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Estado actani de los doctrinas de la Inmunidad.

IBTBODDCCION i LA SEGUNDA KDIOION DB M| LIBBO BOBBB
INMUNIDAD

DR. MARTIN SALAZAR

Yo soy en la Ciencia enemigo de toda Metafisica,
por entender que ésta pretende estérilmente penetrar
en la misma esencia de !as cosas, que es, en mi sentir,

y: un arcano cerrado, por ley de naturaleza, a la vision
clara y distinta del humano espiritu; mas al soy parti-

~ darlo de cierta sana filosofia, nacida & ras de los hechos,
coDBtituida por todo lo que en el pensamiento del hom-
bre hay de intuitivo é indistinto, que es mucho mas de

~ Jo que parece, y representada en las cienoiaa positivas
por esa serie de hipotesis y teorias que & modo de ver-
dades convencionales, transitorias, son inventadas por
loa sabios para iluminar el camino de la investigacion
experimenta], mientras tanto no se ilega & la posesién
de la verdad definitiva.

Pues bien; entre eaae hipétesis cientificas hay una
en Medicina, muy amplia y trascendental, que debiera
[erigirse en principio filoséfico, inspirador perpetuo de
Icuanto se refiere & la higiene y terapéutica de las en-
' fermedades infecciosas, y que consiste en reconocer a
la Naturaleza como Unica directora y maestra del Arte

en todo lo que atafie al estudio de la preservacion y
cura de esta clase de enfermedades.

Sn ese principio estd inspirado este libro, y d esa
orientacion cientifica se debe, en mi juicio, el extraor-
dinario progreso realizado estos Ultimos afios en lacon-
secucion de uno de los mas grandes ideales de la Medi-
cina actual: que es, precisamente, el de prevenir y cu-
rar las enfermedades microbianas.

Este progreso ha obedecido principalmente al co-
nocimiento, cada dia mas perfecto, del fenémeno de
infeccion en general y al de ciertas infecciones en par-
ticular.

Desde que se descubri6 que toda enfermedad infec-
ciosa es efecto de un agente microbiano en funcion con
el organismo enfermo, aparecieron en el campo de la
Higiene dos grandes fundamentales tendencias: una de
ellas fi6, desde luego, encaminada & perseguir loa mi-
crobios patdgenos, & conocer sus origenea, & escudrifiar
sus guaridas, a inquirir sus modos de propagacion,
todo ello con el fin de destruirlos 6 aniquilarlos don-
dequiera que pudieran encontrarse, para evitar a todo
trance el contagio; y la otra ha sido, desde los comien-
zos, dirigida & preocuparse del individuo, & vigorizarle
para la lucha microbiana, & penetrar en el secreto de
BLB resistencias espontaneas para utilizar en este punto
las ensefianzas de la Naturaleza, & buscary administrar
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vacunas, sueros preventivos, medios, en fin, que con-
virtiendo el organismo en terreno inadecuado para que
prenda la letal semilla microscépica, llegue un dia en
gue se hagan imposibles las infecciones.

¢Cual de estas dos tendencias puede decirse que es
mas sabia, de mas sentido cientifico y hasta filosdfico,
mas fecunda en resultados précticos y positivosV A
nuestro juicio, indudablemente la segunda. Para con-
vencerse de ello basta fijar la atencion, por ejemplo,
en lo que pasa hoy dia con la viruela comparada con la
tuberculosis. La viruela, merced al descubrimiento de
Jenner, ha casi desaparecido de los pueblos’verdadera-
mente civilizados en materia sanitaria; en cambio, la
tuberculosis, no obstante el conocimiento perfecto de
su germen especifico, la facilidad de inquirirlo, los infi-
nitos medios usados para aniquilarlo, la guefia univer-
sal declarada al esputo, considerado, con razén, como
principal portador del contagio, y el empefio, cada dia
mayor, puesto en todo cuanto se refiere al aislamiento
y separacion social de loa tuberculosos, sigue siendo
uno de los mayores azotes del hombre, aun en paises
donde los mandamientos de la Higiene son mejor ob-
servados y las leyes de policia sanitaria mas rigurosa-
mente cumplidas. ¢Quiere decir esto, por ventura, que
el aislamiento de loa enfermos y la desinfeccién de co-
sas y personas por sus productos morbosos contamina-
das no tengan virtud alguna en la profilaxia de las en-
fermedades infecciosas? No, por cierto. Lo que quiere
decir es que todo eso tiene en la realidad tantas limita-
oionea précticas que, tomado como finalidad cientifica
positiva de la Higiene dei porvenir, resulta infinita-
mente inferior & ia posible consecucién de hacer al
individuo, por su propia naturaleza, inmune a las in-
fecciones.

Basta reflexionar un poco sobre la prodigiosa fe-
cundidad de la vida microbiana, la dificultad de des-
truir el infinito nGmero de seres que en un momento
se engendran, la imposibilidad de impedir en absoluto
BU difusién por medio de las cosas y personas puestas
en relacion con los enfermos, y el absurdo quimérico
de seguir en cada caso las trayectorias invisibles de los
microbios arrastrados muchas veces a distancia con el
polvo atmosférico 6 llevados por ciertos insectos, para
comprender que las préacticas mas rigurosas de aisla-
miento y desinfeccion tienen que flagquear en sus re-
BcltadoB definitivos siempre que se trate de gran nu-
mero de enfermos, de enfermedad de curso largo, y de
germen que, como el bacilo de Koch, por ejemplo, re-
sista mucho & la influencia microbicida natural de los
agentes externos.

Por esta razén, la Higiene novisima, sin dejar de
insistir en su propdsito de perfeccionar cada vez mas
los medios de extincidon de los microbios, descubriendo
nuevos desinfectantes € inventando mas eficaces méto-
dos de esterilizacion de cosas y personas, preocupase
principalmente del otro aspecto del fendmeno: esto es,
de aguerrir al individuo contra las infecciones y hacer-
le inmute & la accién de los agentes microbianos mer-
ced al uso de ciertos medios 6 recursos que la propia
Naturaleza crea en la defensa de lavida de los organis-

mos superiores contra esas hordas de parasitos micros-
copicos que por todas partes les asedian.

En este sentido, loa progresos realizados durante
estos diez ultimos afios sobre el conocimiento del me-
canismo organico de ia inmunidad natural y artificial
hau revelado tales cosas sobre la patogénesis de las in-
fecciones, y aclarado de tal suerte cuales son jos resor-
tes y tramites que utiliza la Naturaleza en la preserva-
cion y cura espontanea de esas enfermedades (que son,
en ultimo término, los mismos medios que hay que
procurar emplear para la preservacion y cura artificia-
les), que es hoy absolutamente imposible comprender
este nuevo aspecto de la profilaxis y tratamiento de las
enfermedades infecciosas sin antes estudiar y conocer
bien el estado actual de la ciencia sobre esta interesante
cuestion de la inmunidad, asi natural como artificial, y
BB grandes trascendentes aplicaciones, no sélo & la hi-
giene y terapéutica, propiamente dichas, sino al diag-
nostico, al prondstico, a la patogenia, & ia medioina, en
fin, del porvenir.

Esto es, precisamente, lo que en forma clara, senci-
llay muy compendiada me propongo tratar en este
modesto libro, no sélo exponiendo el caudal de hechos
nuevos que han cambiado en poco tiempo el aspecto
total del fenémeno de inmunidad y abierto amplios
horizontes ainteresantes inveetigacionessucesivas,sino
haciéndome cargo ademas del valor critico de las prin-
cipales teorias que tratan de explicar esos mismos he-
chos, y que son, hoy por boy, el Gnico norte y gula que
puede servir para orientarse en el complicado laberinto
de tantas cuestiones derivadas como han surgido en el
curso del estudio experimental de esa gran funciéon de
defensa de loa organismos vivos.

No es tarea facil, sin embargo, dar claridad y trans-
parencia a la exposicion de loa distintos aspectos que
presenta el estudio del fenémeno de inmunidad, tal y
como todavia se ofrece a las observaciones de laborato-
rioy a la interpretacion cientifica doctrinal de los au-
tores. No debe olvidarse que este asunto hallase aun en
plena fase febril de elaboracién empirica, y que la ba-
lumba de hechos recogidos en muy poco tiempo es tan
grande y heterogénea, que no hay forma habil de siete-
matizarlos do una manera clara y precisa.

Eu este caso, como en otros muchos de igual indole,
no vendra laverdadera sintesis, que es eiempre claridad
y simplificacién para el entendimiento, basta tanto do
se haya despejado este primer periodo obscuro y tur-
bulento del andlisis. Esta es la causa, a mi juicio, de la
incongruencia que se nota todavia en algunos puntos,
de la confusidn de ciertos otros y de lafalta de aquella
unidad de doctrina que es precisa para explicar de una
manera logica y perfecta todos los fenémenos.

Asi y todo, procurargé, en la medida de mis fuerzas,
exponer con la mayor claridad tos hechos, é intentaré
colocar el pensamiento en el punto de mira mas alto,
mas comprensivo, mas filosofico de las distintas doc-
trinas que tratan de explicarlos, con el fin de juzgar
mejor de su valor critico al presente y de su importan-
cia como fuente U origen de nuevas provechosas inves-
tigaciones en el porvenir.
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Desde la publicacion, en 1907, de la primera edicion
lie este libro, el progreso cientifico en materias de in-
munidad ha sido verdaderamente enorme; no sélo por
el descubrimiento de numerosos nuevos hechos que han
venido a ensanchar el campo de la observacion propia-
mente dicha, sino por las multiples doctrinas y teorias
gue para explicar esos mismos hechos han sido inven-
tadas por los propios investigadores.

En ese movimiento progresivo de la ciencia se ha
destacado desde hace algiin tiempo una tendencia pre-
dominante hacia el aspecto quimico biolégico de la
cuestion, que pretende ir reduciendo poco & poco todos
loe problemas de las funciones inraunolégicas a proble-
mas quimicos moleculares de orden coloidal. La eviden-
cia de que las reacciones de inmunidad se den sobre la
base de las proteinas como cuerpos coloidales, que son
las que obran como antlgenos y reaccionan como anti-
cuerpos, los cuales también pertenecen al orden coloi-
dal, han traido estas cuestiones & la esfera de la quimi-
ca de los coloides, que es donde hay que buscar la razén
tltima explicativa de todos los fenémenos de inmu-
nidad.

Al principio, las reacciones de inmunidad fueron
estudiadas sélo con el objeto de resolver problemas
urgentes relacionados con la cura, diagnosticoy pre-
vencion de las enfermedades infecciosas. Pero, después
de algun tiempo, se ha.venido a reconocer su impor-
tancia como fenémeno bioldgico general, no exclusiva-
mente relacionado con las enfermedades infecciosas,
sino como un proceso quimico fundamental de defensa
de loa seres vivos.

El primer reconocimiento de la semejanza de las
reacciones de inmunidad con las reacciones de la qui-
mica coloidal fué hecho por Bordet, cuya intuiciéon no
fué suficientemente estimada en su verdadero valor
por la mayor parte de ios inmunologistas; hasta que
mas tarde, después de loa estudios de Joaques Loeb
sobre la conducta de las proteinas en estos procesos,
se ha podido probar que la inmunidad no ss mas que
una rama de la quimica coloidal. Es verdad que la ex-
cesiva complexidad constitucional de loe venenos mi-
crobianos, y la no menor compleja constitucion qui-
mica de los llamados anticuerpos, & los que tanto unos
como otros conocemos mas bien por el modo que tie-
nen de obrar que por lo que realmente son, hacen que
la quimica de la inmunidad sea todavia obscura y se
halle en el mismo plano que la quimica de loe en-
zimas 6 fermentos; esto es, dentro de dificultades téc-
nicas y doctrinales que parecen dificiles de resolver.
Poro no es menos cierto que, siendo éste el Unico ca-
mino que hay que seguir, es preciso perseverar en él
basta llegar al fin. La prueba de esto es que & pecar
de la falla de conocimiento fundamental sobre la na-
turaleza de ios agentes y reacciones de la inmunidad.
Beba llegado mediante estas reacciones & la resolu-
cién de muchos problemas de quimica bioldégica antes
desconocidos, aplicables al diagnéstico, prevencion y
cura de muchas enfermedades, y & la determinacion
de semejanzas y diferencias entre los tejidos y hu-
mores de diferentes especies de animales y plantas

que por ningun otro método ha sido posible deter-
minar.

De todo ello se puede deducir, sin temor a equivo-
carse, que el secreto de los fendmenos de inmunidad
ha de buscarse en las leyes que rigen las reacciones de
los coloides. Con este criterio superior y novisimo han
de ser estudiados todos los asuntos tratados en el texto
de este libro, y esperamos. Dios mediante, hacerlo con
meridiana claridad.

Diagnostico de los enfermedades del recto y S lliaca
por el rectoscoplo

FOR EL

DR. JOSE MARIA SOLDEVILLA
D« Madrid,

Con este titulo pretendemos, ya que nuestra modesta
ezperieucia no nos permite otra cosa, orientar al médico
general en la curiosa 7 sencilla técnica de la rectoscopia,
técnica hasta hoy no muy conocida y sobre todo rodeada de
un ambiente de diQcnltades que parecia ser inaccesible para
todo aquel no especializado.

También nosotros participamos de esta creencia errénea,
acostumbrados como estabamos & presenciar con cierta ex-
pectacion la teatralidad de una broncoscopia 6 eeofagoeco-
pia, & las muchas, mucblsimas exploraciones infructnoaaa
hechas para sélo conseguir ver un fondo de ojo (oftalmos-
copia) 6 una iariuge (laringoscopia), pensadbamos que tsm-
bién la rectoscopia requeriria so entrenamiento, y, sin em-
bargo, nada bay tan lejos.

fColocarel rectoscopio y ver ccmo en una lamina de
libro, es cosa facil de conseguir la primera vez que se hace.>

La importancia que tiene le rectoscopia para el diagnés-
tico es enorme. Muchas estrecheces altas gne no se alcan-
zan con el tacto rectal, ni pueden demostrarlas loa rayos X,
las descubrimos inmediatamente con la rectoscopia y ade-
maés nos puede decir algo sobre la naturaleza de dicha este-
nosis. Las diversas clases de lectitia muy bien podemos
diagnoelicarlaB sélo con la ayuda del rectoscopio. EI mega-
locolOR y dolicocoion, aunque esta clase de exploracién des-
cubre en seguida estas deformaciones, tenemos los rayos X
que las diagnostican también con toda precision. Y sobre
todo, para el diagnéstico del cancer rectal, no hay método
de exploracién que le supere. [Con la importancia que tiene
el diagnéstico precoz del cancer rectail

Dttailea del «efoicopio y su mangi'o.—EIl modelo que nos-
otros utilizamos es el de Fridel, al alcance de todas las for-
tunas (comparado con lo que cuestan los demas aparatos
endoscoépieos), muy sencillo, todo él niquelado y encerrado
en su e-ituche del mismo metal.

Consta de las siguientes piezas;

1.0 Un tubo introductor de metal niquelado y bien bru-
flido en su interior para que se refleje la luz, de 20 centi-
metros de calibre y 22 centimetros de largo, por su interior
corre el fiador, terminado en forma olivar en su extremi-
dad interna y en un botén en su extremidad externa. La
terminacion olivar cierra herméticamente la terminacion
interna del tubo lectoscUpico, de tal forma que al retirar
el fiador no se pueden coger pelliz'-os de mucosa entre el
bordo del tubo y la extremidad del fiador que lo ocluia.

2.0 Un tobo-objetivo, para adaptar al extremo exterior
del tubo introductor,«que lleva en su parte inferior el enchu-
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‘fe de los polos de la corriente eléctrica, y un tabito para
adaptar el tubo de goma de la pelota ineofiadora de aire.
Lleva un pequefio interruptor de la corriente. Este tubo ea
abierto por un extremo y en el otro lleva una lente bicon-
vexa, que puede quitarse cuantas veces se crea necesario
para limpiar el interior, que ea por donde hay que mirar.

8® Un tnbo largo de cristal. En su interior se guarda el
fino vastsgo portador de la lampara. Este vastago se fija &
rosca en el tnbo objetivo. Y es el que se introduce (al ajus-
tar el tubo objetivo), apoyado en la cara inferior, en el tubo
introductor, llegando hasta casi la extremidad interna del
mismo.

4.0 Unaladmpara de filamento metalico de 3 & 6 voltios.

6.0 Una pera de goma para insuflar el aire que nos sea
necesario para despegar las paredes del recto durante la
rectoscopia.

6.0 Dos cordones conductores para llevar la corriente
hasta el rectoscopio.

7.0 Porta algodones de varios tamafios y formas para
limpiar el recto antes y durante la exploracién.

Fieparaeion del enfermo.—Pata poder ver con claridad la
parte terminal del intestino ea preciso que ésta se encuentre
libre de materias fecales. Algunos aconsejan porgar al enfer-
mo la vispera con 6 & 10 gramas de aceite de ricino. Nos-
otros Unicamente empleamos el lavado del intestino, tres 6
cuatro horas antes del examen, simplemente con agua her-
vida. Claro que en el momento de la exploracién es preciso
estar provistos de porta-algodones en abundancia para lim-
piar loarestos da materias fecales, secreciones, y sobre todo,
la sangre que mancha la bombilla cegando todo el campo
visual.

Preparacion delinstrumentaL—Lo primero que hemos de
observar es si la ldmpara se ilumina. Nosotros hemos snpri
mido el temor &4 que un anmento de corriente funda la lam-
para, sustituyendo los aparatos de corrientes (cuadros dis-
tribuidores, resistencias, pantostatos, etc.), por unas sencillas
pilas secas montadas en serie de nn voltaje total de 4,5 vol-
tios, y como esta clase de lamparas admiten basta 6 voltios,
nos resulta una luz muy suficiente y sin peligros de fundirla.
En cambio, cnando emp'edbaraos el multostato tuvimos va
rias veces ese fracaso. Y sobre lodo, tiene la ventaja deque
en cualquier sitio puede hacerse una rectoscopia.

La limpieza del restoacopio la hacemos con un algodén
humedecido en alcohol de 90», y luego con «na solucién de
oxicianuro al 1 por 6.000; no creemos necesario recurrir a
la ebullicion.

Todo el instrumental se tiene preparado en una meaita
préxima & la de recoDocimienio. Al eniermo se coloca en
una mesa corriente dereconooimiento, pero puede servirnos
una mesa de casa del paciente, que no sea alta, y también
puede hacerse en la misma cama.

Posicion del «n/ermo.—Preferimos la genupectoral (las
rodillas apoyadas en el borde de la mesa, sobre'una almoha-
dilla, y con loe brazos cruzados apoyados también en la ca-
becera de la misma, asi quedan las nalgas en alto y el testo
del cuerpo en posicién declive), por set la mas facil para
introducir ei rectoscopio y la que mas campo da en las ima-
genes rectales.

Témica de la exploracién.—Antes de la introduccién del
tubo endoscépico, conviene guiarse por un previo tacto rec-
tal que n Bindicara si existe alguna estrechez muy acen-
tuada que pueda impedir la entrada al tubo, ei la direccién
del recto no ea normal, etc., y ademas, lubrificamos la en-
riada con la vaselina 6 glicerina que rodeamos al dedo.

Pocas veces es preciso recurrir & la*anestesia; Gnicamen-

te en algunas enfermas muy nervioeas 6 en casos de rectitis
muy agudas, hemos colocado un tapén de algodén humede-
cido de una solucién de cocaina al 3 por 100, durante cinco
minutos, y con esto es suficiente.

La introduccién del rectoscopio comprende dos tiempos;
primero, se introduce & ciegas, ea decir, el tubo provisto de
BUmandril, hasta llegar &ios 6 centimetros, aproximadamen-
te, procurando hacerlo despacio y con mucha suavidad.
Guando se ha llegado & este nivel se saca con cuidado el
mandril y se enfunda el tubo objetivo, provisto de su lam-
paray de la pera insufladora del aire. Y ya con la ayuda de
la vista iremos recorriendo la cavidad rectosigmuidea basta
llegar al sitio que encontremos la lesién que buscédbamos,
claro que siempre procurando limpiar bien el campo con
porta-algodones; pata esto ee eaca el tubo objetivo con el
vastago portador de la lampara, y una vez hecha la limpieza
se vuelve & introducir. Cuando las paredee del recto 6 las
valvulas mucosas del mismo obturen la visién de la cavidad
a recorrer, ee ineofia aire hasta que nos den campo libre.

Hasta los 11 centimetros el tubo se introduce segin esta
direcciéon -i— horizontal, desde esta dimension se cambia

de abajoarriba, para penetrar en S iliaca, esto ocurre a
los 17 6 20 centimetroB, y luego, para penetrar en la rama

descendente de la S iliaca, se le cambia de arriba abajo

hasta haberlo introducido todo.

Esto que parece dificil cnando se lee, es muy sencillo en
la préctica, y casi no requiere entrenamiento, ademas no
siempre necesitaremos llegar hasta regiones tan altas, por-
gque antes nos habremos encontrado con la lesién.

Unavezqae ya lo hemos-introducido ha'ta donde de-
seabamos, ee va sacando también dulcemente y despacio
y volvemos & ver nuevamente las imagenes que antea reco-
rrimos, pero ahora de arriba abajo, y los 6 primeros cen-
UmetroB que lo introducimos a ciegas, ahora pueden verse
bien que corresponden & la region esfinterianay, por tanto,
tienen una gran importancia.

Después de la exploracion el enfermo no acusa ninguna
molestia, Unicamente, ei se ha abusado al inyectar aire,
puede quejarse de ligeras molestias de vientre que desapa-
recen en cuanto se expulsa.

Diagnostico por el recfoicopio.—Hemorroides; Aparecen
como unos abultamlentos ¢ dilataciones venosas, de color
azulado, casi negiuzco, a veces, que simulan una equimosis,
mas 6 menos gruesas, y facilmente sangrantes, que gene-
ralmente asientan en la region esfinteriana; el resto de \&
mucosa es normal.

Citaré un caso clinico demostrativo: J. F., treinta y
siete afioB, de Madrid. Diagnéstico: hemorroides internas.

Exploracién rectoscopica: En la region eeAnteriana se
ven unos abultamlentos del tamaflo de una lenteja, de color
azalado, que sangran con facilidad; resto de la mucosa muy
roja (estabau muy inflamadas).

El diagnéstico difer encial puede hacerse con una polipo-
sis, pero facilmente puede descartarse, por la edad (mas
frecuente los pélipos en los nifios), que el nimero no era
grande, su consistencia blanda y no dura como en los péli -
pos. y ademas no ser pediculados. También podemos hacer
el diagndstico diferencial con el cancer; ya veremos lu-go
que todavia ea mas facil diferenciarlos.

Fistulas: El orificio interno de las fistulas aparece abul-
tado como un mamel6n; otras veces es mas dificil de en-
contrar si se halla oculta por los pliegues de la mucosa, pero
siempre vetemos salir el pus por el mismo sitio y mejor si
antes hemos inyectado por la fistula gna solucién de azul de
metileno.
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inflamaciones en general del recto; En las rectitis re-
cientes la mucosa tiene nn color rojo intenso, en las créni-
cas un color amarillo péalido. La mucosa esta edematosa, loa
pliegues de ella se hacen mas gruesos, los vasos que no se
ven, cuando la mucosa es normal, en éstos aumentan en nud-
mero y volumen, Al introducir el rectoscopio eale sangre. A
veces existen ulceritas que sangran. Otras veces se ven
como falsas membranas y secreciones blangnecinas, mezcla
de moco y pla. Y segun predominen unas U otras lesiones,
se denominan: rectosigmoiditis catarral, hemorragica, alce,
roas, membranosa, vegetante,

iTisenterioa.—Disenteria amebiana: Las lesiones que se
observan se refieren & hemorragias, Ulceras, con focos de
necrosis, falsas membranas y aun vegetaciones. Estas lesio-
nes DO suelen encontrarse aisladas, sino reanidas dos ¢ tres
de ellas.

Disenteria bacilar: Las lesiones son mas pegnefias: mu-
cosa roja, con granulaciones, edematosa, algo sangrante,
pero pocas veces se presentan Ulceras & no ser en época
mny adelantada.

Sifilis: La mucosa presenta vegetaciones sangrantes. La
biopsia permite eliminar la tubercnlosis 7 el cancer.

Tubercnlosis: Las mismas y ulceraciones.

Caso clinico: J. P., de veintiocho afios, Madrid. Diagnés-
tico: Rectitis y fistula. Tuberculosas.

Exploracién rectoscépica.— Exploracién dolorosa. Muco-
sa congestionada, snrcada de gruesos vasos y con granula-
ciones muy finas de color bianqoecino Tres Ulceras redon-
deadas que segregan nna serosidad blangnecina. Y orificio
interno de la fistula que tiene forma de nn mamelén.

Diagnoéstico diferencial: Podemos hacerlo con la sifilis,
disenterias y cancer.

Aparte de loa analisis de becee.de secreciones, de la
biopsia, de la sangre, tabercnlina, antecedentes de la enfer-
ma, etc., que nos darla en aegnida el diagnéstico, podemos
hacerlo s6lo por la imagen rectoscépica.

En la aldUia, la lesién caracteristica son las vegetaciones
sangrantes, y si existen Ulceras, éstas son mas dnras gae
laa tuberculosas 7 no segregan casi pus.

El cancer es raro que ae presente de esta forma; ademas,
laa Ulceras sangran macho 7 asientan en un tejido mny
indnrado.

La ditenteria de amebas no sélo presenta Ulceras; hay
también falsas membianas, focos de necrosis; ademas, se
extienden & toda la S iliaca.

Y la disenteria bacilar no presenta generalmente ul-
ceras.

Estrecheces: Debe hacerse la exploraciéon con prudencia
para evitar algin desgarro.

Las estenosis no cancerosas ae distinguen de lae malig-
nas en que en éstas el tumor siempre asienta en una de las
paredes 7, por tanto, desvia la luz hacia un lado; en laa
demas estrecheces, el calibre del recto disminuye de fuera
adentro en (oda la circunferencia por igual; por tanto, la luz
interior no ae desvia. Loa bordes de la estrechez en el can-
cer son duros y muy sangrantes. La muoofs, por encima y
por debajo de la estrechez, esta sana; en cambio, en las de-
mas estrecheces, esta inflamada,

Para diferenciar la estrechez espaamaédica de la oicatri-
cial, se insufla aire con la peray desaparece si es espaa-
maddica.

La estrechez sifilitica tiene algunos caracieres gne la
diferencian de los demés; tiene la forma de un tdnel, cuyas

paredes estan tapizadas de grannlaciones mas 6 menoa
ETueaas.

Caso clinico; 8. C., cincuenta y cuatro aOoa. Madrid,
Diagnostico: Estrechez de S iliaca. Sifilitica.

Exploracién rectoscopica: Mucosa rectal normal, pero
sangrante. Desde los dos centimetros la mncosa esta llena
de vegetaciones sangrantes, de color rojo vinoso, y & loa
17 centimetros aparece la estrechez, gne ann logramos ven-
cer; llegamos bastalos 20 centimetros en gne la mocosa esta
sana. La estrechez tiene forma de tunel, con ens paredes
llenas de granitos gne sangran mucho.

No hablamos del diagnéstico diferencial porque seria
repetir lo dicho anteriormente.

Enferma curada con el tratamiento especifico.

Céncer: El cancer tipico es el vegetante, de aspecto de
coliflor, que tiene los caracteres siguientes: .o Forma nna
masa roja, bien limitada, mncosa normal en las proximida-
des del tumor. 2.0 Sangra en abundancia espontaneamente
y cada vez gne se le toca. S.° Tiene consistencia dura; la
sensacion que da al tocarlo con un estilete es especial, a.c
Opone nna resistencia tal al paso del rectoscopio, que mu-
chas veces no se puede vencer.

Cancer nlcersdo: Se ve una ulceracion, de bordes duros,
ligeramente sal'eDtes, qne sangra al menor contacto.

Céancer infiltrado; Aparece nna especie de placa dnra,
enclavada en la pared, sin Ulceraa ni vegetaciones, y no da
logar & hemorragias. Esto hay gne diferenciarlo de un ede-
ma aimple por la dureza especial de loa tejidos gne ae nota
muy bien al mover el rectoscopio,

Caso clinico: P. M., de cincuenta y dos aBos. Cuenca.
Diagnostico: Cancer de recto.

Exploracién rectoacépica: A los 7 centimetroe de profun-
didad, el rectoscopio tropieza con nna masa muy dora, roja,
sangrante, ulcerada, de superficie abollonada, gne se despla-
za de la cara anperior del recto y se limita mny bien de lae
paredes del mismo, llegando & obstrnir la Inz de! mismo. Al
tocarla con el estilele nos da la sensacién de tocar algo mny
duro y se oye el golpe que con él damos al tumor.

£1 diagnéstico diferencial puede hacerse con nn péli-
po aislado; ai éste ademas esta indurado y ulcerado, el diag-
nostico es dificil y, muchas veces, basta después de extirpa-
do y analizado no saldremos de dudas. Porque también nos
ha ocurrido el caso contrario, tratarse de un pélipo y dudar
de la existencia de un céancer. Claro gne la edad del enfer-
mo dice mucho, la consistencia del cancer mucho mas dura,
el estado general, etc.

Pélipos; Es facil distinguirlo'; lo que no es tan sencillo
es diferenciarlos del cancer pediculado, sobre todo cnando
éste eetd nicerado, hay que recurrir & la extirpaciéon y al
sDalisis histolégico. Tienen parecido & las cerezasy & las
fresas; su superficie esté intacta, pero pnede nlcerarse.

De todo lo expuesto ee deduce que la rectoscopia es un
método de diagnéstico facil y al alcance de todo médico.
Noeotros nos hemos propuesto, en este breve articulo, sim-
plificar en técnica y esquematizar lo posible isa imagenes
rectoscépicas Y ei con esto conseguimos que alguno tome
en cnnsideracién este cnrioao y util medio de exploracién,
nos dariamos por muy satisfechos.

Uadrid» 20 de Jonio de 1920.
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ila Uloeia péptka i jd letaDismo da (Qiatliin
poi [a gastioeateiostoiia
Tesis para aspirar al grado de doctor
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JOSE LUNA GANAN

LOB conatantes y eatisiactorioB reBultédos observadoB
durante mi aBiatencia. como interno del Hospital
esta Facultad, a la clinica de mi maestro el Dr. Cardenal,
en los muclioB casos operados por él de gastroenterostomia,
y el haber tenido lugar de seguir viendo el inmejorable es-
tado de algunos de sus operados después de cuatro aCoa de
la opetacién, me indujo, y por indicacién suya, a hacer un
estudio del quimismo géastrico antea y después de la opera-
eién, observando al mismo tiempo por radioscopiay & veces
por radiografia loa cambios que experimentaba el estémago
una vez llevada a cabo la operacion, é interpretar los resul-
tados comparando su proceder operatorio con loa otroa que
aeusan. ,

También, al repasar la literatura que explicase el meca-
nismo de curacion de la tlcera gastrica y duodenal, he en-
contrado que ninguna de las teorias expuestas porloB diver-
sos autores satisface por completo ni da explicacién conclu-
yente de ese mecaniemo para todos loa sitios donde puede
estar situada la ulcera.

Fundado en esa misma discordancia de opiniones, me
hacia suponer, que ai bien todas tenian un fondo de verdad,
debia haber un hecho maa general que pudiera, si no dejar
sin efecto ninguno de loa diatintoa pareceres, relegarlos a
BUSverdaderos términos, y ese hecho nos parece que reside
en la motilidad de! estémago, 6, mejor dicho, en el tono del
mismo, dependiendo de él principalmente todos los demas
sintomas & semejanza con lo que se observa en otroa proce-
sos patoldgicos, que ai no tienen una misma aigniflcacion,
no dejan de tener alguna analogia que dé la soficieute luz
para poder llegar de un modo légico & la interpretacion de
nn asunto tan debatido.

Dividiremos, pnep, nuestro trabajo para poder asi seguir
on orden en las siguientes partes;

En la primera daremos una idea fisiolégica del funciona-
miento dei estémago y las modificaciones que sufre su mo-
tilidad y tono en las excitaciones que partan de él 6 de los
demas 6rganos abdominales.

En la segunda pasaremos revista 4 las teorias patogéni
cas de la Ulcera del estémago y de duodeno, y & las teorias
expuestas para su curacion por la gastroentecostomia.

En la tercera estudiaremos los distintos métodos de gas-
troenterostomla y cual es segln nuestro entender el méas
recomendable en consonancia con lo anterior, y por Gltimo,
expondremos las historias que nos han servido de base para
este estudio. n

S6lo queda dar aqui las gracias & nuestros queridos
maestros loa Dres. Cardenal y Bastos por su solicitud en
proporcionarnos toda clase de datos, y pedir del llustre Tri-
bunal que ha de juzgarnos benevolencia para disculpar los
atrevimientos é incorrecciones de que estd plagada la pre-
sente tesis.

Aunque las secreciones del estémago que han de obraj-
aobre los alimentoa tienen indiscutible importancia, no di-
remos nada de ellas, ni de las modificaciones gne hacen su-
frir & los mismos, por ser dergssiadu sabjufts 7 uo necesitar

en gran maneta de su auxilio para los hechos que deseamos
dejar bien sentados y que nos han de dar el punto de apoyo
para el objeto de nuestras deducciones; pero si esa parte
de la digestion estomacal la vamos & pasar por alto por lo
anteriormente expuesto, si vamos & decir algo de la motili-
dad, que sera lo mas importante para nosotros.

Las experiencias de Hemmeter demostraron que el esté-
mago tiene siempre cierta tonicidad llamada peristole que
le hace adaptarse a su contenido y gne es la que hace que
el estomago conserve sus dimensiones normales y evite loa
trastornos tan molestos que acusan los enfermos cuando
ésta ee pierde y aparece la dilatacion.

Esta tonicidad equivale normalmente en la gran cavidad
a unos 60 milimelroB de agua por término medio, aunque
pueda bajar 6 60 y subir & 80.

