémicos 6 4 los dramati-
cos? Mi primera idea fi® la de que pertenecia & los
cdmicos, pero luego ful persuadiéndome & que el caso
era bien triste, y cuando encontraba paseando en el
Retiro & mi enfermo en su coche lujoaieimo, soloy con
la mirada abstraida, no podia menos de sentir una pro-
funda compasion. Mas tarde le vi acompafiado por una
sefiora de apariencia fisica semejante & la que yo habia
visto en el retrato, y su familia me contd que se hacia
acompafiar por ella solamente en el paseo, y sin duda
para hacerse la ilusion de que se encontraba al lado de
su muerta.

Ya lo estara el infeliz, ai la Providencia se ha apia*
dado de él en su inSnita misericordia.

Seguiria narrando episodios extrafios, y me serla
dificil agotar el archivo de mi memoria; pero tienen
los sucesos que se refieren & este género de enfermos
un caracter en cierto modo ridiculo, que impone & la
conciencia recta el sigilo absoluto, por temor de incu-
rrir en la impiedad de despertar, & expensas ae los des-
graciados, el regocijo de los lectores.

Hay, no obstante, en mi vida una época de verda-
dera amargura, ocasionada por una pobre loca que, pe-
riodicamente, aparecia y desaparecia en el tranquilo
ejercicio de mis ocupaciones médicas y politicas, en
mis expansiones familiares, en mis diversiones y en
todos loa actos de mi vida, hasta el punto de hacérme-
la imposible mientras duraba el anual acceso de su
excitacion.

Tratabase de una sefiorita primorosamente educa-
da, perteneciente & una familia que habia tenido algu-
nas relaciones de amistad con la mia en tiempos de mi
madre. Distaba mucho de ser bella, y su fealdad daba
en el ridiculo, por ser extremadamente flaca y obligar-
le su acentuada miopia a gastar unas gruesas gafas,
que le daban un aire de estudiante rusa muy marcado.
Vestia con rebuscada extravagancia, habiendo traido
de sus frecuentes viajes ei concepto de que las mujeres
espafiolas se preocupaban con exceso de traposy ata-
vios. Montaba & caballo, y con su misma amazona de
larga cola, arrollada al brazo, y una enorme fasta en la
mano, presentabase en el patio de butacas del teatro
Real, tocada de un sombrero canotier de paja, pregun-
tando en altas voces cudl era la localidad en que yo
me encontraba. Sentabase en su butaca, y al observar
el murmullo de extrafieza que en su derredor se levan-
taba, sacaba un revélver del bolsillo y lo dirigia & sus
sienes, resultando luego ser un pulverizador de aquella
forma. Las gentes, que al principio no distinguian el
engafio, se levantaban precipitadamente, provocandose
el bullicio y desorden hasta el punto de suspender la
orquesta la representacion, teniendo necesidad de in-
tervenir el gobernador y sacar del coliseo & la pobre
demente.

Otro dia se mostraba en la tribuna de la Prensa en
el Congreso de los Diputados, y desde alli comenzaba
& chichear, & apuntar con el dedo al escafio en que yo
me encontraba y a contar & loa regocijados periodistas,

entre ios que se habla hecho pasar por representante
de un periddica extranjero, la historia de sus males, de
mi resistencia & asistirla y de la explicacion de celos
femeninos que ella daba & aquella resistencia. Nuevo
desorden, intervencién de loa ujieres y del bondadoso
presidente Sr. Fidal que procuraba de todas maneras
impedir la entrada en los dias sucesivos & la tenaz per-
turbadora.

Cito estos dos, entre otros episodios, mediante los
cuales amargd mi existencia por espacio de ocho &
diez afios, aquella infeliz mujer & quien encontraba en
todas partes, en Madrid, en mis viajes, en las Acade-
mias, hasta que unas veces capitulando y acudiendo &
visitarla en compafiia de un especialista, otras veces
conduciéndola con engafios al manicomio de Esquerdo.
lograba una tranquilidad que era absoluta por espacio
de ocho 6 de diez meses, en los cuales, segun su distin-
guida familia me aseguraba, era la infeliz la persona
mas agradable, discreta y carifiosa que se pudiera ima-
ginar. De pronto un dia, después de no haberme men-
cionado en un afio, comenzaba & decir que tenia que
consultarme, y la familia me advertia al instante por
saber que aquél era el principio de una de las insopor-
tables rachas que yo tenia que sufrir basta que su acen-
tnaciOD me obligaba & adoptar alguna medida extrema-
da quo & las pocas semanas resultaba innecesaria, por
el alivio sbito de la enferma.

El fundamento fantastico que esta vesanicadaba &
sus extravios era el de saber que el afio, el mes y e! dia
de mi nacimiento coincidian con los del suyo y deducia
de ésto que mientras yovivieravivirla ella si yo la asis-
tia en Bus casi siempre imaginarios males, teniendo
ademas la supersticion francesa del L®de Abril, fecha
de nuestros nacimientos.

Reflexionen los no profesionales lo que éste y ana-
logos casos representan para un médico de corazén y
de conciencia, que se encuentra alternativamente soli-
citado por el enojo y la compasion, por la lastimay la
ira, y se ve victima de interpretaciones, chanzonetas,
burlas 6 calumnias que las gentes bien intencionadas
idean y esgrimen & costa suya.

Me consta que el buen Mariani fné también objeto
de una persecucion andloga cuando se encontraba en
el auge merecido de su reputacion, y de alguno de
los compafieros hoy vivos podria contar cosas pare-
cidas.

Después de impresionarme ayer con estas cosas y
recapacitando esta mafiana acerca de los dos notables
discursos, leidos ayer en la Real Academia de Medicina
con motivo de la recepcion del Sr. Valle y Aldabaide
por este ultimo y por el Dr, Pérez Valdés, y cayendo
esta sugestiva lectura acerca del tema de lo subcons-
ciente, con otra do un hermoso pasaje de Enrique Fe-
derico Amiel, he dado en pensar cosas que en cierto
modo tienen leiacion con mi antiguo oficio de médico
y con mi aln constante estudio de la Medicina.

Las diversas disposiciones del espiritu, con arreglo
& las diferentes horas del dia, han sido sefialadas por
todo el mundo, y observadas aun por las gentes mas
indoctas. Todos advierten que la noche ea la hora de
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iaa pasionee, y el alba y la mafiana, la de la pazy la
eEperanza. ¢miel trata varias veces eete punto con su
estilo magico y dulce; pero yo me permito afiadir una
observacion, primeramente propia y subjetiva, luego
de médico 6 & lo menos de observador de los fendmenos
en los demas, es decir, de objetivista.

Por las mafianas, después del sue”o, se ven sin duda
alguna las cosas con mayor claridad; pero como si es
tuviesen dibujadas y resaltadas sobre un fondo indeciso
de temor mal definido, expresado por una sensacién
cmi fisica, que parece advertirnos de la posibilidad de
un peligro, 6 cuando menos de un disgusto ¢ de una
complicacion.

Se ba dicho que cada aurora es un nacimiento, y
yo afiado que el reciénnacido siente de seguro una in-
consciente sensacién de espanto ante el nuevo mundo
en que entra: observad al nifio como llora, se estreme-
ce, abre de pronto y briscamente los brazos, como si
quisiera asirse, para no caer; es que siente, sin saberlo,
el miedo & lavida.

