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POR EL

DR. MARTIN SALAZAR

Si en vez de inmunizar los animales con el pro-
ducto quimico de secrecion de las bacterias, se in-
yectan gradual y paulatinamente con dosis erecien-
leade cultivos puros de microbios, se observara
eQla sangre, al cabo de cierto tiempo, la presencia
ckotras substancias especiales, distintas de las an-
titoxinas, que poseen la propiedad especifica de ata-
a, digerir ¢ disolver loa mismos microbios. Estas
inbetancias, creadas también por reaccion viva del
individuo en el curso de las enfermedades iufeccio-
ies, y encargadas por la naturaleza de la preserva-
JOduy cura de estas enfermedades, se llaman bac
tyiolisinas.

El hecho de laboratorio que did primero a cono*
'ier, con perfecta claridad, la existencia de las subs-
tancias baeteriolisicas en el organismo de los aui-
®dlee inmunizados con microbios, fué concebido
y realizado por Pfeiffer, y consiste en lo siguiente:

Si ee inyecta en la cavidad peritoneal de un ec*
“gjillo de Indias la mezcla de una dosismortal de

cultivo puro de vibrion coléricoy de una pequefia
cantidad de suero de la sangre de un animal iumu*
nizado contra el colera, y cada diez minutos des-
pués, mediante una pequefa pipeta Pasteur termi-
nada en tubo muy capilar, se extrae liquido del pe'
ritoneo, y se examina en gota pendiente al micros-
copio lo que va pasaudo poco & poco a los gérme-
nes inyectados, se podra observar: primero, que los
vibriones pierden enseguida su movilidad earac-te-
teristica; segundo, que se rednen y apelotonan for-
mando grupos de aglutinacion, como en el fenéme-
no que mas detenidamente estudiaremos después;
tercero, que se deforman y toman un aspecto vesi-
culoso 6 esferoidal; y por ultimo, que se esfuman
sus contornos, se disuelve su protoplasma y poco a
poco terminan por desaparecer; y todo esto, sin que
el animal muera, ni casi se resienta su salud. Por el
contrario, si, para que sirva de contraste, se inyec-
ta & la vez otro conejillo con la misma dosis de vi-
brién colérico sin mezcla alguna de suero inmuni-
zante, se podra ver como los gérmenes, muy mavi
lea siempre, se multiplican al infinito en el liquido
del peritoneo, y terminan en poco tiempo con la
vida del conejillo, que muere de colera experi-
mental.



206 EL SIGLO MEDICO

La experiencia primera puede hacerse también
con un conejillo previamente inmunizado contra el
colera, al que se inyecta en el peritoneo la dosis
mortal de vibrién de Rochantes dicha.Como en €l
primer caso, los gérmenes se paralizan, se defor-
man, se disuelven y desaparecen totalmente eu me-
dio del liquido peritoneal, eiu que el animal expe-
rimente la mas pequefia perturbacion.

Pero lo curioso, y mas que curioso, transcen-
dente, del fenomeno de Pfeitfer, es que esas subs-
tancias bacteriolisieas contenidas en el suero de los
animales inmunizados y dotadas de la virtud de
destruir las bacterias son, por regla general, espe-
cificas. Es decir, que la contenida en el suero de un
animal inmunizado contra el cdlera, so6lo al vibrién
colérico ataca; que la del suero antitifieo, Unica-
mente sobre el bacilo del tifus obra, etc. Aunque es
cierto que esta especificidad no es absoluta, y que
tiene sus limitaciones naturales, nacidas de la com-
plejidad misma del fendmeno de defensa orgéanica,
limitaciones practicas que ya estudiaremos deteni-
damente en otro lugar, es indudable, sin embargo,
gue en esa cualidad especifica reside el fundamen-
to racional de la aplicacion preveotiva y curativa
de loe sueros bacteriolisicos.

Respecto & loe drganos encargados de fabricar
esas especiales defensas quimicas contra las bacte-
rias, parecen ser principalmente loa 6rganos hema-
topoyéticos: bazo, medula de los huesos, ganglios
linfaticos, etc. Esta es la razéu de que la mayor
parte de las bacteriolisinas pasen & la sangre, ya
gue Eon los érganos generadores de este liquido loa
gue las engendran; pero no debe desecharse, eu
absoluto, la idea de que algunas de ellas puedan
formarse eu 6rganos 0 tejidos meuos relacionados
con la génesis del liquido sanguineo, y que, en tal
caso, no acierten a difundirse con facilidad hacia el
torrente circulatorio y quedeu fijas 6 adheridas a
ciertos tejidos especiales. Este es el motivo, a nues-
tro juicio, por el que el concepto de la opoterapia
debe reemplazar, por ser mas amplio y comprensi-
vo, al de la aeroterapia eu la profilaxis y tratamien-
to de las enfermedades infecciosas.

Siempre nos ha parecido estrecha la idea de
creer que Unicamente en el suero de la sangre hay
gue buscar la presencia de los anticuerpos; como
es estrecho el criterio de que solo los 6rganos he
inatopoyétieos seau capaces de fabricar los elemen-
tos quimicos de defensa del organismo contra ias
infecciones. EI propio punto de vista de Ehrlich,
concretando & ciertas células susceptibles, eoiiside-
radas como moléculas dotadas de multiples cade
fias laterales de &tomos, la virtud de reaccionar
contra la accién de las bacterias y sus venenos
para formar los anticuerpos, es de horizoute limi-

tado también, por cuanto no abarca el concepto
quimico, integral, individualista, del total organis-
mo en funcion viva, fisioldgica y patoldgica. Si-vi.
viera nuestro gran Lctameudi, es posible que, d
examinar la teoria fisioldgica de Ehrlicb sobre la
nutricion eu general, y su derivada patoldgica lace
las cadenas laterales para explicar la génesis de iss
antitoxinas y bacterioliBinas, creyera que el ode-
bre autor aleman habla tomado su genial doctri-
na sobre las biomerias (en la que él consideraba
4 todo ser vivo, desde el punto de vista quimico,
como uua total molécula gigante), pars aplicarla
s6lo sobre el elemento celular, y de este modo ds-
virtuarla y empequefiecerla. Lo cierto es que, d
menos en nuestro juicio, la concepcién letameudis-
ta, admitiendo al organismo entero como uuagrau
molécula de expouente quimico colosal é indeBni-
do, eu que toda reaccion fisioldgica (nutriciéon uo-
mal, etc.) y toda reaccion patoldgica de defeuaa
contra las causas morbosas (formacion de anticuer
pos, por ejemplo) es funcidn integral del individuo,
realizada por medio de determinados drganos 6 &
lulas, es mas grande que la opinion de Ehrlich,

z

que limita este concepto quimico biolégico a la
funcién desintegrada, normal 6 patolégica, dels
elementos anatémicos.