La contraccién cardiaca y la inspiracion la aumentan de
10 & 30 milimetros la primera y de 6 & H centimetros la se-
gunda. Estas variaciones hacen que el periataltlemo sea
maa 6 menos considerable, guardando éste estrecha relacion
con les aumentos 6 disminuciones en la tonicidad que Oan-
non loa resume asi, después de sus experimentos en el gato;
«El peiistaltismo gastrico resulta por la accién de la presion
interna sobre la musculatura gastrica acortada ténicamente:
la distension del estmago inactivo causa peristaltiemo cuan-
do la musenlatura esté acortada ténicamente; pero no cuan-
do esta relajada; la considerable presién (tensidn sostenida)
prevalece en las manifestaciones peristélticas del estémago;
entre ciertos limites, el peristallismo es aumentado 6 dis-
minuido como la presion intragéatiioa es experimentalmen-
te anmentada 6 disminuida».

En cuanto & los movimientos del estémago 6 peristaltismo
hay necesidad de dividir el estémago en dos partes: el fondo
y el antro.

En el primero los alimentos se van depositando por capas
estratificadas y loa movimientos peristalticos son escasos 6
insuficientes para alterar esa disposicion. En él sé6lo van
sufriendo una digestién muy irregular por la impregnacion
del acido clorhidrico y de la pepsina.

En el antro las contracciores aon mas enérgicas; los ali-
mentoa que estan situados en sus proximidades y mas dige-
ridos pasan & él, en cantidad vaiiable, segun la tlase de ali-
mentos y el grado de masticacion, cada diez 6 veinte segun
dos (Ma-linaveitia) Alli debido & sus contracciones mas
fuertes van pasando hacia el plloro donde por su accién ex-
citante relajan el esfinter y penetran en el duodeno.

Sin embargo, los alimentos tienen una composicién qui-
mica y un aspecto muy distinto segin estén en el antro 6 en
el fondo.

Cuando loe alimentos llegan al intestino, y como quiera
que vau impregnados de jugo gastrico de reacciéon acidaj
producen un reflejo gne hace que el esfinter pilorico vuelva
a cerrarse basta que la neutralizacién por los jugos alcalinos
que van & parar al duodeno han cambiado la reaccién de
acida en alcalina; entonces y por una nueva excitacion del
contenido de! antro vuelve & relajarse el plloro, deja pasar
otra nueva cantidad de quimo y asi sucesivamente hasta
que el estbmago se vacia por completo.

Como ee ve, la relajacién y contraccion del esfinter pil6-
rico esta reglada por dos excitaciones que siguen la ley de
Baylyss y Starling que dice: «coando la mucosa intestinal
es excitada en on punto, produce contraccién de las partes
gne estan por encima y relajacion de las que estan situadas
por bajo». Luego el plloro cayo oficio es el de regalar el
funcionamiento gastrointestinal se comportara de una ma-
nera muy distinta segin sea la reacciéon de las substancias
que hayan de atravesarlo y, por consiguiente, la permwen-
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da de éatae en el eatémago variard también aegan aeaen
naturaleaa. También influye en la relajaciéon del esfinter la
concentracién molecular de laa anbatanciae y bu eetado ilai-
co, y aal aucede que loa llquidoa que son iaoténicoa se eva-
clan rapidamente tardando mas tiempo cuanto mas se aleja
BUconcentracion molecular de la iaotonia; los liquidos, pues,
pasan por lo que ae llama canal gastrico desde el cardias al
ploro sin detenerse en el estbmago mas que el tiempo sufi-
ciente para que se cumpla lo que dejamos indicado.

Los sélidos que como ae deja dicho se colocan por capas
en el fondo, pasan al duodeno aegdn, también, su poder ex-
citante, de tal forma gne como ya aabemoa, los hidratos de
carbono por al no tendrian poder excitante sobre el piloroj
pero como excitan la prodoecién de acido clorhidrico y ellos
no aprovecharian todo el jago segregado, el sobrante actna-
ria sobre el piloro relajandolo y dejandolos pasar en el es-
pacio de unos diez minutoe por término medio.

Los albuminoidea provocan también la secrecidn de jago
gastrico; pero como necesitan bastante cantidad, lo van neu-
tralizando conforme ae van segregando, y haata que no bay
un exceso gne excite el piloro no pasan eatas subatancias al
duodeno tardando en ello de unos treinta & cuarentay cinco
minutos.

Las grasas, que no excitan la secrecién de jugo gastrico
sino que la inhiben, son tas que tardan mas tiempo en pasar
al intestino.

Los nervios que rigen la motilidad del estémago son: el
vago, excitomotor, aunque también lleva fibras inhibito-
rias, segln prueban las experiencias hechas seccionando el
nervio y excitando sus caboe central y también paralizando
ana terminaciones con atropinay después dando pilocarpina
gne vnelve & despertar la contractilidad y después excitando
el cabo periférico del vago; y gran simpatico moderador de
la motilidad; sin embargo, si bien ea verdad que rigen la
motilidad del eatémago no es de un modo inmediato, sino
mediato, pnes el estbmago & semejanza del corazén tiene
plexos intramusculares comparables & loa de Heismer y
Anerbach del intestino que hacen en cierto modo auto-
méatkoB BUS movimientos.

Al hablar de las experiencias de Cannon, y segun afiade
euB conclnsionea, dijimos que <entre ciertos limites, el pe-
riataltismo aumenta 6 disminuye como la tonicidad ea expe-
rimentalmente aumentada 6 diaminuida; pero, cuando esos
limites son sobrepasados por alto 6 por bajo, la motilidad
diaminuye y entoncea ai la tonicidad ea baja, tenemoa la
dilatacion, y ai ea alta, puede hacer que una Ulceragne exis-
ta en el se perfore.

Howard Barbar ha hecho experimentoa para ver cémo
se modifica la motilidad y tono del eatémago excitando el
peritoneo y ios 6rganos abdominales 'y después de ellos llega
ala conclusion de que las excitaciones del apéndice y vesicu-
la biliar estan asociadas con hipermotilidad y piloroespasmo
y las del piloro con peristaltismo invertido». Y dice después
que «la contraccién del musculo involuntario influye sobre
los otros mucho mas que eo los voluntarios» y que el «trau-
matismo peritoneal parece ser la causa de la cesacion de las
contracciones del estémago, y el eatimulo del tracto intesti-
nal parece enecitar de nuevo dichas contracciones».

Después refiere que hizo dos experimentos para ver el
modo de comportarse la motilidad gastrica cuando era cogi
do el uréter, y vié que por necesitar un mayor traumatismo,
eran menores que en estado normal.

De todas laa experiencias saca la consecnencia de gne
los diaturbioB en estémago y duodeno, debidos a excitacio-
nes situadas en otros 6rganos, difieren de los que ocasionan
las excitaciones localizadas en estdémago y duodeno, en que

en el primer caso hay generalmente bipermotilidad, piloro-
eapaamo y dnodenoeapasmo, y en el aegundo puede haber
bipermotilidad; pero es mas frecuente que haya gaatroea-
pasmo 6 duodenoeepaamo; también dice que, aunque en
algunos casos pueda preaentarae hipotonicidad y diaminu*
cién de peristaltismo, el espasmo segmental es particular-
mente caracteristico de la lesion localizada. Por ualtimo, en
una de euB conclusiones dice gne el manoseamiento de laa
visceras y la irritacion del peritoneo parietal catan asociadas
con pérdida de tono y de la motilidad del estémago.

De todas estas experiencias claramente se deduce la in-
fluencia que tienen laa enfermedadea localizadas en apéndi-
ce, vesicula biliar, etc., sobre el funcionamiento del eatéma-
go y en consecuencia el cuidado gne hay que tener para no
confundir una enfermedad del referido drgano con loa trae-
tomos debidos & procesos morbosos localizados en otra
viscera del abdomen,

Hemos de tener muy en cuenta también, lae modifica-
oiones que sufre el estmago cuando se hace una operacién
abdominal para poder sacar algunas consecuenciea de ver-
dadera importancia y que son & nuestro entender las causas
de la cesacion de las moleatias gqne pueden asentar en este
6rgano.

La patogenia de la Ulcera de estdémago es uno de los
puntos de la patologia gastrica que ba dado lugar & mayor
numero de hipétesis y la que ba llevado & hacer una gran
cantidad de experimentoa en los animales; pero si bien S9
ha logrado producir por distintos medios Ulceras, cabe la
duda de si tendran la misma significacién que la Glcera de
estomago del hombre, tanto mas cuanto que ae han logrado
producir éstas por medios distintos. Sin embargo, parece ser
que, como la Ulcera de estomago s6lo ae preaenta en aqué-
llas partes que estan bafadas por el acido clorhidrico, como
son el estomago y el duodeno, debe haber alguna relacién
entre el acido clorhidrico y la produccién de la Ulcera; pero
laa dadas vuelven & asaltar el &nimo de los inveatigadores
al notar gne el estémago normal no es digerido por el jugo
gastrico, luego ha de haber alguna alteracién en su pared
gne lo haga digefible, de aqui un gran numero de teorias
expuestas para explicar cémo ha de llevarse & cabo la alte-
racion de la pared, y otrae para explicar la mayor vulnera-
bilidad de la misma por alteracion en la composicion del
jugo gastrico.

Pasaremos, pues, revista & unasy otras y diremos cudl
de ellas tiene & nuestro juicio mayores probabilidades de
acierto.

Virchow pensaba gne la anemia, qne se produce cuando
una arteria ea cegada por un émbolo procédente de los maa
diversos 6rganos, podria ser la causa de la Ulcera, y para
tratar de comprobar esta bipdteais de Virchow, Miller,
Cohnbeim y Panum produjeron trombos inyectando cuerpos
inertes en lae venas y llegaron & producir lesiones en la
mucosa gastrica; pero como no podia menos de esperarse,
las lesiones eran pasajeras reatableciéndose al cabo de poco
tiempo la continuidad de la mucosa, Payr, inyectando en el
perro corpusculos pulverulentos en laa ramaa periféricaa de
laa venas mesentéricae 6 gastroesplénicas, ba producido
focos de trombosis en el eatdbmago, que le hicieron observar
en bastantes casoa verdaderas Ulceras redondas.

Rokitanski y Qerhard han atribuido la produccién de la
Ulcera al espasmo que sobreviene en los territorios vascula-
res por contraccion espasmddica de la musculatara gastrica,
y Boarneville, Daran y Steiner creen gne pudiera aer el rtt®
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ponsable de la produccién de la Ulcera el ateromay la trom-
bosis arteriales.

Bergmann atribuye & los estados eapasticos locales la
produccién de la Ulcera; dando una explicacién del modo do
producirse por lormarse nn circulo vicioso de tal forma, que
el espasmo produciria la ulceracién y ésta & su vez seria la
cansa de, al convertirse en un foco de irritacién, provocar
de nuevo el espasmo daudo en su entender este circulo vi-
cioso la cronicidad de la Ulcera.

Para comprobar lo que pudiera haber de verdad en estas
hipétesis, Lucini Eoboyashis y Rosembach inyectaron adre-
nalina, que como es sabido es nn poderoso vasoconstrictor,
y lograron producir Ulceras tipicas.

Taima, deila Vedoca, etc., creyeron que se trataba de
trastoruos nenrotréficos y han conseguido determinar la
Ulcera excitando loa neumogastricos, y dicen que habla casos
en que las ulceraciones gne se producian en el estdmago
tenian los caracteres de verdaderas Ulceras redondas.

Para confirmar esta teoria, Bxner y Schwarzmann refie-
ren gne en loa enfermos que presentan crisis tabéticas se
encnentran en particular Ulceras de estéomago. Iguales re-
sultados obtiene Schuler y cree que la Ulcera de estémago
es de origen nenrotroéflco.

Nicolaisen presenta seis enfermos con irritacién indiscn-
tibie del vago, por tener lesiones cerebrales, y otro grupo
con irritacién del vago por otras caneas. En todos hay ero-
siones bemorrégicas del estémago, por lo gne él cree que la
Irritacién de este nervio produce Ulceras.

Fulterer y Benke también han logrado producir con ve-
nenos gastrotropOB, como la pilocarpina y el pirogalol, estas
leaiones.

La teoria inflamatoria para la produccién de la Ulcera
péptica, fué defendida, primeramente, por Crnveilhier, quien
consideraba la Ulcera simple como unavariedad de inflama-
cion ulcerosa.

Esta teoria fué después ampliada y defendida por Gai-
llard quien ha hecho exdmenes histolégicos para poder me-
jor defender sn teoria, y ha encontrado una proliferacién de
célalas embrionarias, gne avanzarian hacia la mucosa en
forma de pegneflos abscesos, y que rompiéndose darian
Ingar & la Ulcera; ademas, se fué explicando la progresién
de la misma, por los acimnlos de células embrionariae que
hay alrededor de la Ulcera y que por la autodigestion, regu-
larizarian los bordes de ella.

Como 86 observaba la producciéon de ulceraciones en las
enfermedades infecciosas, apareci6 otra teoria, cuyos defen-
sores fueron Letulle, Dieulafoy y Gandy. Segun ellos, se
determinaria la ulceracién por la impregnacion téxica de las
células y también por la alteracion de los territorios vascu-
lares; dando lugar & tumefaccion de las mismas, y segin
fuese el territorio afectado, se producirian escaras mas 6
menos considerables.

Las teorias antes expuestas no se refieren mas que a pro-
cesos nloerativos; pero como ya dijimos antea, es un hecho
sobre el que han llamado mucho la atencién nuestros gas-
trépatas Madinaveitia, Yague, Gonzalez del Oampo, Urm-
tia, etc., que la Ulcera sélo se presenta en los territorios ata-
cados por el jogo géastrico, habia éste de tener un papel im-
portante en la producciéon de la Ulcera, y de estos hechos
sac6 Riegel la consecuenciade que la Glcera podia producirse
de dos modos, por aumento de poder digestivo é hiperse
crecion de jugo géetrico, y por disminucién de la resisten-
cia que en condiciones fisiolégicas tiene la pared, ofreciendo
asi ana mayor facilidad para ser digerida.

El primer modo de ver fué defendido por Bonverety
Alberto Robin, extranjeros, y entre nosotros por Madinavei-

tia, Yagie y Gonzéalez del Campo; apoyan su modo de pen-
sar, por creer que diversos motivos, neurosis hipersecretora,
catarro de la mncosa, etc., el estbmago segrega mayor can-
tidad de jugo géastrico que normalmente, siendo ademas
muy rico en pepsinay en acido clorhidrico, que traeria como
consecuencia una estancacion de eetos materiales, cuya es-
tancacion favoreceria la digestion de la pared géstrica.

Fronin, para comprobar este modo de pensar, excluyé el
estomago en los perros é hizo variar la secreciéon por aumen-
to 6 disminucién de la cantidad de sal comun, y llegé & la
consecuencia de gne el ulcus dependo de la hipersecrecion
y de la estancacion, en la cavidad estomacal, del jugo gas-
trico.

Se apoyan, también, en que en muchas autopsias de en-
fermos que tenian hipersecrecién no ha podido set hallada
ninguna ciase de Ulcera.

Muy recientemente se ha pronunciado contra este modo
de pensar Gonzéalez Campo, qaien afirma la identidad del
sindrome hiperclorhidria con la Glcera gastrica; fundandose
en gne muchos enfermes que han sido diagnosticados de
hiperclorhidria tienen gne serlo al cabo de poco tiempo de
Ulcera, por una hematemeeis 6 por presentarsele hemorra-
gias ocultas que antes no se le habian podido apreciar.

Se funda también en la identidad del tratamiento de una
y otra afeccion.

Antes gne él habian también sustentado esa hipotesis
los hermanos Mayo.

Mann, en 1017, hizo experiencias traneplantando mucosa
yeynnal & perros, y después de catorce casos, si ésta habia
conservado su vascularizacién no se alteraba. Los mismos
resultados ha obtenido E. Kawamura haciendo diez y seis
experimentos en perros, en los que introducia trozos de in-
testino, bazo, etc., y llegd & las conclusiones siguientes:

1. *
péptica, la antipepsina, la cual llega & todas las partes por
la circnladén.

2. Z Esta substancia no se encuentrasoélo en el estémago,

sino que también en los restantes 6rganos digestivos, como
intestino, bazo, pancreas, etc,, donde ee demostrable.

8* Los tejidos vivos no son atacados por el jugo gastri-
co mientras su circulacion se conserva Integra.

4.z La Ulcera de estémago se forma sélo cuando por al-
teraciones circulatorias hay nn déficit de antipepeina en nna
zona determinaday circnnscrita del estémago.

9mO11ler afirma que el jago gastrico es incapaz de modifi-
car la vitalidad de los tejidos bien irrigados y nutridos; afir-
mando & su vez que la biperacidez es una coneecnencia de
la Ulceray no sn cansa.

En loa casos gne nosotros presentamos podra verse gne
hay enfermos que tienen una acidez gne difiere muy poco
de lanormal, que han estado sometidos & tratamientos mé-
dicos, gne no tienen sangre en el jugo extraido, gne tempo
co cuentan nada de melenas ni hematemesis y que sin em-
bargo al operarlos se enenentra gne son ulcerosos, cuando a
juzgar por su sintomatologia serian simplemente biperclor-
hidricOB.

£1 segundo modo gne admitia Riegel para la produccién
de la Ulcera era la disminucién de la resistencia de las pa-
redes del estémago & la autodigestion.

Esta teoria explica la produccién de la Glcera de varios
modos; es decir, que pueden ser variadas las cansas que
alteren la vitalidad de los tejidos. Asi, primero se atribnyd
4 una pérdida de la alcalinidad de la eangre, cuya alcalini-
dad neutralizaba la accién del acido clorhidrico é impedia
gne la pared fuese digerida.

El mismo Pavy, que fué quien la ide6, di6 prueba en

En la sangre se forma una substancia de accién anti-
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contrario, pues para cerciorarse ei era cierta la teoria de
Hanter, que atribuia la no dij™estion del estomago al solo
hecho de ser viva, introdajo la oreja de un conejo, y se en-
contré que le pasaba lo mismo que & la rana de Claudio
Bernard, puee era digerida; pero él, sin ver que tan alcalina
era la sangre que irrigaba la oreja del conejo como la de la
rana, achac6 lafio digestiéon del estémago & que estaba irri-
gada por abundante sangre alcalina.

Ademas, los andlisis de orina han demostrado que cuan-
do haj hiperclorhidria, la eliminacién del rifién tiende &
ser mas acida. Tendiendo, por consiguiente, los humores
4 ser hiperacidos, en lugar de tener la acidez disminuida.

A la frecnencia con que se presentan Ulceras en las clo-
réticae y arterioesclerésicos, se le ha atribuido su produc-
cién por una disminucién de la vitalidad de los tejidos;
hipétesis que, en nuestro entender, es caei idéntica & laa
que explican la produccién de lilceras por una alteracion de
la circulacion.

Katzenetein y Weintzand dicen que han encontrado en
]s mucosa un antifermento que se opondria a la produccién
de las ulceraciones, hipo6tesis que, ya dejamos expuesto,
concuerda con lae conclnsiones de K. Kawamura.

Kaufman, por ultimo, atribuye la aotodigestién, y, por
consiguiente, la ulceraciéon de la mucosa del estémago, a
una diaminucién del moco segregado por ella,

En condiciones normales, la mocosa segregaria cierta
cantidad de moco que le serviria para revestirse, oponién-
dose & sn digestion por el jugo géaetrico: cuando por una
circunstancia cualquiera este moco falta 6 disminuye en un
tioBO de pared, el jugo géastrico alterarla la mucosa y daria
lugar & la produccién de ulceras.

Si ahora echamos una mirada de conjunto a laa distintae
teorias expuestas para explicar la produccién de la Ulcera
péptica, observaremos que muchae de ellas tienen indiacu-
tibte semejanza, y que otras completan lo que ésas, por ser
demasiado simplistas, no han querido ver.

Bergmann, explicaAndolo por la produccién de espasmos,
tiene la miema significacién que Koboyaehie, Licini, etc., al
tratar de explicarlo por medio de la adrenalina, pues en uno
y en otro caso no hacen eino producir una alteracién vascu-
lar que légicamente se ha de convertir en causa de irrita-
cion local, que volvera & producir espasmo y, por consi-
guiente, dificultad en la circulacién. La misma significacion
tienen laa demas teorias, cual la de Bokitanski con sus es-
pasmos vasculares, Futterer con sus venenos gaetrotropoe,
etcétera, y en definitiva todas las que atribuyen & un tras-
torno vaecular; s6lo gne algunos no han vieto mas que una
de las partee del fenémeno; explicaAndose asi que baya ma-
chos caeoB en que no se producen Ulcerae & pesar de haber
trastornos vascnlares, si el estbmago no reacciona con ee-
paamoB, y viceversa, qne & pesar de provocar éste, tampoco
se produzca la tlcera ei no hay aquella alteracién vascnlar
gne le dé menos vitalidad & la pared; ya produciendo menos
cantidad de moco, como quieren algunos; ya haciéndola mas
pobre en antifermentos, como parece ser modernamente.

Los que han querido ver la produccién de Ulcerae por
lesiones del vago, ¢no ee tratarla de gastroespasnioe que en
uno de loa territorios del estémago han encontrado ademas
dieminuida la circulacién, y por eso se producen? Parece
légico, mucbieimo mas si nos fijamos en los medios medi-
camentoBOB que ee han propuesto para curar la Ulcera, que
todas esas teorias se completan y que ha sido Bergmann el
que mas se ha aproximado & la verdad con la explicaciéon
de BUcirculo vicioeo.

Desde Inego gne todas esas condiciones necesitan del
jugo gastrico para que la uUlcera se produzca; pero no hace

falta gne éste esté aumentado de poder digestivo, pues y
no va & atacar a una mucosa llena de vitalidad, sino que v
a digerir un érgano muerto, y ee comportara con la mucoe
como con todas laa substancias que ee introducen en ély
que van desprovistas de vida.

Se puede admitir como mas probable, gne nna pérdida
6 disminncién en la vitalidad, primitiva 6 secundaria & un
gaatroespasmo, de una parte del estémago retne las cond'4
cionee suficientes para que el jugo gaetrico la alterey dé
origen 6 la producciéon de nna ulcera.

El que se haga crénica parece ser imputable al gastro-
eapasmo, si no total, al menos en el territorio ulcerado,
aunque quizas influya algo la infeccién & que pueda dar
lugar un territorio que por sus condiciones de riego ha de
tener menos resistencia para ser infectado.

La localizacion de la Ulcera parece ser una prueba de la
influencia gne los espasmos tienen en su produccién y sos-
tenimiento; vamos & copiar nn parrafo de la Patologia Ge-
neral de Eovoa Santos cuando habla de este aeunto, y que
dice asi: <Es muy verOBImil que Ja excitabilidad, el tono y
la contractilidad mayoree que tiene el piloro y la pequefia
curvadura, eea otra de las causas de la frecuencia de las
Ulceras en estos pantos del estomago, pnee resulta de las
recientes investigaciones de Kebrer que los factores ulcoége*
noe estan representados por el aumento del contenido acido
y por una exageracion de la motilidad, aobre todo del seg-
mento pilérico.»

Este parrafo tiene indiscutible valor, primeramente, por
estar conforme con lo que ensefia la experiencia de todos
los que se dedican & esta clase de afecciones, aunque Inego
quieran darle interpretacicnes distintas & loe hechos obser-
vados, y segando, por la indiscntible autoridad del autor.

(Continuara.)
Bibliografia.

UIKDAL DR OasTSTBiciA PISA COHADSONAS, por 3. Torre BUneo,
de la Usternidad de Madrid.— Editorial “Saturnlao OalUja,—
Madrid, 192S.

Ee un tomo Sn 8.°, de 304 paginai, con fotograbadoe, al-
gunos en color; y aun cnaudo el sntor lo ba escrito para que
sirva de norma & las matronas, como contiene lo mas prin-
cipal de la Tocologia moderna, pnede servir muy bien para
los médicos recién salidos de la Secuela, por si sns primeros
pasos en la profesiéon tos anda en nn pueblo como médico
titular, ya que por iusuflciencia practica, muchos de éstos se
han licenciado sin presenciar un parto.

Esté escrita la obra con tal sencillez y exactitnd en sn
paite tedrica, con tal precision y oportnnidad en su parte obs-
tétrica, goe como loa de nuestra época, ya muy lejana, dedi-
cados a esta especialidad () (gnedau muy poco»), al leer loe
capitulos contenidos en ella, nneetra imaginacion se rejuve-
nece, porque con su lectura recordamos toda esa practica
clasica compuesta con acierto, celebrando que ee siga soste-
niendo aquella técnica de resultados favorables, sin entrar
en la moda de aiganoe actuales tocélogos que complicau e)
arte de partear con maniobras é intervenciones improce-
dentes.

En un prélogo, lleno de verdad, en el que sostiene que la

(1) Bdlo haremos el estudio eritioo de Im obru que coi seAU
‘eleitidne nos mjempUrae.

(2) Beonerdo oon frulolin i mis eoatooioi de la Glinaool&gioB
Espafiola, dootores Alonso y Bubio, Marqués del Busto, Cortejare*
na, Oaetillo Pifieiio, Pulido, Pedro Calderln, Garcia Teresa, Bae-
za, Urrutla, Olivan, Yerdonoes, Conde de San Diego, Ooepedal
Tomé,.., eminentes toc6logos.
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carrera de comadrona deWa enprimiree. ya qne eeta profe-
sion hallase amparada por las leyes de naestro peli, resume
su criterio diciendo: penit»no$ (v< ninguna comadrona deberia
aiitlir un parto sin la salvaguardia d« la direccion médica, y
que nfnpMn médico deberia prestar asistencia duna parturien-
te «n el valioso auxilio de una enfermera 6 comadrona. Esto,
decimos nosotros, serla lo méas acertado. En las casas pudien-
tes se puede obtener este auxilio, pero en la mayoria de los
casos en laclase media se Incba con el desprendimiento pecn-
niario; en la proletaria, ni pensarlo; gracias que encuentre
ana recogedora de chicos, sin maniobrar para nada, pues
cuando se ve comprometida pide auxilio & los tocdlogos de la
Beneficencia municipal.

Entrando en el contenido de la obra, el autor empiexa
por unas breves nociones anatémicaa del aparato genital fe-
menino, de la pelvis y de las mamas. Luego se ocupa de la
Fisiologia del aparato genital femenino; nociones de em-
briologiB, idea completa del acto de la fecundacién con un
estudio anatomo-fisiolégico del feto.

Oonocidoa estos elementos preliminares, trata del emba-
raso fijAndose en loe sintomas propios de semejante estado
para deducir el estado de prefies.

Bn cada capitulo apnnta qué consejos debe dar la coma-
drona & toda embarazada que se someta a ene cnidados.

A continuacién se ocupa del parto y alumbramiento y de
loa mecanismos de las varias presentaciones y posiciones;
sintomas y curso del parto; diagnéstico de las presentacio-
nes 7 posiciones; alumbramientoy conducta gne hade seguir
la comadrona en esos momentos; ligadura y apésito del cor-
don y cuidados que deben prodigarse al recién nacido.

El capitulo puerperio es muy interesante, y el autor ex-
plica de qué modo se realiza la involucién uterina, lo refe-
rente & loe lognios, y el estado general de la puérpera, fun-
ciones digestivas y urinarias y secreciéon lactea. De manera
sencilla fija con claridad qué cuidados debe prodigar la co-
madrona & la recién parida y al niilo.

En el caso de salir el nifio algo asfixiado, de recurrira la
respiracion artificial, aconseja le maniobra de Schultae, de
excelentes resultados.

Se extiende luego de una manera precisa acerca de la
lactancia en ana aspectos de materna, mercenaria mixtay
artificial, aconsejando, como es natural, la primera.

En otros capitulos trata el autor del embarazoy parto
multiples, del aborto y parto prematuro y de las fnnciones
de la comadrona como ayodante del médico toc6logo.

Como es muy conveniente gne la comadrona posea lo”
conocimientos médico-legales, referentes é su misién en el
acto de aeietir & on parto, el aotor transcribe los articulos
psrtinsntes al Cédigo civil y al Cédigo penal; y como final
del capiiolo, sefiala también aquellos aillcolos gne flgnran
en el Beal decreto de Noviembre de 1888, basado en la ley
de Inettnccién puablica fechada en Septiembre de 1857, debi-
da al notable estadista D. Claudio Moyano, referente al ejer-
cicio de las profesiones auxiliares de la Medicina (practican-
tes y matronaO-

Esto es, dicho de nn modo breve, el contenido de la obra
del notable toc6logo Torre Blenco;y ai bien esta eecrito para
lae comadrona», con todos los pormenores para una buena
asistencia a partos, entendemos gne no esta de mas el gne
posean este MANuaz. todoe aquellos jovenes médicos gne
acepten una titular y sea sélo en el pueblo donde vaya &
ejercer la profesion, pnee habra casoe gne tendra gne inter-
venir en nn parto distécico, y al desconocer lo mas elemen-
tal de la tocologia queda en ridiculo y desacreditado; y aoles
que eeto suceda, bueno ea gne se prevenga con lecturas
apropiadas, como las satisfacen loe capitulos estudiados en
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sata interesante obra, que en sus paginas quedan conden-
sadas cnanto hoy debe saberse para nna acertada asistencia
tocoldgica.

De. OESALDO
Periddicos meédicos.

OFTALMOLOGIA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Microscopia del ojo vivo, su Importancia clinica,
por el Dr. Espildora Luque. — A loe multiples medios de
exploracién ocular utilizados basta hace poco en la préctica
diaria y corriente de la Oculietica, hay que afiadir en la ac-
tualidad el empleo del microscopio corneal de Gzapski Zeiee
y déla lampara de hendidura de Gulletrand. El uso simul-
taneo de ambos aparatos ba dado vida & un nuevo y valio-
sisimo método de exploracién oftalmolégica cuya sutileza y
finura en la observacion de los detalles de las membranas
del ojo, le ha valido, sin hipérbole, el sogeetivo titulo que
encabeza estas lineas.

Si la Oftalmologia gozaba de nna proverbial y bien me
recida fama eu la certeza de bob diagnésticoe, gracias a la
visibilidad directa de las membranas oculares, hoy esa pre-
cisién y seguridad se acentdan al maximo, pues ni ya el
diagnéetico de una enfermedad en sue principios puede ha-
cerse con facilidad, sino que aun podemos adelantarnos con
una precocidad inverosimil, & la constataciéon subjetiva de
la dolencia po» parte del paciente. La catarata puede pro-
ducirse mucho tiempo antes gne el sujeto tenga conciencia
de trastornos vianales. A tal extremo llega el poder de am-
pliacién y penetraciéon del examen microecépico.

El instrumental existia con mucha anterioridad, pero no
se habia combinado. Se usaba el microscopio desde el prin-
cipio de eete siglo utilizandolo como una tupa gigante capaz
de dar aumentos considerables. Se usaba la lampara de hen-
didura desde el afio 1911 en que Gulletrand la present6 al
Congreso de Geildelberg, pero nadie habla sacado do su me-
canismo toda la utilidad que boy hemos alcanzado. Ha sido
Vogf, oftalmélogo suizo, el primero en idear la combinacién
del microscopio corneal y de la lampara, aprovechando los
grandes aumentos del primero en los tejidos y membranaN
oculares iluminadas por nn potente haz de luz focatieable i
veces en superficies de i de milimetro.

Vogt, secundado por Koope y Koby, de Baeilea, es el
creador de la microscopia del ojo vivo. Sus obras y su famo-
so Atlas constituyen los cimienios del nuevo arte. Colabo-
radores insigues ha encontrado en distintos paises, algunos
de los cuales nos placemos en citar: en Bélgica Gallemaerls
Kleefeld; Pesme, Rollet y Hartmann en Fraocia; Muflo*
urra, Basterra, Barraqoer y Castresana en Espafa; Graves,
Butler y Gradle en Inglaterra; Augatein y mochos otros en
Alemania y Austria, los cuales siguiendo las ensefianzas del
profesor Vogt han contribuido & vulgarizar y afianzar los
resultados obtenidos y de cuyos beneficios no puedo hoy
preecindirse.

Permitasenos describir someramente loa aparatos, y lue-
go en breves parrafos hacer resaltar las bondades del no-
visimo método de exploradé6o. Eotiéndase de antemano que
la utilidad de la microecopia del ojo vivo con ser mucha en
las oftalmopatlas declaradas, es mucho mayor y mas intere-
sante en- los periodos prodromicos, silenciosos, cuando & las
guejas y molestiae subjetivas del paciente que nos con”ults
no podemos dar una explicacién relacionada con trastornos
anatémicos del globo. Es en estos periodos donde el empleo
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del mictoecopio corneal y la lampara de Gullatrand halla eu
mas eaplicita é indicada aplicacién, permitiéndonos hacer
diagodaticoa precoces que han de repercutir benéficamente
en el éxito fatuio.

El miciOBCopio binocular normal de Gzapeki Zeise, con
BUBaumentos de 8 & 108 diametros satisface todas las exi-
gencias del clinico, proporcionandole ademas la vision es-
tereoscépica del objeto examinado. Para las necesidades co-
rrientes de la clinica, loe diametros mas usados son los de
10, 90 y 40 veces qne permiten la exploracién de detallea
finieimos hasta hoy inobserva'ioe, como son las célgjas endo-
telialee de la membrana de Deecemet, los edemas intraepi-
teliales corneales, las suturas del cristalino, su ndc'eo adulto
y embrioni rio, etc,, etc.