Sucede las mas veces que al despertar experimen-
tamos esta vaga impresion de temor, antes de que haya
acudido & nuestra imaginacion el recuerdo del hecho,
del disgusto ¢ de la amenaza de tales cosas, cuya im-
presion recibimos en el dia anterior. Hay en e”o como
un fendmeno de subconsciencia; pero méas bien creo
que puede ello explicarse por un mecanismo fisioldgi-
co 6 por nna solucion intermedia.

£1 cerebro, la masa central perceptoray consciente
va entorpeciéndose en grados minimos, pero innega-
bles, durante el trabajo del dia, por la sobrecarga de
las excreciones metabodlicas de que sus células necesi-
tan libertarse para estar dispuestas al nuevo trabajo
intelectual, y por la fatiga de las secreciones que tuvie
ron que ejecutar; el suefio limpia los elementos nervio-
sos, favoreciendo la expiracion, el expurgo de sus ceni-
zas; y al despertarse se encuentran loa centros en una
aptitud a la recepcion y & la impresionabilidal, anélo-
gaa la de un epidermis al que se ha limpiado de ca-
pas grasientas, de cuerpos extrafios 6 de producciones
cdrneas. Esta hiperestesia se traduce de un modo in-
consciente en la viceriidumbre temerosa é inconcreta
que muchos sentimos por la mafiana 'y que en los neu-
rasténicos y psicasténicos sufre esa exacerbacion pato-
I6gica que también observamos agravada & tal hora del
dia. Avanzando éste, el epidermis neuronal se va tem-
plando: de hiperestésico se hace normal cubriéndose
de residuos estratificados de la que pudiera llamarse
BUrespiracion psiquica; refiduoa que pueden llegar por
violencia pasional del estimalo & representar concre-
ciones duras que oscurecen la claridad normal de la
impresion, transformandola en dolor. Tal es el caso no
solamente del dolor mural justificado, sino del imagi-
nativo, artificial y fantastico, que se observa en el his-
terismo y que no es laangustia de la neurastenia, como
se advierte también en otras nenrosis, que se agravan
en la tarde y en la noche y se alivian después del
suefio.

Tratar & nna histérica con calmantes es logico, y la
practica DOBensefia que pueden llegar a ser mor/o-ma-

niacas y morfina maniacas (1) durante muchos afios sin
grave riesgo, mientras que los neurasténicos encuen-
tran su alivio en el alcohol, en el éter y en los estimu-
lantes, que apresurando el mejaboliamo neurondl, de-
terminan el apresuramiento de la formacion de la capa
residual protectora.

Por todo esto se explica la convenienoia de airear
las habitaciones en que dormimos, durante el suefio, 6
cuando menos en el momento de entregarnos & él. El
aire de nuestros aposentos experimenta durante el dia
una sobrecarga de elementos impropios para la respi-
racién, de que algunas vecea no nos advierte nuestro
olfato ni nuestra prevision natural. Esto hace que, por
una parte, las neuronas y células de nuestros centros y
por otra el aire que ha de renovar sus elementos que a
aquéllas deben ofrecerse en estado de pureza, se en-
cuentren igualmente impuros, y la acumulacién de am -
boB confiietos contribuye & ese tranaitorio estado de
abatimiento y pereza intelectual; esto es, de osjfxia
emotiva, que cesa, para set reemplazada por una activi.
dad da rejuvenecimiento, en cuanto la atmdsfera se
purifica y las neuronas y dendritas se desperezan sin-
tiéndose aliviadas de las cenizas del cansancio y délos
embotamientos del suefio.

Visitaba yo por los afios del 85 al 90 & mis carifio-
sos amigos los condes de Superunda. Conviene recor-
dar para comprender ciertos matices del episodio que
voy a referir, que estos bondadosos é inteligentes ami-
gos representaban en Palacio un importante papel,
muy especialmente la condesa, que mas que por su
cargo cerca de la Infanta Dofa Isabel, estaba ligada
con esta sefiora por una adhesién verdaderamente fer-
vorosa y abnegada. Tampoco debe olvidarse que, aun-
que muy esfumadas por el tiempo, se recordaban toda-
via entre mis coeténeos las historias de la monja de las
llagas, la intervencion de Argumosa en eu curacion y
las discusiones politicas y ardorosas & que la interven-
cién de Ser Patrocinio habla dado lugar en la prensa,
en las Cortea y en todos los escritos mas 6 menos revo-
lucionarios. Sentadas estas premisas, voy & referir un
hecho sencillo quizas, pero que & mi me preocupé hon-
damente por espacio de dos ¢ tres dias.

Una tarde, la ilustre condesa de Superunda me re-
comendo en su casa una enferma que acudiria & mi
consulta, por una dolencia que habla adquirido infec-
tandose en el cuidado de algunas enfermas de un asilo
dedicado & recoger mujeres de vida sospechosa, y en el
cual la susodicha paciente prestaba su servicio en cali-
dad de novicia, aun secular y con una abnegacién ver-
daderamente admirable.

Acudié ai siguiente dia la interesada & mi consulta
y me refirié su historia, que desde luego me intereso
por juzgar.yo indudable, que la infeccion por ella ad-
quirida habia tenido como origen una herida en el dedo
Indice y el contacto de ella con lesiones supurantes de

() Batiendo gne detisn ooneervare* eatoa doa térmlnoa: el pri-
mero, 6 ee» el de mnrfomnniaoo 6 mor/omanliTe-i parn deeisanr &loa
gne abnaen de- dlferentee hipo6tisoe j naroitico*; reeervando el
Mgnndo, 4 cea.el de mor/ieo mantao, d loa que ebneen de la mor-

ilna.
(M)
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natar«le*a sospechosa. Con arregio & esta creencia pres-
cribi el plan que por entonces se recomendaba como
mas nuevo y eficaz, y aquella joven modesta y simpé-
tica continu6 yendo cada vez més de tarde en tarde y
visiblemente aliviada & recibir mis consejos durante un
espacio de mes y medio 6 dos meses.

La condesa, & quien yo daba cuenta de la feliz cu-
raciéon de su recomendada™ me daba muestras de agra-
decimiento por el interés y el carifio con que yo la habia
acogido, y asi marcharon las cosas hasta el inesperado
final que me sugiere este recuerdo.

Una tarde, presentose la enferma en mi casa, con la
cara mucho mas cubierta y entrapajada de lo que otras
veces acostumbraba, obligada antes por las lesiones
cutaneas que ya habian desaparecido; acompafiabala
una sefiora, cuyo retrato pudiera hacer en este momen-
to, muy enlutada, gruesa, cincuentona, de ojos saltones
de miope defendidos por gafas negras, y llevaba en la
mano dos 0 tres libros con apariencia de devocionario,
cogidos por la cinta de.caucho que es de rigor entre las
sefioras devotas. Sentose la acompafiante, mientras yo
junto al balcén veia & la enfermay la interrogaba acer-
ca de la exacerbacion de sus erupciones que las vendas
de la cara me hicieron suponer. Al retirar el aposito,
me sorprendid el ver desde luego que las lesiones no
guardaban el caracter externo ni el aspecto que las an-
teriores y.que sus congéneres tienen, y al notar algunos
trazos de color pardo ajamonados y'de forma evidente-
mente geométrica, un rayo de viva sospecha me hizo
fingir una absoluta indiferencia, volviendo a cubrir el
rostro de la paciente. Es de advertir que por entonces
estaba muy en boga el uso del acido fénico y que sus
soluciones alcohdlicas me eran absolutamente familia-
res en mi practica hospitalaria y civil* desde luego com-
prendi que se trataba de quemaduras superficiales pro-
ducidas por el referido antiséptico; lo que yo no me
explicaba era la forma de la lesion.