Al principio de estos estudios, Pfeiffer ag®
gue la accion bacteriolisica de los sueros especificos
s6lo se efectuaba en el interior del organismo, on
asistencia de alguna condicién ineludible prestada
por la vida misma; puesto que al intentar llevara
cabo su primer experimento m vitro, mezclaudo
directamente al vibrién colérico con el suero egpe-
cifico, siempre habiale resultado éste inactivo. Mas
tarde, Metscbnikoff, Bordet, Gruber, Durliam y
oiros, demostraron que la afirmacion de Pfeiffer
era inexacta, y que el fendmeno bacteriolisico podia
observarse fuera del organismo, en el tubo de ex
sayo, con tal de que el suero utilizado fuera fresoo,
recién extraido del animal inmunizado, 6 en sud=
fecto, se le afadiera una pequefia cantidad ce
exudado peritoneal 6 suero normal recientemente
obtenido, pues que con el tiempo el suero especifi-
co perdia su poder bacteriolisico. Por ultimo, ke
experimentos de Fraenkel, Soberiiheim, y sdxe
todo de Bordet, vinieron a aclarar por completod
asuuto. Si un suero bacteriolisico se calienta duran-
te media hora a la temperatura de 50° 6 pieri®
eu absoluto la propiedad de disolver in vitro i«
bacterias correspondientes; pero ai se le adicioma
después uua pequefia dosis de suero normal, reo
bra inmediatamente la propiedad antea diclia- Ea
decir, que restando por el calor 6 sumando con d
suero ordinario uua substancia especial, que si"
duda existe uormalmeute eu la sangre, se
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destruir 6 regenerar a capricho la accién bacterici-
da de los sueros especificos.

De estos hechos y de una serie sistematica de
investigaciones llevadas a cabo por Bordet, con un
método y una claridad de’eutendimiento que por si
solos serian bastante & crear una reputacion glorio-
sa a este célebre bacteridlogo belga, se ha llegado,
con fundamento, & deducir que la accién bacterio-
llaica de los sueros inmuuizadores es funcion com-
binada de dos substancias diferentes; una, de nue-
va creacion, formada en el curso de toda infeccion
esponténea 0 artificial, de caracter especifico 6 ca-
paz de obrar sélo sobre los gérmenes que sirvieron
alainmunizacion, que resiste a la accién del tiem-
poy que no se destruye sino dificilmente por el
calor; y otra, que preeziste normalmente en la san-
gre, que se descompone con el tiempo, y sobre todo
ala temperatura de 50 4 60, y que carece en abso-
luto de especificidad en su modo de obrar. A la pri-
mera clase de substancias se les ha designado con
Dombres muy variados, segln los ideas especiales
gue cada autor ha tenido sobre la naturaleza de su
fuueidn; siendo los mas comunes, los de amboeep-
tor 6 inmuucorp (Ehrlich), substancia sensibiliza-
triz (Bordet), preparador (Gruber), fijador (Metseh-
uikoff), etc.; y & la segunda se le ha llamado alezi-
ua por Buchner y Bordet, complemento por Ehr-
lichy citasa por Metschuikoff.

El poder de destruir ¢ disolver, & modo de fer-
mento digestivo, las bacterias, reside en las alexi-
ces, verdaderos-elemeutos activos, mientras que el
iumuncorp parece ejercer el papel de intermediario
pasivo é ineludible, encargado de transmitir & loa
microbios la accion microbieida virtual de las ale-
villas, para las cuales los hace sensibles.

Para la accion terapéutica de los sueros antimi-
erdbicos se requiere, del mismo modo, la interven-
cién indispensable de las dos substancias eonsabi
des: el inmuucorp y el complemento. Pero, segun
los experimentos de Neisaer y Weehsberg, ha de
&r, no en cantidad indeterminada, como pasa con
Ios sueros antitoxicos, sino en proporciones justas,
precisas, de uno y otro elemento. Si se inocula una
serie de animales con distintas cantidades de suero
especifico, mezcladas & una dosis idéntica, mortal,
Ge uu cultivo puro de bacterias patdgenas, se obser-
vara que sélo se salvan los animales inyectados con
dosis medias de iumuneorps, mientras que tauto
los que reciben dosis minimas como los de dosis
“eximas, mueren victima de la infeccién experi-
“eatal. Este aspecto cuantitativo del fenémeno de
inmunidad eoutra las bacterias que ahora nos sale

paso, y que veremos mas adelante, a manera que
profundicemos en este orden de estudios, presentar-
® con mas imperiosidad, puede tener, & nuestro

juicio, una gran importancia practica; y no seria
eztraQo que, andando el tiempo, muchos puntos
dudosos y obscuros de la higiene y tratamiento se-
roterapieo de las infecciones, se resuelvan definiti-
vamente fijando las relaciones de cantidad que de
ben existir entre los distintos elementos que deter<
minan la inmunizacion.

Es cierto que las alexinas existen normalmente
en la sangre de loa iudividuoa sanos y enfermos, y
que ellas podran servir, la mayoria de las veces, de
natural complemento a los anticuerpos inyectados
con los sueros autimicrobieos para obtener de éstos
la mas alta eficacia requerida; pero no es menos
cierto que, en infinidad de circunstancias, asi nor-
males como patoldgicas (hambre, fatiga, intoxica-
ciones, supuraciones, y en casi todas las infeceio-
nes), la cantidad de alexiuas de la sangre disminu*
ye notablemente, dejando indefensos a los indivi-
duos, y haciendo ineficaz, tal vez, la accion de los
anticuerpos. Reflexionando sobre estas ideas, se ha
pensado, con razon, en los tres siguientes supues-
tos: primero, si muchas enfermedades infecciosas
no curan espontaneamente por defecto de comple-
mentos en la sangre de los enfermos, y si, en tal
caso, resolveria el problema terapéutico la simple
inyeccién subcutanea, 6 dentro de las venas, de
suero normal fresco. Numerosos experimentos de
laboratorio, practicados por Wassermanu, y algu-
nas observaciones clinicas llevadas & cabo en este
sentido, como, por ejemplo, el éxito alcanzado en
el tratamiento de la pulmonia con el empleo de
sueros sencillamente aléxieos, hacen sospechar que
no anda muy desposeido de fundamento tal supues-
to; segundo, si la mayor eficacia, cada dia méas re-
conocida, de los sueros antimierdbicos frescos, re
eién extraidos de los animales, comparada con la de
los sueros viejos, depende de la pérdida de las ale-
xiuas que éstos experimentan con el tiempo; y ter-
cero, si dada la facilidad con que pierden su com-
plemento los sueros baeteriolisicoB, podria restan
rarse su virtud agregandoles alexina 6 suero ordi-
nario fresco en el momento de usarlos. Estas tres
cuestioues, que estan todavia sab judice, abiertas &
mas amplia informacién experimental, tal vez en-
vuelvan la resolucién de muy interesantes proble-
mas clinicos.

Al principio de estos estudios, crey6se que las
alexiuas existentes en la sangre normal de las dis-
tintas especies de animales eran iguales en natura-
leza; pero muy luego se demostré, con numerosos
experimentos, que estaban muy lejos de ser idénti-
cas, hasta tal punto que, tratdndose de especies
muy separadas en la escala zooldgica, las alexinas
de las unos podian no ejercer accion complementé-
fila sobre los anticuerpos de las otras. Sobernheim
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(ieinoBtro que el suero de un borrego inmunizado
contra el carbunco, que poseia un gran poder pre-
eervativo empleado en otro carnero, carecia en
absoluto de accion preventiva sobre el conejo, por-
gue el anticuerpo creado por el organismo del pri-
mero no encontraba su alexinad complemento co-
rrespondiente en la sangre del segundo. Asimismo
probé Wechsber que el suero de un palomo \nam-
nizado contra el vibrién de Metscbnikoff, dotado
de una gran eficacia contra una dosis mortal del
vibrién inoculado & otro palomo, no ejercia activi-
dad sobre el conejo, por carecer la sangre de éste
de su complemento propio necesario.