La lampara de hendidura estad formada esencialmente
por un foco de luz, que encerrado en un condensador opaco,
sale de él en forma de nn eetrecbo haz luminoso & través
de una hendidura de taraafio graduable. El haz de luz esre-
cogido por una lente llamada da iluminaciéon (modelo Vogt
6 Koeppe) gne permite focalizar la fuente luminosa sobre el
ojo. Este foco puedo reducirse hasta un tamafio muy peque-
fio (i de milimetro) gracias al diafragma de la hendidura.
La luz proviene de una ampolleta (1) «Nitra* de 60 bujias,
constituida por un filamento de wolfrr.mosumergido en una
atmosfera de azoe. La incandescencia del filamento produce
hasta 2.100' de temperatura (Koeppe). (2)

La ampolleta, el condensador, la hendidura y la lente de
iluminacién descansan sobre un brazo horizontal, movible
en el mismo plano. El haz ds luz es, pnes, rigurosamente ho-
rizontal y rectilineo. Los movimientos de elevacién del haz
luminoBO ee efecttian por un dispositivo especial del apara
to gne es ocioso describir en este articulo.

La jlaminacion del ojo y sus membranas externas y me-
dio transparentes se hace por cuatro métodos distintos, con
cada uno de los cuales se obtienen resultados concordantes
que precisan cada vez mas la exploracién del globo ocular y
afinan el diagndstico. Esos métodos son: la ilumlDacion di-
recta, diafauoscopica, indirectay el método llamado de lea
zonas <miroltaDtes» 6 reflectoras.

Nos e»forzerecoOB por enumerar en unos cuantos parra-
fos los detalles que pueden observarse en el ojo gracias al
examen microscopico, reconociendo de antemano la difi-
cultad de presentar al lector la enumeraciéon completa de
aquellos. Con lo poco que se diga baetara para formarse una
idea de la importancia clinica del procedimiento explora-
torio.

Conjuntiva. — La mucosa conjuntiva! tan accesible al
examen corriente, adquiere con el microacopio un interés
indudable. EI microscopio combinado con los diferentes mé-
todos de iluminacion focal que hemos citado, pone de ma
niflesto la absoluta transparencia de la membrana. Cuando
ee la observa sobre el bulbo ocular parece una capa de ge-
latina en la cual diecurren los vasos sauguiueos agrupados
eu una red superficial y otra profunda. Si se emplea la luz
aneritra (obtenida por el pasaje de baz laminoso a través de
nn filtro de Vogt, que lo priva de los rayos rojos de 410 a
660 milimicrones de onda) los vasos se ven como cordones
negros sobre un campo verde claro.

Cuando por cualquier causa existe una constriccion tem-
poral 6 definitiva de los vasos, se puede observar, usando

(1) Oon este nonbie se designe en Amarice Ale bombilla elAe-
trioa.— N. del D.

(9) Hey modelosen los gne la ampolletaes snititulda por una
pequefia lampara da arco, regulado automitleamente por nn me

oaniamo de relojeris, gne fMilit» el oonteoto Interrumpido de los
carbonea.

aumentos de SO & 40 diametros, la «corriente granalosan
debida al pasaje dificnltoto de los glébulos sanguineos por
la vena ¢ arteria eetrechada. Experimentalmente pnede sor-
prenderse este fendmeno, instilando una gota de adrenalina
al iniléeimo en la conjuntiva. Si una vez conaeguida la va-
Boconetiiccion y observada la corriente granulosa se instila
un vaeodila tador (dionina, por ejemplo) el fendmeno des*
aparece en ¢ uanto se recupera el diametro primitivo de loa
vasos.

Los nervios de la conjuntiva son visibles bajo el aspecto
de cordones, blancos brillantes, si se recurre & la maniobra
de Kuusst-l, haciendo presién sobre el parpado superior
mientras el sujeto mira hacia abajo.

La mucosa presenta una fina estriacion paralela, cortada
por otra en sentido oblicuo variable. Eu loa ancianos la
conjuntiva pierde su transparencia asi como el a-<pecto
fibrilar.

Estos son los caracteres mas salientes de la conjuntiva
normal. En los estados patoldgicos y seniles la observacion
de esta mucosa esté llena de datos interesantes. No nos re-
ftrimoB, por cierto, & las afecciones conjontivales groseras
en las que los medios corrientes de exploracién nos propor-
cionan sintomas suficientes para formarnos un concepto.
Nos referimos & estados que la tilnica de ayer no teniaen
cuenta por creerlos despreciables.

En la enfermedad de Adison, en la sifilis, en la diabetes,
en la arteiioesclerosis, ee ban estudiado por diferentes an-
lores, lesiones pigmentarias y vasculares que esoe estudios

reputan como patognomonicae. En algunos rasos de hiper-
tension arterial general permanente, Vogt sorprendié la
obliteracién de los capilares conjuntivaies en las vecindades
del limbo. Este hecho le decide 6 aceptar como causa do la
hipertensién arterial una obliteracion capilar generalizada.

Cérnea.—Guando se hace caer el foco luminoso déla
lampara de hendidura con cierta incidencia (80" & 46') sobre
la cérneay se enfoca el microscopio sobre la superficie ilumi-
nada, se ve un rectangulo luminoso alargado de arriba aba-
jo y de bordea <onvezos hacia adelante, gne no es mas que
la seccion dptica de la cornea obtenida por el haz de luz al
cortar esa membrana transparente.

Usando los aumentos necesarios se aprecian las distin-
tas capas de la crnea en forma de bandaa mas 6 menos
brillantes y claras, asi como les hilllloa blancos, dicotomi-
camente bifurcados de sus nervios. Normalmente como se
sabe, la cornea no tiene vasos. El hallazgo de ellos impone
un diagndéstico retrospectivo de gran transcendencia clinica,
pues asegura la existencia pretérita de una queratitis in-
tersticial, haciendo suponer una lGes hereditaria. En estos
casos el examen ordinario y habitual no habria dado sinto-
ma alguno.

Lo mas importante en el examen microscoépico de la
cornea es la posibilidad de tier las célalas endoteliales que
recubren la membrana de Descemet por su cara profunda.
Esto se consigue empleando el método de iluminacion lla-
mado de las zonas tmiroitantea> 6 reflectoras, con diome-
tiOB de 20 & 40 veces. Se aprecia claramente el aspecto de
panal de abejas, propio & la mayoria de los endotelios, dife-
renciandose muy bien los contornos exagonales 6 pentago
nales de las células. Los nucleos de ellas no son visibles en
el hombre, peto si se ven en las cérneas del buey y del
cerdo.

La importancia de este adelanto en la exploracion del
0jo es enorme, ai se recuerda que el endotelio de la mem-
brana de Descemet, se coneidera como el espejo de lae mem-
branae profundas oculares, como el mejor «reaotivo> (Koby)
para denunciar la maa minima inflamacién inttaocular,
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Caalquier inflamacién de la Gvea, iris y cuerpo ciliar prin-
cipalmente, repercate en el endotelio tradaciéndoae en al-
teraciones caracterfaticae como ser depéaitoa celnlaree ¢
pigmentarios, edemas, borramientos de loa limites celalares,
conglomerados de exudados, etc, etc.

£1 examen microscoépico de la cornea ha ampliado con-
siderablemente el capitulo de sus afecciones, no sélo en las
ya conocidas, eino con haber descubierto muchas nueTas
Esto ha traido como conaecaencia una avalancha de neolo
fiamos que complican muchas veces la comprensién délas
descripciones de loa difere ntes autores Las queratitis que
antea se agrupaban bajo el nombre de distroflaa y malfor-
maciones corneales, han Bufrido una total renovaciéon La
queratitis intersticial ee considera bey como nna inflama-
cién iniciada en loe procesos ciliares (glandula ciliar de Ni
cati), propagada & la membrana de Descemet y al paranqui-
ma corneal, etc., etc.

Se ha conocido gracias al microscopio corneal y la lam
para de hendidura un sintoma patcgnomdénico de la dege-
neracién bepatolenticnlar estudiada por Hall (Masaon, 1921),

En este extrafio sindrome, resultante deis conjuncién
de la paeodoeaclerosis y de la enfermedad de Wiison, €)
microscopio corneal ha descnbierto en todos los enfermos
un anillo pigmentario, que conocido por Kaiser en 1902 ha
podido ser boy perfectamente estndiado.

Caetresana, de Madrid, ha diagnosticado la presencia de
cristales de acido Urico en el parénquima corneal en una
enferma que enfria de una queratitis rebelde. Este hallazgo
permiti6 establecer una terapéutica apropiada y de éxito
inmediato, gracias al examen microscépico.

Morax y Valiere Va'lleux han podido observar con pro-
lijidad )as complicaciones ocnlares que suelen acompasar al
Zona Oftalmico y que no son demostrables por los métodos
corrientes. Asi se han descubierto las ciclitis de origen neu-
rotrufico.

En tos cuerpos extrafios de la cérnea y por lo tanto para
los efectos de loa accidentes del trabajo, la microscopia tie-
ne sefialada importancia. Se puede precisar la profundidad
del cuerpo extrafio enclavado, ios destrozos causados y
cuando se ha procedido a su extraccién permite averiguar
la presencia 6 ausencia de particulas capaces de mantener
un estado irritativo 6 infeccioso.

JSumor antow.—Normalmente el humor acuoso es trans-
parente, deprovisto por completo de elementos figurados 6
extrafioB (células, exudados). La cAmara anterior esta, pues,
opticamente vacia. La presencia de aquellos indica siempre
un estado patoldgico.

Cnando el haz Inminoso de la lampara cruza la camara
anterior, estando inflamado el iris 6 el cnerpo ciliar, ae
aprecian ios elementos celulares 6 los grumos de exudados,
como se ven las impurezas del airs en un rayo de sol que
penetra en una habitaciun obaenra.

La presencia de globnloe rojos 6 blancos de granulacio-
nes pigmentarias ha permitido & algunos autores (Berg,
Plocber) eatudiar las corrientes liquidas del humor acuoso.
Existe una corriente de convexién (circular), ascendente la
posterior, que va adosada al iris, descendente la anterior,
en contacto con la cara profunda de la cérnea. Esta corrien-
te ea debida & diferencias de temperatura entre la pared
anterior y posterior de ia cdmara que encierra el humor
acuoBO.

Ni que decir tiene que la microscopia deja apreciar bas-
ta los méas débiles enturbiamientos del liquido, lo que pro-
porciona el diagnéstico precoz de las inflamaciones irido-
ciliaies.

iria.—Uno de los espectaculos mas interesantes, sobre

todo para recién iniciados, ea la observacion del irla con el
mioroBcopio corneal 4grandesaumentos (20 & 40 diametros).
Dificilmente podria describirse la delicadeza de su colora-
cién, la maravillosa filigrana de su (ejido, tan regulary ar-
maénico dentro de su aparente asimetria y desorden.

Gracias & la microscopis del ojo tn vivo son apreciablea
no ya lsa alteraciones groseras producidas por las inflama-
cionea totales de! iris y loa destrozos traumaticos, sino los
minimoa traatornos tisulares de su eatromay de sus vasos,
que se manifiestan con claridad sorprendente. Las sine
quiae, por pequefas que sean, las despigmentaciones y atro
fias parciales estudiadas en la tabea, los nevos pigmentarios,
laa manchas azuladas poetvaridlicas, la migraciéon del pig-
mento en el glaucoma, los nédulos 6 conglomerados celula-
res descritos en las infiamacionea iridianas que antes ae
creian anodulares ¢ difusas (exudativa), no son sino unos
cuantos ejemploa de loa detalles con que se ha enriquecido
la patologia ocular.

El empleo simultaneo del microscopio de Czapskiy de
lalampara de hendidura, proporciona ademas el estudio mi-
nucioso de la papilay de sus reacciones lotomotorasy de
convergencia. La posibilidad de excitar sectores bien limi-
tados de la retina facilita la exploracién de la reaccién he-
midpica de .Wernicke, de tanta importancia en el diagnésti-
co diferencial y topogréfico de las afecciones retroquiasma-
ticas.

Orisialino.—La exploracién microscépica del cristalino
tn eiuc ha modificado eo gran parte el concepto clinico de la
catarata. Se ha comprobado que el término de catarata dado
a las opacidades del criatalino y empleado como Unica ex-
presion cada vez que ae observa nna mancha cristalina,
corresponde en realidad & una variedad considerable de
alteraciones en la estructura de la lente.

Se ha constatado ademas que no en todas las opacida-
des del cristalino visibles al microscopio corneal terminan
fatalmente en lo que denominamos catarata, sino que re-
preseutan facodiatroSas 6 facoesclerosis seniles no progrs
eivaa 6 bien opacidades de origen congénito, descubiertas &
una edad avanzada.

La utilidad mayor que presta el microscopio corneal as
DOB ofrece en el diagndstico diferencial de la catarata senil
pura, con la patolégica 6 secundaria & alteraciones ocnlares
6 diatésicas, Una de estas cataratas de canea general muy
interesante es la estudiada por Vogty Lflasi en la distrofia
mioténica de Steinert, catarata de aspecto tan caracteristico
que BUsola constatacion en un individuo impone el diag
néstico precoz de la miopia, aun cuando ésta se halle en los
primeros periodos de rigidez de los dedos sin atrofia mus-
cular.

Humor tnirco.—Este ea el Gltimo medio ocular auscepti
ble de ser estudiado en mictoscopia. El estudio debe hacer-
se con pupila dilatada, pata obtener el maximo de profun-
didad.

El humor vitreo ae presenta como una red 6 malla en
cuyos espacios huecos se imbibeun liquido transparente en
estado normal. La red esta formada por haces de fibras en-
trecruzadas en las que predominan las de direccién vertical.

£1 microscopio cornee! ha demostrado que loa vestigioa
de la arteria hialoidea se observan eu todos los individuos,
como un cordén blanquecino, fijo al polo posterior del cris-
talino.

Las alteraciones patoldgicas de! vitreo ee caracterizan
por la destruccién 6 enrarecimiento de la red fibriiar y por
la turbidez méas 6 menos acentnada del liquido que en ella
se encuentra.

No nos seria posible, en los estrechos limites de nn ar-
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ticulo, resecar una por una todas las adquisiciones obteni-
das con la microscopia del ojo in vivo. Bastenos lo dicho
para formar en loa colegas no e>-pecializadoa una idea del
avance y perfeccionamiento introducido en la moderna of*
talmologia. (Revista Médica de Malaga, Majo de 1926.)

MEDICINA INTERNA
BN LENGUA EXTRANJERA

1 Del pronéstico de las nefrosis crénicas, por el

Dr. H Stelnitz.—EI prondstico vital de esta enfermedad es
bastante bueno, porque cuando ban desaparecido loa ede-
mas que suelen ser abundantes, la mayoria de ks enfermos
se encuentran en condiciones de atender & sus tareas, pero
es corriente que conserven una albuminuria considerable, y
estos individuos no se pueden considerar como curados. En
cambio los casos que curan por completo y en los que no
quedan ni vesligios de albuminuria son bastante raros en
Ib nefrosis genuina. Ya en loa adultos es rara la curacion;
en cuanto & los nifios lo que sucede es que se carece de da
tos ciertos acerca de ellos, porque cuando se presentan re-
caidas tardias, ya no es al pediatra que comunica el caso de
la primera albuminuria al que se presentan.

El autor refiere el caso de un muchacho de once aflos
que solamente refiere haber padecido sarampién cuatro
afioa antea, y por lo demas estuvo siempre bien. Este mu-
chacho pieaent6 trea mesea antes de en ingreso diarreas y
aenaacioD de tensidn en la frente y en las piernas, pero si-
gui6 asistiendo al colegio basta que presenté edemas gran -
des en todo su cuerpo que le obligaron & acudir al hospital.
Orinaba al dia SOOc. c. La orina era muy turbia, basta con
40 por 1.000 de albimina, densidad, 1.020. A pesar del ré
gimen de Karrell y de la digital y cafeina, los edemas no
diaminuyen, sino que aumenten y requieren en dos ocasio-
nes punciones para su evacuaciéon. A las doeia de 16 gra
mos diarioB de urea, responde el enfermo <on una diuresis
muy abundante, hasta el punto de eliminar 6 litros de orina
en el dia. En cuanto se suspende la urea vuelven & aumen-
tar los edemas y hay que reanudar su empleo. Gracias a
este tratamiento el enfermo llega & verse libre de sus ede-
mas Con tas diuresis muy abundantes la proporcién de al
bumina diaminuye baata el 4 por 1.000,y en cuanto lo<
edemas desaparecieron, lo bizo también rapidamente la al-
buminuria, y el enfermo se curé. Después se le ba sometido
a4 nuevos reconocimientos, el Gltimo & ios ocbo affos de la
enfermedad, y se le ha encontrado complelamente libre de
albuimina, sin sedimentv. y sin edemas. La alimentacion del
enfermo ee corriente y se dedii-a & su profesién de cerrajero
y raarcba en bicicleta varias horas segnidas sin el menor in
conveniente. Ee interesante en este caso el efecto diurético
evidenre de la urea, que dié resultado ert ios casos en que
fracasaron los demas medicamentos que debian haber pro
vocado una diuresis.

El autor se ilantea el problema de por qué se curaria
este enfermo, siendo asi que la mayoria de los caaoa seme
jantea no curan del todo. Aqui es probable qoe ae tratara de
una nefrosis genuina, de las que se llaman asi porque no se
tienen datos ciertos acerca de su etiologia, EI sarampién
pasado cuatro afios antes, dificilmente podria tener infiuen-
cia etiolégica en esta enfermedad, dado el gran lapso de
tiempo transcurriJo desde un proceso & otro. En cuanto a la
sifilis, que es la etiologia mejor conocida, no existe en este
caso, pues aparte de todo antecedente, la reaccién Wasser
mano fué negativa, sin que ae hubiera hecho jamas un tra
tamiento antisifilltico ni cosa parecida. Supone Sleinitz que
la etiologia de ese caso, que no fué posible determinar, con-
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sistirfa en algun proceso que fué desapareciendo en el curso
del tratamiento. Conviene dar & conocer otros casos de esta
Indole y el resultado de los mismos pera llegar & conocer
mejor las condiciones de curacién de este proceso. (Deutsclie,
Medizinische Wochensckrifl, 16 de Noviembre d» 1925.)

2. Lagr ipe gangllonar de ks nifios.—Recientemente
el Dr. Rousseau Saint Pbilippe, de Burdeos, ba presentado
a la Academia de Medicina de Paris, una comunicacién de
jos efectos indirectos y poco conocidos de ia gripe sobre la
regién del cuello en los nifios.

Los nifios son, algunas veces, afectos de una gripe de
forma especial, llamada gripe ganguonar, localizada, sobre
todo, en la regién cervical y que puede atacar loa ganglios,
el tejido celular y los ma culos de esta region.

Esta gripe esta determinada por la rinofaringitia aguda.

Presenta unaforma frustrada, una forma aubaguda y una
forma francamente aguda.

En este ultimo caso, la supuracién aparece amenazadora
y la infiamacién simula un flemén. Pero la resolucién es la
regia y el absceso una raraexcepcion.

Lo que caracteriza la gripe ganglionar, es que siempre
va precedida 6 acompasada de nn ligero catarro de las vias
reapiretorias snperiores, gne la inflamacién interior de la
region cervical se hace bruscarneute y que es siempre cla-
ramente dolorosa.

Gomo lafaringe ee el principio del canal aerodigestivo,
puede diaeminar en su longitud la infeccién y provocar com--
plicaciones diversas.

En cuanto al tratamiento, el Dr. Rousseau-Saint Fbi-
lippe recomienda jae aplicaciones calientes resolutivas y
calmantes, y, sobre todo, la termoterapia. Debera preocupar
al mismo tiempo la desinfeccién local y general y si la reso-
lucion tarda debera recurrirse & las medicaciones generales.
—J. M. T.

3. Presencia de bacilos tuberculosos en la faringe
de recién nacidos con cutlrreaccldn positiva, por Leené
y Langle.—Reconocen loa autores el gran valor de la cuti-
rreaccion para el diagnéstico de la tubrrculosia en la prime
ra infancia. Fern aquélla no indica ai el nifio puede ser
agente de contagio, La inveatigacion del bacilo de Koch en
el moco faringeo 6 en lae eubstanc'as procedentes del lava-
do del estomago es dificil y aleatoria. Por esto, los autores
han inyectado el moco faringeo bajo la piel de los cobayas.
Han comprobado asi que loa doa tercioa de los recién naci-
dos con cutirreaccién positiva, presenten 6 no eignos clini-
cos de tuberculosis, tienen bacilos virulentos de Koch en la
faringe. Por el contrario, ei la cutirreaccién es negativa, la
inoculacién es también negativa. Ordinariamente loa bacilos
provienen de lesiones pulmonares abiertas en loe bronquios;
pero si la radiografia muestra la normalidad de aquéllos 6
si se trata de granalla, la faringe puede ser puerta de en-
trada y no de salida de los bacilos Vegetarian éstos en la
faringe y, sin lesidén aparente de la mucosa, infestarian el
organismo. Cuando la cutirreaccién es posiliva, ano cuando
el nifio no expaba gargajos, puede, por lo tanto, contaminar
a los nifios sanos con quienes convive. Es necesario, pues,
como medida preventiva, practicar la inoculacién del moco
faringeo & los cobayas. (Paris Medical, 20 de Junio de 1926.1
—PkI1Abz.

4. Acerca de la produccién de un suero experimental
preventivo del tifus exantematico; etapas y solucion
del problema, por Nlcolle y Consell.—Como es sabido, el
enero de los convalecieutee de tifue exantematicoy el de
los afectos de earampién poseen propiedades inmunizantes
muy manifiestas. Los autores ban pensado que serla intere-
sante no verse precisado & recurrir al hombre para la obten-



14 IL 8l«Le MIDIQ»

cién de enero destinado & vacunas preventivas. Con eate
objeto han recurrido al asno. Inoculando en el cerebro de
éste cerebro de cobajaa previamente inyectados, han logra-
do producir en e) asno un tifus febril, sequido de la produc-
cién de anticuerpos preventivos ntilizables. Obtienen asi
un afiero suficientemente activo para la prevencién del tifus
experimental. (La Prtsae Medic6le, 12 de Septiembre de
1925.)—Pblakz.

BACTERIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Sensibilidad comparada de las reacciones de Gme-
lin y Orimbert para la investigacion de la blllrrublna en
la orina, por Garniery Glrolre—Para la investigacion de
pigmentos biliares en la orina se usa babitnalmente la reac-
cién de Gmelln, que como se sabe, consiste en afiadii & un
tubo de ensayo que contiene orina, acido nitrico iigeramen*
te nitroso; cuando la reaccién es positiva, se desarrollan en
el contacto de los dos liquidos una serie de anillos colorea-
dos que se superponen de abajo & arriba en el orden si-
guiente: rojo, violeta, aznl y verde. La simplicidad de este
procedimiento explica lo corriente de su uso en jas cli-
nicas.

Este procedimiento es menos preciso que los métodos
basados en la precipitacion, y particularmente que el de
Grimbert, cuya técnica es la siguiente: en 10 c. c. de orina
se afiaden 6 c. c. de solucién de cloruro de bario al 10 por
100, se agita vivamente y se centrifuga; el.precipitado que
se forma, que esta constituido de fosfato, de sulfato y de
bilirubinato de bario, se lava por centrifugacién en 10 cen-
timetros cubicos de agua destilada, después se decantay se
diluye en 4 c. ¢, de alcohol de 90° incluidos 6 por 100 de
BUvolumen de CIH. poro, y todo ello se lleva al ba&o de
marfa en ebnlincién durante un minuto 6 poco mas; si el li-
quido resnltante es incoloro, es que no bay pigmentos bilia-
res en la orina; si el liquido estd coloreado en verde 6 en
azul verdoso, es que la orina contiene bilirubina, y si esta
coloreado en azul puro, violeta 6 rojo carmin, es que ia orina
contiene verosimilmente pigmentos biliare; envias de oxida-
cién. Por ultimo, si el liquido tiene un color moreno, se pue-
de aCadir al tubo de ensayo dos gotas de agua oxigenada y
llevarlo de nuevo al bafio de marfa en ebullicién; la apari-
cién entonces de coloracién verdosa, indica la presencia
de pigmento biliar.

Si comparamos los resultados obtenidos aplicando & la
misma orina las dos técnicas, se reconoce que la reaccién de
Grimbert es mucho més seusible.

Para precisar el limite de sensibilidad de cada una de
estas reacciones, utilizan los autores diluciones, ya de bilis
de autopsia, ya de bilis rubina.

Si se afiade 1 c. c. de bilis de autopsia & 1.000 c. c. de
una orina de apariencia normal que no dié positivas con an-
terioridad ninguna de las reacciones, se ve que la de Gme
lin sigue siendo negativa, mientras que la de Grimbert da
una coloracién verde poco intensa pero muy manifiesta. Si
se hace la misma prueba en una dilucién al 1 por 600 en
lugar del 1 por 1.000, la reaccién de Gmelin sigue sin indi-
car la presencia del pigmento biliar, mientras que la de
Grimbert es francamente positiva.

Las soluciones de bilurubina en la orina permiten apre
ciar con toda exactitud el limite de cada una de estas reac-
ciones. Si se afladen 6 centigramos de bilirubina Poulec &
60 c. ¢, de una orina normal (la disolucion se obtiene, aunjne
no completa, por la adicion de algunas gotas de lejia de
sosa) y se filtran para separar los grumos que forma la defi-

ciente dilucién, se obtiene nn liquido pardo (disolucién al
1 por 1.000), en el cual son positivas las reacciones de Gme-
lin y Grimbert. Ambas reacciones siguen positivas en dilu-
ciones al 1 por 10.000 y a) 1 por 20.000. En soluciones mas
elevadas, la reaccion de Gmelin se hace dificil de apreciary
desaparece al 1 por 30.000; la de Grimbert signe positiva
basta en soluciones al 1 por 800.000. Como la primera no
aprecia arriba del 1 por 30 00y la de Grimbert conserva su
sensibilidad hasta en soluciouea al 1 por 300.000, se ve que
esta ultima es diez veces mas sensible que aquella.

Puede decirse ademas, que en ciertas orinas, especial-
mente en las llamadas hemaféicas, lareaccion de Gmelin no
puede ser jamas obtenida y en algunas otras los anillos co
loresdos se encuentran ocultos por la presencia de otros
componentes de la orina. '

Como final, diremos que la negativa de una reaccién de
Gmelin no indica siempre la falta de pigmento biliar en la
orina. (Baria Medical, 16 de Mayo de 1920).—J. M. Tomé V
SONA.

TERAPEUTICA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Las propiedades inmunizantes de la anatoxlna di-
sentérica, por J, Dutnas, G. Ramoén y Said Bllal.—Prime-
ramente se comprobd que ai en las venas de un conejillo de
Indias se inyecta de c. c. de un cultivo en caldo del baci-
lo de Shiga, tenido quince dias en la estufa & 37° y filtrado
después por bujia de Ctiamberland, el animal sucumbia & los
dos 6 tres dias, encontrandose al practicar la autopsia las le
siones propias de ia intoxicacion disentérica. A la toxina se
la adicion6 entonces aldehido férmico, en ia proporcién de
i c.c. por litro de cultivo, manteniendo éste & 37° durante
cuarenta dias.

La inyecciéon intravenosa de 10 c. c. de la toxina a°i tra-
tada, no s6lo no determina en el conejo ningln trastorno
patolégico, sino produce propiedades antigenae especificas,
tornandose el animal capaz de soportar la inyeccién de do-
sis raortaiea de toxina disentérica.

Estos experimentos, proseguidos con éxito en el conejo
y mas tarde en el caballo, han sido también realizados con
buen resultado en el hombre. Autorizan, pues, los ensayos
de vacunacion en éste por la anatosina disentérica. (La
Bj-eaae Medicale, 12 de Septiembre de 1925.)—Pkcl ez.

2. Sobre el tratamiento de la epilepsia por la va-
cunacién antirrabica, segin Ghltorltch.—En visia de
que la proteinoterapia pareje haber proporcionado algunos
éxitos en el tratamiento de la epilepsia, el autor ha tenido
la idea de emplear con tal objeto la vacuna antirrabica que
contiene & la vez albuminas extrafias al organismo y protei-
nas de la substancia cerebral.

Los resultados obtenidos por el autor sobre doce enfer-
mos y publicados en Vratchévnai‘a Qaaela, nim, 2, 1926, no
son concordantes, pues mieuiras unos enfermos se han be
neficiado del tratamiento de uu modo indudable, otros no
ban conseguido la menor variacién en su estado. Las formas
muy graves y de larga duracién parecen haber obtenido alga
fias ventajas con el tratamiento antirrabico; las criéis se ban
espaciado més, y BB manifestaciones han adoptado un ca
racter mas favorable. En los epilépticos afectados da de-
mencia como cousecuencia de su enfermedad, se ha conse-
guido también alguna atenuacién de los sintomas psiquicos.
En vista de estos éxitos al lado de otros fracasos, el autor se
propone continuar sus-ensayos en gran escala. La Preaae Alc-
dicale, nam. 75, 19 de Septiembre de 1925,)—T, Ii. Y.
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ilos grandes errores de Ia olldlcd de nuestros dlus

PCB B

DE. MISA.EL BASDBLOS

Acftdimioo da Niumero da la Beal de Uadioioa j Cirngia
de Valladolld.

Sefioree académicoe:

Campliendo nn-deber reglamentario de esta Real Acade-
mia, y por encargo expreso de vosotros, ocupo hoy esta tri-
buna, qoe hontarou, en ocasiones como ésta con eu gran sa-
biduriay beilo decir, varios de loa miembros de esta docta
Corporacion.

£1 coutraete con mis eecaeoe merecimientoa ee tan evi-
dente, que, con gran temor, y s6lo accediendo & vuestroe
ruegos, pude aceptar tan graude carga. For ello espero gne
vuestra benevolencia encontrara discolpa & la pequefies del
trabajo realizado en gracia & ia buena voluntad que en rea-
lizarlo puse.

No era dificil, en tiempos como los nnsstros, encontrar
tema para esta disertacion; bien al contrario, los temas clini-
cos surgian numerosos en mi mente, dada la actividad en
que me desenvuelvo; pero Labia un obstaculo para que yo
tratara ana cuestion de esta indole; y es que, recientemente,
hube de ocupar vuestra atencién cou una cuestién tau pura-
mente clinica, que un ilustre y conspicuo compafiero nues-
tro, muy querido de todos, la calific6, acaso justamente, de
leccion de catedra.

He aqui por qué para no incurrir en falta analoga, hoy
lvoy & tratar una cuestion tan general como: «Los grandes
lerrores de la clinica de nuestros dias»; 6 (Loa grandes
I defectos de la clinica actual»; con mayor exactitud asi ca«
Ilificados.

Ignoro si la cuestion ha sido trataday estudiada ante-
Itiormente; y si lo ha lido, declaro honradamente que los
juicios gne nos merece el tema, si coinciden con los expues
Itos por otro autor, de buen grado le concedemos la prioridad,
ala vez que rogamos perdén por ignorarlos, ya que en la
liebre publicista de loa tiempos actuales, todo el tiempo de
I nuestra vida no alcanzaria & leer lo que por obligacién, se-

| ofin DUestras actividades, debiéramos conocer.

La clinica moderna, la que se practica todos los dias, la
Igne produce tan inmensa publicacién de caeuietica, preten-
Idiendo con ello empujar el progreso de nuestros conocimien-
Itoa clinicos, parécenoa bien llena de graves defectos y de
jerréneae tendencias.

Quizas puedan sonar & herejia estas palabras en loe oidos
Ide los médicos jévenes, acostumbrados & sonreir compasivos
ly misericordiosos unas veces y altivos y desconsiderados
letras, ante el diagnéstico 6 el tratamiento de un viejo com-
Ipafieto, y mny engreldoe de su ciencia nueva, adquirida en
lia lectura de la Gltima novedad editorial 6 en la audicion de
|laa invernales sesiones de tal 6 cual Academia Médico Qui-

rargica. Pero yo les puedo contestar; Asi creia yo cuando
hace diez y siete efius empezaba & balbucear el abecedario
deia clinica, Mas bien pronto tuve la inmensa fortuna de
ver claro que entre la Patologia y la Clinica existe un abis-

al) Disaorao laido en la ssalén Inaugural del entao de 1939.

mo, boy infranqueable, y gne posiblemente no se franquea-
ra jamas.

;Qué ss ia Patologia y la Clinica para usted, me pregun-
taria absorto y casi lleno de espanto nuestro supuesto joven
médico? £1 cual pocas veces descubre la diferencia en sos
afios de estudiante.

La Patologia es una ciencia de detalles, de particularida-
des referentss & problemas de Higiene, de Anatomia patol6-
gica, de Fisiologia patoldgica, de Quimica y Fisico Quimica
y de Psicologia. Ved su inmensa extension y la vasta cultura
necesaria para dominarla.

La Clinica, por el contrario, es un Arte. Arte con letra
mayuscula y no inferior en belleza, en inspiracién y en difi-
cultades, que cualquiera de Ise reconocidas Bellas Artes. Y
mientras la Ciinica sea un Arte, tendré algo de iosplracion,
de personal, de modo de hacer, gne sera siempre mny dificil
de adquirir, y siempre imposible en el grado que otros me-
jor dotados para este supremo Arte de curar ¢ aliviar al
hombre enfermo.

No se argumente diciendo gne la Clinica tiene en técnica.
;Qué, acaso no la tienen todas y cada una de las Bellas Ar-
tes? La tienen y mucho, muchisimo mas conocida, reglada,
y cientifica gne la Clinica.

Foro qué mas, sefiores. ;Conocéis al parecer técnica n.as
simple y sencilia que la de la percusién? ;Y conocéis arte
tan dificil? Porque la percusién, como dice Plesch (1), sato-
lidad indiscutible en este terreno, es un Arte con dificulta-
des tan insuperables, que, cada cual realizandola de dietintoa
modos, llega & grado semejante de perfeccion, siempre te-
niendo en cuenta las diferencias individuales y las reglas
generales de ia técnica percutoria.

Y si esto sucede con una técnica tan vulgar, tan simple,
como la perctision, comparad con lee dificultades del inte-
rrogatorio, donde & iruvés de las contestaciones del enfermo,
tenemos que peretrar en eu espiritu, para averiguar cémo
aquellas reacciones, psiquicas expresan las sensaciones da
un organismo enfermo.