Al invitar & la paciente & que se sentara, la sefiora
que la acompafiaba, poniéndose en pie y con viva agi-
tacion, me incité & que renovara mi reconocimiento,
asegurando que yo no debia haberme fijado en la extra-
fia apariencia de las erupciones. Afirmé yo que si y que
eran una cosa muy vulgar y frecuente, y ella entonces
con creciente exaltacion, dijo: cPero, ;00mo es posible
que con frecuencia pueda darse el caso de que estén
escritas sobre el rostro de los enfermos 'las palabras de
los tres santos votos impuestos & las religiosas que a
Dios se consagran? Porque, jvea usted, vea ustedi» Y
dirigiéndose & su protegida volvié & quitarle las vendas
y los algodones, sefialandome con su dedo tembloroso
las letras en ia frente y en las mejillas que deoian de
un modo visible: «Castidad, jiobreza, obediencia». Do-
minandome como me es dado hacerlo en las situacio-
nes que juzgo comprometidas, continud sonriente afir-
mando que aquello era un fendmeno perfectamente
explicable y negdndome & reconocer en el cuerpo de la
muchacha otros estigmas y sefiales milagrosas que am-
bas interlocutoras me afirmaron gue existian en el cos-
tado y en no sé qué puntos de la piel. Pretextd grande
ocupacidén aquel dia y les ofreci hacer la minuciosa in-

vestigacion & loa dos ¢ tres para los que les di citay
hora.

" Apenas hubieron adlido de mi despacho, cuando
tomando precipitadamente el sombrero me dirigi al
palacio de Superunda. En el trayecto, desde el nim. 1
de la calle de San Bernardo, donde yo entonces vivia,
basta la calle de San Vicente, mi imaginacion siempre
ardorosa y vehemente me representd un sinnimero de
posibles complicaciones. Yo habia contribuido con mis
elogios francos a consolidar la reputacion de santidad
de aquella muchacha que & mi siempre me parecié ab-
negada y sincera; boy tenia la certeza de que se trataba
de una embaucadora que podria infiuir en animos faci-
lesa la credulidad, y que al no prestarme yo al engafio
darian posible margen & discusiones de la prensa, chis-
mes politicos y acusaciones a personas respetables. En
este estado de animo llegué & casa de mis nobles-ami-
gos, teniendo la fortuna de que aln no se encontraran
en el cumplimiento de sus obligaciones en el Regio Al-
cazar. Recibiome la condesa, & cuya ejercitada condi-
cion de mujer de sociedad no pudo ocultarse mi mal
disimulado azoramiento; preguntéme lo que ocurria, y
al exponerle el caso, rompi6 & reir y golpedndome afa-
blemente en la mano, me dijo: «Esté usted tranquilo;
cuando vayan esas mujeres por su casa, péngalas usted
en la calle; ni yo, ni persona alguna, de las que usted
teme que pequemos de credulidad, podemos caer en
manejos tan burdos; eso, que & usted le parece extrafio,
esta ocurriendo casi todos loa dias en que acuden gen-
tes estafadoras en busca de provechos 6 de infiuenciB,
refiriendo apariciones y embaucamientos que ningln
fruto lea producen.»

Tranquilo con aquella conversacion y sintiendo ha-
ber sospechado que en la inteligente y aristocratica se-
fiora pudiera haber cabido duda alguna .sobre el caso,
volvi & mi casa en la que se presentaron & loe dos dias
las mujeres susodichas. Oiiee entonces con complacen-
ciay regocijo contenidos, la referencia del pretendido
milagro. Hallandose la joven en oracion ante una ima-
gen, ésta le habia hecho sentir un vivo dolor en la fren-
te donde con su dedo la tocaray en medio de un vivo
resplandor, le dejo oir estas palabras; «jT0 eres Ja ele-
gidau

Entonces yo, poniéndome en pie, les dije: «Pues yo-
no les considero a ustedes ni elegidas ni dignas de po-
ner los pies en mi casa. Se van ustedes de ella en este
momento, y cOmo yo sepa que ni en periédicos ni en
conversaciones tratan ustedes de explotar estas cosas
santas y respetables, diré con mi firma que esas letras
que ustedes quieren hacer pasar por prodigiosas no re-
presentan otro milagro que el de una solucion de aci-
do fénico con que un pincel ha trazado las letras y laa.
figuras de que ustedes fingen maraviUarae.»

Callaron ambas mujeres, salieron apresuradamen-
te, y de la méas joven no he vuelto nunca & saber; en
cuanto & su acompafiante, la de los anteojos negros,.,
alguna vez la he encontrado sin que acierte & saber, ni.
rae haya preocupado® mucho, si ella era complice en ¢!
engafo 6 victima de los manejos de su amiguita.
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ASAMBLEA NACIONAL DE CIEGOS

El Gantro loEtrnctivo y Protector de Ciegos de esta cor-
te, en colaboracion con el Instituto Oatalan de Oiegoe de
Barcelona, proyectan la celebraciéon de una Asamblea que
tendrd lugar en Madrid & priucipioe del aflo actual. En di-
cha Asamblea se estudiardn ios distintos medios que las
secciones oficial y particular pueden proporcionar & los cie-
gas espafioles para su regeneracion social, moral y eco-
némica.

En el domicilio social de dicho Centro, San Bernardo,
68, principal, se ha celebrado una reunion preparatoria Je-
eignandoee para presidente de la Comieidn orgauizadora ai
Excmo. Sr. Dr. D. Oarloe Maria Cortezo, formando parte de
esta Comisiéon los Sree. D. Cipriano Santamaria, D. Pedro
Bafios y D. Manuel Ojede, por el Consejo Patronal del Cen-
tro; D. Francisco Garcia Molinas, presidente de la Asocia-
cion Matritense de Caridad; D. Adolfo A. Buyila, presidente
del Patronato Nacional de Ciegos; ios directores de las Es-
cuelas Normales de Madrid; el director del Instituto Nacio-
nal de Aoormales; los directores de las Escuelas Municipa-
les de las especialidad y Colegio de Santa Catalina; el direc-
tor del Asilo de la Concepcidn para Ciegos; el director del
Instituto de Reeducacion Profesional de Invalidoe del Tra-
bajo; dofia Rafaela B. Placer y D. Ricardo Gordo, profeso-
res del Colegio Nacional de Ciegos; loa Sres. Lickefett, Fas-
rnai y Bodega Aparicio, director de la Biblioteca Circulante
del Centro Inetructivo y protector de ciegos el primero, de-
legado del Instituto Catalan el segando, y presidente del
Centro, el tltimo.

Para los tiabajoB preliminaree de organizacion ee acordd
el nombramiento de nna subcomision compuesta por loe se-
fiores Lickefett, Pascual y Bodega Aparicio y Sr. Ojeda, se-
cretario.

Sociedades cientificas.

REAL ACADEMIA NACIONAI/DE MEDICINA

SB8ION LITERABia DEL CiA 2 DE JDNIO DB 1923 (1)
Tratamiento quirtrgico de la Ulcera del estomago.