De estos hechos y de otros semejantes, que mas
adelante iremos examinando, se induce una verdad
importantisima que bien podriamos erigir aqui en
principio de filosofia natural aplicable al asunto
gue estudiamos, cual es; que las semejanzasy de
semejanzas morfologicas externas de las especies
corresponden & modo de ser interno de sus respec
tivos organismos, y que la formula quimica integral
de una especie daday la particular analitica de sus
tejidosy humores, asi como la de los productos que
en ellas se engendran por reaccion viva fisiologica
0 patoldgica, son tanto mas semejantes & los de otra
especie cuanto mas proximas andan entrambas en
la escala filogénica de los seres vivos. Segun tal
principio, el ideal de la obtencion de anticuerpos y
alexinas aplicables & la preservaciéon y cura de las
enfermedades infecciosas en el hombre, seria el
de extraerlos del organismo humano mismo; y si
motivos de orden moral 6 de otro género se oponen
naturalmente 4 ello, procurar al menos que proce-
dan de las especies animales mas afines en natura-
leza al hombre. Nosotros tenemos la conviccion de
gue, andando el tiempo, y & manera que los expe-
rimentadores vayan convenciéndose de la trascen-
dencia de esta verdad, los animales usados para
este y otros fines en los laboratorios seran exclusi
vamente los simios antropoides, iCudutos errores
no se han cometido en fisiologia y patologia por
guerer aplicar al hombre fenémenos observados en
el organismo de los conejos y de otros animales in-
feriores!

El estudio de las bactériolisinas ha entrado, des
pués de los trabajos de Enmerich y Loew, en una
nueva fase, puramente quimica. No se trata ya de
obtenerlas inyectando a los animales cultivos de
bacterias vivas, ni aun siquiera de bacterias muer-
tas, sino el extracto mismo de su contenido proto-
plasmatico; es decir, las toxoproteinae, que, segun
estos autores, no son otra cosa que enzimas bacte-
rioliticas. Enmerich y Loew observaron en los vie
jos cultivos liquidos que, al lado de numerosos gér-
pienes vivos exuberantes de fuer;sa putritjya y re-

productiva, se hallaban otros muchos que, habien-
do terminado su ciclo evolutivo, morian, y cuya
membrana de cubierta se disolvia en el liquido,
abandonando en él su contenido toxoproteico. Pues
bien, inyectando el filtrado de loa posos de estoB
viejos cultivos, se podian inmunizar los animales
contra las bacterias respectivas y obtener verdade-

ros sueros bacteriolisicos. N
(Oonelniri,)

IDEAS CLINICAS

LESIONES CARDIACAS ASOCIADAS

por «

DR. G. R. GONZALO

Razones multiples de comodidad didactica y ce
exposicion, obligan en Patologia & la descripcion sepe-
rada € independiente de una porcion de procesos ge
la realidad clinica suele encargarse de mostramoeleB
asociados y reciprocamente influenciados en nuestia
préactica diaria.

Y dentro de la Patologia, en ninguna de sus rames,
cual en la cardioldgica, es donde con mayor frecoencia
se DOS ofrecen las mencionadas asociaciones lesionalta,
pues las escasas dimensiones del 6rgano que las pede-
ce, las débiles paredes que separan sus cavidades, la
comun cubierta carnosa que las comprime en sus da
toles, la continuidad de su tapizado interno con la
orificios y valvulas de sus grandes vasos, la extremada
delicadeza de sus fasciculos y complejidad de sus pro-
pias funoiones, la sintesis, en fin, de su total y propia
funcidn resuelta en un tan corto instante de la revolu-
cién cardiaca y algunas otras, son razones suficientes
gue juetifican muy sobradamente el natural y légico
enlace é interdependencia que las lesiones todas car-
diacas han de poseer en sus manifestaciones sintomi-
ticas.

Por eso es la rareza con que en clinica suelen pre-
eentérsenos las lesiones de corazén de una maneraes-
cueta y limitada & la propia lesion de que se trate, &
cual en las obras suelen describirse, y la relativa fre-
cuencia con que por el contrario se nos ofrecen lasle
siones cardiacas asociadas.

De entre todas ellas suelen ser las menos infrecuen-
tes las lesiones oOrico-valvulares adrticas y pulmonares
por propagacién de lesiones de los endocardios respec-
tivos, dada la continuidad de su revestimiento intemo
endocarditico. Sigue en frecuencia la oriflcial y valvu-
lar al propio tiempo, de una misma cavidad, por idén-
ticas razones; siendo ya de alguna mayor rareza, laval-
vular U orifioial de cavidades diferentes.

Todas ellas suelen en general asociarse y es lo
importante, en los Gltimos periodos de su evolucion,
con trastornos funcionales, 6 mas 6 menos lesionales,
de su miocardio comUn (auricular ¢ ventrioular) en
gue puede interesarse el propio fasciculo 6 padecer les
distintas Qpaljdftde@ de la fibrilla mgsoglar del mno&*
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do, origindndoBe la ourioea é importantisima eintoma-
tologia de miocardio, la més interesante desde el punto
devista pronostico y terapéutico en toda eardiopatla,
sade la naturaleza que quiera.

Li sintomatologfa propia de cada una de las lesio-
aeasociadas, rata vez se presenta independiente en
caiuna de ellas, pues se influencian y modifican de
A manera, que su conjunto adquiere caracteres nue-
wsy distintos de las respectivas lesiones asociadas.

Sobresale no obstante la sintomatologia de la lesion
dominante, y en toda ella suele preponderar de tal ma-
rera la propiay comin del miocardio, que por al sola
viereen fin de cuentas 4 ser la Unica verdaderamente
interesante y digna de atencion, pues ella sera siempre
[saho la indicacion causal) la preferida en nuestros
cnidadoB  terapéuticos y la que ha de servirnos para le
iormacion de nuestros juicios prondsticos.

Las propagadas de los grandes vasos (aorta y pul-
monar) ofrecen la particularidad de lesionar las valvu-
la sigmoideas antes de su extension ai endocardio res-
pectivo, circunstancia en ocasiones favorable como hice
roter en un articulo anterior, al descender la biperten-
{n adrtica 6 pulmonar mediante la produccién de una
insuficiencia en sus respectivas valvulas sigmoideas,
Oxacontraria a la que sucede cuando las lesiones de
esles mismas valvulas se realizan por propagacion de
m proceso endocardllico, el cual suele en general agra-
wt lasintomatologia y el prondstico, puesto que al
| trastomo funcional intracardiaco se ha de afiadir el que
| origirela lesién valvular, mas bien de estrechez que de
| insuficiencia, 6 de ambas cosas al propio tiempo.