Y si ahora ascendemos a la cumbre de la creacion clini-
ca, el diagnéstico, las difii-ultades se agigantan hasta el infi-
nito. Y si no lo creéis, ved lo que sucede en una coneulta,
con loe miamos datos: tres médicos sientan tres diagnosticos
diferentes.

Debemos admitir que, légicamente en estas condiciones
supuestas, ios tres médicos formularian el mismo diagnosti-
co, y ai no ser asi, es que por fuera del valor légico de los
datos, en cada médico pesan otros factores, no siempre bien
conocidos de los propios médicos, que ios conducen fatal-
mente al error ¢ al acierto.

Estos factores aludidos, son los que dan caracter al arte
clinico de cada médico préctico; y se patentizan tanto como
en el diagnostico, en las otras dos grandes creaciones de la
Clinica: el pronéstico y el tratamiento.

|Cuén diferente es todo este proceso elaborador de la
creacion clinica, de aquel conocimiento cientifico concreto y
frio de la Patologia]

Loa grandes errores y los grandes defectos de la Clinica
de nuestros dias, nacen de ia creencia general de gne la Cli-
nica DOexiste, de la creencia absurda de que sabiendo Pa-
tologia se sabe Cliuica y se posee el arte de ver enfermosy
de curarlos y aliviarlos.

Ved Jo que hace el crédulo de esos erroresy el creyente
en la Patologia. Terminada la carreta se compraobras exten-
sas, acude & conferencias y lee las revistas profesionales, é
intenta jpobrel con este bagaje emular el Arte divino de
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Valléi. Et fracaso es terrible, el desencanto horroroso; y
entonces le parecen los enfermos incomprensibles porque
le abandonan, y buscan no ya otro médico, pero jbasta un
curandero!

Y es gae ignora que el curandero si ejerce con prestigio,
posee, indudable, una cbispita del Arte de curar, mientras
que él, s6lo atesora unos cuantos conocimientos de cuea-
tiones patolégicas, sin eficacia por si solos frente & la enfer*
medad.

De esta incomprensién de la indole de ios conocimientos
de la Patologia, y lo que constitoye la esencia del Arte Cli
nico, se originan fnndamentalmente los grandes defectos de
la Clinica de nueetros dias.

Si mentalmente me acompafidis recordando la dltima
nota clinica que habéis leido en la revista recientemente re-
cibida, veréis como no es un estudio clinicocompleto, preciso,
lleno de claridad clinica, fiel expresion de un arte perfecto
de ver enfermoB, lo que habéis leido; el autor expone unos
datos concretos, sin iigasén anos con otros, sin que se pueda
ver a través de ellos la realidad clinica evolncionando, esto
es, el enfermo; y acontinuacién nos expone mejor 6 peor nna
leccién, nanea mejor se podia decir con loa antiguos liceién
de Patologia.

La ntuidad de tales lecturas suele ser bien escasa casi
siempre, porque en el manual 6 en el tratado correspon-
diente de nuestra biblioteca podemos encontrar la misma
lectura, con alguna cita de mas 6 de menos del nombre de
un autor.

(Sera posible que el propio autor de ana tal nota clinica
saque alguna utilidad de un trabajo semejante? Creemos
sinceramente gne en el terreno clinico bien escasa, y sola-
mente habra refrescado eus lecturas de Patologia.

Grave error de naturaleza clinica es el que acabamos de
exponer; porque una tal publicacién no sirve para enrique-
cer el tesoro de experiencia clinica que debe guardar la
humanidad para educacién clinica de tos tutnros médicos
practicos.

Si con los razonamientos anteriores be podido llevar a
vuestro animo la diferencia fondamental que existe entre
la Patologia y la Clinica 'y cnél es la causa del fracaso como
clinicos de patélogos eminentes, gne todos hemos conocido,
considero ya preparado mi auditorio para que abordemos
algunos de loe grandes problemas de la Clinica, gne nos
proponemos tratar en esta ocasion.

Nuestra profesidn, sefioree, tuvo un origen de puro em-
pirismo clinico, cuyo principio se pierde en loe tiempos
prehistéricos, aunque se nos aparezca con documentos im
portantes de orden absolutamente dioico en la Grecia, la
India, el Egipto y la China, antiguos.

Con dificnltad, en ciertas ocasiones, quiere tomar aspec-
to cientifico antes de Yesalio; y desde aqui en adelante, la
iniciaciéon cientifica progresa, alcanzando en Boeihave fun-
damentos s6lidos, por su orientacion, sobre todo en los tres
grandes discipulos de este genial maestro de la Clinica: Juan
Bautista Morgagni, Alberto ven Haller y van Svieten.

La aplicaciéon de los nuevoe métodos puestos al servicio
del estudio de la Patologia y de la Clinica los hacen progre-
sar rapidamente y las crean sus técnicas de trabajo.

La era bacterioldgica da colosal impulso & la marcha
rapidamente progresiva de la Patologiay de la Clinica, é
infinidad de técnicas surgen a diario para resolver los innu-
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merables problemas nuev/MB que el espiritu hnmano se plan-
tea en este terreno.

Con ello cambié radicalmente el aspecto de los conoci-
mientoB médicos y de la practica médica; pero, & nuestro
juicio, nace por ello mismo una desviacién de la marcha
légica ingnisitiva ile los problemas clinicos, en beneficio
nnas veces de la Patologia y otras de la Clinica descriptiva.

Nosotros creemos, desde hace tiempo, de algin valor en
el estadio analitico gne nos preocupa, la distincién entre
Clinica descriptivay Clinica analirica por ser estas las dos
modalidades en que hoy se desenvuelven la mayor parte de
los estndioB clinicos.

En oposicion & eliss nosotros colocamos la Clinica como
unidad, es decir, la Clinica Arte, que, realizando la descrip-
cion y practicando el analisis de ios fenémenos patolégicos,
se eleva & la suprema siuteais creadora; el diagnéstico y el
tratamiento.

Como orientaciones de estos diversos aspectos de la Cli-
nica, podemos recoger en la Medicina ejemplos numerosos,
de ios que en este momento acuden a nuestros labios estos:
Ved en nuestros dias la descripcién de la aortitis cronica,
del angorpectoris, del aneniisma de la aorta, de mnltUud de
sindromes vasculares encefalicos y medulares, de la disbasia
angioespastica, etc., etc. Todas ellas, al parecer enfermeda-
des bien diferentes, entidades etioidgicas; al parecer, distin-
tas debieran ser sus caneas, y, no obstante, nada mas lejos
de la realidad clinica; todas son debidas & lesiones vascula-
res, casi del miemo tipo, de un Unico agente, el viins sifi-
litico.

;Qué otra cosa podriamos decir del virus tuberculoso?
¢No ocasiona, al parecer, enfermedades diferentes? La artri-
tis, la meningitis, la peritonitis, la pericarditis tuberculosa
y el mal de Potty la tuberculosis pulmonar, ;se parecen en
nna Clinica puramente descriptiva? ;(No? Pues el virus es el
mismo.

Y & qué seguir, sefioree, con ejemplos si toda Clinica es
un ejemplo de lo que afirmamos.

Pees bien, & pesar de todos estos ejemplos, gne debieran
herir la atencién y el espiritu de los clinicos del dia, persis-
te con tenacidad inaudita la tendencia descriptiva, exclnsl-
va, sin intentos en mnchos casos de elevarse & la cansa etio-
légica, que simplificaria enormemente el gran problema cli-
nico del tratamiento.

Donde méas se observa esto, es en aquéllas ramas del
arte médico, que se encuentran en estado embrionario, y que
con tal motivo se retarda su desenvolvimiento y progreso.

Contemplad el eefuerzo grandioso, que en el terreno
analitico representa el psicoanalisis y el froidiemo, y mirad
luego ios resultados clinicos logrados desde el punto de vista
de una Clinica, tal como nosotros la deseamos, y 0s veréis
obligados & confesar gne son bien escasos.

Mas antes de seguir nuestro estadio, gniero salir al en-
cuentro de alguna posible equivocacién sobre mi posicion
en esiae cuestiones. Para mi es de importancia poner en
claro este punto.

Yo estimo, sefiores académicos, la Clinica descriptiva ¢
analitica, no s6lo como utiles, sino, mucho mas, como indis-
pensables para el progreso cientifico Son la condicion pri-
mera de todo trabajo clinico, ein las gne el progreso es to-
talmente imposible. Pero coneidero gne es necesario elevar-
se desde el analisis y la descripcion clinica & la eintesis cli-
nica, sin lo que el progreso es tardo é incompleto.

(S« eontinnara.)
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Boletin de la semana.

Principio quieren las cosas.

La Buspeusiéu auual de los cursos eu las Facul-
tades, eu las Academias 7 eu las Sociedades cieuti-
ficas de diversa iudole, por uua parte, y por otra, ese
periodo de preparaciéu para loa viajes y las vaca-
ciones, que es el de mayor calma del afio, mas que
nos autorizan, nos iueitau a fijar la atencién en
asuntos que de importancia menos aparente y rui-
dosa que otros, la tienen, sin embargo, muy gran-
de en cuanto significan un movimiento de activi-
dad dispersa que eu su conjuuto es de esperar que
contribuya & la verdaderay radical reforma sanita-
ria del pais.

La tendencia de cuantos se han ocupado en la
reorganizacion higiénica administrativa de Espaifia,
ora llevandola & la Gaceta, ora a los proyectos par-
lamentarios, ora a la publicidad y la propaganda
mas 6 menos individuales, ha sido siempre la de
incitar a que se generalizasen los medios de inves-
tigacion y las reglas impositivas a todas las locali-
dades; pero casi siempre, por unos 6 por otros mo-
tivos, la atencion reformadora se ha visto limitada,
por lo menos eu su parte préactica y provechosa, a
la Administracién Central 6, & lo sumo, & dos 6 tres
grandes centros de poblacién en Espafa.

La Sanidad, por lo mismo que es problema de
todas las localidades, necesita eu todas las localida
des ser atendida desde el punto de vista investiga-
dor de los peligros, hasta el de aplicacion de los
remedios. Las exigencias de la ciencia moderna
imponen laborioso aprendizaje y costoso sosteni-
miento, cosas ambas que se han predicado teodrica-
mente y & las cuales se ba aspirado de buena fe,
iropezaiido siempre con tan numerosos como insu-
perables obstaculos representados unas veces por la
pereza, otras por la incomprensién y otras por la
penuria de laS poblaciones dispersas. Atender & to-
das es problema que uuuea hemos creido que po-
dria ser abordado de un modo centralista, siquiera
de un modo centralista debe ser vigilado, por la in
dolé de una necesidad y de un servicio que no re-
conocen eu el peligro distribuciones administrati-
vas, ni siquiera frouteras iuteruacionales.

Dado el sistema general de orgauizieidu, nada
se conseguiria si cada distrito, estimulado, primero,
por el convencimiento (que es la atmdésfera impres-
cindible de todo progreso), y luego, por laactividad
patriética y humauitaria, no procurara aportar su
elemeuto constitutivo al orgauismo de conjunto &
cuya embriogenia debe contribuir.

Por estas razones, si vemos cou simpatiay aplau-
so las constituciones de Escuelas y Laboratorios
centrales & que eu lo posible todos debemos con-
tribuir con la colaboracién y el aplauso, no debe-
mos negar este ultimo & las manifestaciones de re-
surgimiento de la accién descentralizadora provo-
cada y constituida por organismos cuya importan-
cia todos debemos reconocer.

Ejemplo de uno de estos casos es el que leemos
en un periddico de provincias. El Adelantado de
Segovia, del que con verdadero placer extractamos
lo’ siguiente:

El diB 23 terming el enrio de ampliacién de conocimien-
toe aanitarici para loa impacto rea mnoicipalea de Sanidad,
dirif*ido por el inapector proTincial, Dr. Vidal.

Da laa diatintaa material del programa han sido expaea-
taa en confereaciaa laa cneationea de Epidemiologia, Higie-
ne mnnlcipal y eatadiaticaa lanitariaB; con practicas de labo*
rateria, cnanto ee refiere & técnica, microbiologia y deain-
fecciOD.

Laa enaeflansaa ban estado & cargo de loa Drea. Vidal y
Moreno (D. A.), auxiliado! por el Sr. Veray todo el personal
técnico y auxiliar del Inatitnto.

Han aaiatido al carao loa inepectorea mnoicipalea de Sa-
nidad, Srea. Llovet, Daran, Creapo. Uaeroe, Carrefio, Gardiel
(D. V.), Domingne» y Alvarea Salaa, que lo aolicitaron y ae
matricnlaron para el miemo. Ademaa aeiatieron & diatintaa
CODlerenciaa profeaionalea de laa ramas aanitariaa: médicos*,
farmacénticoa, veterinarios y gnimicoa Srea. Rodrlgnez (don
Donato). La Faente, Aballa, Portero, Arroyo, Gila, hijo; Mo-
reno, hijo; Martin (D. Primitivo), Martin (D. J.). Bermejo
(hermanos), Galisteo, Angulo y Gémez. También ariatlé & la
Gltima practica y conferencia la eefiorita doctora Clementi-
na Gémez.

Digno de imitar es el ejemplo de Segovia, que
aunque no tan detalladamente, nos es conocido en
otras poblaciones de Espafia. Si queremos tener sa-
nidad efectiva no esperemos 6 que nos la hagan
desde la capital; el peligro existe diseminado eu to-
dos los pueblos, eu todos los rios, en todas las fuen-
tes, y necesario es que el riesgo periférico sea cono-



cido primeroy combatido después eu la periferia, y
para llegar & ésta los orgauismos proviucialea tie-
nen una innegable eficacia que es necesario que
ellos mismos sean los primeros en reconocer.

Sin que creamos tampoco que el remedio pues-
to al mal que sefialabamos en un articulo intitula-
do «Pobres vipj08>, que hace pocas semanas publi-
camos, bueno sera sefalar dos hechos, & uno de los
cuales, sobre todo, no creemos extrafa nuestra la-
mentacion.

Aparte de lo que puede contribuir al remedio
del desamparo y la invalidez la hermosa fundacion
Goieochea regida como testamentario y patrono
Unico por nuestro comparfiero el Sr. Castresanay
que inauguraba hace pocos dias en las proximida-
des de Carabauchel, ofrece un verdadero modelo
de asilo, para los inutiles del trabajo manual € inte-
lectual, aparte esto, las manifestaciones particulares
que hemos recibido en aplauso de nuestra iniciativa
nos permitirian augurar un resultado favorable si
la experiencia no uos tuviera escarmentados de que
nuestras esperanzas, cuando necesitan fundarse en
la solidaridad de accion, de sentimientos que segu-
ramente existen en el corazén de todos los médicos,
encuentran perezosa actividad al llegar el caso de
realizacion y planteamiento.

La Fundaciéon San Nicolas con que se conoce el
espléndido legado que de la casi totalidad de sus
bienes hizo el Sr. Rodriguez Abaytlua eou minucio-
sas prevenciones de beneficenciay de estimulo cien-
tifico en la clase médica, fundacién cuyo patronato
regido por los Sres. Marin de la Barcena, Zabala,
Cortezo, Hergueta, Alvarez Mon, Fidalgo y Pulido,
cumple con escrupulosa y callada puntualidad los
multiples fines de la fundacion, ha obtenido en su
balance actual un remanente y ha dispuesto que
sea aplicado, aparte de los casos previstos en la es-
critura fuiidacioual para esta circunstancia, a la
creacion de cuatro socorros de 1.500 pesetas & cada
uno de los cuatro ancianos médicos inutilizados
para el ejercicio profesional; once cartillas de aho-
rro postal de 250 pesetas para el Colegio del Prin-
cipe de Asturias y doce para las Escuelas naciona-
les del municipio de Madrid. Como deciamos, estos
socorros son extraordinarios y aparte de los que
reglamentaria y anualmente se distribuyeron y dis-
tribuirédn el mes de Enero.

Claro esta que estos esfuerzos no resuelven el
problema maguo; pero... principio quieren las cosas

y mas vale tarde que nunca.

Decid GARLAN

OoD el articolo gne figara como primero editorial eo
naestra eecci6o cientifica, comenramoa hoy la pnbHcaeién
de ana serie gae ha de conatitoir an nnevo libro acerca de
la Inmunidad, debido & la bien acreditada y alabada ploma
de D. Miinnel Martin Balaiar.

Sabido ea por noeatroa leclorea gne & eate iloatre médico
del brillante Onerpo de Sanidad Militar, profesor de an
Eacnela, investigador en sos laboratorios é infatigable eeto-
dioso de todos los progresos de la ciencia higiénica, se debe
el primero de ios libros de generaliaacién gne en lengua cas-
teilana apareciera, acerca de la doctrina de la lomnnidad.
La rapidea con gne se agoté la copioea edicién de la obra y
el encentrarse el 8r. Martin Salasar ligado al desempefio
de cargo gne no le consentian la trangnilidad y sosiego gne
una obra de tal empefio exige, han hecho gne datante algo-
noa Bfios DO haya pnblicado otro libro qoe la literatnra mé-
dica eepafiola solicitaba, y gne foese repreientativo de ios
interesantes progresos y el rapido desenvolvimiento de la
materia tratada en el primero.

Hoy, rennido el inmenso arsenal de las obrae publicadas
en los veinte dltimos afios, dedicado el peneamiento del
antor da nn modo ezeinsivo al peifeccionamiento de en obra
primitiva, hasta llevarla & nna renovacion casi completa, ha
tenido nnestro amigo la espontanea atencién de ofrecernos
sne primicias, gne aceptadas por nuestra parte con el reco-
nocimiento y entnsiasmo debidos, veran le Ina en naestro
periddico, para aparecer despoés en conjonto en forma de
volumen para el publico médico en general.

Expresando al Sr. Martin Salasar nnestro agradecimien-
to y felicitAndole por la gallarda muestra de so infatigable
amor a la ciencia, nos permitimos felicitar también & nnes-
tros lectores por la complacencia gne tenemos por cierta-
mente han de prodocirlee con su lectura los trabajos de ¢an
iusigoe escritor.

L. R.

Signiflciiclon modernn de la medicina tldetona
como oorle de la doctrino lamolsta

Cada monasterio ea como una escnela, con sn biblioteca
y completa imprenta (depésito de grabados en madera, es-
pecie de eatereotipia en madera qoe hacen lamas piadosos
ann cnando también contriboyen & realizar este trabajo los
chinos). Los chinoe, editando los libros de Medicina mongo-
las, proenran introdneir en la Mongolia algo mas de sistema
y nuevas recetas conforme & la antoridad de sus médicos:

Sobre la teoria:

Rige, naturalmente, nn antiguo sistema acerca de cinco ele-
mentos de la naturaleza: Tierra (cuerpos daros, solidos);
Agua (liquidos); Aire (viento, atmésfera); Fuego (calor), y
UTEB («ubetancia sotil que iodo lo llena). Da la combinacién
de todos estos elementos resaltan todas las cosas; siendo la
presentacion nataral de la esencia de las cosas y de sos
cnalidades infantil, ingénaa, primitiv», por ej-implo; ta pi-
mienta contiene elementos del fuego, de todas las bilis;color
llorado cual el del sol, una condensacién del fuego por lo
que no se hiela durante el invierno; el pan desecado 6 la
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carne Beada pierden el nene, pero adquieren airay liKerese,
por lo gae comer pan doro 6 la carne muerta de nn afio (eu
pQtrefaccion, pne>) equivale & introducir en el organiemo
elementos aéreos. Acerca de la anatomia, gnianse loe tiba-
(aooa Bolamente por unas tablas tradicionales, en absoluto
dadas & conocer en forma nada veridica, sobre las dimen-
sioues y la colocacién de be 6rgaDOs internos. Loa dibojoe
procedentes de los indos cuyos cadaveres fueron colocados en
barcas llenas de agua en las que se soltaron peces, y con-
forme al ablandamiento, putrefaccién y roldo 6 mordido de
loe peces, de los cadaveres, pudieron observar cousecntiva-
mente el proceso de desapariciéo de 1(8 tejido?, cayendo
por este método de observacién en inevitables errores, de
los cuales, el mas importante es creer que las arterias con-
tienen aire, creando consecuentemente & tal error la mecani-
cidad del orgaoiemct creyendo que el cambio de lugar del
airé en las arterias, en los tubos que por tales arterias con-
sideraban, cerraba y abila loa ojos, movia las manos, los
pies. Se supone que en otros lugares la arteria tomaba la
forma de un espira’, y asi resulta que la MAdiclna de loa
tibetanos no tiene nocién del musculo, del esfinter, etc.; loe
musculos son para elloa algo que cambia de forma, como
una masa que sirvo solamente de estuco, de relleno en el
cuerpo. Atandiendo muy poco la anaton la, la Medicina ti-
betaoa presta gran atencién & la fieioloela. Loa elementos
fundamentales en nneslro cuerpo se agrupan en tres subs-
tauciai principales (oombinacionos); «ji», «bhara», «bao-
DAWb. El «JI* se compone de elementos del aira y etéreo*,
se compone de aire y éter; a»l, pues, al erncto es aji», como
el estoruudo, el delirio, la ezcitac’6n del organismo, la pi*
casOD, el mido de oidos. ElI «beaba» es el calor luminoso
que se encuentra en el ¢cj >emitiendo rayos visuales, y man-
teniendo el calor del cuerpo. Finalmente el «bagdak» es
una cosa mncooleaginosa que une 6 liga todos los tajuios,
dandoles cualidades para ser compactos y de blandura, que
une las articulaciones. Lee tres enb'tanciae deben encon-
trarse en nuestro cnerpo ocupando sus respectivos y deter-
minados lugares y en la proporcién exicta, siendo causa de
todas las enfermedad“s ol desequilibrio en la proporciéon
de esas substancias. N> sin fundamento eaas subslancias
snn llamadas “vicios desnaturalizadoiti 6 «gym» en coi for-
midad con los tres pecados; es decir, con lee malas cualida*
des hereditarias y cosounes & tolas las razas: ignorancia,
cblera y voluptuosidad. Las tres substancias son las du-flas
principales, los agentes activos del cuerpo, pero la masa mis-
ma del cuerpo se compone de una escala no interrumpida de
t»j dos, cuyoe maticee, por decirlo asi, sem jiu y recuerdan
el camino lamnista & la pe'feco'6n humana en eii-te gra-
dos, y la figura de la evolucion de la naturaleza tambié i en
siete grados. T idas las cosas del mundo conatitnyen la Tie-
rra, que, alimentada por el Ag\ia, produce los Yigtlalts.
con loa que se alimeota el Sombre, que posee la m-j ir cua-
lidad, la Palabra, que, & su vez, produce la Poesia cuya
floalidad principal son loe Himnos & la diviniiiad. De un
modo parecido ocurre en nuestro ouerpo: del alimento nos
hacemos con el «JTija» (substancias, jagos, lech*) de que
proviene la Sanare, que ee convierte en Carne, de la que
resulta la Qraaa que forma al Hateo y en cada uno de setos
se forma ta Medula cnyo conjunto es como el campo arado
y preparado a hacer crecer la Esencia de la vida. Peto de la
misma manera gne entre todoe los cantos mas snblimes, el
mas de todoe es el que posee la silaba «ow», asi también en
el cuerpo existe la octava y mas sutil cosa, que pnede lla-
marse «/ior de la vida» que ee extiende por todo el organis-
mo y da al cnerpo color de salad y sentimiento de vida
total, Deepués de cada paso de un tejido interior ai enpetior

queda un Reeidiio, por ejemplo, de la misma grasa de color
blanco se forma el hueso, y durante este proceeo se segrega
sudor; 6 en el interior de los buesos se elabora la medula, y
como residuo de la elaboracion aparecen los dientes, lae
ufiss, el pelo.

Se comprendera por io expuesto que al lama no le ee
importante ni lieceeario saber al detalle ios 6rgaooe y lugar
donde comienza nua enfermedad, pero si le es necesario
saber BB siotomas caracteiiiticoB que pueden decirle cuél
de lae tres substancias esta en desequilibrio: decidir eso es
faci', por ejemplo, si nn enfermo etia triete, mny speeaJom-
brado, llor6 mncblsimo, se hizo mny locuaz, enfermé & cau-
sa del viento, tiene escaltf 1lis, esta clero que en el cnerpo
adquirié mas fuerza de ta drbide, rompiendo el equilibrio
«Ji'! por el contrario, si el enfermo frecuentemente suspi-
ra, bosteza, tiene hipo, como ei gnisiern trabajosamente in-
trodocir aire en el cuerpo; si cayé en mutismo y se encuen-
tra poco diligente, esta claro que «Ji> falta. Si un hombre
enferm6 levantando un peso, empizando & eentir un gran
filo y rompiendo 6 sadar,6 si comi6é 6 bebié mucho y man-
jaree 6 bebidas ron jngo excitante y capaces de desarrollar
calor, todo es signo de gne aument6 el <£f/iara>. Si alguno
vivio »n nn lugar hiumedo, usando como alimento vegetales,
frnioa DO maduros, durmié mucho, en &l esia enfermo el
«Bagdan’. Por tanto, el principio gofa es: «Si quieres curar,
procora couocer la cau*a del mal», Bi cometido del mé.lico
es eaber goé substancia ee ha revelado, y para curar debe
fortalecer las otras dos snbstancias del trio para restablecer
el equilibrio y, con éste, la salud del paciente.

El médico debe poseer mucha experiencia y destreza
para diagnosticar con seguridad una enfeime lad.

Miren la lengna: si esta delg™d,<, hi nada, *Ji* es victi-
ma de nna excitacién; ei sobre ella aparece nua capa como
amarillenta y si de la boca se desprende nn olor &cido, ee
extii6 el *Skara*\ si lacapa ala lida es blancuzca y densa,
sufre eBagdiin'- Aparte de la exploracién U observacion de
la lenguB, es imprescindible la del pulso en mnchos logares
dsl cuerpo: si el pu>o0 e« incompleto, sufre «Ji‘ Xai es muy
frecuente, padece «5/iara»; si periziso, lento, eBagdan' no
anda bien. Por el pulso, ios médicos tibetanos predicen el
fuinro y adivinan la desapariciéon de una enfermedad. Cier-
tamente gne loa experimentados adivinan por el pulso lo
gne aprendieron de otra parte. Bu Parala y en Tuiqolii, los
médicos investigan las enfermedades de mujeres de alcur-
nia por el palio, sin verlas, fiecoentemeote palpando el
pulso & través de algo que lae cubre, 6 teniendo en las ma-
nos nna ciierdecita gne viene de la enferma, y, sin embargo,
saben miar aun en tales orndi.dones.

Lh base de la Medicina en el T bet es completamente
mstifisica, que tsiito difisnUO la maicha de la ciencia octi-
dental en la E lad Madis. Las enfermedades mas caracteri-
zadas, con nn circulo definido sn su desarrollo y ilntomae
agudos, por ejemplo, el tifus y otras, son divididas y aubdi-
vididas en numerosas caiegoilaa 6 clases de un modo esco-
lastico. A la par, la pobn za de sangre, bien por esoasse en
la nutric-OB, bien poi yérdids & canea de un «pcifipt» nferi-
no» se encuentran comprendidas en nna sola categoria,
siendo curadas por un medicamento interno- Hidropesias
por enfermedad del corazén 6 de los riOones no se diferen-
cian, aun cnando la curacién de ambas es completamente
diferente. La serie de enfermedades de los rifiones (éstos
conducen al exterior los residuos del sistema mednlai), uni-
fica la gonorrea y ei dolor reumatico del musculo trape-
zoidal de la eepalda. En coneecuencia, los lamas exigen la
observacion detalladisima de lae fases 6 matices en el cam-
bio del curso de las enfermedades, y conforme ¢ eso (gra-
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cian al desarrollo mayor 6 menor del KEAara», del «Jsti 6 del
tiBagdaii»), cambian los medicameotoi. Para algunas rece-
tas no es facil adquirir algaooe componentes (bilis de tigre
6 de elefante, pico de ave de rapilla, de grifo; costosas
alhajas, hueso de caballo blanco recientemente sacrifl-
cado).

Viendo la lista de las medicinas tibetanas, es facil com-
prender que no fueron coleccionadas por sisteina, por razén
empiricamente de diversos sistemas empiricos, sino en-
contradas separadamente en lugares montafioaos 6 en las
planicies, en las regiones frias como en las tropicales, y den
rico y abundante conjonto, la teoria filoséfica le ha sido adi-
cionado, yuxtapuesto por medio de bjancos cordones. Nadie
emplea y acepta completamente ni ann la mitad de las re-
celas del libro santo; gracias al lugar, laautoridad de Ekchi
lama (lama médico) se tienen defioidos, pero no ignales re-
snltados de curar y de recursos. En alguna regién se hace
como si fuese de ley curar por medio de algin libro 6 mé
todo préactico pequefio, usado durante diez afios, en tanto en
otro tugar fud desterrado por otro mas antorizsdo. E j ver-
daderamente intereeante que cuanto menos tales libritos
atienden 4 teorias y & citas, tanto mas valiosos son, tanto
mas préximos & los primitivos medios de curacién de este
pueblo, de esta gente, tanto mas real y eficazmente coran y
los medicamentos son tanto mas faciles de encontrar en el-
lugar mismo. Cnanto mas hombre de ciencia es el lama,
tanto mas motila aquello que se ha adquirido como resul-
tado de una larga experimentacion 6 destreia. Afortunada-
mente, cuanto mas cientifico es el lama, tanto més cora con
coneejoi y palabras,echando mano pocas vocee del recetario;
por lo que, de buena 6 mala voluntad, él mismo se vé obli-
gado & someterse & la influencia del eistema del lugar en
que esta, ano cuando emplee ese recetario local conforme &
N manera propia particn‘ar.

Actualmente no se encuentra un logar en que en reali-
dad se atienda & loe enfermos, & su cnracion, un estableci-
miento popular donde enrar & los enfermos. El lamsismo
en todo pone ens manos, por lo que muchas de sus recetas
se han vulgarizado, sin que esto dé lugar a oreer-<jue el la-
maismo elaboré un proOBdimiento da auxilio en la ooracion
de las enfermedades para el pueblo, & pesar de que aparen-
ta predicar la filantropia. Instruye con arreglo & canones 6
reglas santas para no bacsr perecer & ningun ser, por lo que
los lamas verdaderamente santoe 6 piadosos no comen car-
ne, ann cuando volnnlariamente comen preparados de los
reiloi de cadaveres, diciendo que asi no hicieron perecer
alma alguna. Asi resulta que el Tibet ee un pais absurdo en
el que se conservan loe animalei mutilados y se leipetan
las chinches y otros insectos parasitos, y dan alojamiento
mediante una peqnefilsima cantidad & loe mend’goe a fin de
gne aquelloe parasitos chapen la sangre de eitoe desgracia-
dos; pero para el hombre no tienen hospitales ni refngios
para ciegos, locos, etc-, que aumentan el nimero de infelices
cuya sangre sirve de alimento & los repugnantes insectos-
En ningun lugar es gratuita la aeistencia médica; ee abando-
na & los enfermos y aun se los arroja en la estepa. En nin-
gun lugar existe una farmacia publica; ann en los fdacanoa»
no estd organizada la asistencia. Ningun monaaterio tiene
un lama eepecialista méiico, *v,nchi* lama; solamente algu-
nos ithtibilganoar) (divinidades por haberse heobo carne en
ellos algo divino) tienen algun tenchi». Sin embargo, en
cada <dacano> bay algunos <enchity con otra misién que la
de curar. La profesion es cqpaplotamente libie; todo el gne
puede practicar privadamente, lo hace.

En época de epidemia se produce no gran panico, ce-
sando toda relacién con 9i apeetado, de lo <jue reinita nn

aislamiento absoluto, ideal y el rapido decrecimiento de la
epidemia-

Sin embargo, & pesar de iodo, confieso que la eaistencia
médica entre loe tibetanos es mas equitativa qne entre nos-
otros, rnsoB. En el Tibet, un enfermo tietnpre pnsde encon-
trar (con arreglo & en capacidad enondmica) un lama-madico
que lo cure voluntariamente, viviendo en sn compaflia una
semana. La medicina es asequible & todos, porque existe
una multitnd de médicos. Nadie rebasa la peticién de anii-
lio. Por la eficacia en la cnracién no bay gran diferencia en-
tre un simple curandero 6 charlatdn y un verdadero «encAt».

N. V. KIRILLOV
Uédieo raso.

Memoria anie la reunién general de Onent-Siberia, sec-
cion de la Sociedad Geografica Rusa, en Irkutek, de la Ha-
vista <Obibtoi> primer nimero Julio de 19if5,110 paginas
en folio dedicadas & describir loe paises aiiaticoa desde tod e
loe puntos de vista, valiéndose del esperanto. Oontiene <ate
numero! Chika; Historia, Seccién social. Etnografia, Litera-
tura, Biografias, Comercio, B bliografia; Japon: Pedagogia,
Etnografia; Oobba: Etnografia, Economia, Pedagogia, Agri-
CDlItnra; Fobmoba: Educacién, Antobiografia; Monoolia t
Tibet; Medicina; SiBBBiA: Etnografia. Precio de enscrip-
ciOD, CINCO doélaree al afio. Direccion: Novij Gorod, P. O-
B », 35. Habbin Mandcburla, China. Pidan datos & esta
Redaccion.