El Db. Goyanes dire que hace veinticinco afios apenas
se intervenia mas que en las complicaciones, y especialmen
te en la estenosis pildrica consecutiva a la ulcera. En la épo-
ca moderna, la tlcera cronica ha caido de lleno en el terreno
de la Cirugia; con el tratamiento médico e6lo se curan las
Glceras agudas y la erosiones de las paredes gastricas.

El tratamiento de la Ulcera cronica se ledncia hace
afios & la gastroenteroatomla, pero desde hace unos diez afios
ha habido una reaccidn en favor de las iniervenciones mas
actives, las que se pueden llamar directas. En efecto, las in-
tervenciones que se practican pata curar la Glcera del esté-
mago se pueden dividir, dice, en directas é indirectas, segun
que ee pretenda la cnracion por las modificaciones que pue-
den producir en el eetdbmago, 6 que actien de manera radical
extirpando la Glcera misma.

Se extiende el Dr. Goyanee sobre los resultados obteni-
dos por los métodos directos 6 indirectos; sobre la gastroen-
lerostomia 6 la reseccidn; sobre sus indicaciones y contrain-
dicaciones; sobre el quimismo dei estomago y de la funcién

(1) Ultima del presente curso.

motora del mismo; sobre el analisis histolégica de dn seg-
mento de la Ulcera para apreciar con qué tanto por ciento
degeneran estas Ulceras.

Afirma que la reseccion de la Glcera es unaoperaciéon mas
grave que la gastroenterostomia, y si bien hace desaparecer
la Glcera, esto uo da garantia suficiente para que deje de for-
marse de nuevo. Los métodos que se emplean para la resec-
cion de la ulcera eon; cuando se trata de una Ulcera pildrica,
la reseccién del piloro; si se trata de una Ulcera yuxtapilori-
cB, de la curva menor ¢ de la cara poeterior, entonces ee
pueden emplear métodos diferentes, que tienen sus ventajas
y sus inconvenientes. En la escision no se reseca toda la
parte del estomago correspondiente & la Ulcera, sino sola-
mente la zona donde asienta. En camb'o, en la reseccién se
extirpa un eegmento del estdbmago, y entonces es necesario
restablecer la continuidad gastrointestinal después de la in-
tervencion.

Habla de los dos procedimientos deBillroth; de la modi-
ficacion & este procedimiento ideada por Hréoletm Mikalicz;
de las intervenciones quirlrgicas que ha realizado por extir-
pacion y por cauterizacion & través de la abertura gastrica.
Detalla BUmétodo de gastroenterostomia, que él creia origi-
nal suyo y que lo ba visto descrito en los Beitraye de Bruns,
con motivo de una fiesta en honor del profesor Kraake, que
aunque parecido al suyo es algo distinto, pues este cirujano
hacia una incision en la pared anterior del estdmago en los
casos de Ulcera de la curva menor y penetrabaen la cavidad
gaAricay extirpaba la Glcera; después hacia la sutura por la
parte anterior del estdbmago. El disertante practica la gae-
troenterostomia en la pared anterior, y, por lo tanto, acome-
te ai estbmago por la cara poeterior, después de abrir el
mesocolon gaetrocolico. Lo que tiene de original el método
de Goyanes es que comienza siempre por practicar la gas-
troenterostomlay & través de la misma se hace la escision
6 la csuterizacion; en loe casos de Ulcera de la curva menor
ee hace la evaginacion de la Ulcera & través de la bocay
luego la eecisién de la misma. Asi combina los beneficios dJ
la gastroenterostomia con loe de la extirpacion de la ulcera.
Es un método menos largo de ejecutar que las grandes re-
eeccionee del estomago, las cuales exigen una sutura del
mufion duodenal.

(Presenta varias radiografias hechas por los especialistas
Hernando y Gonzalez Campo, por toe radi6logoe Rateray
por Garcia Fernandez.)

Encefalitis letargica.

El Db. FebitAhdez Sanz expone nn interesante caso de
dicho proceso. Se trata de un labrador que hace dos afios
contrajo la enfermedad; pasado el periodo agudo, al cabo de
un mea acuso trastornos respiratorios consistentes en nna
aceleracion de loe movimientos respiratorios, con exacerba-
ciones paroxlsticae; ja taquipnea disminuye con el esfuerzo,
que cuando araba 6 regaba disminuia el nimero de respira-
ciones, el nidmero de pulsaciones era de 50 por minato, es
decir, se trataba da nna bradicardia con nna taquipnea per-
manente, estando invertida la relacion del ritmo respirato
rio y circulatorio, y en iugar de 16 & 72, habia 80 por 50. El
reflejo oculocardiaco estaba considerablemente diamianldo,
casi abolido, porque la compresién de'los glébulos oculares
s6lo disminuia dos pulsaciones por minato.

Estos son, por lo tanto, los hechos salientes: I.°, la ta-
quipnea; 2.7, lo penoso de ia respiracion; 3.°, la escasez de
la ampliacion toracica y de la entrada de aire en el arbol
respiratorio; 4** la bradicardia, y 5.°, la disminucién del re-
flejo oculocardiaco. EI estado general del enfermo era com-
pletamente satisfactorio; realizaba sus funciones esplacnicas
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pon normalidad y e6'o habia por el lado del aistema ner/iio-
eo ana ligera esaltacioD del reflejo rotnliano.

El Dr. Fernandez Sanz dice que este caao no ee el Unico,
pues deede hace muchoe afioa ee vienen observando trastor-
noB reepiratoriOB encefélicoa. Espone loi eatudioa eobra esta
materia que han publicado Berie!, Goldflane, Fierre Marie
y en disclpnlo la eefioritaLevy; analiza la patogenia del pro-
ceso. So pronostico ee siempre grave, y el tratamiento que
recomiendan los autores es el brorahidrato do cicutina, de es
copolamina, la hiosciamina, la adrenalina, pero ein resaltados
evidentes.

El neumotérax artificial.

El Da. CoDiNAreannda sn disertacion y dice, contestando
al Dr. Oreepo, que no ee trataba de nn error de diagnostico
al calificar la hemoptisis que enfrié la enferma; que la vacu-
na antialfa no provocé )a bemoptieu; gne la eeroterapia in-
tegral de Escome! dié margen al deacenso rapido de la tem-
peratnra, no tan grande como la desde la alta fiebre de la en-
fermaa Ib apirexia abaolura, sinogne hnbo nn deeeenso, des-
de 38®5 hasta 370,6 y después fué bajando y ae eostuvo bas-
tante tiempo, casi siempre por encima de 37°,y en los efec-
tos locales, por ceder la reaccion, ee vio posUivamente el
efecto de! suero antitéxico, como se vié en otros enfermos
mencionados en nn trabajo que public6 & primerosde Ener-".

Tdrmina al Dr. Codina diciendo que en el fondo de en
comunicacién y en la intervencion del Dr. Crespo no habla
grandes diferencias, y giia por sao ha podido llegarse & una
conclusién analoga y ee: Que actualmente no se dispone de
un tratamiento especificc de la tnberculosis pulmonar, pero
que se cuenta con medios de tal importancis, que maneja-
dos opoitnnamente y con la debida discrecion pneden dar
excelentee resultados en el Iratamiento dedicbaenfermedad.