1 Elsindrome de las lesiones cardiacas asociadas sue-
| leofrecérsencs en la clinica, desde aspectos de compie-
jJicd diferente, haciéndose dificilmente deslindables
1 propiamente cardiacas entre si, y de més facil se
piracion de las de procedencia vascular (adrticas y
pulmonares), pues a mas de los antecedentes, cursoy
etolucion del proceso, los signos oHnicoe, radiograficos
| ? Mfigmograficos nos alecoionao lo suficiente para rea-
W ladebida distincion clinica.
I 08 enfermos del orden vascular de una etiolo*
pitan peculiar, de una sintomatologia tan propia, hi-
Jpsrtersiva, disneica, dolorosa, anginosa en muchas
JWMiones, de sensaciones subjetivas tan caracteristicas
I? ®omprobaciones radioldgicas tan evidentes en la
| ®yatia de los casos, que por muy asociadas que sus
| *iceea se nos presenten & las oricovalvulnres de origen
I'Mocardliico, cabe siempre una muy facil distincion;
IP"« &su vez estas Ultimas suelen ofrecernos una etio-
7 distinta de aquéllas, un sindrome de in-
&perturbacion funcional intraoardiaca inconfun-
"8 Unos signos de auscultacion faciles de percibir é
y UQ trascender tan temprano & trastornar
[tV “ jocarditioo, que todo ello reunido y algunos

s mads que no suelen pasar desapercibidos al ha-

lado en la clinica, bastan la mayoria de las veces, no

aquella doble lesion,

“*"afpretar con cierto buen juicio clinico la
P&V*°'Pagion de una y otra lesion en el proce-

| d cardiaco de que se trate y poder asignarle el
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respectivo valor pronosticoy la mas adecuada direc-
cion terapéutica.

No obstante, existen casos de complejidad tal, de
tan dificil interpretacion clinica y de sintomatologia
tan variada, maltiple y en ocasiones verdaderamente
desconcertante, que por si solos bastan para poner &
prueba toda la sagacidad é ingenio del olinico méas
eminente; en ellos la conducta del practico creo que
debe orientarla Unica y exclueivamente el estado total

y la manera de. desempefiarse ja funcion circulatoria,
midiendo con exquisito cuidado la capacidad funcional
del miocardio, con independencia de juicio respecto &
la cantidad y calidad de las lesiones valvulares y orifi-
oiales que puedan existir, y deduciendo de ello la con-
ducta prudente y correcta que en terapéutica cardiol6-
gica, mas que en ninguna otra, deberemos siempre
practicar en la clinica.
Julio, 1926.

CONSIDERACIONES SOBRE LA DIURESIS

POB EL

DOCTOR FERRE

La secrecion renal de los maulferos normales es ana so-
lacién acuosa, dilnida, libre de albdimina, constitaida por loe
prodactos de desecho del recambio natritivo y por sabstan-
cias de paso, es decir, por substancias que nna vez introdu-
cidas en el organismo no son ni utilizadas ni retenidas, por
lo que se limitan & atravesarle. Para la formacion y elimina-
cion de tal excreta se neceeita, en primer término, agna
disponible, es decir, agua que pueda eer sustraida da la sar+
gre.

Pero el contenido de agua que la sangre tiene en estado
normal es retenido con gran tenacidad, por lo que para gne
pueda elimioarse agua, esto es, para que pueda prodociiae
diuresis, se necesita que exista un exceso acuoso en la san+
gre, por ligero que sea, es decir, una bidremia temporal.

Previas estas consirleracionei conviene dedicar unaa pa-
labras a algunos diuiéticos.

Los factores que regulan la diuresis son;

1. ° Hidremia.

2. “ Tension y velocidad do la sangre en loa vasos
nales.

30 Reabsorcion y secrecion en loa tdbnior.

Estos factores pueden ser modiflcadoa por medio de
agentes farmeacoldgicos.

Entro estos agentes farmacoldgicos existen algunos per-
tenecientes al grupo de las pnrinas, como son la cafelae, la
teobromina y sue bomodlogos.

V. Sjhroeder explicaba la diaresis producida por la ca
feina, como una consecuencia de la excitacion de loa ele-
mentos secretores de) rifion, pero sin gne haya podido de-
mostrar esta accion exuitosecretora directa, sino que més
bien, al contrario, parece eer que de las investigaciones his-
toldgicae de Sobieransky y Mondrekow.ky ee deduce que tal
excitacion es casi veroalmil que se realice. Loewi lograba
por 1a experimentacion en Bnimales. por medio de la cafeina
aumentar la cantidad de orina segregada durante la diabetes
fljridsimica, previamente provocada, sin aumentar al mismo
tiempo la cantidad de glucosa (substancia gne, sin duda al-
guna, no debe au eliminacion 6 una actividad especial del
rifion); parece eer gne ee deduce asimismo la imposibilidad

re-
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de goe loe etectoe que le cafeina provoca ee deban a ona ac-
cion directa ecbre el epitelio renal. Por el contrario, le co-
nocen otro* doi factoree qoe pueden lerlo de la diureaie ca-
feioica. i eaber, el aumento de la irrigacion del rifion y la
inhibicion de la reabsorcion tubular.

Andlogee a las conoideracionee que anteceden referentes
a la cafeina, podemos hacer referentes a la teobromma.

La teobromina ee dificilmente soluble en el agua, por lo
cual conviene emplearla bejo la forma de sales dobles. En-
tre estas sales dobles citaremos la diurelina (lahcilato de
sodio y de teobromina) y la agurina (acetato de sodio y teo-
bromina). Pero con el empleo de estas substanciae, particu-
larmente la Gltima, se produce con mde frecuencia qoe con
la cafeina alteraciones géstricas € intestinales.

Tienen, por € contrario, laventaja estos diuréticos de
grupo de las pnrinas, de no producir alteraciénalguna en el
parénquina renal, aunque se les utilice de un modo indefi-
nido y baste segln Loewi, la misma hiperhemia que provo-
carian en €l riflon tendria nna Utfluencia favorab e en €
curso de ronchas afecciones renales.

Por estar intimamente relacionado con lo precedente,
creemos Util dedicar unas lineas al estudio del Recambio
Mineral. . . . i

Eiielen nnae inbstanciee minerales gne por encontrarse
en todos los organismos animales podemos considerarlas
cotuqQ indispensables; tales son el sodio, potasio, magnesio,
calcio, manganeso, hierro, fosforo, azufre, cloro, yodo, fltior,
selenio. eilicio y aluminio. Da estas substancias unas se en-
cuentran en todas las colulas. mientras que otras sdlo entre
les de 6rganos determinados. Para todas estas substancias
indispensables, rige, en general, la «Ley del Minimo», de
Lievig. que dice: <kEn & metabolismo constructivo de toda
célula, cada substancia fundamental es indispensable para a
ntiliiBaién de todas las demés, por lo que la cantidad de la
e exste en menor proporcion limita el empleo de todas
i,, demés pera la vida celular. De esta ley se deduce, que
la escasea 6 carencia absoluta de una eola substancia debe
inhibir el buen desarrolloy € crecimieuto del organismo,
en su totalidad, 6 en alguna de su partes.

El calcio es un componente indispensable de todas las
célulasyesfQndameotalpsrala actividad de éstas, cuyas
fundones excita, especialmente & las células glandulares,
musculares y nerviosas; influye también de nn modo mar-
cadisimo en la permeabilidad de ios vasos.

En ciertos estados fisioldgicos, como la lactancia y en
regimenes ricos en albnminoides y en machos estadop pa-
to'dgioos las pérdidas de calcio estan exageradas y estas
pérdidas hay que compensarlas con preparados del mismo
metaloide. . .