PROFILAXIS y TERAPIA ANTIALCOHOUCAS

Planteado seriamente el problema del alcoholismo en la
Republica Argentina y disentida en todos los tonos esta
cuestion, no se hizo sino baets no hace mucho planear pro-
gramas de reforma y discurrir sobre métodos de campafia
para contener la hidra devoradora de los intoEicantee al-
coholicos. Y la cosa no ha pasado de abi. Bien ee verdad
gue se han dado por algunos legisladores, algunas simpati-
cas notas con la presentacién al Parlamento argentino de
algunos proyectos, destinados & contener la amenazante
marea alcohdlica, principaimente en lo que respecta al con-
sumo de los espirituosos con esencias convuleivantes como
el ajenjo; que ee han realizado algunas conferencias acadé
micas y populares de propaganda, aobre todo con la finalidad
de hacer prosélitos en las luchas electorales, habiendo naado
de eata arma solapada algunoa partidos avanzados, pero
nunca que sepamos se ba propuesto en ninguna adminis-
tracion, una campafia como la iniciada por el anterior Go-
bierno del doctor Irigoyen, iniciada por foerza y virtud del
Estado, con la noble mira terapéutica é higiénica, 6 pur me-
jor decir todavia, profilactica, de! alcoholismo, con la cria
cién de loa reformatorios antialcohdlicos—asilos para bebe-
dores, dice el proyecto—; con el aumento del impuesto 6 las
bebidas alcohdlicas de tercera categoria y la institucion de
la ensefianza antialcohélica obligatoria en todos los plante-
les de la instruccién secundaria y normal, en las carceles y
en los cuarteles. El comento de cads una de estas disposi-
ciones darla materia para un largo y meditado articulo; es
tanta la importancia que revisten y tan terminantes son los
resultados de la expeiieucia de cada una de ellaa en las di-
versas naciones del mundo civilizado gne las han adoptado,
que su sola aplicacion constituye una garantia profilactica
segurisima, por lo menos en parte, del morbo alcohélico-
¢Quién puede dudar, en efecto, de los resultados tan hala-
guenfos, por la imparticion de la eneefiauza antialcohélica,
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lhigiénico, ioBCTita al lado de otrae cueetionee en loe progra-
Imee respectivos, como ba ocurrido en las principales nacio-
inee de Enropa, Alemania, Francia, Inglaterra, Italiaj en loa
|Eatados Unidos de Norte América? ;Y quién ae atrevera a
Inegar la importancia dei aumento en los impueetoa fiscales,
lcomo medio legal entre la serie de los discurridos para com-
batir al ménstruo alcohélico? Si nos remitiéramoe & los tra
tadiatas que, como Triboulet, Sérieux, Bertillon, Jacquet,
A- Forel, Hercod, Guy Hayler, Piga y Aguado Marinoni,
iLegrain, etc., que se han ocupado ampliamente de la cnea-
ItiOD, presentando voluminosas y bien expurgadas estadisti-
Icas, podriamos argiir con la razén de los guarismosy la bien
| probada experiencia de la practica acerca del puoto en enes-
Itién, demostrandose con sobrada elocuencia que el consumo
Ide los sspirituoBos disminuye & proporcién de los gravame-
Ines fiscales que les impone el Estado, no debiendo, sin em
Ibargo, entenderse esto en sentido absoluto y como medida
Ide sanidad racial, pues se ba demostrado también que cuando
lia toxicomania se hace un mal crénico en las sociedades ci-
lvilizadaB—, diganlo ai no ios raeos de la morfina, de la cocal-
Ina, difundidisimaB hoy en dia entre el elemento instabley
Idesequilibrado de las grandes capitales—, rebasa todos los
Idiques y da de baratO con todas las prevenciones y leyes
Icoeicitivas.

Ahora, si paramos nuestra atencién en el objeto princi-
Ipal del proyecto del anterior Gobierno & que aludiéramos,
mtan progresista en materia social, que es la creaciéon de re
Iformatorios para aicoholistas, tai y como pedia para Espafia

Questro eminente amigo gne fué el gran penalista D. Pedro
| Dorado Montero, de hospitales especiales para la curacion
de los alcoholistaa consuetudinarios, los cuates, considera
dos como deben ser, es decir, como enfermos de la voluntad
pegén el criterio clinico psiquiatra de los Laségue, Kern,
Bollier, etc., deben ser sometidos & un régimen de absten-
cién total y de modificadores raora'es, como la reeducacion
~e la voluntad que esté abolida en ellos y el Irabujo, el pro-
yecto del anterior Gobierno no pnede ser mas plausible ni
cas digno de encomio por parle de loe bigienistas y de
lodos los interesados en la guerra al alcohol, que se sabe es
la fuente de la degeneracién del individuo, la familia y la
raza. En efecto; combatiendo al flagelo alcohélico, se llena
idemasdel imperativo higiénico inmediato que manda com-
batir la pasién de los espirituosos, por ser intoxicantes de
la economia y factores de degeneracion racial, & causa de Ja
Jufiuencia blastoftérica que inducen en los gérmenes (Forel,
sertholet, nosotros); ae hace indirectamente buena profila-
ais de la tuberculosis (no se olvide que Landouzy, el gran
Ilinico francés, dijo que el alcohol hace la oama & la tubei-
luloeU” se combaten las distrofias hereditarias, y se realiza
kna profilaxis racional de todas las enfermedades, que reco-
nocen su etiologia en e! alcoholismo, desde las que afectan
os sistemas organicos de la vida vegetativa, hasta las que
Ibnubilan la inteligencia y hunden al desgraciado alcoho

Mta en los abismos de ia locura y dtl crimen.

La creacion de reformatorios para alcohélicos, idea que
pmos sostenido en muchas ocasiones en publicaciones di-
lersae y en conferencias publicas, estad justificada por la
lecesidad que de ellos tiene el pais, con su elevadisimo
pdicB de locura alcohdlica (méas del 60 por ICO) entre los
ebedores consnetudinarios que uo han sido hospitalizados
ino cuando son presa de la alienacién mental y algun epi-
Vio delirante viene & llamar la atencion de loa familiares
|de las autoridades, casi siempre previa ia comisién de
lgan delito. Dsbe, pues, triunfar la doctrina sanitaria mo-
proa, que ha interpretado con acertado criterio clinico-
Irapéutico el problema del tratamiento de log alcoholietas

habituales, antes abandonados & la dura é ineficaz discipli*
na de la represion, ahora considerados como casos sencillos
de asistencia humanitaria y moral.

Por si esto no bastara para reclamar la atenciéon inme-
diata di-1 Poder legislativo, entre cuyas carpetas duermen
varios proyectos de profilaxis antialcohélica, el relativo a la
creacion de los dispensarios para bebedores habituales, cuya
ley no es sdlo de asistencia, sino de defensa y prevision so-
cial, cuando ae traduzca & la realidad, estara llamado & solu
clonar uno de los mas importantes aspectos del problema
nacional argentino, que es el de la formacién de una raza
vigorosa y robusta, de una raza vigorosamente dotada, y
que por sucesiva integracién de perfecciones organicas y
psiquicas, vaya acercandose al tipo apolineo que soSara el
divino Platén para su ideal Republica.

VICTOB DELFINO, M. S. A.,, 8. M. P.,

Aosdémioo eorregpoiidlvnte de Is Re&l Academia Naoloual de Ue-

dioma de Madrid; miembro del Comité S”eoutivo de la World'e

Prohibktion PederatioQ de Loolres; Mnoiado extranjero del inter-

national Temperaneo Bnraan de Lansana; colaboraior de loe An

nali9 AntialecaJtquétf, da PaH$ij mietabro extraejaro de la Li*a Na*

Olonal A gtialeobélica de Santiago de Chile; antigao jefe templa*
rio» etc.» etc.

KXv D O CTOR TURRDO

Ante la muerte del ilustre bi6logo D. Ramén Turrd, loe
hombres de ciencia de toda Espsfia y las sociedades cnltu»
rales se han impuesto nn justo y merecido Into.

No sélo las revistas profesionales y los periédicos regio-
nales han enaltecido la figura de este hombre de ciencia que
durante méas de medio siglo ba realiisdo ons labor fecunda
gne traspaso las fronteras de nuestro pais; en todos loe dia-
rios espafioles, en todas las conversaciones particulares se
ha manifestado el dolor de una pérdida tan sensible.

El Dr. Pittaluga, que le traté intimamente, publicé en
El Sol una necrologia del hombre insigne, de la cnal soq
los siguientes parrafos qne hablan & la perfecciéon y concre-
tan la obra de D. Ramoén Turro;

«Este doctor sin titulo, que Espafla acaba de perder, ba
sido uno de los bidlogos mas interesantes de los Ultimos
aflos del siglo xix y de estos primeros del sigloxz. Prescin-
diendo da otros trabajos snyos, de orden técnico 6 propia-
mente miorobioléglco, quiero cefiirme, en esta breve nota,
que escribo con toda la emocion de nn afecto entraflablc, a
comentar los que atafien 6 la doctrina de la cinmanidad*,
los gne tocan & la «biologia general* y los estudios de orden
«filoséfico».

Los primeros han sido resumidos y refundidos por Turré
en uo libro relativamente reciente sobre «Los fermentos
defensivos en la inmunidad natnral y adquirida* (IGSO).
Pero la savia de este libro se encuentra en Irs trabajos mo-
nograficos pnblicsdos entre 1900y 1912 sobre las propieda-
des bacterioliticas de ios tfjidoa en general («Zur B>k:te-
rienverdanuDg», gne aparecié en el Centralblatt fiir Bakte-
riologie del afio 1900; «Bsitrage zum Stndinm der natflirli-
chen lomnnitat>, en el mismo periédico, el sfio 1901; «Ori-
gines et natnre des alexines», en el Journal de Physiologie
et Patkologie générale del sOo 1903, y en los que lurro iievd
a cabo con la inestimable cooperacion de Augnato Pi Sufier
(«Sur les propriétés bacteriolytignes des tisius», Oongreso
de Budapest, 1909, y otros machos).

Problemas mny importantes de biologia general habian
sido implicitamente abordados por Torré dorante la época
de su mayor actividad en el campo de la inmonologla. Gomo
profesor del Laboratorio punicipal de Barcelone, Tui'i'd In-
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terviene, al propio tiempo, en la reeoinciéon <4« todas las
coestionei técnicas, practicas, qoe atafisn & la Sanidad pu-
blica en las grandes poblaciones. No hay para gaé recor-
dar el coélera del aflo 19U, la epidemia da titoideas del
1916, el grave asnnto del abastecimiento de agnas de la ciu-
dad. De la tempestad de las polémicas afrontadas porél con
temple recio y en ocasiones con impetuosas acometidas y
contraataques, salla cada vea mas altivo; su espiritu mas
depurado, si cabe; su animo fortalecido, sn autoridad confir-
mada. Sin embargo, notabase en él desde hace tiempo cierto
deepego por la vida activa y loe problemas técnicos. El re-
cogimiento del pensador, con toda la intensidad de nna pro-
duccién fecunda y sostenida basta ios Ultimos dias, habla de
instituir en T.irr6 & las horas de ocio gris qoe suelen encu-
brirse en la vsjez con loa oropeles de los cargos indGtiles y
de las ceremonias oficiales

Entre 1910 y 1917 aparecen loa dos libros fandanoentales
de Turré: «La base tréfica de la inteligencia» y «Los orige-
nes del conocimiento», acogidos ambos, no sin reservas,
pero con gran respeto, y por muchos biélogos y filésofos
ca'nroao asentimiento, como lo hablan sido antes los estu-
dios publicadoa en diversas levistas.

Turré acomete con extraordinaria sagacidad el estudio
psicofisiolégico del «<hambres, considerandola como la ex-
presion sintética, por parte del sistema nervioso, de las ca-
rencias y de las apetencias tréficas celulares, y luego, como
pnnto de partida de todas las adquisiciones que, sobre la
base primaria de la «experiencia tréfica», de la satisfaccion
de las necesidades natritivai de nueetroe tejidos y érganos
integran, desarrollan y afinan la sensibilidad y la inteligen-
cia para la conquista del mundo exterior.

El estadio sobre la apsicofisioiogla del hambre», cuya
originalidad ba sido reconocida con elogio por todos los cri-
ticos, esta bsDchido de obeervaciooety de datos experimen-
tales perscm”Isimos, asi como el capitulo sobre la «autorre-
gulacién cuantitativa de las seneaciooes tréficas» ¢ el capi
tnlo central sobre «la experiencia tréfica», en gne se asienta
sobre fundamentos bioldgicos inconmovibles todo €) razona-
miento nlteiior de Turré acerca de los «Origenes del conoci-
miento».

Turré—termina el Br. Plttalnga—ba sido un hombre de
quien dillcilmeute podria decirse si la obra supera a la per-
sonalidad 6 la personalidad & la obre. Le imagioo sin haber
escrito una sola lioes, y no me parece sentir menguado en
nada ni el interés extraordinario de en persona ni la estima-
cion y devocién que engendraron en torno euyo su caracter
y la robusta contextura de sn espiritu. Espiritnalista y con-
servador, ee arla desesperadamente & las cosas reales, al
objeto de experimentacion, renegand >en ocasiones de toda
ideologia é intentando derrumbar con gestos de iconoclasta
4 las mas bellas construcciones de la inteligencia. La ciiiica
de Descartesy de Eent, sobre todo de la teoria kantiana del
conocimiento («n «Filosofia critica», 1920) adquiere & veces
en Turré una épica violencia.

Con la misma violencia quiso & sn gente y & la «ido'qt

Oatalunya»; quiso & sos amigos y, sobre todo, quiso & la
verdad.

Acodemlas. Sociedades 9 Coolerenclas nddlcas.

Sabado 26. Oonfareocla del Dr. Ibarta en el Colegio
Médico.

El Dr. Ibarra (afectuosarneute saludado a su entrada en
el local por la numerosa concurrencia en que predominaban
loe reconocidos y los adeptos, y en gne tarppoco faltaban

entre los meramente eorioios algunos médicos mas 6 menoi
inclinados al sistema roé lico vegetariano natnriets) empez6
au discureo recordando gne, como consecuencia a la coetum-
bre por la Sociedad Vegetariana Internacional, aceptada y
seguida, acababa de celebrarse en Londres un' Congreso, en
que ademas de la demostracion mundial higiéniea qne cada
tres afioe se realiza, habla tenido 6«ta un marcado caracter
vegetariano, y nna tan perfecta y bien orientada organiza-
cién, gne bien & las clarae reveld, no sélo el tinte especial de
seriedad y mateméatica preciaion gne & loa ingleses diellD-
gue, sino el esmero y experiencia de lasaltas personalida-
des encargadas de su preparacion.

fiolo atl se explica, eegiin mau'ficeta el orador, lae selec-
tas representaciones enviadas al Congreso por Norte Amé-
rica, Checoeslovagnis, Dinamarca, Fraocia, Alemania, Hs-
tanda, Portugal, B«pafia por el oradory el Sr.0 >nde, da
Zaragcsa, repreaentada, etc., la preaeneia y entusiasta cola-
boracién personal y ecouémica del sacerdote Laseon gne d
servicio del ideal pone sne cuantiosos recurso», la pautoal y
ceremoniosa exactitud con gne en la primera sesién se llevé
a cabo la presentacion de todos y cada uno de los asistentei
entra «1 y la regularidad con que en los sucesivos dias se
celebraron las seaionee & la una en pnnto de la tarde.

Rasffij el lunoionamiento y dietribncién de loe Restau-
rantea vegetarlanoa por loa ambitoa de la gran ciudad diae-
minados con arreglo & los preceptos del mas severo ragimaD,
y con exclosién de toda bebida alcohdlica sometida por el
Gobierno & contribucién en los establecimientos en gne se
exponden.

Habla del gran banquete internacional y de las defereo-
cias, atenciones y exquisitos alardes de cortesania de que
fueron objeto por parte de loe eminentes presidente y pre-
sidenta de la Sociedad «La Nueva Salud», y la brigadier»
del ejército de ealvaciéu cuya mision primordial estriba en
combatir el alcoholismo, fomentar las buenas costumbres y
propagar con el ejemplo las grandes ventajas del régimen
integral vegetariano y nalnrista, de cayos efectos buena
prueba ofrecen las variadas fotografias que de la meea del
banquete, grupos de nifios de un Cilegio vegetariaao y ns-
turieta, retratos de personas largo tiempo hace sometidas d
régimen, etc., proyecta; demostrando' camplidamente el in-
mejorable aspecto de tos tenidos como infraalimentados.

Someramente explica los fundamentos eaenciales en qoe
el sistema vegetariano natursta se asienta, y la neoeeidaii
g-ie de ellos se desprende de variar el concepto profi actico
y curativo en qoe la enfermedai y la curacion se tienen
dentro del campo médico.

M'iéatrase satisfecho de que las doctrinas por él susten-
tadas y defendidas desde hace di'z afios coiocidan en mn
todo con las expuestas en el reciente Oongreso, y se mara-
villa de la asombrosa prodigalidad con que en todos los sec-
tores sociales se llevs & cabo la propaganda, que basta en la
ludia, Oanada y las Oolonias ae irradia y cuenta numerosoi
adeptos.

El Dr. Ibarra impulsado por el honrado é Intimo conven-
cimiento de la bondad, eficacia y éxito que acompaflau & aml|
doctrinas, de lo cual, dice, son buenos testigos muchos del
sus oyentes, termina eu conferencia con la eiguiente concia-
eion: «Ha llegado el momento de tomar en serio ideas teni-
das por extravagante», hoy ya respetadas precisamente per |
lo que tienen de vegetarianas y naturistas», y de que cod |
entusiasmo todos prestéis Is ayuda necesaria & en propaga-
cion.

El Dr. Ibarra fué calurosamente aplaudido y felicitada |
por la concurrencia.
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Seccién oficial.

PRESIDENCIA DEL CONSEJO DE MINISTROS

BXP08I0IOM

fieflor; La impedoaa neceaidad de aliviar laa cargaa det
Eatado a fin de conaegnir en el pleio maa breve poeible la
nivelaciéon da loa Preenpneatoa, obliga al Gobierno de V. M.
i adoptar ngnellaa medidaa gne repreaenten economia en
loa gaatoe del Teaoro pdblicoi y entre ellaa se encnentra la
relativa 6 la edad aeCalada por las Leyea y Beglamentoa
vigentea para la jnbilaciéon lotaaaa de todoa loa fnnciona-
rica del Betado™

En la actoalidad la jnbilacion se decreta antoméabicamen.
te é la edad de aeaenta y siete a&oe, y en determinados Ooer-
poB eipeciales 6 edades inferiores, existiendo también algn’
fias carreras civiles en laa gne la edad para la jabilacion es
la de setenta afioa. La rigidea é inflexibilidad de la Ley
obliga & gne fnnciocarios gne al cumplir la edad leglamen-
tarla conaervan condiciones fisicas é Intelectnalee para con-
tionar en el deaempeflo de ana cargos pasen & eitaaeién pa-
siva, y el Estado, ademas de verse privado de meiitiaimoB
servidores, tiene gne abonar dos haberes: el pasivo del fon-
cionario jubilado y el activo del gne se designe pera enati*
tnirle.

Retrasando de ana manera prudencial el limite marcado
para permanecer en el servicio ac.ivo, te obtendra la doble
ventaja de ntilisar mas nimero de afioa lae aptitodea de los
fancioDBrioB eapecialiaadoe en el aervicio del Estadoy de
diaminnir la partida que para pago de jubilaciones fignra en
el preinpaeato de gastos.

Fondado en las anteriores consideraciones el Preaidente
gne anacribe, de acnerdo con el Consejo de Miniatroa, tiene
el honor de someter & la aprobaciéon de V- M, el aigniente
proyecto de Decreto-ley.

Madrid, 22 de Judio de 1926. —Sefior: AL.R.P.de V. M,,
ififfuei Primo de Rivera y Orbaneja’

SEAL DECBBTO-LBT

Da conformidad con el parecer de Mi Consejo de Mioie-
tros y & propuesta de su Preeidente,
Vengo en decretar lo eigaUnt»:

Articulo 1.0 A partir de la pnblicacién de este Decreto-
ley en la Gacela, la edad de jabilacion de los fancionarioB
civiles del Estado, de todas clases y categorias, gne fijan las
disposiciones vigentes se considerara aumentada en dos
efios. No obstante, el Estado tendra derecho de anticipar la
jobilaciOD & loe fnncionarios que cumplan la edad que hasta
este Decreto-ley ha regido cuando la ineptitud flsice é inte-
lectual de un funcionario sea patente.

Art. 20 EI presente Decreto-ley serd aplicable & todos
loa Cuerpos facnltativos 6 especiales de funcionarios civiles
del Estado.

Art. 3.° Quedan derogadas todas las diepoeiciones gne
se opongan & lo prevenido en este Dvcreto-ley.

Dado en Palacio & 22 de Jnnio de 1926.—Alfonso—EI
presidente del Cinsejo de Ministros, Miguel Primo de Rive-
ray Orbaneja. (Oaceia del 24 de Junio de 1926 )

Gaceta de la salud publica.

Eatado innltarlo de Madrid.
Altnra baromoétrica maxima, 706,1; idem minima, 700,9;
Itemperatnra maxima, 28*i0j Idem minima, Ib’iQ, vientos do-
minantes, RO.

Continta cambiando el estado de la ealnd publica sobre
todo en sue manifeetaciones patolégicas agudas; disminuyen
notablemente los catarros de los érganos respiratorios, que
se ven sastitaldos en las estadisticas por los del aparato di*
geetivo, ael como los casos de infeccion gripal por los de
infeuciones colibacilaree y alguna gne otra de caracter ti*
foideo.

En lae enfermedades crénicas dominan las complicacio-
nes por congestion pasiva y por hiperemias activas.

Crénicas.

Lacha antituberculosa.—Presidida por el inspector ge-
neral de Sanidad interior, Dr. Garda Daran, en funciones
de director general, celebro la tercera renni6o, en el Minis-
terio de la Gobernacién, la Oomieién sseeora permanente de
la Jnnta Oonenltiva Nacional de la Lncba Antituberculosa,
BBlatiendo é interviniendo en las dlacnsiones los Dres. Pala*
cios Olmedo, Oosta, Navarro, B asco, Jnlto Blanco, Verdea
Montenegro, Codina Oaetellvi y Garda Daran.

Se adoptaron ios acuerdos aignieotes:

Que en la préctica se baga obligatoria la declaracion de
la tuberculosis. EI médico que asista & un tuberculoso baci-
lifero dara cuenta del caso a la autoridad sanitaria corres-
pondietice, la cual tiansmitiid la comanicacion al Dispensa-
rio antUnberculoso del distrito, si lo hubiese y en en defecto
a b instiinciéD de eeta claee méae préxima al punto de babi*
tnal residencia del enfermo.

Procurar que el minietro de la Gobernacién excite el celo
de Isa Diputacionee y Monicip oe payorea de I0.0UO babi-
tantee, para gne lo mas rapidamente posible creen Dispen-
eariOB antitnbercnloeos en la cuantia gne disponen los regla-
mentoB de Sanidad provincial y mnntcipal, crn arreglo a las
normas gne se detallaran.

loteresar del Real Patronato la devolncién del reglamen-
to que sobre diapensarios obra en so poder, para anaiiasrlo
en la préoxima seeién y coordinando su cooieoido con loe de
Sanidad provincial y municipal proceder a la organizacion
de dichos centros segin exigen las practicas modernas nni-
versalmente establecidas, dotando & estas instiinoiones de
ios elementos que lea son precisos y remuDsran>-0 ai perso-
nal mélico y de enfermeras visitadoras, parr. gne en el mae
breve plaeo comiencen a fnnriona', rimliendc el beneficio
social y de prcfilaxia gne les corresponde.

Oposiciones a Sanidad militar.—Por Real orden cir-
cular de 21 del actnal, meerta en el Diario Oficial del Minis-
terio de la Guerra, nim. 138 ee convoca & opt/Biciunea i ara
cubrir eeeenta plazas de alféreces médicos alnmnoa de la
Academia de Sanidad militar, & los doctorea 6 licencia loa
en Medicina y Oirngla que lo solic ten antee del 26 de Agos-
to proximo del eefior coronel médico director de la riteda
Academia, eituada en la calle de Allamirano, nim. 33, de
eeta Corte, con sujecion & las bases y programa »pr, hados
por R-al orden da 20 de Octubre de 1924. {Diario Oficial,
namero 241.)

Nombramientos —D. Jesus Sarabla, preeirlente del Tri-
bunal da oposicionee a la catedra de Patologia”general de la
Facultad de Medicina de Cédiz.

—Preeidente del Tribunal de oposiciones, torno de auxi-
liares. a la catedra de Terapéulica, Materia niérftca y Ane de
recetar, de la de Barcelona, & D. Baldomero Goizéaitz Al-
varsz.

-Preeidente del Tribunal de oposiciones, turno libre, a
la catedra de Terapéutica, Materia méJica y Arte de recetar
de la Uoivereidad de Salamanca, & D. Bddomero Gonzilea

Alvarez. . L L, b m
—Snelitnto foretse da 8id O erntote, D. JUeé Maii* Brii

9anz. . . N W,
— Buetitoto foreiiBe d« La Palma, D. Juao Ramirez Pioto*

Para premiar una labor honrada.-Ei Dr. Fernandex
de Alcaide ha preeentado a la Junta de Qubierno del Cole-
gio de Modicoe de Madrid, y ésta ha tomado en considera-
cién, una proposicién encaminada & hacer patente de un
modo practico la gratitml de todoa loa colegiados ante el
bnen comportamiento y la honradei con gne el conseije de
dicha corporacion viene prestando sus servicioe desde hace
tantos tficB.
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La propoaicién va encaminada a loacribir entre loe cole-
cialea una cuota Unica, la gne reunida en varice meeee eir-
viera & fin de este aflo de tecompenia para el referido con-
eerje y de eetimnlo para loe deméae empleadoe-

Liga contra el cancer.—Presidida por la Reina dofia
Victoria, ee celebro el 22 de Junio en Palacio la Junta anual
del Comité de la Liga Eepaflola Contra el Céancer.

El Dr. Agnilar ley6 la Memoria anual,relatando la impor-
tante labor realiaada por la Liga, la adquieicién de 40 mili-
gramoe de radio para la aaietencia de canceroeoe en loe cen-
tros hospitalarios, los trabajos realisadoe en el Instituto del
Céancer, los trabajos publicados por los Dre.-. Goyanesy
Nebot, la creacion de 40 camas en el Hospital de San Joan
de Dios para la asistencia de cancerosos incurables, la cons-
trnccion de los nuevos pabellonea en el local antiguo de Pa-
risiana, cedidos por el Estado, donde se instalaran 80 camas
pera cancerosos.

Ingresos obtenidos, 245.000 pesetas*

Saldo en C/ji, 151.000 pesetas.

El Dr. Goyanes mencioné loa trabajos realiiados en el
Instituto Principe de Astnrias en la asistencia de cancero-
sos, y di6 cuenta de que la Diputacion provincial habia
acordado la conetruccion en los terrenos de Parisiana de un
hospital para cancerosos de la provincia de Madrid, que se-
ran asistidos con el aradium» y otros elementos terapéuti-
cos propiedad de la Liga.

e tomaron diversos acuerdos, flgurando entre ellos el
construir con fondos de la Liga nn pabellén para instalar
en él los laboratorios de investigacién cientifica del cancer
y una capilla en el hospital.

También se acordd aumentar en cnatro el nimero de vo-
cales de la Junta de A Iminiatracion, eligiendo para estos
puestos al eefior marqués de Hoyos, alcalde de Madrid, pre-
sidente de la Diputaciéon y nn representante de la Liga Ca-
talana contra e' Cancer, de Barcelona.

Un donativo: «El Siglo Médico» afios 1853 al 1881.—
Con gran comnlacencia leerno” en el nam. 67 ael Boletin del
iMtituto Médico Talenciano, Abril 1926:

«El presidente del Colegio Oficial de Médicos de esta
provinciB, Ercmo. 8r. D. José Sanohis Bergén, ba donado a
la Biblioteca de este Instituto Médico, 29 tomos de E1 Si-
glo Médico, correspondientes & las colecciones de los afios
1853 & 1881, ambos inclusive. El donativo tiene indiscntible-
mente nn gran valor periodfetico, y ee de nu indudable inte-
rés para el estadio de nna época de la Medicina espaflola.

Agradecemos el rasgo del generoso donante, gne ojala
.enga muchos imitadores entre los socios de la Corporacién.»

A Institutos provinciales de Higiene.-Han terminado
loa ejercicios de estas oposiciones, con el resultado siguiente:

Sobdirector y jefe de analifia ellnicoe y bacterioldgicos y
de vacunacién de Cadie, Dr. Colomo.

Auxiliar de andlieis clinicos y bacteriolégicos y de vacu-
nacion de CadiSi Dr. Oamulies.

Jefa de epidemiologiay desinfeccién de Cadiz, Dr Belen

Bacteriélogo de Avila, Dr. Segun.

Jefe de epidemiologia y desinfeccién de Orense, Dr. Me-
néndes.

Epidemiélogo de Oviedo, Dr. Diz.

Forensias. — En el Juzgado de primera instancia é
instruccién de Lugo se halla vacante, por haberse declarado
desierto el concurso de traslacién, la plaza de médico foren-
se y de la Prisién preventiva, de categoria de término, gne
debe proveerse por concurso de méritos en la categoria in-
mediata inferior, conformo & lo prevenido en el art. 8-*del
Real decreto de 12 de Abril de 1915.

__En el Juzgado de primera instancia é instruccién de
H|n0]0ea del Duque se halla vacante, por traslacién de don
Eugenio Jarabo, la plaia de médico forense y de la Prisién
preventiva, de categoria de entrada, que debe proveerse por
el turno de traslacién, conforme & lo prevenido en el articu-
lo 1.° del Real decreto de 29 de Julio de 1915.

—En el Juzgado de primera instancia é instrnccién de
Icod se halla vacante, por traslacion de D- José Garcia
FeGa, la plaza de médico forense y de la Prissién preventi-
va, de categoria de entrada, que debe proveeree por el tur-
no de traelaciOD, conforme & lo prevenido por el art. 1.° del
Real decreto de 29 de Julio de 1916. Cruceta del 29 de Ju-
nio de 1926,)

Noticias.—Se bella vacante en la Facultad de Medicina
de la Universidad de Salamanca la Catedra de Curso de las

enfeimedades de la infancia, con su clinica, gqne ha de pro-
veerse por concurso previo de traslacién, conforme & lo dis-
puesto en el articulo 1® del Real decreto de 30 de Abril
de 1915 y Real orden de esta fecha.

—Se baila vacante en la Facultad de Medicina Je la Uni-
versidad de Sevilla la Catedra de Patologia general, con su
clinica, gne ha de proveeree por concnrso de traslacién, con-
forme & lo oispoesto en el Real decreto de 30 de Abril de
1915 y Real orden de esta fecha. (Qaceia del 24 de Junio
de 1925.)

Concurso intimo.—Transcurrido el plazo de admisién
de trabajos para el eoncnrso abierto por nnestra revista E1i
Siglo Médico acerca del tema Juicio critico sobre el estado
actual del tratamiento de ja fitier ulosis en sus fres aspecios;
quirarffico, médico 6 farmacolégico, higiénico 6 profilactico, y
babieodose presentado las Memorias que llevan por lema
«Alarjanfo», «Z7no» y «PoHar... wo es curar», han sido ad-
mitidas y se procedera & su lectora y calificacién afin de ser
premiadas debidamente.

Con tiempo oportuno daremos & conocer & nuestros lec-
tores el resaltado de este examen, asi como los nombres del
Tribanal calificador, que como no puede dudarse lo compon-
dran personas de indiscutible competencia y reconocido
prestigio.

Indicaciones del Férceps y Técnica operatoria del
mismo, por el Dr. Paulino A. Pons. 59 paginas, 18 figuras.
Utilisimo. Precio, 4 pesetas. Pedidos & E1 Siglo Médico.

Bellatollna «Sandoz».—Al namero presante acompafia-
moB nn prospecto y tarjeta sobre la bellafolina, recomen-
dando eu lectura y pedido de muestras al apartado 4.009,
Madrid.
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Médicos ilustres del siglo X1X —Conferencias por los
Dres. Cortezo, Pulido, Goyanes Rodriguez Pinilla y Luis
Yagfle, correspondientes & los Dres. Simarro, Gonzalez
Velasco, San Martin, Hyaern y Federico Rubio. 132 paginas
en 8.° Precio, 1,50 pesetas. Pedidos & E1 Siglo Médico.
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SILICATO DE ALUMINIO
FISIOLOGICAMENTE PURO

Laoratoilo Gaii. Valencla-J. Gajoso, Hdil.

SULFOBARIUM (Marcay nombre registrados).
SULFATO DE BARIO PARA RADIOSCOPIA
Unico preparador en Espafiaz DOCTOR GIRAL
Catedratico y Académico.—Atocha, 35.—Teléf. M -33,—Madrid,
Forma emulsionable en frio: 2,75 ptas. caja de 150 gramos.
Forma cremosa; 4,25 ptas. &asco de 250 gramos.
Ambas formas: A granel por kilos.— Muestras gratuitas.

SOLUCION BENEDICTO
4* osil een CREOSOTA'

Preparacion la mas racional para csrar la tnberculosis, bion-
gniUs, catarros crénicos, infecciones gripales, enfermedades
consuntivae, inapetencia, debilidad general, postraciéon ner-
viosa, neurastenia, impotencia, enfermedades mentales, os
ries, raquitismo, escrofuliemo, etc.

aila«P«

Farnaola del Dr, Benedicto, San Bernardo, 41, MADRID

Baouor de Bnrigas Teodoro.— Glcrista de Sta. M.* de la Oabeaa, |
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presa de sa destino TERTULIA MEDICA, & D.