El Db. DobAn db Coties al intervenir en el debate dice
que ee de gran importancia cuanto se refiere & la vacuna
antialfa Ferran; que ae ha olvidado que el germen de este
vacuna no ee un tipo de regresion del bscilo de Kocb, sino
que ba de llegar a él, en virtud de evoluciones y mutaciones
suceeivas, de las cnales va & ocuparse, como también de los
distintos tipos gne admite Ferran. Considera de gran error
que siempre que ee trata de su doctrina se involucra su fign-
ra al lado de los hechos por él demostrados, y lo cree asi
porque ee ponen frente & frente dos tocos luminosos cuyos
rayos chocan y entrecruzan, dando lugar & inlerfereDciae
que producen la obecuridad.

Lee una de las conclasiones de Ferran gne dice: «Cada
una de estae mutaciones equivale & un cambio de especie,
seguido de todas las consecuencias que supone eeta trans-
formacidn en relacion & la ley por la cual ee rigen los anti-
genos en la produccién de anticuerpos especificos’. En la
nueva bacteriologia dice; «Nadie ignora que todos loe reme-
dios especificos que ee emplean boy dia para combatir la
tuberculosis, son de uno ¢ dos tipos bacilares acidorresis-
tentes, el del hombre y el de loe bovidos. No es, pues, sor-
prendente que lo que produce en ciertos enfermos admira-
bles resultados, sea en otros indiferente 6 perjudicial. Para
que loe anticuerpos sean eficaces es indispensable gne ellos
correspondan a sus antlgenos con la miema exactitud que
la llave debe coincidir con la cerradura».

El Dr. Daran de Cottes dedica algunos parrafos & ocu-
parse de otras mutaciones de bacterias de orden saprofitico
que exiaten en la naturaleza, y después explica la génesis
de la tuberculoeie espontanea en el hombre, tal como lo
hizo el Dr. Pulido en la conferencia que leyé debida & la
pluma de Ferran. De todos modos ee ve lo limitadisimo de
la aplicacion de la vacuna antialfa, que es nula en la cura-

cién, y muy limitada en la profilaxi», tanto que aun aceptan-
do toda la doctrina de Ferran, eolo es recomendable que su
uso profiléctico se hsga en los dos primeros aBos de la vida,
y en lo enceeivo, cuando no haya reaccion & la tuberculina.

El Db. Cbespo contesta & las obaervacionea que le ha
dirigido el Dr. Codina; uno de loe argumentos es, que me-
diante el cultivo se pneden obtener bacilos de Koch no 4ci-
dorresistentes. Esto parece cierto, pero no quiere decir que
las doctrinas de Ferran sean cierla?, y ademas, no correti-
tuye novedad, ni aiquiera deede el punto de vista terapéuti-
co, porque hace ya veinte aflos que Marmoreck presentaba
& la Academia le Parla su suero, y fundamentaba ene indi-
caciones, porque lo habia preparado con bacilos no acido-
rresistentes de Kocb.

Refuta otro de los argumentos del Dr. Codina sobre el
hecho de gne un enfermo de fiebre tifoidea, poco tiempo
después, ei bacilo de Eberth 6 la bacteria coli, resultaba
tuberculosa pulmonar por haberse é«toe transformado en
bacilo de Eoch.

Otro punto de que se ocupa, es el referente al neumoto-
rax, en particular & la radiografia donde aparecian adhe-
rencias de vértice que no son motivo de contraindicacion al
decir el Dr. Codina, pero el disertcnte cree que seria muy
necesario tener en cuenta, cuando existen estas adherenciss,
las lesiones anetomopatoldgicas da! pnlmoén, puesto que su-
cede frecuentemente, en los casos de plearifis cronica# de
repeticion, gne coexistan sus lesiones en el I6bulo medio 6
en e! inferior, y entonces no estard contraindicado el nen-
motorax; pero cuando las lesiones radican en el vértice y
son de infiltracion, como en el caso presente, no se sabe
haeta qué punto se podra contar con los efectos que prodoce
eate medio, ya que esa parte ha de quedar ain comprimir.

En el asunto de la bemoantitoxina, han quedado ambos
doctores conformes en que no sirve para nada. Y por lo que
hace & la bronconenmonla, dice el Dr. Crespo, que admi-
tiendo, deede luego, gne ee trataba de «n proceso de tnber-
cnloeis aguda, pregante: ¢sobre qué lesion anatomopatoidgica
evolnciond?, ;es que asent6 en los bronquios?, ;es que fué
una alveolitis?, ¢es que se localizé en la parte enperficial de!
pnimén y di6 lugar & una corticopleuritU?. ;«ent6 primitiva-
mente en el tejido conjnnlivo peribronquial y parialveolat?

Ael termina la intervencion del Dr. Oreepo & la discu-
alén tan animada y controvertida sobre la curacion de la
tuberculosis pulmonar.

Aparato de trepanacion craneal.

Dice el De. Tapia; «Voy & presentar un aparato de trc-
panacioD craneal distinto & todos los que conozco. Se trata
eencillamente de la adaptacién de un aparato que emplean
los escultores para esculpir el marmol. Los cirujanos que
utilizan el inetromento quirdrgico moderno para la cirugia
craneal conocen perfectamente eos grandes inconvenientes,
y tienen gne recurrir en multitud de ocasiones & la trepana-
cion con el eecoplo y el martillo como el método més prac-
tico y aencillo.

El aparato que presento, y cuyo faneionamiento van &
ver loa sefiores académicos, no consiste méae que en nna
gubia 6 escoplo, movido por un percusor automatico de aire
& pteeidn. Las gubias se colocan en nn mango de aluminio
perfectamente manejable, que tiene una valvula que a vo-
luntad, mediante la presién con el dedo indice, pone en
fonddn el aparato 6 interrumpe en ei acto el movimiento.

Las gubiae estan construidas, aegiio mis jDdicactones, por
mi ayudante el Dr. Acosté, gne, aparte de otras dotes bri-
llantes, tiene la inapreciable de ser mecanico da extraordi-
naria habilidad.
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Como éMA es la liltima aeaiOQ del carao académico, me
limito UDicameote, por cneatiéa de prioridad, & preaenbar
este aparato, con el caal Ilevo hechas cinco trepaoBCionea
de mastoidea, cao la eatiataccion de haber comprobado la
facilidad de an manejo y la rapidez en la ejecaciéo de la
intervencion.»

A continuacion el Dr. Tapia maneja el escoplo sobre nn
trozo de madera dura, taacionando el aparato, y llevando
el convencimiento & loa presentes de la atilidad del nnevo

iovenco.
Db. cesaldo

Esta Real IAcademia, como Patronato de la Fandacion
Pérez de la Fafiosa, ha acordado aJjndicar un socorro de
251} pesetas & cada uno de los solicitantes qne & continaa-
dOD se expresan:

Médicos imposibilitados: D. loagnio Pascnal Sanchez,
D, Félix Armentero Rascén, D. Ruperto Fernandez Vaque-
ro 7 D. Florencio Villamor y Alonso de Oslada.

Viudas de médicos: Dofla Asunciéo Biieso de la Rica,
dofia AnlODina Ugarte y Pavés, dofia Aurora Rodrl*nez y
Rodriguez, doBa Fermina Urra y M. de la Torre, dofia Car-
men Alarcén y dofia Blanca Vera.

Hnérfsnoa de médico: Defia Juana Ramos Taboada.

Madrid, 22 de Diciembre de 1923, —EI secretario perpe-
tuo, Angel Palido.

Examinados por esta Oorporacion los trabajos y expe-
dientes presentados al Concurso de premios, socorros y
recompensas para el presente sfio, ta Academia ha acordado
ia adjudicacion en la forma que & continnacion se expresa:

1 »
tema primero; se concede un accésit & la Memoria «Exposi-
cién y critica del tratamiento de las diferentes hemorragias
internas», presentado con el lema «Latina».