Existen nna porcién de procesos patoldgicos en los cua-
les nos interesa favorecer la diuresis y administrar calco
por ser procesos mixtos, tales son enfermos con neffitis hi-
dropigenas gne ademés sean hipertensos, pues nos interesa
i la vea gne desapateaoan loa edemas y rebajar el tono ar-
terial. Ambas cosas las podemos conseguir con la asociacion
de ladiuretina Yy del calato.

Hemos estos preparados en vanos caeos con
buenos resultados, algunos de loe cuales vamos a sefialar.

Deade hace tiempo, tenemos en tratamiento una sefiora
afecta de una perllonitie tnberculoea de forma ascitica, y
durante la evoluciéon de la enfermedad comenzé nn emba:
raaoi ttanscurrieron los primeros meses sin grandes moles-
tias. pero al llegar al séptimo mes comenaaton éstas, consis-
tiendo en nna gran dienea que le impedia estar acostada, y
sobrevino un edema da ambas extremidades inferiores con
tendencia invasora; el vientre estaba en ormemente abultado
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en desproporcion de la fecha del embarazo, puee al tareBo
del (tero en la eefialada fecha de gestacion bahia gne afladit
el volimen, bastante crecido, del derrame de liquido por la
peritonitis tuberculosa gne desde larga fecha venia pedfr
ciendo; en estas circuoslancias fué hecno nn and islade ai-
na que mostré pegnefias cantidades de albimina,y estons
mostro la conveniencia de someter ala paciente ann réginen
laoteo-vegetarieno y administramoe calcio ditireHna<Enolu.

Tanto ee acentuaron en pocoe dias, antes de decidimos por
este tratamiento, toa siDiomae dieneiooa (mantenidos por d
rechazamiento del diafragme, y por nn ligero ederma puno.

nar; que nos diapuaimos ahacerle una paracenteiie y frirsce
agradablemente sorprendidos et mismo dia que ibanos i

hacerla (tercer dia del tiatemiento seflelado mée arriba), an
el hecho de ona diaminncion del edema en ambas piares,

menor cantidad de liquido aicltico y menor dionea, por o
cual renunciamos a la paracentesis proyectada. No nos ex
plicamos por qué mecaniemo actud la calcio dinietina para
reducir la cantidad de liquido ascltico; suponemos cee il

exudado inflamatorio primitivo ee afiadié nn trasudado dii-
crasico. y este tltimo fré influido por el medicamento pan
que fuera eliminado. Posteriormente fué acentuada la me
joria,y en la actualidad sololequedan las molestiaa pragiis
de nn embarazo & término.

Otro G8BD ee refiere & un enfermo con varicee en ambu
extremidades inferiores, hipertension arterial y afecto ce
nefritis cronica, en el cual la calcio dinretina rebaj6 dgod
tono arterial y mejoré mocho la circulacion enambas edre
midadee infetioree; los eintomae renales también fueron o
tablemente aliviados.

Otro enfermo hemos tratado por igual medicamento; is
trataba de un obrero gne sufrié nn accidente del trahijo
consistente en multiples contueiones, ai caerse de un ath
mio en el que trabajaba; nna de las contusiones Més inpa-
tantes afectaba la region lumbar izquierda yendo aconmpe
fiada de hematnria, por to cual diagnosticamoa contosionel
6 rotura del riflon. Posterioimente la hematnria decedo y
ces0, pero apreciamos desde el principio nn pulso daroy
lento y la aparicion enlos dlae subsiguientes de ligercs ece
mas en ambae piernas. El acdlieis de la otiue revelo lape
eencis de albumina vy cilindros, especialmente gtamloed,
por lo cual enpnsimoe que el enfermo era un antiguo refii
tico, cuyo tranmatismo exager6 las lesione»; cono edarii
erann bipertenso creimos indicada la calMttrefiiifl, Qc
determiné ia desaparicion de loe edemas y una ngjariada
la hipertension.

lemos finalmente establecer la conclnaion de opeede
medicamento esta indicado en loe casoe en gne nos carat
0B establecer una activa diuresis y modificar la hiperton =

Sinlomds y Elementos de inicio onra el dlasndsticu
de la heiedoldes en lo sequnda Infancia

FUB BL

DR. ENRIQUE A. BERETERVIDE

El diagnéstico de la sifilis congénita en la
fancia, suele no presentar mayores dificullades a ni_
préctico, por presentar en esa épocade la vida
matologiamas 6 menos rnidoea; no puede, sin N
decirse siempre lo mismo al tratarse de la segunda
y sobre todo no es cosa facil para el que no P
el encontrar la vinculacion, el iratf d'itnton existen ®
infeccion congénitay un sinndmero de procesasy »
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méa 6 menos obacuros y gae eon motivo de freonentes

En un trabajo aparecido hace doe afiosenLe Foiimsiw
Lemaltre y David hacen desfilar loa sintomas que por orden
de fracnencia é importancia han observado en nn consulto
rioesterno de lactantes y gae concuerdan en nn todo con
lcs que Alarian expasiera aiganos meses antes.

No nos ocuparemos, pues, de ellos hoy, y solo trataremos
lcadk la sifilis congénita en la segnnda infancia, enumeran-
blos elementos de que dispone si médico para poder esta
blecer ese diagndstico en esa época de la vida, con el mayor
nimero de probabilidades de estar en lo cierto.

A partir de los catorce sBos y entrada en la pubertad,
gannumero de manifestaciones se hacen menos evidentes,
perdiendo algnnas sus caracteres propios, borrandose 6 con
iDDdiéodase otras y agregandose al cuadro general el con
jnnto de fendmenos que caracterizan estaépoca critica de la
\Midg, sin contar iaa gne corresponden & infecciones adquiri-
b intoxicaciones, etc.

De lo expuesto se desprende, pues, que amedida que nos
agianos del nacimiento para entrar en la adaltes, tropeza-
ns con nuevas 'y mayores dificultades, por ser los estigmas
nmenos aparentes, sin gne ello signifique ana atenuacion,
seadesaparicion del proceso infeccioso congénito, antes al
untrario, su infinencia aparece, se hace notoria desde gne
g organismo en tales condiciones se ve acometido por otro
pracesoagudo 6 no, y es entonces gne la accion de la eepi-
wopeta, latedte hasta ese momento, se pone en evidencia,
dabal cuadro gne nos presenta el enfermo ana gravedad,
«aaoomalia en el curso de su evolncion, ientra la que es
«oeBarlo estar prevenidos para saber acordarle toda la im-
portancia.que puede tener y dar & ese terreno ya tocado de
adtemano, el apoyo que necesita para salir airoso con nn
tratamiento apropiado y enérgico.

LasntiopragiaB que el maestro Eutinel describiera, pue-
dn hallarse comprometiendo el foncionamiento de todos
laadrganos y aparatos, desde los més nobles elementos del
jiaterianervioso hasta tos gne constitnyen la expresion de
lesmis simples manifestaciones vitales de! organismo-

Todasy cada una de ellas pneden verse alteradas, entor
tMdes en nn momento dado, gracias & la accién del espiri-
lo d gne pnede llegar & establecer lecionea definitivas y

| gaes que sdlo se atentian tratando los enfermos en forma
' converiente

~ LoaelenaentoB de juicio para llegar & fundar nn diagnés-
j 1iMde heredollies en la segunda infancia pueden ser de tres
i 9dEg a), clinicos; h), radiolégicos; c¢), de laboratorio.