«José G.* Slellla, Apartado 121, JVladrid.
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AR TAE EMURLADDAM

Lo demas, ¢c)uiéa no lo sabe? Gralileo
Ifaé acosado, llevado & la Inquisicién de
llioina, obligado & abjurar en la iglesia
mde Minerva y, con las manos sobre loa
jEvangelioe, a declarar que no habia
Iquerido decir que la tierra ae movieray
jgque el sol estnviera inmovil. Tenia el
iiluslre sabio setenta a&es; estaba traba

Bustitutos e imitaciones

de toda clase no logran alcanzar
4 nuestro preparado original

M OPIIU SCHEBING

ijjado por la edad y por el estudio; em-
Ipezaba & padecer quizas la enfermedad
|de la vista que luego mas tarde le dejo
iciege; y, débil de cuerpo y fl-tco de es-
ipiritc, cedié & la violencia. ;Qué sé yo?
L;Quizas, desalentado al ver imposible
|la lucha con quienes oponian Josué a
lias matematicos, se rindiera cansado é
|indiferente, seguro de que el tiempo
|babia de darle la razén. ~.Censurarle?
|Ko: bastante castigados quedaban sus
pueces con el vergonzoso lidioulo en
Ique incurrieron. EI mismo sol que les
laliimbraba debi6 reirse de su estulticia
lviendo & 149 millones de kilometros de
iilatancia 4 la tierra dando vueltas, y
con ella & los pobres hombres que lo
negaban.
beepués, la pasién, cabalgando sobre
la leyenda, entré desbocada por el cam-
po de la historia, falsificandola (2). Ga-
Pileo no fué encerrado en calabozo al-
guno ni sufrié tortura. El palacio de
i~icolini, del embajador de Toacana en
Erinitta del Monte, fné su alojamiento;
N le permiti6 pasear por sus jardines,
ti gran duque 6osme Il debia amparar-

iOMPRIMIDfISEGARVI

le desde lejos. EL proceso pas6 & la luz
okl dia, La frase teatral Epursimuovet
Do fué dicha. Kada hay que lo acreaite.
pPara qué, ai era innecesaria? K*-pl»r
pabia ya establecido entonces sus leyes
inmonales, descubriendo los ordenan
Vas cslestes, y, valiéndose de Marte,
babia forzado & las drbitaa circulares

(1IN
infantil

(1) VAais al nimero katerlor.

(D) OatiUt: lei droiii de la >e>ene« el ta
~<iAedf da leiene e j/hyiiqui’, Th H Martin,

La veritieur Upw ie de OaliUe, J. B. Bioi.

LafixleahieioTin.EIpTBeeio de Oaliteo,ia.-
Jany lugnet, 18-1.

Nep
invenCaio loa logaritmoe... Y cuando

PAIDODINAMDO
mejor ténico infantil

Galileo moria en 1642, nacia Netvton.
Galileo estaba vengado.

Vaciar en estas paginas todas las ex-
travagancias y desafueros, nocivos para
el progreso, que ha tenido el rolsoneis-
mo, seria imposible. Pero no es féacil
resistir & la tentaciéon de traer algunos
mas & vuestro recuerdo para que se vea
con mayor claridad cémo el espiritu de
las personas cultas, aunque parezca esto
extraordinario, ha ido frecuentemente a
remolque de muchas innovaciones fe-
lices.

Veeate, el gran anatémico, deapuée de
prolijoB y pn fundos estadios sobre el
cadaver, que hasta entonces apenas ha-
bia sido tocado por el escalpelo, atrevi6

XYER]

ee & publicar en 1546 su obra De huma-
na corporia fabrica. En mal hora lo hi*
ciera pora su tranquilidad, aunque pres-
tara & la oiencia servicio sefialado. Aba-
jo fué con ella gran parte del edificio
levantado por Galeno maohos siglos
antes, y eso era faltaimperdonable para
todos los que ponian la autoridad de
aquel médico de Pergamo, como la de
Aristoteles, por encima de sus cabezas.
La avalancha fué enorme. Dioterios,
burlas, argumentos sacados de quicio;
todo eso ech¢ el garrulo é intemperante
misoneismo sobre su persona y su tra-
bajo. Sabios ilustres, y no pedantee ado
cenados, se opusieron a la admisién de
verdades anatémicas que facilmente po-
dian averlgnarse, puesto gne la prueba
era sobradamente féacil disecando, A

Para vias respiratorias no hay nadacomo el

Jarabe Benzosol

Benzoato sédico, tiocol, fosf. codeina y tolii.

Dryander de Maoburgo y & Eustachi de
Roma, que unié SU nombre al de una
trompa conocida, ocurridése la tonteria
de decir, no 80 61 Seriamente 6 haciendo
arma de Una ironia impropia, que loa
hombres que habia visto Vesale debian

ser de otro modo conformados que loa
que vivieron en tiempos de Galeno. Y
Silvio de Le Boe, médico de jnsta y
famosa nombradla gae habla tenido &
Vesate por disoipnlo, decia, irritado,
que a éste no debian llamarle Vesali'ua,
sino Veaanus, esto es, cilooo». Cumo
veis, los dicterios misoneistas no han
sido nunca muy variados: locos 6 visio-
narios han resultado siempre para él
aquellos que hao acertado & ver mas 6
mejor 6 mas lejos. Silvio no pedia com-
prender tampoco que un joven tuviera
la pretensién de conocer lo que un horn-

Poderoso reconstitayente;
BIOPLASTINA SERONO

bre de setenta afios no conocia. Ignora-
ba el viejo atrabiliario que un maestro
debe alegrarse de que aquellos & quienes
ensefid lleguen con el tiempo & saber lo
que él no pudo alcanzar.

Hay cosas en esto de la incredulidad
testaruda verdaderamente inverosimi-
les. La herida abierta, la arteria rota
por donde se vierte la sangre, trataban-
se en tietnpoB antiguos con el aceite
hirviendo 6 el hierro enrojecido al fue-
go. Ko se conocia medio mejor para
cohibir la hemorragia y evitar la muer-
te. Esta oirugia barbara acabé en manos
de un practico de nombre inolvidable,
aunque no fuera mas que por esto; Am-
brosio Par6 fué, al servicio de los Va-
lois, el prototipo del cirujano militar.
Después del combate de Paa de Suze,
ocurriésele gne debia haber otro recur-

Sedante del dolor, de la tos, de todo es-
tado ae excitacién
ATROPAVER
retne los alcaloidt-s del opio y de la
belladona.

so mas racional é inventé ligar la arte-
ria por la que al escaparse la sangre se
escapaba también la vida. Lo que resul-
ta extrafo es que antes no se le hubiera
ocurrido & nadie cosa semejante. La in-
novacion llevaba consigo misma todas
BUS ventajas. Pues bien, la Facultad de
Medicina de Paris combati6 al invento
y & BU autor, gqne debié ser tenido por
osado y temerario. La posteridad se ha
reido bien de estos apelativos, porgne
desde entonces no ha habido arteria de
consideracién abierta que no haya sido
ligada. Atar es preferible & quemary
freir: resulta méas limpio, mas sencillo,
de mayor eficacia y menos brutal.

(Oontinuara.)



Alumnos oel grado de doctor
EN MIiDICINA

Para textos, apantes, prograrnaa, re-

roatiriciiJae, efe., os dara razon el

. J. Esieban Cepc-ro, ex dependiente

y ex interno de loa luboratorios de este

grado de eneefaiiza y actual ayudante

de la Facoiiad. dirig éadose d bu doeni

Cilio, paseo de las Delicias, 9. Si es por
cana, con sello para la contestacion.

Kelatox: Sedante atoxico.

ITFiBIOLIA iaEDiOA
con las modificaciones pertinentes, em-
pieza & ponerse en practico, aunque no
con la intensidad que seria preciso.
Como un aforismo se ha dicho hace
mucho tiempo «que el aire es el prime
ro de toa alimentos y en la tieia el pri
mero de los medicamentoB», y esta ver
dad que la observacién ha comprobado,
es indispensable para los nifios tocados
ya por el bacilo.

La gran preocupacion de los tisidlo-
gos é nigieniatas actualmente (mientras
bl sea MBhecho el ideal &%V vacuna
inmunizadora) es tener lo mas posible

_ todos los nifios de las grandes i-iudad-s.

LAS DOS COSAS que mas pronto
envejecen sonlos favores y las noticias.

SEailR.

EN LOS ANCIANOS, un desalifio
excesivo, lo mismo que un atavio exa
gerado, multiplican sus arrugas y ponen
mas en evidencia bu caducidad.

La Bbuyébb.

LA MUJER siempre debe reservar
algunas gracias, algunos encantos, algu-
nas virtudes, cuyo descubrimiento pue-
da causar al marido agrauables sorpie
BBS.

Pitigoeas

REVELAR el secreto de un amigo es
una traicién; asi Como revelar el nuestro
es una necedad.

laililiDy; \hidinare ikl

Valor oreueiilluo y curativo de las
escuelas al aire llbie.

No es la primera vez que abordo el
interesante tema de la salud del nifio,
ante el cada vez mayor convencimiento
de que ello contribuye en el hombre de
maflHtia & salvarlo de rodliiples enfer-
medades y muy pariiculaimente de la
temii'le tuberculosis. Si se tiene en
cuenta que en la mayoria de tos casos
la enfermedad se adquiere en la nifiez,
y que & estaedad bastan determinadas
medidas de big ene pera evitar su ulte-
rior desarrollo, se comprendera la im-
portancia gqne RCtaslmentesedaala pre-
servacion de lainfancia, metodizandose,
al extremo de poder decir al genial ini-
ciaduirdei sistema, que no seria preciso
mas de unageneracién paraver «dismi-
nuir en mas de la mitad la tuberculosis
del adulto. Grantcber, en su notable
institucion de Preservacion Familiar en
Francia, envia al campo con familias de
campesinos, mediante una médica re-
tribucioén, & loa nifios sanos, pero en pe

Jarabe Beba. -Tetradlnanio.-Septl-

GeinioL - Purgantil (Jarabe de Frutas).
Veass anuncio, pagina XXV.

ligro de contagio. Aunque excelente el
procedimiento y la idr-a, rsz-mes de In-
dole local y econémicas las hbrian im
practicables en Espafia, adunde su se
guada obra de «Preservacién escolar>,

La secular protesta de los chiquillos
para ir & la escuela que, eu general, por
aqui gastamos, es légica y justiticadisi-
ma, como instintiva su decisién a la no
menos secular rabona, desarrollada casi

8AprI.PTInN_ El mejor an
nnUwi | IUIli tisarnico.

siempre al a<re libre. Es importante no
prrdtr de vista que loa medios & em-
plear por el aire libre, 6 el sel, deben-ser
bien diferentes, segin que se trate de
hacei higiene preventiva 6 tratamientos
curativos, y es lastima que para esto
altimo no se utilizara todo el afio el
local gne en Sanlucar posee el Ayunta-
miento de Sevilla, haciendo de él un
Preventurismo 6 escuela sanatorio como
el de Vernsy, que sostiene la municipa-
lidad de Lyén, adonde acudieran ios
nifiuB ya atacados de la enfermedad, y
en el que una estancia de pocos meses
relativamente y un régimen médico
apropiado asegurarian la curacién en un
50 por 100 de los casos. Si se recapaci-
tara que abandonados estos enfermitos
a su suerte no solamente la muerte pre-
c0z es BU consecuencia, sino que son
agentes de contaminacién para todos,
ricos y pobres, el interésy el egoiarao
harian lo que loe esfuerzosde lacaridad
DO pueden hacer.

La higiene y Jasobrealimentacién en
la escuela, las colonias de vacaciones y
Jas escuelas el aire libre de externados,
por orden creciente de actividad, cons

ANTIPHLOGISTINE

Calor bumodo, de «iplicaolén faoll, o6mod»

f 1UBpift.
Prodaco hiperomiA, mitipn U
suprime el dolor.

inflAmftoidn

tituye una gama de medidas preventi-
vas en la que no son ios caprichos de la
moda los que multiplican dicha medida
por todo el mundo, sino el resultado
eficsz de su realizacion. Aqui mismo en
St-villa, con las colonias escolares inte-
gradas por los nifios de las tscuelas pu-
blicas y ademéas las que costean lasins-
tituciones entituberculoeaB, puede apre-
ciarse que con una estancia relativa
mente corta en Sanllicar, que no llega
al mes, lee prestasuficiencias organicas
bascantes & resistir durante el afio loe
embates de la miseria de sus hogares y
las faltas de higiene de la cindad. Es
légico que bi estos nifios son escogitlos
por no estar sanos, serlaelemental deber
apartarlos definitivamente de los que lo
estan, cuyo régimen pedagdégico no
puede, ni debe ser igual, como asimismo

los cuidados médicos que fian de me
nester.

Esta necesidad, unida & las dificulta-
des paralacoostruccién en toda Europa
después de la guerra, ha hecho que ss
multipliquen las escuelas de ligeras edi-

HEMORRAGIAS Lo mas radical para

combatirlas:
Z IM e; M A

ficaciones para los servicios mas preci-
sos, haciendo an vida escolar tos nifios
en espacios libres, con resultados para
su salud é inteligencia insospechados,
En Espafia hace tiempo se inici6 algo
de esto, pero mas con fines pedagégicos
que profilacdcoB. teniendo este fin las
actuales en construccién en Triana, por
la Junta Antituberculosa que acogera k
los hijos de los enfermos del barrio

La bondad del clima de Andalucia
permitiria mas facilmente la creacion de
estas escuelas, donde & la par de atenuar
el actual problema escolar, contriboiris
al mejoramiento de la raza. Respecto &
Sevilla, espacios libres y amenos en los
alrededores de la ciudad no fallan, en|
cuanto & las modestas consirucsiones
precisas, las escuelas del Patronato pue-
den ser modelo; maestros inteligentes
tampoco faltan, y respecto al personal
médico especializado, los de las inatitu
clones antituuerculosas ponen todo su
entusiasmo al servicio de la idea, con la
tenacidad que inspira el oonvenoimien-

\ngacoalisC)/ sl
to de que «hoy por hoy» la preservaciOD
en la nifiez es la mejor (4ciioa en la lu-
cha que se sostiene contra la enferme-
dad. Terminaré sintetizando de una co-
monioacién del Dr. Ghevrier, méJico de|
las escuelas de las fortificaciones de |

Paris, su funcionamiento y sus resulta
dos; «L'is nifios reclutados por los pie

pensarlos gne envien sue fichas clinicae m

y sociales, llegan por ia mafana, siendo
recogidos por sus deudos 4 las seis de la
tarde. En la escuela se les sirve almuet
zo y la merienda. _ ,
Siempre al aire libre, el tiempo estal
repartido entre Jos ejercicios fisicoa,'
juegos educativos, cortas lecciones, cui-
dados de limpieza y helioterapia. Loa
nifios estan vestidos con trajes muy es
cotados, gne permiten la accién del aire
y la Inz sobre la mayor superficie del
cnerpo, y con este régimen los resulta|
dos son «sorprendentes». La piel, onrti-
da, toma color sano. En el peso y peri-
metro toracico se observan impérteme! |
aumentos, atenuandose algunos sinto-1

El ténico mas rapido y seguro es el

PHOSFARSENESTRIGNOL 1S°

Glicerc.fosfatoa con arrhenol y estricnina |

mas clinicos que desaparecen & los cua-
tro 6 cinco meses de asistencia, notan-
dose en todos una mejor aptitud parae
trabajo intelectual».

rB. Aktonio Aeiza.
(De La Union, Sevilla)

SIGUE A LA PAGINA XXVI1
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coras espafiolas

ipufialadas en mi puerta!
iCielos! ;Qué sucede aqui?
Dos hombrea se estan matando..
Madre, ¢si sera por mi?

Ojos de marino
Tiene mi amante:
Uno mira al Poniente
Y otro Bd Levante.

Er que espera, desespera;
Y er que no espera no arconsa,;
Por eso es bueno esperar
Para tener esperansa.

Urosolvma eﬂcaz antlinco.

EL QUIJOTI5nO

No son dignas de advertencias las
causas determinantes del orden moral.
El buen resultado de un negocio, gne
apaga el deseo méa ardiente y pasa loa
limites de toda esperanza desvanecien-
do tal vez & quien la obtuvo, inspirale
las mayores quijoterias. Un contratiem-
po, cuyas consecuencias podrian repa-
rar la entereza, la prudencia ~ perseve-
rancia, consuma quiza la ruina del ilu-
S0 que, turbado y torpe, da en el pensa-
miento quijotesco de arrijar la soga tras
el caldero, escupir al cielo 6 luchar con
lo imposible para convertir en préspera
la adversa andanzs. Pocos son los que
favorecidos por un capricho de la tor™

Sifilis m ™

tuna, sacan repentinamente el pie del.
lodo, que no lo metan de contado en el
resbaladizo terreno del quijotismo. Nada
mas comln que una controversiael que
lleva la peor parte, abrumado por ia
argumentacion del adversario, reducido
forzosamente al silencio, antes de con-
fesar su error 6 darse & partido para no
salir con las manoe en la cabeza, prefie-
ra meterlo todo & barato y huir el cuer-
po quijoteando. Estd muy en uso curar
las heridas de la honra con balsamo de
quijotadas.

Algunas vecee, el triunfo mas brillan-

METABOLISMO de laCAL

RECALCIVIM

{COMPRIMi00.S-.POLVO- INYECT«Bl.es
S\ sk
PANORSUr tfii 4etiMii#a.  Bit 08

te 6 la audacia maa brava, convierte a
un héroe en un Quijote. EI veni, mdi,
W, de Julio César, fué una quijotada
frandioea. La réplica gne al cende de

ui dié Boger de Lauria, el rayo de la

(1) Téue <1 nG&iBro ant«Hors

IBfiTULtA MEI>rd;
guerra maritima, faé una quijotada so-
berbia con arrequidea de estrambdtica,
aunque tan decislTa en pro de las armas
aragonesas como desaetrosa y humi*
liante para el ejercito francés invaBOr
de Catalu&a: «Sabed que ain licencia de
mi rey no ha de atreverse & andar por
el mar eacnadra ¢ galera alguna. <Qué
digo galeraV Loa pec>-s mismoa, si quie-
ren levantar la cabeza sobre las aguas,
han de llevar un escudo con laa armas
de Aragén » El hecho de Hernan Perez
del Pulgar, el de las hazsfiws, que clavo
con su pufal el lema Ave Marta en la
puerta de la mezquita de Oranaaa, que
ado defenoian los moros, no ya fué sélo
unaquijotada grandiosay soberbia, sino
homérica.

¢(Extrafio caso? Hasta el amor mas

vehemente al «<Don Quijote> y la vene

ptecipitauo b algunua en el quijotismo,
yuién ha escrito que Cervantes merece
el privativo dictado de fundador del
verdadero chiste, de civilizador de la
Europa en parta tan trascendental de ia
sociabilidad, y llamandole luego el ilus-

LlPOC ITH |N E Neurastenia.

frador del linaje humano. Quién ha sen-
tado que prevé el espiritu reformador
social y politico, vaticina la emancipa-
cién de los oprimidos y ve en lontanan-
za el triunfo de la igualdad y de la de-
mocracia, y el pueblo conquistardo la
soberania y haciéndose rey, como lo
fiinra elevando & Sancho al gobierno
de una Insula. EI mismo escritor ha di-
oho que Dulcinea es «i alma oé/eiiuuiio
de Cervantes...

[Pobre Cervantes! Nunca a su inge-
nua y perspicua musa se le entendi6 de
embolismos ni voquibles filoeéficos ni
politicos.

El quijotismo tiene caracter, ya de
endémico, ya de epidémico y, & las ve-
cee, de contagioso. Hay rtgibnes muy
dilatadas, é importantes acaso,de cuyos
naturales es tan propio el quijotear.

Maés de once mil médicos lecetan y to-
man ellos 6 sns familias el
elixir callol

como el cocear, el ser fornidos 6 ente-
cos, rubios 6 triguefios, 6 el tener pape-
ras; corren alla airee, que hasta los fo-
rasteros, tras nna residencia quizd no
larga, hacen quijutescos, cuando no
quijotes confirmados; viene asi como
ciertos climas céalidos desarrollan y
arraigan tenazmente en el organismo
de BUS moradores afecciones hepaticas
y disentéricas. A la manera que el ejem-
plo de los vicios induce & los hombres
a ser malos, que el de las virtudes con-
vierte & loa malos en buenos, asi ciertas
guijotadas son & menudo recibidas con
aplauso de personas de sano juicio, gne
luego se van en pos de ellasy acaso la
segunden, empujadas, sin que ie_sien-
tan, por la imitacién, la cual, si bien se
examina, en la actividad insidiosa en

lieobray en la pasividad inconsciente

el sujeto que las recibe, harto claro

dad hay gne de quijotear & peloy con-
trapelo hace gala; pnebloe, en fin, por
entre cuyos ornamentos de saber, gran-
deza y gloria, se parecen las puntas y el
collar del Quijote. Tanta fama tienen
cobrada estas parcialidades y pueblos
que, frecuentemente, al tratar de sus
cosas los demas, cuélganle quijotadas
gue nunca cometieron 9, al verlos meti-

HIPOFOSFITOS SALUD

GRAIN RECONSTITUYENTE

dos en un caso de honra, se adelantan
a sefialar de fantasia la puerta del qui-
jotismo por donde se saldran del confiio
to; y en unay otra razén no hallan me-
jor alabanza que liaongearlos con tér-
minos y extremos tales, que, eu hecho,
de verdad, perecen no llevar por desig-
nio sino el ponerlos mas y mas predica
mentes de Quijote. Asi que, de quijote-
rias imaginadas y quijotadas cometidas
por culeoiividailes numerosas, partidos
politicos, literarios y arusticus, y aun
naciones grandes y respetables, estan
llenas las paginas ae la Historia; siendo
muy de notar que, en general,estas, que
con propiedad pueden llamarse epide-
mias, trajeron su origen de un so'o Qui-
jote y se propsgaron por contagio con
tan desaforada furia, gne apenas deja-
ron persona sana.

Uua etiologia tan vasta y mualtiple
indica ya con cuanto vigor y amplitud
ha de cundir este padecimiento. Si, gne

Productos de régimen,

Loe mejores y mas garantizados son:
e«sMATURA” 6 “VIGORA"
del Dr. Falp.—Venta en iariuaeias.

sus adolecientes son inndmeros, y aun
me temo que, en ciertos respectus, se
aumentan de dia en dia. ;Quién es el
dichoso mortal que no ha cometido un
par de quijotadas, imaginado mediado-
cena de quijoterias 6, por lo menos, te-
nido diez Impetus y siquiera conatos
quijotescos? Parécerae que a un Didge
nes moderuo, por mas que se alumbrase
con una linterna eléctrica, seriale tan
dificil hallar una persona que no hubie-
se quijutesdo nunca, ni tuviese en sus
venas sangre castiza ni mestiza de Qui-
jote, como al célebre filésofo de Sinope
le fué imposible dar con el hombre ¢
imagen del fantastico que foijaron sus
exU-emaias ideas. ;Quién duda que del
gquijotismo pueda utciise, como de la
locura, que si fuesen dolores, en cada
casa habria voces?

(Continnaia J

Vacuna antifimica M. S.

AQUEL para quien el fruto de la
verdad jaméas ha querido madurar, es
porque sus pies no esian firmes en el
camino. Todo aquel que haya sacudido
la rama que sisiiene el fruto de la sabi-

muéatrase un verdadero contagio. Tal guria, sabe que hoy es como ayer, y ayer,

vez, en concurso deliberante, una mino-
ria quuotesca inocula el mal & una ma-
yoria discreta y circunspecta; paroiali

como el primer dia de la creaciéD.
Omab-a | Khayyam.
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tiervet se horrorizé. Estudid este tre-
mendo problema que se decia que habia
planteado la B-cuela de Cérdoba, v lo
resolvié lleno do amor al préjimo, ins-
pirandose en los grandes médicos grie-

tEETULIA MEDIOi

En aquella época, como en la Edad
Media, al enfermo se le hacia sufrir cual
Bi fuese un culpable. Laenfermedad era
considerada como un castigo divino de
aua pecados. La terapéutica habia liega-
do & ser casi un sistema de tormento. A
ciertos enfermos se les azotaba, a los
locos se les aherrojaba; & loa que delira-

ban, segan qué palabras proferian, se

les amordazaba; & loa peitifralos se

Una inyeccion
G_a_d_O_l Gas_t_e_lhipodérmica diaria, les llevaba al cementerio atin en vida; y

Taberciilosis pulmonar y quirdreicaa,
ganglios, fistiilas, decimas rebeldes,
linfatismo, escrotulismo infantil.

gos y en el estudio de la Naturaleza.
Asi hallé que la tal utopia arabe era
facil de ser contradicha.

El hombre,débiléetifermo—se dijo,—"'
lo es s6lo por accidente, por falta de

medios de vida. Con plenos medios de
existencia, el hombro es fuerte y sano.

Hav. pues, que reforzarle y curarle, y

puede transformarsele en hombre sano
y provechoso por débil que sea, y por

enfermo que esté, aou.Uendo & tiempo,
La decrepitud puede aplazarse mucho y
puede hacerse que la vejez sea tranqui-
la y respetable. Hay que ensefiaral gne
nosabe abrir los ojos & la luz & todos,
dar & todos medios de existencia plena
y se podra obtener una Humanidad me
jor fluid Hay que curar sin hacer
sufrir. jUrge snprirair el dolor!.. Eita es
la mas noble tarea humana de todo doc

Calcinhemol Alcuberro.

Poderoso sntianémico.
AlcalA, 88. — Madrid.

tor vitalizar lo mustio, lo marchito,
curar lo enfermo, regenerar lo caduco.
Tal es el deber del médico. Tal indivi-
ddo de cuerpo débil, puede teuer uu
alma, es decir, una organizacién cere-
bral muy superior, y hay que reforzar
el coerpo para que’el espirita xancione

bi* n V desahoffadamente, Mens sanain
corporesano He a,nitoda la teoria que

Servet opusoalasupnestautopiadelos
arabes, en su De Sgruporum Universa

El jarabe medicinal es el prototipo y
el simbolo 4la vez déla Medicina. La
substancia curativa debe seradulzarada,
como la instruccién debe ser agradable,

El refran de «la letra con sangre en-
tra» BSun refran barbaro y barbara tam

El médico aconseja & los propietarios y
agrionltoies, el abono de laa tierras con

Nitrato de Chile.

bién es la Medicina que emplea las san-
grias. Los derivativos producen la ex-
pulsién d©los malos humores, desaho-
jrando el hleado que purga la sangre de
la parte mala, y asi no hay que deean-
erar el cuerpo, con lo cual se le quita
fuerzay vida

Las soluciones de medicamentos en-
dulzadoB por el azlcar, sostiene que son
el prototipo de la terapéutica; paracorar
no se ha de Pacer suirix al enfermo con

a medicacion engjosa y casi si.empr?
contraproducente, por fo repulsiva.
enfermo es un ser delicado al cual hay
gue tratar con amor y ahorrarle el su-
frimiento.

() Téai. el n-amero anterior.

I

el gran Servet se opuso & esto y se pro
nuncio6 violentamente contra la medica
ciOD de la época. Rsiviodica la Medicina
griega, pero combate también el gale-
nismo absolnto, el magister dixit.

Esto es lo sustancial de este tratado
donde, en latin y en griego, Se ensena
una terapéutica que bien podria susori-

YilflIHrnC Rpm de(Ey Na), quimica-
lUuUIlUu UoIlll mente puros. No pro-
vocan lodismo. Fabricacién naeional.

—_ N ~ , . T~
birla cualquier profesor de Medicina de
nuestros dias, haciendo las salvedades
de cierto forronlisnoo de la época. G'a
remos un ejemplo: Elacido férmico hoy
ha sido preconizado como medicamento
energétiooparatodoelsistemamusonlar.
Mignel Servet, ya en aquella época,
prescribe el jarabe de liwr de hormigas,
para igual uso, preparado con la mace-
racion é infusién de hormigas en agua
afiadiéndole, después defiltrada, el mu
car. La dicha obra lleva este curioso
epigrafe en latin: Si quieres conservar iu
cuerpo sano, lee este libro.

Después de publicado dicho trata-io
de Terapéutica, fué adquiriendo cada
dia mayor nombre, y pronto obtiene la
borla de doctor. Se hace apreciar no sélo
del publico en general, sin >de los gran
dea médicoa de la época. EntJonces, lleno
de actividad, abre un curso de Matema-
n, .oo» < n -
PitlOSIDS (fai[lil SUAlfil

. |I - i@ Wrare
tiCM en la propia Escuela de Medicina
de Pana, & la par de un curso de Ana-

ros médicos de la capital de branda.
Después, abre un curso en la Escuela
de los Lombardos, y nn cureillo en el
goe ee ocupa de Astronomia y de las

influencias siderales sobre el organismo
humano, lo cual fué calificado de As-

trologia judiciaria. Hubo un momento
en que Servet llegd & ser el médico de
mayor fama, el hombre de moda. Loa
oyentes esperaban turno para oir al
dulce sabio espafiol, como se le llamaba,
y quedaban admirados ante las teorias
de aguel joven doctor tan atrevido como
eleg”™nte.'Entre sus oyentes se contaban
no soélo facultativos, sino altos persona-
36a de la Corte, prelados y hasta damas
de la aristocracia, cjd eu catedra cono
cié, entre sus discipulos, al noble abate
Monsefior de Paulmier, literato erudito,
viajero apasionado por las explorado
nes geograficas, espiritu abierto a todas
las especulaciones cientificas, uno de
esos prelados delRenaciiniento que eran
tan amigos del Artey de la hilosofia,
q veian Ifi B«uezay la InLF.Ii encia,
alu%'ual que 12 Virtud, como (44 @m&-
nacién divina. Este prelado ilustre fué
BU gran amigo, que luego tanto le pro-
tegiera.

A Servet, en este momento, la fortuna
le sonrefa. La Corte le consultaba, los

grandes sabios tenian & gran honor dis
CQtir con él, todos se lo disputaban; so
tenia mas que dejarse llevar de la suerte
para vivir espléndidamente.

Pero su excesiva nombradla llegé un
momento en que estuvo & punto de per-

MALTOPOL "

Bztraeto da malta an polvo; contiena diat-
taia y vitaminaa an torma eoncantrada.
M. F. Berlowits —Alameda. 14, Madrid.

derle, Eu unas lecciones dadas en la
Escuela de Medicina de Paris, hablé de
lo que llaman muderuisimamente, hoy
dia, I'retmimciones los hombres de oien
cia, esto es, Ue los presentimientos que
son como un anticipo del porvenir, y de
lo que siente relativo & lo que pasa a
distancia, 6 sea de los hoy llamados
fendmenos telepaticos; y esto agraad tan-
to eu Paria, especialmente entre laséla*
see elevadas, que eu fama le llevo & ser
el doctor preferido de todos ios grandes
personajes y en especial de ios prime
ros sefioree de la Corte, que iban & su
modesto alojamiento para consultar con
tan ilustre sabio.»

(Continuara.)
igllrsy

clUld, UcUlUudU.
ténico - fosfatado,

HaDARIAGA,

Consejos para las macres.

Dios ha dado el pecho alaa mujeres
para que crien con su leche & los hijos
y cumplan asi el santo deber de la ma-
ternidad.

La mujer gne cria es mas madre que
la oue se limita & parir.

El uso del biber6n es un recurso ex-
tremo; un nifio criado con el biberdén
corre mas peligros de morir que los que
corre un soldado en el campo de batalla.

El alcohol es im veneno para los
nifos.

La diarrea de ios nifios exige siempre
la asistenoia médica.

Nanea debe destetarse alnifio sin con-
sultar con el médico.

Es un error que causa muchas defun
ciones creer que la denticién es el moti-
vo de cualquier malestar 6 enfermedad
de loa nifos.

No debe darse ninguna denticina a
los nifios.

La mejor leche en substitucién del
pecho es Jade vacas, esterilizada 6 her-

vida lo mas inmediatamente posible &
partir del momento del orde-fio

La leche es el principal alimento del
nifio durante su primer afioy el alimen-
to Unico hasta la aparicién de los pri-
meros dientes.

No se debe dar a ningan nifio sopas,
papillas ni otros alimentos antes de lus
ocho meses.

Conviene no dar cantidades excesi-
vas de leche; el nifio quetoma mas leche
de la que le conviene, tarde 6 temprano
enfermara.

iSunpocoslos nifios que mueren por
hambre y muchisimoa lo que sucumben
pot haberles sobrealimentado.
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Anémies Hareges

S.EROHENOCQENQO E O

~NJhroterapia,gpe”™co de
Yy ANEMIAS (Camot)
frascos-ampoUas o, i oiren em plen
ds 10«*-deStien»puro'l] delLJzen> de CdbaSo:

HEMORRAG!AS(PEV&ID
CURACIONES (Rfetit)

Comprimidos i anemias
desanWhcmopoielica { CONVALECENCIAS

I TUBERCULOSA,etc

> 1 RUE dAUMALE. pafus



Terapeu tica Cacodilica Intei“yaj®Indolora

A BASE DE CACODILATOS ALCALINOS
EN Una Inyeccién intra muscular codo dos dias
IANPQILASI

5 <ZbdeKoxo Sj-tim ulante.

CENTI- i ccjéem utopoyese
CUBOS

1
& ¢ara”ocU osL S
_ Contra toda alteraciéon de lasangre
TIT & U XO0s1s
Pa.]_UOISN 10
NEOTf>I-ASM A

N eur asten ia
CONVALESCENCIAS

Contro las enrermedodes infecciosas
Contro los caquexias de todo origen

Solicitense Muestros Gratis

Agente69Jp3ritspana:??VCAP<M™M BEJAR _J73"Alcala™M "N

VACANTES
Recomiende usted siempre

SPARTSERUGA

(lien htii~ifitlci, cipirtelii | ilcufir,)

Hermieende, partido de La Puebla de Sanabria (Zamo-
ra), por retinncia del gne la desempefiaba, con la dotacién
anual de 1.500 pesetas, por laasietencia de 30 familiaa pobres,
maa el 10 por 100 de inepeccién, El agraciado contratara
igualas con loa pudientes de cuatro agregadoe que distan
de la residencia 2, 6 y 10 kilémetros, respectivamente, por
camino de herradura, yque producen SOOO pesetas aproxi-
madamente. Lae instancias reintegradas podran presentar-
se en la Secretarla de este Ayuntamiento por el término de
treinta dlae. (B. O. del 7 de Jimio.)

j)alos.__Ayuntamiento de 1.611 habitantes, & 189 kil6-
metros de la capital y 36 de la cabeza del partido. Estacién
més proxima, Benavente, & 114 kilometros.

En todai las ataccionea broncopnimoDaret agndai.
Excelente eatiainlante general de lae defeniae or-
ganica! y poderopo ténico cardiaco.

Elaborado por el Instltnto Microblolégleo Regional
del Dr. Salazar. — Badajoz.

DEPOSITO ES MADEID:

(ContinlGa en la pagina ZXVH1.)