2.V Premio Alvares Alcala, tema segundo; se concede el

premio & la Memoria, cuyo lema es «Salutem labor peto»,
un accésit a la Memoria, lema «Lucidos ordo», y noa men-
cién honorifica & la Memoria, lema «EI agua debe ser como
la mujer del César, de la caal no puede sospecharse».

3. °
de los ganglios simpaticos del hombre y loe animales», pre-
sentada con el lema Agudeza».

) Un premio ds tOOO pssstas & cada ano ds ios seOo-
res sigaientes: D. José da San Roman Roiiger, de Madrid;
D. Gaspar Soto Gil!, de Valladoltd, y D. Juan José Barcia
Goyanes, de Santisgo ds Corapostela; en atencién a haber
sido tos tres mejores expedientes académicos remitidos eii
solicitad del premio gne se otorga para contribuir al psgi
de loe titulos de licenciado en Medicina y Cirugia & favor de
loe expresados solicitantes.

c) UB premio de 1.500 peeetaa al Dr. Navarro Martin,
por en tesis de doctorado «Estudio quimioterapico experi-
mental de loa &cidos arilarsénicos».

d) Diez cartillas de 600 pesetas cada nna & loa alumnos
de las Escnelas municipales de Madrid gne a coatinnacion
se expresan; Joan Estrada Arbonar, Luis Martin Kernander,
José Mufioz Chozas, Fernando Medina Comino, Mario San-
tos Garitagoitis, Carmen Daran Diaz, Pilar Arriero de la
Iglesia, Carmen Falcén y Vela, Victoria M. Arquero y Luisa
Hartado Rojas.

t) Dos socorros de 2.000 pesetas cada uno & los médicos
necesitados D. Vicente Nogueroles Galianay D. Luis Marco
Corera.

Lo gne ee publica para conocimiento de loe interesados,
que deberdn concurrir el domingo 18 de Enero de 1924, a
las cuatro de la tarde, al local de la Corporacion, Arrieta, 10,
donde se celebrara la sesién inangnral del afio académico, 6
recibir loa mencionadoa premios, recompensas y SOCOITOS.
Loa interesados residentes en Madrid los recogeran en per-
sona, en el acto de dicha ession, y los de fuera, bien en per.
soné & con antorizacién, en la gne el joez manicipal de la
localidad garantice la firma del agraciado.

Madrid, 26 de Diciembre de 1923.—EI secretario perpe-

Premio de ta Real Academia Nacional de Medicioa,tno, Angel Pttlido.

Seccion oficiai.
GOBERNACION

limo Sr.: Resultando que por Real orden de 8 dé Junio

Premio Martinez Molina, & la Memoria «Estrncturadel corriente afio ee convocaron oposiciones para la provi-
sion de loa siete reatantes puestos vacantes en el escalafon
del Cuerpo de Inspectores provinciales de Sanidad, que fue-

4. * Premio Salgado, al Dr. D. Pio Arias Carvajal, por snron antorizadas por Ib Presidencia del Directorio militar en

obra «Tabercaloais.—Como se puede curar y evitar eeta en-
fermedad».

5 o
de D. Antonio de Gimbernart, presentado con el lema «El
autor méas favorito mio, ha sido siempre el cadaver».

6. ©
médica de Talamanca del Jsrams, lema «Deacripta servare
vicee». y un “accésit ‘4 la Topografia Médica de Legané*.
tema «Coltnra y Sanidad».

7.0 Premio Sarabia y Pardo, al Dr. D. José Velasco Pa-
jares, por su aCnreilio de sifilis congénita».

Premio Nieto y Serrano, al estudio biobibliografico

virtud de Real orden de 30 de Noviembre proximo pa-
sado:
Resultando gne por otra Real orden de este Ministerio,

fecha 10 de Noviembre siguiente, se amplié hasta el dia 30

del mismo el plazo de admision de instancias de los aspirsn-

Premio Bbel, se concede el premio & la Topografiates que desearan tomar parti eo las opos jetones anunciadas,

disponiéndose a! propio tiempo gne dieran comienzo el dia
3 del actnal:

Resultando que en los ejercicios de oposicion fneton
apfobsdoi y propuestos para el ingreso en el mencionado
Cuerpo loe aspirantes: D. Joaquin Mestre Medina, con el

8. ® Premio Calvo y Marlin, & la Memoria sobre «Unandmero 1; D. Miguel Bsnzo Cano, con el nimero 2; D. Pe-

epidemia paltdica padecida en Alfafar (Valencia)», de que es
eotor D. Angel Paya Espinds.

dro Garda Dorado, con el numero 3; D. Francisco Roiz Mo-
réte, con el niamero 4, y D. José CafiarUs Bueno, con el na-

9. ® Legado Rabio: Dos socorros de 540 pesetas cade ano, mero 6, segin el acta y propuesta remitidas porel Tribunal

& las viadas de médicos rurales dofia Clara de Aneorenay
Séenz de Jabera y dofia Balbina Gascon Almerich.

10. Premios, socorros y recompensas de la Fundacidn
San Nicolas (Rodriguez Abaytua):

a)' una recompensa de 800 pesetas al Dr. D. Francisco
Masip y Valle, por su reeefia de la recepcidn del académico
Sr. Castro, publicada en el diario La Voz.

que ha juzgado las citadas oposiciones:

Resultando que remitido el expediente de las mismas si
Real Consejo de Sanidad para que informara sobre la trami-
tacion de aquél, dicha CorporaciOD, en sesion celebrada el
dia 29 del corriente, lo dictamind en el sentido de que pro-
cedia aprobar el expediente de referencia, por haberse ob-
servado todas las formalidades y requisitos prevenidos,
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S. M. el Bay (g- D- g), de conformidad coa lo propuesto
por esa Direccién genera’, ha tenido por conveniente apro-
bar lae oposiciones de que se trata y disponer:

1
pectores provinciales de Saoidad los aspirantes aprobados
en si orden siguiente: 1.”) D, Joaquin Mestre Medina; 2.”, don
Miguel Banzo Cano; 3°, D. Pairo Garda Durado; 4.°, don
Francisco Ruiz Morote, y 5®, D. José CaBaias Bueno; y

2. " Que se den lai gracias si presidente y vocales que han

conetiiuldo e! Tribunal de lae referidas oposiciones por su
inteligencia y la actividad que han demostrado en el cumpli-
miento de su mision.

De Real orden to digo a V. I. paraeu conocimiento y
efectos consiguientes. Dios guarde & V. |I. muchos aBos. Ma-
drid, £0 de Diciembre de 1923.—£1 subsecretario encargado
del despacho, Uartinez Anido.—Sefior director general de
Sanidad. (Gaceta del 1.“ de Enero de 1924.)

Reglamento para las oposiciones & oficiales del Cuerpo
Médico de Sanidad exterior. (1)

31, Epidemiologia y profilaxis de la peste.

32. Fiebre amarilla.—Etiologia.—Trabajos de Noguchi
en la investigacion del agente causal de la fiebre amarilla,—
Patogenia.—Anatomia patologica.

83, Fiebre amarilla Sintomatologia.—Diagnéstico cli-
nico.—Diagnostico diferencial. —Prondetico.—Tratamiento.