Dos elementos clinicos de gne disponemos, son;

Los antecedente» hereditarios y personales; si bien es
datogne nn pegneflo porcentaje de enfermos comprobados
anotales registran escasos antecedentes, no lo es menos

liceenun so por 100 de nuestras observaciones ellos no
I Niao, encontrando alguno 6 algunos de los siguientes: abor-
| fBespontéoess, nifios nacidos muertos, partos de prematu-
I &menudo repetidoe, la exietencia de otros hijos con vi-
I '1Bck coniormation congénitos, cardiopatiae, espina bifi-
I *>piegbots, nacimiemo de mellizos, nifios con bidrocefa-
I Hete. Todos estos datos eon mny importantes y dignos
| *tereree en cnenta, ael como ia constatacion de convalsio
pM repetidas dorante ia primera infancia sin cansa aparen-
| provoque (fiebre, procesos toxicos, etc.).

'~nolnmeny la forma del «aneo; €s incaicnlable el nud-
I®no de enfermos cabeeone» que observamos & diario en
I Mroservicio, algunos ¢ -n craneos de dimensiones real-

tanto mas, cuanto gne muchos de ellos,
I"pn afinmau sus propias madres, tenian el craneo grande
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desde los primeros meses de vida, habiendo entonces sido
vistos por médicos que no ban sospechado siquiera la exis-
tencia de UD proceso que se hallaba en aquel momento en
plena actividad. En estos enfermos ha debido tratarse pro-
bablemente de verdadera» hidrocefalia» Cuyo origen especifi-
CO eati nadie dtsoute ya hoy, Y cOmo hemos tenido nosotros
ocasion de comprobarlo casi adiario; puede tratarse también
de trastornos de osificaciony reaccion peridstica que son tan
frecuentes y que dejan como secuelas tuberosidades, sallert
eias, irregularidades que son capaces de llamar Is atencion
hasta de loa mismos profanos.

La hidrocefalia, cuyos rastros encontramos en nifios de
cnatro a seis afios (& veces mayores), se exteriorizan por
craneo grande, espeso, con prodncciones osteoperidstica»
sobre todo a nivel de la fontanela anterior cayo cierre esta
considerablemente retardado, y la existencia en muchos
otros, de manifestaciones de otros Grdenes como ser atagues
epilépticos 6 epileptiformes, vinculados sin dada a las lesio-
nes cicatriciales que han debido dejar esas alteraciones de
tejidos vecinos a las de produccion osteoperidstica.

En otros casos, en cambio, y quiza porque las lesiones
eran menoes intensas, franquean la primeray eegnnda infan-
cia sin mayores trastornos y al entrar en la pubertad, eon
el crecimiento corporal, la desproporcion apreciable gne
existia entre el volumen del craneo y el del cuerpo, desapa
rece 6 se atenla y solo quedan como elementos de valor
para el médico gne busca con interés estos casos, las exés
tosis y alguna que otra vez espesamientos grandes y evi-
dentes del periostio en los puntos de engranaje de los hue-
sos del craneo.

Es importante, pues, para el enfermo el diagndstico pre-
coz del origen de sn afeccidn; cnanto mas temprano se le
trate, més se alejaran las posibilidades de la reaparicion de
las actividades de una infeccion que esta constantemente
alerta, y gne en la inmensa mayoria de los casos se asocia &
las gne puedan sobrevenir, 6 bien sale de su esUdo de la
tencia para provocar cuadros que dan lugar & las méas gran-
des dudas.

La atimeiria fanal, el estrabismo convergente congénito,
la nariz deprimida en su base y las cicatrices radiadas de la
boca, unidas & una coloracién particular de la piel de lacara
son de snma importancia, sobre todo cuando se les encuen-
tra asociandose a loe otros elementes de juicio de que ya
hemos hablado.

Las otiti» prolongada», NO bacilosas y que no ceden 4los
tratamientos babitoales, deben hacernos pensar en su ori-
gen heredoluético; gran nimero de veces iaa considerables
modificaciones aportadas por este tratamiento confirman
nnestraa eospecbae, sin olvidar no obstante que es una de
las lesionea que suele ser rebelde, ano siendo netamente
especifica. En cuanto a la sordera total que tienen algunos
de estos enfermos y que puede estar vinculada ala lGea,
poco 6 nada se modifica con el tratamiento, aun cuando éste
seaintensamente hecho.

Entre las lesiones de ojo, las gne mas facilmente se mo
difican con el tratamiento, eun la queratitis, el goma del irle
y mée rara y dificilmente lae nearitiB; sin embargo, tenemos
en nneetro libro de consultorio externo del servicio algunos
casos brillantes como éxito de tratamiento. Por lo que se
refiere & la queratitis intersticial, basteooa recordar que son
la mayoria de las veces de origen sifiliticoy gne las tnber-
cnlosae son la excepcion.

Lae malfomtacionet denfaria» y sos vicios de implanta-
cion, tienen a nuestro juicio una importancia considerable,
pues aparte de loe clasicos dientes de Hulchinson, tienen
gran importancia diagnéstica el micro y macrodontismo.
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au ‘manerade implantarBe, €€ modifiOBCionee bietolégicae
apreciablee & simple vista por pérdida del esmalte y denti-
na. La boveda palatina ogival completa este conjunto de
cosas, ya bien elocuente por cierto.

La lengua escrotal, de no tan frecuente observacion, es
un elemento de més en favor de !a heredoldes.

Laeextsfoiis. sobre todo tibiales y claviculares, y las
ragoaidadea de estos buesos, tienen verdadero valor diag-
nostico: las osteitis y las osteoperiostitis sifillficas, que pre-
sentan caracteres clinicos y radioldgicos determinados, ce
den facil y rapidamente cuando se les somete alos trata-
mientos apropiados.

Aparato reiptraiorio.-Multiples son los procesos depleu
ra'y pnlmoén que estan directamente vinculados & la sifilis
congodnita, como que su estudio constituye uno de los capi-
tulos més interesantes de la patologia infantil. Nos conten
taremos con enumerarlos en el orden de frecuencia con que
los hemos encontrado nosotros y gne son: la bronquuctasia,
el aema (cuyas vinculaciones con las adenopatias intertra-
queobrongnicas, la aortitis y la heredoplfilis hemos confir-
mado un gran ndmero de veces), la mediasitMiHi y Ias tecle-
roéis pleuropulmonaree (Hutinel) y las neumopatias. De todas
estos procesos, la bronquiectasia es la que suele presentar
mayores dificultades diagnoeticas, desde que su confusion
con la tuberculosis pulmonar es uno de los errores mas fre-
cuentes y que hemos visto cometer por profesionales muy
distinguidos; en esos casos y aparte del estado general, la
evolucion y las imagenes radioscopicas, es el examen de
esputos y la ausencia del bacilo de Koch lo que ba de mar-
camos el tumbo terapéutico a seguir. Desde ya podemos
afirmar que si la tuberculosis no se ha Injertado en el pro-
Ceso preexistente y que constituye nno de los modos de ter
minacion de estos enfermos no tratados debidamente, s
obtienen verdaderas resurrecciones al sometérselos a un
tratamiento antisifliitico, sobre todo & base de arsenicales,
frafamiento que no esta contraindicado aun cuando estos en-
fermos tengan hemoptisis.