Solucién concentrada,

Farmacia del DR. TORRECILLAS.— Barquillo, 37.
inalterable, de los principios
activos de las ieTadiiras

ESTAFILASAJDOYEN "

wetra les Inecdiares Eiiladficices. AONE, FORUNOULOAS ANTRAX, ete
SolacidD coloidial

o MOOUSINACCDOY ]

RoGala lagaicas eftay auralanayar paleckles enfermedades infegcidsas

Tredamesio

S FORMAS :
MICOLISIN& BEBIBLk

MICOLISINA INYECTABLE

NEURASTENIA
ANEMIA

QONVALECENOAS

Ténico-NatrltloQ,
con Quina
y Cacao.

A.ctua porla Teobrominay por loa J™lcaloides de la Quina

Comprimidos compuestos de Hipoéfisis
j Tiroides en proporcion prudencial,
de Hamamells, Castafia de India Vv e n
Y curato de Sosa.

o
(7]
-
=)
Q

Tratamiento especifico completo delas AFECCIONES VENOSAS

PA~xi~xs, Pi LEBEAULT * C', es,
Por Menor i PEINGIPALSS FARMACIAS.



) UROPHILE

BAILLY
BAILLY

HEXANETILEND TETRANINA

ANTISEPTICO MODIFICADOR Aa0O TIHNIGD NETHLPPERAZINA
de las Afecciones Bacilares rn combinacién hentoica y litinoda
. . <M alGo VAL M
PODEROSO RECONSTITUYENTE ) )
de los AC,IDO URICO
MXOICACION oe URCONCIA . u

ORGANCS DE LA RESPIRACION

Medicacion de las Enfermedades MANIFESTACIONES URICEMICAS

i REUMATISMOS a«do* « cenicM

BRONCO-PULMONARES GOTA
RESFRIADOS, TOS, GRIPPE, CATARROS LITIASIS URINARIA,
HEPATICA E INTESTINAL
ASMA, LARINGITIS, BRONQUITIS, etc.
TRATAMIENTO RACIONAL
Erpleado en los Hospitales. de las
Recomendado por el Cuerpo Medical Francés
AFECCIONES ARTRITICAS

Adoptadopor mas de 30.000 Médicos Extranjeros
MIALGIAS, NEURALGIAS

MODO DE EMPLEO:
- 7’ CIATICAS Y JAQUECAS, ESCLEROSIS.
Una cucliarada de las de café mafmng
y uodie. ECZEMAS Y DERMATOSIS. OBESIDAD]
GeaadJla la it $d Ikibik Hocs
Muestras gratis soUcitandolas- MANERA DE EMPUARLO
. . . L. Unacvebaradu <e c*l« <o «a poca 4< ecoatrnntn g St
;N (X/7™Nase e, nemure
. Solicitense muestras
fIPULMOSERUM-BAILLY )
. . d Laboratorios A.BAILLY -
15, RuedcRome,R4RIS . IS, 17 Rué de Reme .PARIS (8D

Agente general J; UBIACH y C.S S. en C., Bruch, 49, BARCELONA

HIPEReLORHIDRIfI GHSTRRLGIiaS FERMENTaei© NES
Aposito calmante de la mucosa estomacal con

SRL

DB

GmANXTt,Ar>A FRIAELB

Regalador normal de la acidez g&etriea.
Accién eeg'ura. - Uso préctico. - Inocuidad absoluta.

LABORATORIO ALPH. BRUNOT.— i6, RUE DE BOULAINVILLIERS. — PARIS
Muestras y literatura; JUAN MARTI N.— Alcala, p — MADRID

Granulos d Catillon TaUetas & Catillon
STROPHANTUS &

|Con Qifotei'sfiulos se han fieoho las ODra* aisoutidas m ii ~cadaoiia da M edicina, Paris 1839 -
panqué i 6 i producen pronta dturoala, reaniman el ooraaon dotolUtedo, dfetpoftj

|STOL|A, DISPNEA, OPRESION, EDEMA, re.ione« NITRALES,a
CardiopaUa» do loe WIWOS y AJVCIJAWOS, cie. s PEPTONA CATILLON

Eleeta lamedlsto. — Uso coauaoo sin inconTsnleals dllatoleiancls. f
TONtCOun CORAZON < Es POLVO, SUPERIOR, PURO.INATERABLE

OSESIOAD.mXiDEUI.HeilPEMIMO, PIPESA tte.

[ANULOS ,
tATILLON STROPHANTI N E fos EXCELENCU Alimento da los Enlennos que do puedendlaortr
NO DtORillCO.— TOLERANCIA INDEFINIDA ) ’
*
fi'-io» SfropllanfM ion Inarfea, 1as tinturas son intietas; €Xigiri» '¥m» Catolor, Lsaresdo p%?oltélAbsdErﬂ;ggéTll\%&gnedaPsA
i'i. Jo do la Academlada Uedloina do Porto, por * Btropbontns y Btropaontln™*» —  NedillideOre-1000 Pans. 3,6<SI-Hirt!n"B

1 Utdalls de Ora. 1800, PttU, 3, BroKSdntHrER-M



FaGIFOR-Cito

de la Fabrica de produotoa quimlao-rarmaoéutiooB

«CITO» DE BUDAPEST

TUBERCULQCSIS,
BRONQUITIS, CATARROS CRONICOS

INSUSTITUIBLE PARA EL TRATAMIENTO DE LAS
AFECCIONES CRONICAS DEL APARATO RESPIRATORIO

Expectorante de primer orden. Poderoso recalolfloante.

Mejora rapidamente el estado general del paciente por

su eficaz accién deaintoxlcante, aumentando la resistencia
fisiolégica del organismo & la Infeccién.

COMPOS'C'ON. UNA CUCHARADA CONTIENE; Kreo-

sol-guayacol fluid, 2 centigramos; Calclum aoetlcum, 14
centigramos; Calclum benzoloum, 2 centigramos; Calclum
lactioum, 2 centigramosj Calclum sallcyllcum, 2 centlgra-
mo 1Ferrum aoetioum, 2 centigramos; Henthol piirls, 0,20
centigramos; Sirup aromatio, 20 gramos.

NAMP niADIHf* ADULTOS, 8 CUCHARADAS | Dupsis d
QuU6U UIAKIAa» NINOS, 8 GUCHARADITAS (lu csDidu

LABORATORIO FARMACEUTICO "CITO, (S.f1.)"
VITORIA

TERAPEUTICA NOVISINA
FEBRIFUGOL

“Egabro”

Maravillosa medicacion de positiva an-
tisepsia interna, sin sales de mercurio ni
fermentos lacticos.

Infalible en las fiebres tificas, paratlfi-
cas y colibacilares, y en todas las infec-
ciones endodigestivas.

UROTROPINA y PLATA COLOIDAL en
elixir de Zeas Mais. Fémula racional y
modernisima.

Ensayarlo una sola vez es prescribirlo

siempre.

Servimos muestras y folletos.

Laboratorio “ EGABRO"

CABRA (Cordoba).

DIATERMIA. SOL OE ALTITUD. UNIVERSALES. RuYOSX- ALTA FRE
GUENCIA. TERAPIA PROFUNDA, etc. PERFEGCIONADISIMOS.

L oh méae podetoaoH AUXILIARES DE LA TERAPIA MODERNA,

ABSOLUTAMENTE INDISPENSABLES

6 todos loa sefiorea médicoa.

PrecU'B BAJOS JAMAS VISTOS. Catalogo el mas completo
publicado baste el da, lo envia gratis & los aefiores docto-
ree. la casa

©TTO© STREITBERGER
Calle Berlin. 19.

BARCELONA, S. G.

ANTIBYXINA ALEX

INVKCrABSL.

OOMPOOIOION

Baoallptol................... 0,16 grt.
Esencia de Balvla.. sm 0,16
GaayacOol.....cceevuene .. 0,06
OXigeno......cceeeeuuenn. e= 0,01 0. 0.
Bscipiente........cccocee.. 0. i. para >c>o.

Destruye per complete le fiera hreo”uisl.

En le gripe se obtienen verdaderos milagros.
Maaatraa & la ciate nodlca eael

LiBOBATOSIO LEFEL. - BOHI, S.- HiDBID

La O B ES I DAD se combate eficaz-

mente y sin peligro para el organismo oon la

DELGADOSE PESOUI

Composicion nneva, sin yodo ni .'srivados
del jodo, ni tiroidina.

Do lenta en ledes i tuenas larmeolat i drogueiii,

MoMIlraaj folletos & loa Srea. Médicos.

LABORATORIO PBSQUI
Alameda, 17— SAN SEBASTIAN (GulpUncoa)

BALNEARIO DE TRILLO

Cinco manantiales de distinta mineralizacion.

Eacrofulosis, estado linfatico, reumatismo, herpes,
avarloele, enfermedades de la mujer,
esterilidad, neurastenia, corea, histerismo.

Deliciosa estacion doverano.—Gran parque
y monte para hacer helloierapia.

Olima de montafla, 780 metros.
Informes y folletoi: Hotel de los Leones,
Oarmen, 30, Madrid.



N —

Amenorrea- Dismenorrea - Menorragia

son floneralmente disturbios de la secreci6on interna y requieren terapéutica de secrecion interna.

«Pues el organismo femenino es peculiarmente
susceptible & los cambios fisiolégicos y patologi-

cos en el sistema general endocrino. >

Graves.— Ginecologia, 2.' ed., 1921.

HORMOTONE

restaura normalmente el mecanismo
endocrino de la menstruacion.

G. W. CARNRTCK CO.

417<4£1, Canal Street, NUEVA YORK, N. Y.

Dittribuider: Repreientantes:'
J. PLANS SINTAS ANDREU Y RAMON

Provenzai 136. — Barcelona. Pasaje Batll6, 1y 3. — Barcelona.

Aguas minero - medicinales
bicartonatado - sodicas de

IHONDARIZ

FUENTES DE GANDARA Y TRONGOSO

PROPIEDAD DE LOS
IKEWERO-«ED>CIHftLES

IMOMDARU ! Sres. HIJOS DE PEINADOR

BenEii, , 1, nKwcoso (W-Oi ' j
ke rr s . . oy,
v RIS o o pt A Mondiiriz dista de Vigo 36 kilémetros.
M S mwitt s
‘Mt
Spiuin—a £/ Gran Hotel de! Establecimiento

e weke* -

| oiaiN UANTENCItS! EK I» esta abierto desde

1° de M ayo a! 30 de Octubre.

Pidanse detalles 4 HIJOS DE PEINADOR
MOKDARIZ-BALIIIEARIO



DE PRODUCCION NACIONAL

[liiEi i¢ Ep ekl

por el

"NEPTOAMNLG

P REG L

Ampollas de i c. c. y frascos de loo c. c.

En inyecciones intramusculares € intravenosas en todos los
casos de infecciones generales: FIEBRE PUERPERAL,
SEPTICEMIAS QUIRURGICAS, REUMATISMO PO-
LIARTICULAR, MENINGITIS, PIELONEFRITIS, etc.

A w1 Corroborflflo por unn extensisima literatura extranjera.

La solucion yddica de PREGL para el tratamiento local de

las infecciones: ANGINAS, CISTITIS, HERIDAS SUPU-

RADAS, etc.,, asi como para LAVADOS VAGINALES
lleva la denominacion de

Frascos de loo c. c.

S. A. L | A
LA LalifliiE Aiipaio-Aleua il Piolloi idios.
Glorieta de las Delicias, 2.— MADRID



(™ 14 ta iffeéic(y

Ventajas especiales;

1- Intenso efecto analgésico

2- NO ataca al CORAZON INDICACIONES:

3- NO CAUSA SUENO Ni SUDORES Medicina Interna: Cefalalgias de toda clase, neuralgias,
especialmente en la region del trigémino, dolores tabé-
ticos, etc.

Ginecologfa: Dismenorrea, hemicranla, dolores duran-

te o después del aborto o parto.
Cirugia: Dolores de heridas y de cioatrices, asi como
para disminuir la sensibilidad antes de pequefias interven-

ciones quirurgicas.
DOSIFICACION:
0,4a0,8 ¢, 0osea la 2 tabletas por dosis, hasta 6 a 8
tabletas diarias.
ENVASES ORIGINALES:
Tubos con 10y 20 tabletas de 0,4 g.

CHEMISCHE FABRIK AUF ACTIEN(vorm. E.SCHERING.) BERLIN.

MUESTRAS Y LITERATURA A SOLICITAR DE NUESTROS CONCESIONARIOS
Productos Quimicos SCHER"\B,S.A(antigua casa Carlos W.Heiss) apartado 4.79-MADRIio

(ttmomMKM

aerediledo desde hace .Tiaj de 25 ofios. Qtfiia pronto tos-

dolores que a menudo son drneles £/ “nusol hace posible

una eoacuacion centra! agradable. Me.imfecta. deseca

y cura las superficies inflamadas, llagadas y himedas

CTi6 contiene componentes narcdticosy nocioos “nlroduicas»

60r. ja mafiana y por la noche i 'dupositono en -el recia
e venta en todas Ids farmacia.”

Goedeeke & Co.. Chcm. Fabrik u. Ezporl-AMiengrjeflfehafr, £eiptjg
Kepresenianfepara Espafia < Luciano Haiia — Apartado 900. —Barcelona.



KELATOX

(gotas € inyectable.)
Formula de eleccion para administrar el Benzoato de Benzilo.

DISMENORRBA — TOS FEEINA
COLICOS HEPATICOS Y NEFRITICOS
ANGINA DE PECHO — HIPERTENSION ARTERIAL
MAL DE MAR O MAREO — ESTERILIDAD
POR ESPASMO TUBARICO — ESTRENIMIENTO
DE ORIGEN ESPASMODICO, ETC, ETC.

Solicitense muestras y literatura al

LABORATORIO IBERO, TOLOSA (Guipazcoa)

Baa.aa.aaa,>.. K ""|pd«..

o : Los Sres. Médicos no se ol-
productos cuya eficacia ha sido

| reiteradamente comprobada por ~ Vvidan de consignan en sus for-
* los mas eminentes clinicos: mulas que desean

| URCSOLMINA

antidrico y antiséptico vésico INYECTABLES
renal; DEL LABORATORIO |IBERO

(Véanse en la coleccion de E1 Siglo

I ténico reconstituyente infantil; MEDICO facsimiles de recetas de los

Dres. Sanchis-Banus, Sainz de Aja, Ca-

i T ABLET AS AMI KATZ rrasco Cadenas y Pefia Galarza, de Ma-

; lorhidri lai drid; Blas Sierra, de Valladolid; Pena
Hlperc orhiaria, gastra gias. Pérez, de Santiago; Hervada, de Co-

Preparados per el rufta.)

A
| LABORATORIO IBERO

T olo s a (C3-uJ.c>tlueoco»).
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‘NIE le » GRIPE EN TODAS SiS MA.NIFESTACIONES.
H&ptin0Op6no U «M éndez:». . . = | Nenmonlaé infecciones ANenmo.BiDItif 7 Larin*

I gitia pteatlomembranoiaa. Traqueitii.

HaD¥noienoESTAFILOUjijjd ™~ ~

HaptinogenoGolioTAndez> nmn,,
SueI‘O CARBUNCLOSO «Méndez» ¢« mm| carbunclo en «lhombre.

Hap“négeno ECZEMA «Lbizaga» mm m| Ezcema agudo.

- Producto especifico, no antitéxico, curativo de la
difteria. No produce anafliaxia ni ningfln acci-
dente patoldgico’.

Literatura cientifico.— Se remite gratuitamente & los sefiores Médicos que lo soliciten &
M. Martin Yanez.— Apartado 384 .—Madrid.

NOTA.— Los productos de los laboratorios Méndez se encuentran en venta entodas laslarmaclasy om t
mayoristas, y do no encontrarios en su casa de compras pueden pedirlos directamente ai agente general

M. MARTIN YANEZ. — Apartado 3s4. — MADRID. — Teléf. 2581 S.

Eminal

para el tratamiento de las afecciones
u t e r o = © v a r i a n a s

Poderoso moderador de las funciones catameniales.

iep.
OXDX OUCHARADA COKTIBNE:
Viburnum pronifao | gramo. INDICACIONES
Hidraatie (repreaentado por bu alca-
loide blanco bidraatioa) ..................... | * Hemorragias uterinas
Euminal s | * .
LICOT TOM ALCO oo 20  » Amenorrea— Dismenorrea.

Gastralgias
y alteraciones digestivas producidas por
accion refleja del Gtero 6 sus anexos.

Muestras y literatura a disposicién de los seRores Médicos.

SoUdtense & Laboratorio Hispano-Argentino. — NUnez de Balboa, 127.
Por carta Apsrtado 384-«— MADRID MADRID
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Metilarseniato
de Sosa

Metilarseniato de Hierro

Metilarseniat6
de Extricnina

HCNYL

Metilarseniato
de Guayacol

LABORATORIOS BOUTY-3.Rue de

D. ERNESTO BOLINA GATTKAU, y «ru. p-.

Dunkerque pakis

p

NUEVO TRATAMIENTO

ENFERMEDADES "7iidifcoLL ESTOMAGO _
POP EL

REGYL

CALMA Y CURA

'GASTRALGIAS, DYSPEPSIAS
FERMENTACIONES PUTRIDAS,

flatulencias,

6TC.
EFECTOS MPa««de Vv
INVEDIATOS S
DURADEROS ‘
UaOlUTMiO
55avrsleciv<lvze<<* bi P = 5 [S
pAM tl

Literatura y muestras: B3, ru6 Reaumur, PARIS (II").
Depdsito en todas las farmacias y droguerias espafiolas.



Instituto ok Biologia y Sueroterapia
IBYS

Directop: EXCMO. SR DR. J. DURAN DE COTTES

Bravo Munlly 45. ©~ Apartado s97. ~ Teléfono 17-41 J.
M A D R | D

Nuevos productos “IBYS”

Obtenido por inmunizaciéon de caballos por la accién antigénica del bacilo Per-
fringens, bacilo oedematiens, vibrion séptico y bacilo histoHtico.

Como preventivo de la gangrena gaseosa en las heridas graves 6 con magulla-
miento ¢ antes de las intervenciones quirdrgicas, asociado ¢ simultaneamente al
suero antiteténico.

Como curativo en inyeccion subcutanea ¢ intravenosa, segun la fase del proceso.

“ ANATOXINA DIFTERICA”

Para vacunacion preventiva de la difteria.

"MIOCARDINA"

(Asociacion de extracto de miocardio con tintura de estrofanto.)

Para tratamiento de las insuficiencias cardiacas, miastenias, miocarditis, dilatacion
de corazoén, infiltraciones grasicntas del miocardio, en las adiposis en general, etc.,
etcétera.

Muestras y literatura & disposicion de los sefiores modicos Que las soliciten.
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Pulmonares, 0seas, Pe.ritoniti.s tuliercnlosas,
Tnbercnlosis del riOdn.

Lintatlsmo, Anemia, Raquitismo, Escrofulosis,
Caries dentaria, Trastornos de la denticién.

DISPEPSUS ACfiAS “  srE'-K S

A BASE DESALES calcicas CONVERTIDAS EN ASIMILABLES

Direoteupi E. PERRAUDIN Laboratoire des Produifs Scientta*

Ph**. do 1" . elafs. 21, Rué Chaptai.— PARIS
Ex-ohInltto Expert de la Ville de PariS'

LA “ TRICALCINE SE VENDE

Polvos, OomprimldoB, Oranaledoe, Sellos

7 Tabletas obooolste.
TRlCALCINE PURA 6,00 IraDOoa el fraeoo. para treinta dias do tratamiento

TRICALCINE FLUORADA
|d Met”arsinada. Solamente en sellos.
d. Adrenalinada.

Laboratoire dos PRODUITS SCIENTIA
2ly Rué Chaptali PARIS

Dspdsit* general en EspaRa: Jun HortlO. MADRID y BARCELONA
Muestras y felletes: M KBS Plaza de la Independencia, 2 duplicada, MADRID

\

Vd

J

| J



Elixir Eupiprico

T

DIGIERE LOS CUERPOS CRASOS LOS
FECULENTOS Y LAS CARNES

CONTIENE ASOCIADOS LOS

Fermentos Eupépticos
BAJO LA FORMULA

Mdcerac/on Oepancreas 005 gs
id decebadagemminada O.10y/s.

Pepsina 0050s
interoguinasa OOlgs
na 0002gri

yeMcw/o g sparaJO c.c.
UNA CORITA DC UCOA ANTES O DISPUES CE LAS COMICAS

SABOR MUY AGRADABLE

NUNCA CONTRAINDICADO .
IABORAT.VALIDIN & GUILIAUMIN. PARIS, EN ESPANA

laboratorio EMIRABENTyC*s.c.

BARCELONA J |'

JARABE GALACTOGENDO.

GLICEROFOSFATOS compuestos-ext.
AL OE GALEGA-TINTURA DE SEMILLAS CE
ALGODON-VAINILLA-NUEZ MOSCADA

V CANELA.

Reconstituyente general
PARALAS MUJEPES QUE CRIAN.
Estimulante de la secrecion

LACTEA.

PUEDE MACER POSISLE EN
MUCHOS CASOS LA

LACTANCIA MATERNA.

muestras:

LaboratorioMIRABENT.Barcelona.

UN NUEVO MEDICAMENTO

PROFILACTICO YCURATIVO DE LAARTERIOESCLEROSISy ESTRECHEZ CARDIACA

NTeancaJo

QUE SE EXPENDE EN DOS FORMULAS'

FORMULXYV |

TeoPromina
Nitrito Sodico
Extr de EstrofantO

Accion ténica del musculo cardiaco”™Eficaz en

FORMULA 11
Teobromina
Nitrito Soédico
Extr. de Estrofanto
yoduro potasico

la

PRECORDIAL Y LOS DOLORES Y TRANSTORNOS ESTENOCARDIAM
Accion desintoxicante.metabdélicay antihidropica

LA FORMULA |l SE USA ESPECIALMENTE EN LAS ESTENOCARDIAS DE ORIGEN SIFILITICO

FABRICA DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS
MA.USMANN-S.A.St.GALL

laboratorioMIRABENT BARCEigN”®
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ADOPTADO BN LOS HOSPITALIS

Aceite yodado francés s 64 eentlgr. de yodo puro
por centi-cubico (cubo) sin ningrim rastro de cloiO
de una tolerancia casi illniitada»

INDICACIONES. ~ Todas las del yodo, de los
derivados yodados organicos y yoduros, sin sus
inconvenientes; ningln yodisniO, ninguna accién
congestiva sobre el pulmén.

ARTERIO y PRESCLOROSIS, ENFISEMA, ASMA,

REUMA crénico y que desforma, LUMBAGO,

CIATICA, GOTA. LINFATISMO, ADENOIDISMO,
SIFILIS terciaria y HEREDO-SIFILIS.

FORMAS FARMACEUTICAS :
Inyeccione» AmpoUa$ de 1,2, 3y 5 ec.

Frasco de Aluminio de 20 cc. 0o seau 30 gramos (un centi*
cubo-clibico) contiene o gr. 64 de f/odo que conespuode
quimicamenie a o gr. 7 .

Céptulaa j o gr. 20de yodo puro j)or capsula (a a3 por
término medio por 24 horas).

0 gr. 20 de yodo por cucharadlta pequefia.
Se halla en (odas j<u buenat farmacias.

Emulsién :

En Espafia:

Sr. JuanMARTEN
CailedeAlcala.p,Madrid
y Consejo de Ciento, 341

Sareelona.

Solo se ha de aceptar el
roduclo Jbe Itere

r in,raete ' “AaOL-

rUPIODOL:
LAFAY

lalaa «<Sanarlasi B. APOLINNnHIO, Parmaoéatico, Laa Palmaa.

Bad Homburg v. d. Hohe

para enfermedades del estomago, intestinos, aparato digestivo
j corazon.

Park-Sanatorium

100 canias, habitaciones con agua corrientey bafio particular.
El agua carbénica de las fuentes esta canalizada directamente
al Sanatorio.

Direccion médica: Prof. Dr. Welnberg
y Catedratico Dr. Cahn-Bronner.

Kurhaus Bihierhbhe

800 metros sobre el nivel del mar. Cerca de
Baden-Baden.

Medios fisico-diatéticos.

Deportes de verano é invierno.

Direccién de la Seccion Médica: Dr. Garh. StrOOmann.

Sanatorium BUhlerhohe

para enfermedades nerviosas € internas.

Director-Médico; Dr. M. van Oordt.

Abierto todo el afio. No se admiten enfermos infecciosos.

IITROSODINE

511g¢gil inmediatamente y hace que
desaparezcan las crisis doloro-
sas del estdmago, sea cual fuera su causa,
mucho mejor que los alcalinos corriente-
mente empleados, como el bicarbonato,

la magnesia, etc.

_ bruscamente los vémitos
Ilw H w que terminan las crisis tar-
dias, los vomitos pituitosos de los alcohé-
licos y los vomitos de los nifios de pecho.

Disminuye

cién gastrica y "modifica favorablemente
el quimismo gastrico.

w

Acoidn sobre la Tisoosidad de la sangre:

Flebitis, trombosis, embolias.
Neumonias, bronco-neumonlas.

Laboratorios P. Longuet, 34, rué Sedaine, Paris,
Muestras: Juan Martin, Alcala, 9, Madrid.

Sanatorium Ebonhausen

700 metros sobre el nivel del mar, cerca de Munich.
Desde \.° de Diciembre 1925, nueva Direccion.

Instituto para enfermedades Internas y
nerviosas y también para cor valecientes.

Prof. Dr. Edens™*

Director Médico:

Schwefelbad Schinznach

en el cantén de Aargau, linea Olten Brugg-Zurich (Suiza);

segun el Profesor Dr. Treadnell y otros, ocupa el primer
lugar entre las fuentes sulfurosas del Continente.

‘eKurhaus” und “Pension Hahshurg”

Indicaoiom
Qota y reamatlanio» inoloao lozabago, ato., enfermedades de loa
huesos y artjoulaciones, sttpnracionesyjDdamaciones crénloas de
laa venas* Uloeras de las piernas, catarros orénioos en las muco-
sae, enfermedades de la mujer, aféooiooea de Las glandulas» escro*
fulosis, arterioesoLeroeis, catarros no inheroulosos de las vias
reapiratorlae» asma, enfermedades de la piel como ecsemaeiacnés,
psoriasis, urticaria, foTiinculosis» pruritos, lotiosU (excluyendo las
enfermedades venéreas!.

Médicos: Dr. Amsier y Prof. Dr. Bulrgi.

Médicos consultores: Dr. HUSSY, Catedraticode Ginecologia,
y Dr. JfInny, Especialista en enfermedades de la infancia.

Para enfermedades pulmonares: Sanatorium Wehrawaid

861 metros sobre el nivel del mar, cerca de Todtmoos en la Selva Negra del Sur.—La estacibn mas alta de Alemania

enfermos de los pulmones.

Director; Dr. KsilflTiann.
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Sin adiciéon de leche ni azucar.

Producto dietético en las afecciones gastro - intestinales.
Recomendado por las antoridailes médicas del mundo entero.

S
]
®
I Harina dextrinada malteada.
®
I
®
©

Muestras y folletos gratis a los sefiores médicos que lo soliciten de la

JOEDAD NESTLE «. 1 P A -vialayetana 41, BARCELONA ©

0 de su Delegacion en MADRID, Marqués de Cubas, 12. N

| S

©

BOCOOGOOOOOCOROAEREEREOOOOOEOOO O O 3

ON TAN CONOCIDAS Y UNIVERSALMENTS
apreciadas las ventajas del legitimo LY-
S SOL que casi es innecesario recordarlas
aqui. Sus usos son multiples en todos los
ramos de la Medicina, muy especialmente en
Orugla, Obstetricia y Odontologia, pues
ofrece la inestimable ventaja de combinar una
fuerza antiséptica enorme (ocho veces mas que
el acido carbdlico), con muy escasa toxicidad
, . y olor agradable.
unico Contiene jabon, por lo que limpia al par que
| e g Ilt | m o desinfecta, no corroe_ los obj_etos ni dafa la piel,
no coagula la albumina y disuelve los esputos.
Como desinfectante general y desodorante
no conoce rival y su empleo en hospitales,
talleres, escuelas, cuarteles y el hogar do-
El rey néstico es extensisimo y muy recomendado
de |OS por eminencias médicas propias y extrafas.
desinfectantes

Formula y marcas registradas de

Enviaremos nmy gustosos muestras y

LYSOL, LTD. Londres detalles completos a los Sres. Médicos, Den-

Importado «n Espafia, durante muebos afios, d« tistas, Profesoras en partos, Practicantes,
la Sucursal de dicha entidad en Hamburgo, y

ahora fabricado cxclusivametile por el

LABORATORIO BRITANICO de M- DE LARA
ilian de Urblela, 5 MADRID Aparlado 82

Enlermeros, etc., que lo deseen.
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REM'NERALlZAC|ON Paratiroide, Hipodfisis, Suprarrenal
RECALCIFICACION Timo, Salgs calcicaa
POLIOPOTERAPIA Fluor, Magnesia, Manganeso

RECONSTITUYENTE FISIOLOGICO
PHOPAGAND” EXCLUSIyAMENTE

MEDICA
(NI SELLOS,COMPRIMIDOS, GRANU LADO
e fis
id OPOCALCIUM ARSENIADpP
(MctUarsinato  disodico)
IAhorMarics Je! OPOCALCIUM - A. RANSON. Dr t» Frm™aa, PARIS

Ltgilimidail de la Formula garantiiada por Dr Aniomo, CaiiaU Recasens, Barceiona

Lo* Sres. Medico* pueden obtener muestra* gratl» dlflgendo»o

li
OFICINA DE REPRESENTACIONES OFICINA DE REPRESENTACIONES
Paul VAHLE

David de GIEZ
Alcuh, 177 - MADRID BtiH'M, r”~j - BARCELONA

Tratamiento FisiolOoico

DEL

ESTRENIMIENTO

g1 LACTOBYL se compone de .

VFERMENTOS LAOTIG O S, que enrayan la putrefaccién intestinal;

LfiICIHBYL

2"A G AR"AG AR, que hidrata el contenido intestinal;
FPEXTRACTO BILIAR, que regulariza la funcién del higado;
4"EXTRACTO TOTAL dotas GLANDULAS doi XNTESTINO

que reactiva el funcionamiento de este drgano.

LABORATOIRES REUNIS, 11, Kue Torricelli, PARIS
PEREZ MARTIH T V, calle de Alcalfi9, Apartado Mtim. 310, cn MADRA?

A gente :



elrnés/\c TiV O
el mas AQ RAPABLE
elmas M ANEJABLE

de los sedativos nerviosos.

~ XIX -

Establecimientos ALBERT BUISSON, 157, rué de Sévres, PaRIS (XV)

Representantes J. URIACH & Cia, S. A. — Apartado 632. -

HIERRO
ITALIZADO

1
OXIOASAS
duaSANGRE

>
/

BARCELONA

OPOTERAPU
HEMATICA

el JARABE y
el VINO

DESCHIENS

k la Hemoglobina pura
Admitidos eo los Hospitalesds PaHa

Proporcionaran &los
Médicos resultados que
agradeceran sos enfermos

DOSIS >
jQFIM f Dob aderach a laa da
y =0paea cada conridey

vino * Uo Ta»o da mador» sa cada
comida»

SUSTIT™™ XA CARNE (RDA
t a HERRO

Laboratorios Dascbiana,
A, RuOa Paul'Beudry, Paris
Agesta* para fiapaS» }

QIHENEZ-BALIMASyCU. 6ig»M, * y4, Baroiloia8 8



SULFOIDOL

coloidal)

REUMATISMO CRONICO « BRONQUITIS CRONICA
i DERMATOSIS ACNEICAS - LARINGITIS REBELDES
FERMENTACIONES INTESTINALES mVAGINITIS « METRITIS
OHtIKTItXTXMIK.T>0 A M r»O X jI*A S
Laboratorios ROBIN, 13, Rué de Poissy, PARIS

Depositarios pua Espafia: QIMENEZ-SALINAS y 0.*. Sagués, 2 y 4, Barcelona, (S. G.

LACIO LAXINE
BROMIDIA
BATTLE & C; FYDAU

GOVPRIMIDOS de FERMENTOS LACTICOS LAXANTES

“E FH—D]@ EE_UA, Boa base da Fermentos L&otioos Beleccionados,

Sales biliarias, Agar-Agar, Naftol ttaleina.

MEDICAMENTO REGISTRADO Tratam Iento Bloléglco
Y GARANTIZADO

Siemore digno de ol ESTRENIMIENTO
CONFIANZA ddd ENTERITIS
| - PADECIMIENTOS dei HIGADO
::s:g?:i}ﬁl&eﬁ?j;r??\h:)Enp(:: ANTISEPSIA Gastro intestinal

mania, Toxicomania, etc. DOSIS: 1a 3 Comprimidos por la nocbe al acoslarse.
3* rsmfe an filtioAai da B Tubot jU 6 eomprimidoi.

Literatura y muestras

. o Laboratorios Biologicos aeANDRE PARIS
gratis contra pedido a los Farmaciulieo de Claia,
se&ores Médicos. fr-infarns y Jef.- de Laboralories de joi Hoipilales de Paria,
4. Rué de La Motte-Pioquet, PARIS (Pranali).
B. DURAN S. en O

SE ENCUENTKA EN TODIS LAS DROQUERIiNT fARIAACIAS

Dbpositariob en ESPARN A
E.7 J-A RIERA. Napéles. 166. BARCELONA

Tetudn, 9y 11— MADRID

pecoU
nidad,

Algsli
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f¢{PMI*tER PRODLCrODE YODOYARSEMCO *

N¢, consecfjencias téxicas secundarias

ZIMEM A
AGLICOLO
CASEAL CALCICO
GO NEAL

BAI.DA.CCIl =PISA

LEJOIHALTO

DextKinay maltosa con amilasa inactiva

Alimentacién artificialy mixta
destete etrastornos Rastro en”
téricos de los lactantes.etc.etc.