34. Epidemiologia y profilaxis de la fiebre amarilla.

35. Viruela.—Estudios etioldgioos.—Patogenia.—Sinto
matologia.—Anatomia patolégica.—Diagnoetico clinico di
ferencial.—Prondstico.—Tratamiento.—Varioloide.

38. Epidemiologia de la viruela.—Profilaxis.—Vacuna-
cioén antivaridlica: bu estudio.-Preparacion de la vacuna,

87. Sarampion.—Etiologia.—Anatomia patoldgica.—Sin-
tomatologia.-Diagnoetico diferencial.—Pronostico.—Tra-
tamiento.—Epidei'iologia y profilaxis.

38. Escarlatins.—Etiologla.—Anatomia patoldgica,—8in-
tomttologia.—Diagndstico diferencial. —Prondstico.—Trata,
miento.—Epidemiologia y profilaxis.

89. ' Varicela.—Roséola,—Sudor miliar.—Etiologia, ainto-
matologia, diagndstico diferencia!, tratamiento, epidemiolo-
giay profilaxis.

40. Pneumococos.—Su estudio.—Vacunacion y suerote-
rapia en la pneumococias.—Epidemiologia y profilaxis.

41. Enfermedades producidae por el pnenmococo.—Cla-
sificacion y estudio clinico.—Sus tratamientos.

43. Meningitis cerebro-espinal epidémica.—Etiologia.—
Estudio de los meningococos.—Diagndstico bacteriologico.

43. Meningitis cerebro-espinal epidémica.—Patogenia.—
Sintomatologia, diagnoetico clinico.—Formas clinicas de las
meningococias y su tratamiento.—Vacunas y sueros.—Epi-
demiologia,—Profilaxis,

44. Fiebre de Malta.—Etiologia.—Estadio del Microce-
AB Melitenees.—Patogenia,—Sintomatologia.—Diagndetico
clinico y bacteriolégico.—Epidemiologia. —Profilaxie.

46.  Chancro blando.—Estudio de eu agente causal.—
Sintomatologia.-Estadio clinico diferencial entre el chan-
rro blando y el sifilitico.—Diagndstico bacteriol6gico.—Tra-
tamiento.—Profilaxis.

46. Blenorragia.—Etiologia.— Patogenia. —Sintomatolo-
giB—Diagnostico clinico.—Complicaciones. —Tratamiento,
—Profilaxis.-Uretritis no gonococicas.

47. Gonococos: su estudio.—Diagndstico bacteriol6gico

Yéftie gl umero tinterior

Quesean declarados individuos del Cuerpo de loa-

de la blenorragia.—Estudio diferencial de ios gérmenes con-
fundibles analiticamente con el gonococo.

48. Streptocoeias. —Bacteriologia. —Estudio clinico. -
Vacunoterapia y aeroterapia.—Profilaxis.

49. Stafilococias.—Bacteriologia.—Estudio clinico. .-Va
cunoterapia y seroterapia.—Profilaxis.

50. Enterocoeo.—Tetrageno.—Pneumobacilo.—Ooco-ba-
ciio de Pfeiffer.—Proteus.—Piocidnico.—Estudio bacterio-
légicoy cllnico.

61. Gripe.—Etiologia. - Patogenia.—Sintomatologia de
BB diversas formas clinicas.—Diagndstico.—Tra’amlento.--
Epldemiologia y profilaxis.—Deugne.

62. Difteria.—FEtiologia.—Estudio del agente causal.—
Diagnéstico bacterioldgico de la difteria.

53. Difteria.—Patogenia.—Anatomia patoldgica, sinto-
matologia, prondstico y tratamiento.—Epidemiologia, pro
filaxie.—Las anginas psendodiftéricas.

64. Fiebre tifoidea.—Etiologia.—Estudio del bacilo titi
co.—Diagnostico bacterioldgico de la fiebre tifoidea.—Aisla
miento del germen iueia del organismo humano.

66, Fiebre tifoidea.—Patogenia.—Anatomia patoldgica.
—Sintomatologia.—Diagnostico clinico.—Tratamiento.

66. Epidemiologia y profilaxia de la fiebre tifoidea.

67. Paratifus.—Estudio de los gérmenes paratificos.—
Diagnostico clinico y bacterioldgico de las enfermedades pa-
ratificaa.

68. Colibacilo.—Su estudio.—Diagndstico bacterioldgico
diferencial con los demas gérmenes patdégenos de la serie
intestinal.—Estudio clinico de lae colibacilosis.

69. Las disenterias.—Concepto general.—Sindrome di-
sentérico.—ClasificaciOD.— Sisenteria amebiana,—Estudio
de su agente causal.'—Sintomatologia.—Anatomia patoldgi-
ca.—Diagnéstico diferencial, clinico y microbioldgico.—
Tratamiento.—Epidemiologia y profilaxis.

(Se ounoluita.)

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica méxima, 712,2; ldem minima, 706,0;
emperatura maxima, 11°,9; idem minima, 0%*8; vientos
dominantes, NE.

Sigue sosteniéndose el estado de equilibrio en la saluil
publica, representado por loa afectos estacionales de relativa
benignidad gne hemos consignado en lae anteriores semanas.

En loe enfermos crdénicos se han acentuado algo mas las
complicaciones debidas, mas que & crudezas meteorologicas,
& transgresiones y descuidos de régimen. En los nifios loe
catarros lariagobronquiales y lae bronquitis de las ramifica-
ciones medias, ban eido lae enfermedadee méas frecuentes,
aparte las indigestioDes propias de los excesos de los dias
Gltimos.

Crodnicas.

La Cruz de Beneficencia.—La Gaceta del dia 14 de D.-
ciembre publico dos Reales decretos, en virtud de uno de loe
cnales S. M. el Rey conce-le la Grao Cruz de la Orden civil
de Beneficencia, con distintivo morado y blanco, al decano
jubilado del Cuerpo Facultativo de la Beneficencia provincial
de Sevilla, D.Pedro Raiz Prieto, gne durante mas de cincuen-
ta aBos ha realizado una relevante labor de asistencia & los
enfermos pobres y desvalidos de aquella provincia.

Por el otro Real deereto se haca merced de igual Gran
Cruz, con distintivo blanco, & dofia Berta Wilbeimiy Henro,
fnndadora del Sanatorio antituberculoso de Alfaguara, en la
sierra de Granada, é infatigable bienhechora de los tuberco-
loaoa pobtee de Granada y su provincia.
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El Sr. Francos Rodriguez propuesto para académico.
—1L oa académicoa Srea. Rodriguez Marin, Sandoval y Corte-
so han propuesto para cubrir la vacante de la Academia de
la Lengua producida por fallecimiento del ilustre literato
D. Jacinto Octavio Picon, & D. José Francos Rodriguez, pre-
sidente de la Asociacion de la Prensa.

Como modicos, como periodistas y como admiradores de
la labor que en pro de la sanidad ba realizado el Sr. Francos
Rodriguez, deseamos que su candidatura obtenga un triunfo
unénime.

N Persona] sanitario.—Por Realea decretos de fecha IS
de Diciembre han sido promovidos & loa empleos de jefe
de Administracion civil de segunda y tercera clase a don
Francisco Aznar Martinez y D. Manuel Fraile Garcia, médi*
cos directores de las estaciones sanitarias de los puertos de
Avilés y Bilbao, reapectivamente.