Aparato cardiovascular. — La auscultacion detenida del
corasOD puede aportarnos elementos de gran valor, los gne
unidos & otros signos clinicos acaban por confirmar nuestras
presunciones. La anscultaoion de loa focos mitral y tricus-
pideo, poco nos ilustran; en cambio, la de loa focos pulmo-
nar y aortico nos revelan modificaciones muy importantes
y de las gne nos hemos ocupado oportunamente en otra
ocasion. Sélo recordaremos que segln nuestras investi
gaciones clinicas, radiolégicas y anatOmicas, rf/oco de la
auscultacién de la aorta m el nifio se encuentra & la izquierda
de la linea media esternal, & la altura del tercer espacio inter-
costal, Y que por consiguiente, todas las modificaciones aua
coltatorias que se hallen en este ponto, deben ser interpre-
tadas como perteneciendo 4 laaortay no a la pulmonar, ¢
& lo sumo & ambas & la ves, aunque siempre con predominio
adrtico. El estudio orCodiagraflco ha confirmado, como de-
cimos mas arriba, estos puntos, salvo bien entendido en
aquellos enfermos que presentaban un conjunto clinico ti-
pico de lesion de la arteria pulmonar, con ciancsis, etc., en
CuyoO caso, como es natural, habla correlacion entre el coa
dio clinico y el traaado ortodiagrafico.

En un 10 por 100 de nuestras observaciones hemos cons-
tatado bradicardia evidente, Sin gne hasta el presente poda-
mos llegar & conclusiones, basta tanto hayamos aumentado
el nimero de los enfermos observados y completado en es-
tudio con electrocardiogramas.

Migado y 60%0— E| profesor Navarro ha hecho notar la
importaucia diagnéstica que tiene el aumento de volumeny
consistencia del higado en ia segunda infancia. Por nuestra
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parte tenemos la satisfaccion de afirmar que es un signoce
heredolles muy frecuente y de importancia considerable.
En cuanto a las modificaciones de consistencia y vduBBen
del baso, sin ser tan frecuentes como las del higado, tieren
cuando existen, real valor.

Aparato genital.— La consistencia particularmente dore
de los testiculos, que describiera hace ya algunos dfina H
tinel, es un signo gne raras veces se encuentra en la esgD
da infancia, siendo por el contrario frecuente enla prinerg,
El hidrocele y loe quietes del corddn suelen hallarse enni-
Bos con otros estigmas de heredolues.

Los procesos osteoarticulares de origen sifilitico estan |Q(B
de ser raros y son por consiguiente dignos de ser recordé
dos, puesto gne de su diagndstico oportunoy precoz dgoen
de a suerte de estos pobrecitos que un error (deegradie
damente bastante frecuente) de diagnéstico puede aatk
narlos a meses, afica de cama y yesos, como hemos tanicb
ocasion de observar, sin ninguna modificacion faxrade,
para que més tarde, con unas pocas inyecciones de unasl
mercurial, arsenical 6 biemUtlca cualquiera, se prodlzcan
verdaderos milagros, que sélo residian, por otra parte, enla
institucion de un tratamiento apropiado. En orden de fre
cuencia. las articulaciones que mas amenudo se toman a1
rodilla, codoy pequefias articulaciones.

Antes de terminar con esta enumeracion, debenos re
cordar el de algunos sindromes clinicos, ciertos eatedoe ps-
quicos y la epilepsia. Dentro de los primeros cdocarenos
ante todo el de las disendocrinias pruriglandtdares y @tre
ellas el tipo mas comuln, que es el del adiposogenital. perfec
(&mente caracteristico. El mixedema crénico le sigue deat
raenfrecuencia, obteniendo tanto enuno como enel otroyon
de afeccidn éxitos teiepénticos mas 6 menos rapidos y n
liantes, cuando asociamos al tratamiento opoterapico indis
pensable y de base, el antiloético. A propdsito de estoscas
dros transcribiremos on parrafo del maestro Hntioel d
respecto, que sintetiza toda la importancia que la sifilietiee
en 8U produccion:

,Onvoit combien sont nombrettses et variés les dutropm
causéspar les allérations spécifiques de Vhypohise et de la tkf
roide.

>Lamentable difilé de laidews et d'imbécilités, ou | onrea-
conlre d'abord, des grotesques acromigales avec lews edfiifim:
tismassivrs,leurtéte difforme, bestiali et leurdoubU
des géants aux membres inormes, mais disproportionnés mi-
quant BOUS une apparence de forcé exagirée la fatblesse ti
troublede leurvitalilé; des adolescente trop grands,tropmy
m-a malcharpentés.avecunetéte petite,un buste covrt,aip
forme et des membres démisurement longs, s'avangant gaw«'- ,
menl avec des allures de ckimpanci des obcses
itur graiss, les uns avec des extrémiUs massives. une teUem-
me et bossuée, autres avec une peau glabrt etune miM !
tous plus ou moins déginirés. anormaux ou
nains, petus, maigres, tristes riductions d'une humamti
et sane inergiell D ’'autre part des magots
face hmaire, auxmembres cauris empatis, et souvent des
heureux, comparables & desplantes
pousser et de fieurir. qui ne se divéloppent pos et reste
enfanisjusqu'a I'age de la sénilité.»

Y concluye: «<Pour -anefindividu sott
gatniet hamionieux dans ses formes et dans
faut que les organes régulateurs de sa nutniton Watm
troubUs dans leur développement, nt modifiés dans i ~
e ouleurfontion: U faut que ja source de la WK
empoisonnéell* - nifioieto

Debémos agregar & este grupo el de aquel n
mayores manifeslaciones, flacos, nerviosos, mepe
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en los gae el tratamiento realiza prodigios. Al hablar de
dertos estados psiquicos, abarcamos todos los comprendi
dosentre el ligeramente retardado escolar hasta el idiota
profondo; en los primeros de éstas, el beneficio del trata
miento no tarda en ponerse en evidencia, pero en cnanto ¢,
lcs dltimos, poco, muy poco, resta al médico por hacer. Siéel
grado de idiocia no es grande, debe tentarse, sin embargo,
nNn togne en ese sentido, ya que es esa la Unica esperanza
q.e pueden abrigar esos desgraciados, y es €l ser sifiliticos.

Lo mismo podemos decir respecto 410s epiléptico», Cnya
Unica esperanza de mejoria 6 curacion estriba precisamente
en € origen especifico de la lesion que delermina este esta-
dode cosas; en estos casos, asociamos con éxito al trata-
miento especifico el de las sales de tartrato boricopotasico,
aconsgjado por Fierre Marie.

Una precaucion creemos, sin embargo, que deba tenerse
aRlos epilépticos y es la de uo servirse, en lo posible, de
Bdes mercuriales, que, segin uneetra experiencia, provoca
yexacerbad menudo loa ataques, nun & dosis pequefias. en
tapréactica corriente usamos nasotros el bismuto y el arsé-
nico (914, eulfarsenol, novarzenobenzol), sin inconveniente
alguno.

La relacion entre la slifllis y ciertos tetados denienciale» 0
traatonoB psiquicos postinfecciosoe, es evidente; no asi, en
aquellos que aparecen sin cansa determinante apreciable,
oono ciertos estados de con/iision mental, demencia precoz,
dmeneiaprecocisima de de Sanctis.etc,-, ENEStOS casos, la tara
fa&iliar y el antecedente nervioso son los que dominan.