- AL

Metahidxoeilicato de aluminio fielolégricamente puro.
Sustituye al bismuto en
— terapéutica gastrica. —

Existe el Sil-Al

NO ES$
FERMENTESCIBLE |

Mcicitraty literatara
n.GnMIR.>Valeoela.

DANOL

Elixir de bardana y esta&o eléctrico.

Indlcaelonesi
Estafilococias en todas
sus manifeiitaciones.

fltncBtraay literatura
n.GnMIR.Valeaela.

belladonado.

fX

N

Autorizado por la Ina-
peoolia General de Sa-
nidad, numero 4.193.

Aloaloldea del opio y

o la belladona (var.

Bntloa) en soluoiln
estable.

Muestras y literatura
i dieposlolin de los
Sres- Médicos que lo
soliciten al Laborato-
rio <Celta>, Valencia.



*Instituto de Biologia y Sueroterapia
B Y S

Director: EXCMO. SR. DR. J. DURAN DE COTTES

Bravo Murillo, 45. Teléfono 17-41 J. A”partado 897.
M A D R | D

hiolactiseru/a

Asociaciéon de fermentos lacticos seleccionados con sueros de animales
inmunizados contra el Bacilo de Eberth, Paratifus A, Paratifus B,
Colibacilo-Proteus y otros gérmenes intestinales.

La orientacion cientifica que hasta la fecha ha informado la administracion de los fermentos
lacticos ha sido la de substituir la flora intestinal proteolisica por la sacarolisica; es decir, detener
el desarrollo de la primera por las fermentaciones lacticas que se ocasionan por la administracion
de la segunda.

Esta concepcidén tedrica no siempre ha sjdo lograda en la practica por la simple administra-
cion de los fermentos lacticos, acaso porque los gérmenes proteolisicos, entre los cuales se hallan
los patoégenos, encuentren entre los exudados de la mucosa alterada los elementos de su nutricion
mejor que en los residuos alimenticios, 6 bien porque la cantidad de acido lactico por los saca-
rolisicos originados no sea suficiente para detener el desarrollo de los gérmenes patdégenos, con
su funcion inherente de putrefaccion.

Légico es pensar que si a la administracion de fermentos lacticos sumamos la accion de
sueros especificos contra los gérmenes patégenos, por la accién de los anticuerpos que contiene
el suero, conseguiremos destruirlos y oponernos a su accion y a la de sus proteasas en el proceso
de putrefaccion que determinan.

Los interesantes trabajos de Lenoy y de Mesnard y Rose sobre los sueros antiproteasicos,
asi como nuestros experimentos personales de laboratorio y de clinica, que seran motivo de una
préxima comunicacién, demuestran evidentemente el justificado y beneficioso resultado de la
asociacion de los sueros especificos antimicrobianos de los principales gérmenes proteolisicos de
la flora intestinal con los fermentos lacticos, siendo el motivo de dar este nuevo producto, que
con el nombre de Biolactiserum representa la asociacién de suero de animales inmuniza-
dos al bacilo de Eberth, Paratifus, Cpii, proteus, piocianico, etc., con los fermentos lacticos.

Su indicacién es en todos los procesos infectivos é inflamatorios, intestinales y en todos aque-
llos casos en que debemos oponernos & los procesos de putrefaccion, tanto en los nifios como
en los adultos (colera infantil, diarrea verde, enteritis, fiebres tifoideas, paratifoideas y coliba-
cilares, etc).

Témese cada seis horas, con la leche fria 6 en agua azucarada, una cucharadita de las que
acompafan al preparado.

Se sirven muestras y literatura gratis a los seflores méilicos que las soliciten.
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La Chincona con que se prepara el VIBRONA es en
forma de un hidro-bromato neutro, y la experiencia clinica ha
demostrado evidentemente que el VIBRONA posee todas las
ventajas inherentes & la Chincona, pero sin ninguno de sus
inconvenientes.

En las depresiones del sistema nervioso; en la Anemia
y Neurastenia producidas por exceso de trabajo, 6 insomnio;
en la convalecencia de enfermedades graves, como Grippe,
Difteria, Pneumonia (pulmonia) ¢ Fiebre tifoidea; para
restablecerse de las pérdidas sufridas durante las operaciones
quirargicas 6 para conservar las fuerzas durante cualquier
tiempo critico, el poder restaurador de la VIBRONA es
admirable.

No es exagerado manifestar que la VIBRONA en la
Neuralgia y en el Insomnio, produce efectos maravillosos,
pues se ha conseguido la curacién de casos rebeldes con el
empleo de dos 6 tres botellas de VIBRONA, mientras que los
otros remedios fracasaron.

Nada es igual & la VIBRONA como agente ténico para
combatir la fiebre palddica y la depresiéon organica producidas
a consecuencia de largas residencias en los climas tropicales.

Una copita de licor llena de VIBRONA produce un
pronto alivio, disipando el malestar provocado por el trabajo
6 por depresién organica.

La VIBRONA, Vino Ténico Ideal, S& vende en botellas
gue contienen 40 tomas.

UNXOD PTICPLETAILS

FLETCHER, FLETCHEH & Co., Ltd., LONDRES.
Se vende en todas las Droguerias 7 Farmaeios.

Deposito Generalt—J. ALEJANDRO RIERA,
NAPOLES 166, BARCELONA.
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EXTRACTO

de =

MALTA

Inofensivo y de una Pureza absoluta

CURACION
RADICAL
(i/n Copaiba — ni Inyecciones)

de los Flujos Recientes 6 persistentes

Aceptado porR.Q.del SAbril 1313 enlos Hospitales Militares

N IS—:'L\I/IDSI%Dsmoa Dicioma oe Mérito

A H N
CON HEMOSLOgINA m@&{mﬁf’ﬁ?ﬁ?'a'e” o _
CON PEPSINATMNCREANRA Exigir la Firma

CON YODURO PCRROaO

CON ACEITE MIO BACALAO
CON ACEITE HIG BACALAO £ HIP” BAR.CELOMA

Cabales. 60,

Sobre el rétulo

eres

ANI1ODOL
EXTERNDO
Ditodoriunla Universal

C"”g:;n;gf,?;,';‘”*"a mu 3 ~odoroso antiséptico

Dirmalosls - Rinologla. z« 0 T O X 1 C O

Met' fral lobre oad/do i fot fdffcoa - IABOBATOSZOB SEX AITZODOX, «O. Bne

Yy RAPIDA

PARIS 8 R Vivieie y en todas las Fannagias

Exigir el JVombre

Sobre cada capsula

AN IODOL
INTERNO
Gaslro-Enterltls
Fisbrg Tifoidea
DUrrei Tarde da lu licuotai
Tubaiculoeit

Condorcet. PARIS

Infi

Con

trat

IS(



JARABE BEBE

Infalible y completamente inofeneiwo para toda clase de TOS de loo adultosf TOS
crénica y rebelde de ios ancianos y la TOS FERINA de loo nifios»

Evita loa tratamientoa enérgiooa, tan perjudialalee & nifios y adultos. — Gran diploma de
Honor. La mas alta reoompensa aonoedida en la Expoaioidon de Espeoialidadea Farmaoéutloas del
Congreso Médico Nacional de Sanidad Civil (Madrid 1919).

El JARABE BEBE ha sido objeto de loa mas grandes elogios por la prensa profesional en
trabajos originales de eminentes médicos.

ag«D**t eaalonivea: 4. Uaiaoa Y SOJ«PHIIIH (S. «.)m ~ Bevaalena.

TETRADINAMO

Formasi ELIXIR é INYECTABLE
Medloacién dinamoéfora y regeneradora de los estados oonsHntiwos»

Magistral combinacion de los elementos estimulantes g desarrolladores de energia, terapéuticos
mas valiosos (FOSFORO, ARRHENAL, NUCLEINATO DE SOSA y ESTRICNINA). Efloacisimo en los estados
organicos depresivos y de agotamiento, fatiga cerebral y convalecencia de enfermedades Infecciosas.
El Inyectable contiene oada oaja 10 ampollas de 10.0. y 10 de 2 0. 0. haolendo un total de 20 amoollas.

SEPTICEMIOL

INYECTABLE
Tratamiento espeolfico é insustituible de las enfermedades infecciosas»

COLESTERINA, COMENOL, ALCANFOR j ESTRICNINA

De aoolén mas aotloa que la de loa metales coloides reolén obtenidos. Cada oaja contiene 6 ampo-
\llas de 5 0. 0., no produciendo abscesos ni siquiera Induracién de los teildos en los puntos en que se
lhaga la Inyeccion.

PURGANTIL

(JHRHBE DE FRUTHS)
Indicado en el esipefiimiento de loe adultos
€ indispensable en los nifios-

iL-A-Boia”T oial o PONSi aORENO Y COOPANIA BTTia¢r~"soO T’

I'~R 1IdI~aSTJTICJO OlrtBtori BERNARDO MORALES n

Al pedii mautr», Indlgaei* R-tliu y Mt-cléo d* fanocmll.

eALDAS DE OVIEDO

Aguas azoadas, hipertermales, de ias mas radiactivas de Espafa.

Sin rival para el tratamiento del artritismo, reumatismo, afecciones del aparato respiratorio
y enfermedades consecutivas & la gripe.

HOTEL DEL BALNEARIO

[Servicio esmerado, se Selecta cocina. = Precios econémicos. = Pensién completa desde Il pesetas.
Varias fondas y casas de, huéspedes.

15 J-Lunio & 3 0 S eptiem bren»
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Generador de vapor, de yodo inyecte-
ble, que reemplaza ventajoslsimamen
te al yodo y yoduros, en sus multiples
indicaciones, por ser su acci6on mai

eficaz y no determinar trestnrnos de
yodismo.

Declarado de petitorio oficial
en loo Hospitales Provincisle»

Beoomeodftdo ooa éxito efioM pxrx oombfttir
el ertritisffiOr le erterloesolerosifii taberoulcGii
gqaifarglce, bien ee« de iooftUeeciOD onUaii l
(lapna), ainoTiel» 6seei artionier, gaogliooiird
glandDlar» lae oearOBis ele origen artritioo. broQ*i
golal, giatrioo y oetaiea cronica; lee Litiasis y
nelritla crénicas, oirroele hepltloa y lesioofii
oardlaoae compensadasl lesiooee oerebraUs y
mednlarea oré6oloas, y, en general, en todas lia
eniermedadee en gne el tratamiento del yode

L y ene sales eetin indicadas.

Cois de amoellasi 5 pia.—Aparate yodeniaader, 1,50. —Preoinolea, 0,50 de aumeni»,
d. prospecto, YBPO .tr.. « TeDéSBR® «DB»». 8. L.l. Vilo. 4

.Bpovor..O.-«RPHID

CARILy
O/EA Y .
DENTAR!

Tonifica, ayuda a las digestiones y « In

T U D E R C U elapetito, curando las anlermededes iH

ESTOMAOO e INTESTINOS !

LOAIA- RA' BIOSLPOE%SDI'E es'tc')mago!
Qumin o hexalis L gowos
DERO, DIARREAS EN NINOS

, tdulUitqii9, a‘'w u, .laman ocon BTREAIWIHEATI

'RECON/TI- DILATACION Y ULCERA)
TUYENTE DISENTERIA
E I: I CAZ U.,yDladonnIm (Bdiarrea, daloi nidn, I|Ba|

a. ia época dil DESrE Y DEHNCIOH

m ANTI1U- 33 ANOS DE DXITOS COAfSWNTES|

EnUyese unabotellay  notaré prontooe |

- N\ 7 \ D E R C U - ei enferma coma més, diglare major Y)*l

nutra, curindoae da ta*ulr con au ua |
on 0 r 0 6 pesetBi dolalla, con melicacléngarairas8 |

‘fpntdt Serrano, SO, Farnucla, ttADRIol
y princlpdles del mundo

uC'ca

. =«4$82600008j 00000 00EO00T* e BRIV«
Sociedad Esparfola de Especialidades Farmaco-Terapéuticasj

A. WASSERMANN & G\ S. .. C. |
BARCELONA -fomento, 63 (S. M.)

Nuevo Producto

ASPASWIOL WASSERWIANN

(Analflésico antiespasmaddico.)

A baso de ETER BENZILBENZOICO 25 «* «TInt. grindelia robusta.

- Tint. belladona.
Tint. belefio, en solucién alcohdlica aromatizada.

DOSIS: de 20 a 60 gota, al dia en trea 6 cuatro tomas; en agua azucarada, vino, leche, etc.

USO: En los dolores espasmddicos de todas clases, célicos hepaticos, nefriticos,
vejiga, matriz. Intestino, cardiospalmo, asma bronquial, coqueluche, etc.

No tiene contraindicacienesni-aun enos-casos en que haya nefritis.
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apartado

2 O mnium M ecawogrAfico

maquinas *Olivetti” para escribir

TALLER DE REPARACIONES Y ACCESORIOS PARA MAQUINAS DE ESCRIBIR

NnARCA
ciase
) UNICOLORES 3PTS CAIALOOHOJAS r/ABRICACION INGLESA
o] BICOLORES 4 »  cOMERCIAL 21x27 8 PTS  DURACION CARAKTIZADA
U POR DOCENA [0%Descuenfe MINISTRO 21x52 10 Ptas. 15 eltom pAr

RUAM BA

Poderoso reconstituyente

FOSFOCASEIN — EXTRACTO DE MALTE

Bl . . . ‘
Egaswu disociado por pnimcra ve™al cacao
<1e0| selecto desqrasoido
El Puamba'es rico en Obra como reconsti-
- vitarriinas. confenien* tuyente de primer or-
UniDnil do ademas el verda- den en los nifios, en
era dero germen de la las madres durante el
. cebada fermentada embarazo y lactancia.
XH ] |OSIde‘InfCIprOS "’c‘;b“ml' Est4 indicado en los
n<_) es fosforados In- casos de neurastenia
o1 dispensables para la i
it > . anemia, convalecen-
iMIMJ regeneracion del plas- - .
ol am] . cia, desnutricion, de-
) ma sanguineo y de ; bilidad senil, tubercu-
las células nerviosas; (A _ RS
Una cuc'harada de Iogs, -e,tc. Facilita la
Puamba en la leohe,> dlgestlon_de la leche
cas constituye un delt? por las diastasas que

na.

closo desayuno. -

Oficinas:

Bdires, 21.- BARCELONA
Teléfono 363 A

aOPOQ-A.S-i.KtNA.

contiene

Laboratorios OpoterApicos y Bioldégicos

Laboratorlas:
Caau, 34y3%6. — SARRIA
Teléfono 6179 G.
F-H E R S A

iraB B aOBMONAS KNTa»IOAS iraKR

fOrmuiu
Jugo KlI*trloo obtenido por antollsia........ccccoveviciciicccees .. 1,- Formula:

8upr«ranina

Kxtfaoto
Ku9» vémioft
Elixir eloohéUoo hasta 10 o. o.

PARA MUESTRAS Y LITERATURA DIRIJANSE AL DELEGADO REOIONALs
RAMON DE UQARTE, CaUe de Campomanes, U, tercero derecha.- MADRID (12)
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N"SANATORIO PENA-CASTILLO

Destinado a enfermos del aparato digestivo, nntrioién y sistema nervioso
Clima delicioso, once hectareas de parque, completa instalacion do mecanoterapla,
electricidad, calor y terapéutica fisica.

Hotel de dietética. Dos hoteles para psiconearosia.
Pabellon eepecial de radioterapia profaada. Seccion especial de torio6manos.

Director: Excmo. 5r, D.

------------------ S _ A

CSO'nSSBCUIQtA-COPmM sslI s& sbamha

U SZSfcOSmA. p» M «SexdB csun U ttbrnriotl» y O Ofta
ffAmar, =« «<m dtlu méyermcaaquliat urif litits

H-rlr-—--—--—- hcalUXivM iw tifii*» M Mp*fiortd»d MbnIMdIBM
«S«caUaM par «a iicil a>aa” f tbaolau laocaMad, ta «crida aaa
aipaka p Mtriafaata p lea akctat rlpUot p eoutaaua: «imaade ~aa
« riraaMdloqw U tu boy bt dado Bis aficaeat p prtcrico* raurita-
jfcs. s, Mhmci* o pcHacta pri por caulidad predaca raacctia | »
*nL g«a« rarOItM »e>iorsaade laddala. a» ario da «Ir>ai> ddeteaa.

INOfCAdONES: Tabarealoaia aa teda* aaa intaa, «tvepadaa
MOM ttiMna Sioa. Ual da Peo. «te.

O* MAto «<n FarmAdu y Carrtrts Espodflee*

Representante: J. Vallésiy Ribo, Paseo de Gracia, 75, Barcelona.

F. GAYOSO - Farmacia.

A.ronal, S.—MIA.DE.XD

Preparacidi ¢a ampollas con soluciones esteriliaadaa. Capsulas gelati-
nosas medicinales. Ovulos y sopoeitorios de glicerina solidificada, aim-
pies y compuestos.

Dep6sito de Especialidades Farmacéuticas.
Agaas minerales y productos quimicos de las me{ores marcas.

Nota. De ampollas, capsulas, évulos y supositorios preparamos ra-
pidameute cuantas férmulas nos sean solicitadas.

/*\orales,— Médicos;Doctores Penzoldt, Ollver y Luquoro.

.nSTT-A_INTiDK ji?/

—Sotomapor, partido de Eedondeln
(Pontevedra), dotada con 2.600 pesetas
anuales. Loa aspirantes, gae no han de
exceder de la edad de cincuenta aQos,
pueden remitir sus instancias basta el
16 de Julio.

Datos.—Ayuntamiento de 3 624 habi-
tantes, formado por tres parroquias. La
mayor tiene 2.319 habitaniea y dista 9
kilometros de Bedondela, 18 de la capi-
tal y O de la estaciéon de Arcade.

—Sen Cristébal de Cea, partido de
CarbaiUDO (Orense), con el haber anual
de 2.000 pesetas. Solicitudes hasta el 23
de Julio.

Dalos.—6.041 habitantes, & 9 hiléme
tros de Carballinoy & 20 de la estacion
de Barbantes.

—Arenas de lgufia, partido de Torre-
lavega (Santander), dotada con 2.200 pe-
setas anuales. Solicitudes hasta el 23 de
Julio.

Datos.—2.236 habitantes, & 22 kilome-
tros de la cabeza del partido y 6 44 de la
capital. Su agregado, Las Fraguas, tiene
eetacion.

(OootiBOa en U pbgiob ZXX.)

fAJTA LIS IS

| mlaerales, agnus, slc.
aktrutcrialsl Dr. E. Orti

5< Slsail?{riler. %%Idsrea

I  Oappatasi 14| maripM.

yrundado en

Qra repida y SULFURETO CABALLERO

ee¢ (KO

A-) oo

Destrnctor tan segoro del Sarcoptes Scabiel, gne nna

1ola friccién, sin bafio previo lo hace desaparecer por
completo, siendo aplicable en todas circnnstaneias r
edades por sn penecta inocuidad.

J. CABALLERDO
fnuili-U M, ili: UDE CELIINO DIiL li.-U ItaiD |

ROIG

| tuber
PALU

I-trldaE
IEHA -

aatcMA |

DMé.. L.b.

Se
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BE?CULOSIS »I»e t»)» fori i periodst.
*‘VIIC(]S\/D I':)'IVPEBNEF%){D« V\j(:)E V3

JfrtrlUamo

t-SK - INSUFICIENCIAS OVERI&NA V TIROIDIANA « CBEODU
l. ".Mtm ce U MiBoprm» j deU Patertad - Eafermeded» ce U Piel

PLACEMTa - «AVARIA
lg.ceidi lid» «tfT00i liniirla mBAanitdiildiladalasticbuiéil iUra
'Mfetrorraglas - Metritle - Fibromas - Tumores.
Jiln 1 Ly»bor«l6rio del D' FRAVSSE « IS0 Rué d'AboalllT. e PARI3

SOBSTHICIAIE»IgSi | .MCHITIIA
AsoTemleoto Berrloao iq lodaa eue fonmes.

Nenia - iihpotsncia - senilidad ® neurastenia, oto.
Liber.iari» dri P’ rsAYSSE. <30. Boa d'aeOUKIB, <30. - PARIS

Se remiten muestras & los sefiores médicos
gue las soliciten de

Laboratoires du Dr. Traysse.

de Neuuly. Nanterre (Seine), (Francia).

M1 [IVS [[LD)

mvV A ljE 35TO I-

uctoiul urina'

Simbiosis de fermentos lacticos
y bulgaros en estado liquido
y con fecha de utilizacion.

El mejor desinfectante intestinal.

SO HMIFOEID
Suero (rescode caballo.

En cajas de ioampollas de lo c. c.

Para combatir anemias, cohibir
hemorragias y exaltar fagocitosis.

El major tratamianto protainotarapico.

Se preparan todos los sueros,
vacunas y opoterépicos,
, sancionados por la practica. A~

— Xjtla **

MoxficaaMaM «e poi*». * | » <=
biuouto 1 nMMMo. «ocrafulou*
nenU prepwaad y 4* por«» 0 mo-
twdfd aboolwUi. CosSmu e6cat-
senU W> «olweodede*

Aparato Digestivo

y atokriula lechiooot* lea cwol-

U<io d*I qM Io uM-

AéuUot: Una codiarada de Ua
da calé. meicUdo con un poco da
afua, daipuéa da cada coauda; »
diendo intacta impunamenle cata d o
u>cada 2 0 3 Horaa. MAoa.- Lané
Ud o la lercan parta aejun la adad.

f>« vMiU — tfU a pAftea
KMjtfnMt Nuemui t w rw a

Laboratorioa N. MIRET
IMpatoOldo. Ml..«oraolaoa

TUBERCULOSIS

AFECCIONES BRONCO-PULMONARES
Gripe, Esordfiila, Ea”™uitismo

SOLUCION
PAUTAUBERGE

g EkIEE S D IS QRS
ANTIGATARRAL y ANTISEPTICA

Seca las Secreciones y Cicatriza
las Lesiones tuberculosas.

pd

BUPEPNCAMOONSMUYEHTE

Reanima las funciones de Nutricién
y el estado general.

Xa. *»AtJTAU»3BR.OH
10. Bla do Conat*ntinopla, PABIB, y Farmaeioa.

Depositarios para Espafia:
Qimoénez-Salinas y C.% Sagues, 2 y 4, Barcelona (S. G.)
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e"TARRes FOSFOTIO eO I_ : : TOSES

SOLUCION ARSENIO FOSFORADA CON TIOCOL

Be obtienen reenitadoB positivos 7 ripidos ion este preparado en las afecciones pulmonares, catarros brongnlalee j
gripales, desgaste organico, eeorofrlismo 6 inapetencias. —Precio del frasco: 4,50 pesetas.

(Qharegiia kaatilch
m )
De segaros result&dos en
quemaduras, heridas, grietas
de los pechos, sabaDones ulcerados. Ulceras aténicas 7 fo-
nSnc'Uos abiertos. Su cdmoda 7 sencilla aplicaciéon (no se
pega e aposito & la superficie cruenta y calma rapidamen-
te los dolores), & la par que su rapidez en el curar, consi-
tU7e agradable sorpresa & los pacientes.

Venia: Madrid, B. Duiau, Mariana Pinada, 10; P. Martdi, Al-

oalA, B Garota AUaro, farmacia en Vieilvaro; prinoipalea iar-
maclaa de Burgos j provinoiaa 7 lade L> Llraa, Villadiego.

\ ANTIASMATICO PODEROSO

BBMBDIOEPIOAZ COSTBA LOS OATARBOS BBOHQOIALB8

Jarabe-Medina
de Quebracho.

Médicos distinguidos y los principales periédicos
profesionales de Madrid; El Siolo Midico, la Re-
vista de Medicina y Ctrnpia practicas, EI Genio Mé-
dico, El Diario Médico-Farmacéutico, EI Jurado Mé-
dico-Farmacéutico, ia Revista de Gencias Médicas de
Barcelona 7 la Revista Médico-Farmacéutica de Ara-
gén, recomiendas en largos 7 encomiasticos articulos
el Jarabe eMedina de Quebracho como el
ditimo remedio de la Medicina moderna para com-
batir el Asma, la Disnea 7 los Catarros crénicos, ha-
ciendo cesar la fatiga 7 produciendo ana suave expeo-
toraclén

PRECIOS 6,50 pesetas frasco.

Depé6sito central: 8r. Medina, Serrano, S6, Ma-
drid, 7 alpor menor en las principales farmacias de
Espafia 7 América.

ALMORRANAS

--rrjinTSrsS~t!

Piodncto eapafiol & base de Hamam-virg.a, .£«calna bi-
ppocait; novocaina, aneateeina, etc. Cura Hemorroides in-
ternas, externas,sangrantes 7 padecimientoa del recto. Tobo-
Concéanla,3 pesetas! correo, 3,50. De venteen farmacias.

—Mazaricoe, partido de Muros (Cornfia), con la dotaciiil
de 2.000 pesetas como médico 7 200 como inspector de 8-[
nidad, cuyas cantidades seran satisfechas por trimestreil
vencidos, 7 sus obligaciones seran jas determinadas parti
estos cargos en la legislacién vigente. El que resulte noDil
brado tendra obligacién de residir en la capitalidad del ¢/
mino municipal. Solicitudes acompasadas del titulo proltl
eional del mismo 6 de uu testimonio noiaria! y ds certific!.]
cién de buena conducta, expedida por la Alcaldia de til
domicilio, hasta el 10 de Julio. Este concurso es para ptj |
veerla interinamente.

Zlafos.—7.077 haViitantes, é 10 kilémetros de Muros
72 de la capital. Estacion mas préxima, Santiago, & 38 kildj
ij etros.

—Ventas de Zafarraya, partido de Albania (Granada),l
dotada con 1.000 pesetas anuales. Solicitudes en treinta dlai|
(B. O. del 18 de Junio.)

Datos.—Villa de 054 habitantes, & 20 kilémetros de li]
cabeza del partido 7 & 65 de la capital. Hay estacion.

—San Esteban de Bas, partido de Olot (G rofia), doladil
con 2.000 pesetas anuales. Solicitudes hasta el 17 de Juli'i.]

Datos.—1 837 habiiantes, & 3 kilémetros de Olotyéatlj
de Gerona. Hay estacion.

—La Solana, partido de M.mzanares (Ciudad Real), des|
empellada interinamente, dotada con 1.820 pesetas, maaell
10 por 100. SolicitndeB hasta el 23 de Julio.

Daioi,—10.971 habitantes, & 49 kilémetros de la capit*l]
7 414 de la estacion de Manzanares.

—Mendoza, partido de Vitoria, con 1.250 pesetas y 3 7M]
por igualas. Solicitudes basta el 10 de Jnlio.

Datos.—309 habitantes, & 9 kilémetros de la capital 7>]
7 de la eetad- n de Canelares.

—La de médico de guardia de la Clinica de Urgeniieil
auxiliar de Establecimientos benéficos de Ceuto, dotada cool
el haber anual de 4.000 pesetas, Solicitudes en treinta dlatl
(B. o, del 16 de Junio.)

—Nuez de Ebro, jarlido de P na (Ziragoza), por dim-
sion, dotada con 1250 pesetas, mas el 10 por 100 de iuspec |
cion. Solicitudes hasta el 21 de Julio Estéa servida interioi |
mente.

Dalos.—662 habitantes, & 22 kilémetros de Pina y 4 8(
Ei Burgo, cuya estacion es la mas ptéxima,

—Ciria, partido de Agreda (Soria), por no haberse p«J
sentado & tomar posesion el médico elegido, dotada o]
1.260 peseta», mas 125 por inspecciéon 7 3625 por iguela™
Solicitudes basta el 23 de Julio.

Datos. 566 habitantes, & 30 kilémetros de Agreda, ati |
de la capital 7 & 43 de la 1stecién de Calatayud.

—Sanlécar la Mayor (Sevilla), con 2,600 pesetas, mas &
10 por loo por inspeccién. Solicitudes basta el 23 de JuH"
Datos.—Ciudad, cabeza de partido de 6.500 habitanWi, 11
16 kilémetros de la capital. Hay estacion.
(OonticAs an la pagina XXZ1.'
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éel¥ igi™ médigo
REVISTA CLINICA DE MADRID FRANQUEO

APARECE TODOS LOS SABADOS CQNCEKTAOD
OgisT'om .A .3 ;i

Fundadores: Sres. Delgras, Escolar, Méndez Alvaro, Nieto y Serrano
HUBLIOApIONES BEFUNDIDAS L
BdiHi d Mdadni, Gaia Ml Gao MdaQQ@ragtii. rockch: Tgechy TqEta— OresibicaHde Fadah: Gesaytianir.
Lb Sanidad Ciril Fundador: 1> J. Albifinna.

PRECIOS DE SUSCRIPCION
En toda Espafia, América y Portugal, 25 peaetai al afio, 14 semestre y 8 trimestre. Los demas paises, 50 pesetas.

3?2A GO A D ELANTATD O

s»mro icrricnte LiifHPta.  Toda suscripcién se considera prorrogada, de no recibir av'so en contrarie. N4“«< * pwet*".
U correipondeocia a'<iminl'8'tral[7a y giro, al Administrador. | Correos, ndm. 131.
Lh ci™ntIDCR y profecioDRI ai Director®.......... «.ooveenieennieennns ( n

Perhidrol

May indicado para uso
interno por su gran

|
contenido de peréxido
de hidrégeno y por
desdoblar abundante,

mente oxigeno.

| ] ’ | ]
A n t I a C I d 0 en hiperclorhidria, eructos acidos, acido-

sis diabética y acetonuria, también en lu-
gar del bicarbonato de sodio.

Antlfermentatlvo en fermentaciones gastrointestinales ex-

cesivas, flatulencias, hipertrofia del abdo-
men. En meteorismo ejerce una accion
favorablemente en combinacion con Car-

bén medicinal Merck.

L axan te S u ave en el e-strefiimiento, restricciones durade-
ras y en las manifestaciones de autointo-
xicacién & consecuencia de las mismas.

Efectos secundarios ventajosos:

La accion favorable general & consecuencia dei desprendimiento
de oxigeno; la accién regular sobre la funcion intestinal.

PERHIDROL DE MAGNESIO
en polvos y tabletas.

Literatura y muestras de ensayo a la disposicion
de los Sres. Médicos.

E. MERCK <« DARMSTADT

Representacién y depdsito:

Productos Quimico-Farmaceéuticos, S. A
BA.K-CJbC|_.01VA.. — Apar-tado T34-.



DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE LAS

PERTURBACIONES MENSTRUALES

SINTOMAS OAl SAB

Bflglss poco trecne&teB.................. Ineaflolenoia oTaiioa.

8«glu 68088as................ ; Id.
BoflH doloroiM............ ..ccceoeeen..... Id.
Atoeioi de opreiiéon. palpiteclonei, Id.

Bofoceoiosee aecendentes. . . . ..

BegIM iiecaentei....................... ee InanAcienoiB tirdidica.
Itaglai abandBDtee.............cc.coccoeene..... Id.
Beglu de demaalada dniaclon.......... Id.
Jeqgoeoee, edemae tiaDiitorioi.Impre*

mlonabilidad al Mo, doloies reama-; Id.

toidea, aabafioDee....................

Ininfioienoia tlro-OTa-

AHODOINEA........ «.civviviiieiiiiieieeeeee e, rica.

Uixoedema {rastrado, enfermedad de
Baeedow de la menopansia........
Obesidad, reomatlsmo cronico....

Eepaemo vaacalar é moa-

Beglaa dolorosae. calar.

Metritis y ealpingitis.
Id.
Id.

Seglaa dolorosae.
Irregnlares..........
Andémalas............

TBATAMIBKTO

OCREINE OREMY
De dos & seis pildoras diarias dorante los ocho dlu
gne preceden a las reglas y darante todo el tiempo
qgae dore el derrame sanguineo.
Qotatde Ocreine: 10 gotas corresponden a ana pildora.

THYRENINE QREMY
Una pildora diaria darante dos dias, después altar-
nativamente nnay dos y Inego dos pfldoraa por dia.
El tratamiento empeaard pobo dias después del fa

de las dItimas reglu y te prolongara basta el fla J%
del periodo menatrnal sigolente. Yoirer & empsat ’ J.l
ocho dias después hasta gne cesan loa trastornos. ieB;tg
labletae; dosis dobles. )
Gota»: 10 gotas corresponden & nna pildora. o
Del
THYROCREINE NREMY
Dos a seis pildoras por dia dorante yelnte dias en al
mes, asociando, seguin los casos, dos & oaatro pildo-
ras de Ocreine 6 nna 6 dos pildoras de Tbyiénlna.
FRIALINE QREMY
Uno & tres eopositorios por dia.
IMMUNIZOL8 QREMY num. 41.
Metritis y salpingitia.
Vacuna polimicrobiana, atoxica, coratiTa. En am- mhnolt
pollas; Inyeccion adosis progresiya cada tres diaa, Orttiea
] M&/m

IRKB GREIMV —i4.rae de eileby. -

RARIS
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I_ABORATDO

LA MEDICACION

Inmediata e intensa i
POR LA

NEO RIODINEI RIODINE

TOLERANCIA PERFECTA -

IODADA '

Lenta y duradera
POR LA

SIN 10DISMO

Solucién acuosa deyodo
Orgéanico inyectable

Eter gllcérico
yodado del acido

ricinoleico.

NEO'RIODINE 44 °'odeyodo

Qoo quimicaireiite
cHfiaidb y estede
{CISHS30S)t(IH)S C8H6
e , En
ttaRMgtwatf: - . ,
laattarMgtwa _ini/ecatorei G0
inlraBenosa»
o inlra- Dosis mBDIA
musculares, 1 a 6 perlas al dia.

e

La ca)a de 50 ampollas se vende

a precio reducido para los Sefores
Médicos, los Hospitales y las Clinicas.

Cada paria representa ia accion
terapéutica de centigramos de
yoduro alcalino:

Laooraturios P. ASTIER, 45-47, Rué du Docteur-Blanch.-PARIS (16") (Francia).
Sucursal en Espafia: 129, calle del Bruch.— BARCELONA