Clausura de un centro médico en Barcelona.—A cau-
sa de una denuncia presentada al gobernador de Barcelona
por un grupo de médicos de aquella capital, esta autoridad
be decretado la clausura del Sindicato de Médicos de Bar-
celona.

Parece ser que se ba ordenado la apertura de uu suma-
rio contra esa entidad por coaccionee ejercidas sobre sus
afiliados y que se ha nombrado juez especial para la forma-
cién del sumario al comandante de Infanteria 8r. Rodriguez
Arrasdla.

Desconocemos més detalles.

La asistencia médica en Corufia.— Comunican da esta
capital gallega que el dia I.° de afio ae hainaugurado el ser-
vicio municipal de asistencia médica domiciliaria establecido
en las casas de socorro, y para el cual se ha nombrado un
turno de cuatro médicos.

Larabia.—Un telegrama de Teruel da cuenta de que en
un pueblo de aquella provincia, Celia, se ha declarado ofi-
cialmente la existencia de la epidemia de rabiay que en
otras localidades vecinas ae propaga el mal con caracteres
alarmantes.

Las Botoridades sanitarias trabajan sin descaueo paca
vencer la epidemia.

Del homenaje a Mme. Curie.-Ademas de la pension
votada por el Parlamento francés de que dabamos casnta
en namero anterior, loa intelectuales francseea y el Gobier-
no de Ib RepUblica testimoniaron su admiracion a los des-
cubridores del Radio en la solemne eeaibn conmemorativa
del XXV aniversario del descubrimiento, celebrada el dia
26 en la Sorbona.

Presidié el acto M- Millerand, jefe del Estado, y asistie-
ron el ministro de Inscriicciéa publica, muchos académicos
de la de Ciencias y Me-iicina y gran nimero de delegados
de todas las Ueiveraidades de Francia y del extranjero.

En nombre de la Fundacién Curie hablé M. Appell, y le
sucedieron en el uso de la palabra el ministro M. Ledn
Berard y el presidente de la Republica.

El acto resaltd entusiasta, patriético y conmovedor.

Cbémo se vigila & los enfermos del manicomio de Se-
villa.—Con razon que le sobra, el alcalde de Dos Hecaianas
(Sevilla) ha interesado del gobernador civil la vigilancia de
un enfermo dementa de aquella localidad que ba logrado
por tercera vez burlar la vigilancia da los loqueros y perso-
nal del manicomio de Sevilla en el tiempo que lleva recluido
en al eatablecimiento.

Es verdaderamente anormal el caao, quizds mas anormal
que el protagoniata de las fugas. ¢Podria saberse & qué obe-
dece esa falta de vigilancia?

Comentarlos estadisticos.—Para que no se nos crea
gruflonea de profesidp, ni voceros y criticos Gnicamente de
lo mato de nueetro paie, damos & concinuauién en una, tres
Doticiae publicadas durante los primeros dias.de esta semana
por la Prensa diaria.

Da loa avances estadisticos dados por las oficinas oficia-
les de Paris, Londres y Madrid, resalta que en la capital de
Francia, la cifra de mortalidad infantil casi se ba doblado
en relacion con aOoe anterioresi en Inglaterra la natalidad
es menor que en ningin otro afio del corriente eiglo. En
cambio, en Madrid durante el afio 1923 ae han registrado
3.540 nacimientos mas que en afios anteriores, siendo el na-
mero de defunciones menor de 50, al de 1922. La cifra de
defunciones es de 16.178 y la de natalidad, de 19.718.

Alguna vez tentamos que dar esta nota civilizadora y
quiera la Providencia que sea por muchos afios.

Fundacién Ramoén Marqués.—Han sido adjudicados el
diploma honoilGco y la dotacion de 800 pesetas proceden-
tes de dicha fundacién al joven D. Amadeo Rifé Dais, por
reunir las condiciones exigidas y haberse distinguido en loe
estudios de la Facultad de Farmacia.

Paseos de un solitario.—EIl 15 del corriente se pondra
a la venta la segunda serie de la interesante obra gne con
éste titulo y el de «<Hombres y mujeres d* ni tiempo», viene
publicando D. Carlos Maria Cortezo. Préximo & agotarse la
primera eerie haeta el punto de quedar poquisimos ejem-
plares, se admiten encargos para la segunda, que contiene,
entre otros, los capitulos relativos & Canovas, Silvela. Villa-
verde, Dato, los Canalejas, la Emperatriz Eugenia, Guiller-
mo Il, Como caen las Mocarquias, Gosa, Extravagancias,
Medicina pintoresca, etc., etc.

Obras recibidas.—«La mujer, la Medicina y-la fuerza.»
Conferencia dada en el Cseino de Alcala de Henares por la
doctora ea Medicina dofia Elisa Sorfano Fiscber (folleto).

—«Gegenwartige Anschanungen flber den Neurotropis-
mus>, por J. Francisco Tello.

—«Les differentiatioDs-neuronales dans I’embryon du
poulet, pendant les premiera joura de I'incubatioD», por J.
Francisco Tel'o.

Excipiente Inerte,—Ctmfrai-ia contrariit euranfur.—Loa
contrarios se curan con los contrarios, -

(Jiipoorattt.)

La moral... ain no hay orador que deje de recurrir 4 ella
en demanda de ayuda (véase por ejemplo como bab'an mo-
rahntnU basta los anarquistas, para convencer mejor y aca-
ban por llamarse & si mismos los buenos y loe justos), y ea
que la moral, en todos loa tiempos, dei-de que se habla y se
convence en el mundo, ha sido la mejor icae"<tra de seduc-
cién y—Ila que no< importa méas & nosotros los filéacios—Ia
verdadera Circe de la Filosofia. ;En qué consiste que, desde
Platén, todos los constructores filoséficos han ediflcaijo en
vano? 8i todo amenaza derrumbarse ;donde se halla entre
los e-tcombroa y ruinas, lo que ellos leal y siuceramente
creian que eetia aere perenniuif

(NieUsche.J

Oposiciones & Médicos.

de Sanidad exterior, convocadas U plazae en la Baceta del
18 de Diciembre, instancias hasta 31 de Marzo, ejercicios
segunda quincena de Abril. 6e admite & doctores menores
de cuarenta afine. Obra que contesta & todo el programa con
apéndice, de 1923, pesetaa 75. Editorial Campos. Princesa,
14, Madrid.

Terpichin.—Hadensa. — Rheutnasan,-AcnmpefiamoB
nn prospecto de estos productor-, de la caes Reiea, ile Ber-
lin. leprceeaiaiite eii Eepsfia, R. Teschendorif, J. A., Clavé,
3, Barcelona, y recomemlamos la lectura.

SIL-AL

SILICATO DE ALUMINIO PURISIMO
Laboratorio Sumir, Valencia-J. Sovoso. Hadrld.

SOLUCION BENEDICTO
CREO8OTAL

Preparacion la mas racional para curar la tabercDlosia, bron
qultis, catarros crénicos, infecciones gripales, enfermedadei
conaontivae, inapetencia, debilidad general, postracién net'
viosa. nenrastenia, impotencia, enfermedades mentales, c; ¢
ries, raquitismo, esorofuliemo, etc.

Farauola del Dr. Benedlote, San Bernarda, 41, MADRID

Qlloare - laafale da oal non

R1 papel de asta Bevlita estd fabrioado espeofalmente pop la
A.Q. P. para E1 SiQLO Moédico,

sneaeor de Bnrlgae Teodoro.—O0lorieta de Sta. u.* de ia Cabeza, 1