Por cierto que en esta eunmeracion sdlo hemos hecho
desfiisr el conjunto de circnnstancias clinicas méas frecnen
sy corrientes, pues cada uno de ellos seria susceptible de
oonetituir un vasto capitulo de patologia infantil y que han
sido estudiados magistralmente en diversas oportunidades
por Eournier, Hutinel, Castex, Comby, Marfan y machos
aros

signos radiolégicos.— Aparte de la eficaciay ayuda que
representan loa rayos en clinica, y sobre todo para el exa-
men del térax, debemos hacer resaltar una vez més laim-
portancia del examen radiolégico de la aorta Y su fin diagnos-
ticoen la heredolles. Las conclusiones del trabajo citado
enatrolugar, han sido ratificadas por todas nuestras observa-
daes gne pasau boy de 700. Recordaremos solamente que
lssdimensiones de la aorta ascendente normal en el nifio,
ion Iassiguientes: Hasta los ocho afios de edad su didametro
W debe tener mas de tT centimetro,y desde los nueve & los
catorce afios consideramos grande una aorta cuyo diametro sea
taperior 4 Un ce?ttimetro con tres milimetros. El grado de opa-
ddedes de tal importancia, gne basta a veces para estable-
o por si solo si una aorta esta 6 no enferma.

dnvestigeiciones de laboratorio.— Da gran valor cuando son -

paositivas, lo tienen mucho menos que en ei adulto en €
cnde ser negativas; la reaccion de Wassermann es, parti
calaraiente, inconstante en la betedosifilia y da nn elevadi-
Brmoporcentaje de negativas en sujetos perfectamente es
lablecidos como  especificos hereditarios. La de Vernes ha
iidoaln muy poco practicada en el nifio; la del benjui eoloi’

de técnica tan sencilla y de resultados interesantes, la
kenB practicado con cierta frecuencia, teniendo la impre-
iiUb de gne en los procesos meningeos 6 meningoencefali
exde origen sifilitico, es constante en sus resultados. La for-
>adB leucocitaria y la albuminosis del liquido cefalorraqui-
d tienen solo relativo valor, cuando acompafian & ciertos
draBestigmes.

En cuanto al criterio que hay que seguir para instituir
(Otratamiento conveniente, ya lo beiuos expuesto en (raba—
les anteriores y sdlo insistiremos en la necesidad de que

éste Sea siempre combinado, es decir, con sales mercuriales,
arsenicales y bismuticas, sin olvidar en los periodos intercala-
res, el viyo, pero sietnpre excelente yoduro de potasio. Es dig—
na de recordarse al respecto la tolerancia que el nifio tiene
para con todos estos productos, circunstancia ésta gne faci-
lita su aplicacion y hace que la accidu del médico seaa la
vez eficaz y beneficiosa para el enfermoy para la sociedad.

Bibliografia, a)

TaBAréUTICI; AbTS UB BECETAR y UBDICACIOHBS UENKBAr.ES, por
los Dr«B. P, Carnot. P. Bathsry y P. Harvirr.—Bditorial 8al-
TBt, Mallotea, 11 la, Barcelona.

Esta obra forma parte de la conocidiBima coleccion de
Biblioteca del Doctorado de Medicina, bajo la direccion de
los Dres. Gilbert y Fonruier. Como en comprende, se atiene
a la ensefisDza oficial de la Terapéutica en Francia, y € vo-
lumen presente que comprende el arte de formular y las
medicaciones generales, es el primero de loe tres que com
prendera la obra completa. Los otros contendran, uno las
medicaciones organicas, esto es, las que van dirigidas a los
organos de la digestico, de la circulacion, reapitaciOD, etc-,
y el otro laFisioterapiay la Crenoclimatoterapia. Después de
la exposicion del arte de recetar, comprende este libro un es
tudio detenidisimo de las medicaciones antiparasitarias, an-
tiinfecciosae y antisépticas, terminando por un capitulo de
bacterioterapia, vacunacion, vacunoterapia y sueroterapia.
También expone la proteiucterapia y la terapéutica por loe
shock, determinados, aparte de las proteinas, por los fer-
mentos metalicos. Termina por el tratamiento de las intoxi-
caciones y de las enfermedades producidas por agentes
fisicos.

La segunda paite de este tomo se dedica a estudio del
tratamiento de las enfermedades de la natricion: diabetes,
g)te, obesidad, renmatismo croénico, y la tercera parte com:
prende ezclniivamente ta opoterapia.

Libro eminentemente practico, no deben buscarse en él
detalles prolijos ni erudicion, sino los datos nscesBrioe para
adquirir en un tiempo relativamente breve los conocimien-
tos uecesaiios para aplicar acertadamente los tratamieutor.
Tanto el estudiante como el médico practico, sacaran prove-
cho de este libro en su cotidiana lereay no hay que decir
que entodos sus capitulos comprende basta las adquisicio-
nes més modernas. Es de desear que se encuentren proi-
to 4 disposicion del pablico los otros dos volimenes.

Antonio FBRN-ANDEZ

La coSstifacion, por Viotor Pauohet y H. Qaehlioger.—tfn tomo
de 32Splgioas, 13 X oentimetros, editado por Qaiton Boio,
de Paria.— 1926.

£1 estrefiimiento, sindrome tan complejo en su origen y
manifestaciones, desde la disgnesia simple, bien tolerada,
hasta el éxtasis intestinal cronico, de Lafie, que los france-
ses, habida cuenta de su frecuencia y graves repercusiones
sobre todo el organismo, denominan «la grande matadle»,
es el asnnto magietralmente desarrollado por Panebet y
Gaehiinger, enfocando aspectos nuevos y sefialaudo orien-
laciones terapéuticas de la mayor utilidad en la practica
médica.

Contra lo gne podiia snponerse al leer el nombre de
Panebet al frente del libro, no se mantiene en & un criterio
de predominio quirdrgico, ni siquiera de preferencia. Muy

(1) Solo karsmos el estudio ariiioo de Ue ohiee gne BOe eean
Temltldoe nos ejempleree.
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ftl contrario, ta armonica colaboracion del eminente ciruja-
no pariaino y del Dr. Gaehlinger, el diatingnldo mélico
conanltor de Obatelgnyoo, han producido un libro en & que
campea un criterio de eano eclectlciemo, destacando la im-
portancia extraordinaria del tratamiento madico (higiénico,
dietético, fisioterapico, etc.) y reserrando la intervencion
quiidrgicB para aquellos caeos, relativamente poco numero-
sos, en que aquél ha fracasado, 6 en que, por obstaculos
mecanicos 6 trastornos incorregibles (adherencias, bandas
de Lane-JacksoD, acodaduras, dolicocolou, megacolon, etc.),
se impone, desde Inego, la terapéntica gniiargica.

Mélicos y cirojanos leeran con gran provecho esta obra
sobre estreflimiento, que resume el estado actoal de los
nocimiento médico quirdrgicos sobre la materia y aporta
el valiosisimo criterio de personae de tanta autoridad como
lo son loe autoree del libro. ~ CAREO

ETHOQBAPfi. Kbtowo ofcssRAL OB LAS BAZAS, por Mlohael Habw-
landt, profisor ds U Cniveraidad de Tiena. Traduoeién de Ts-
lesforo Alanzad!, profisor de la Oniversidad de Baroelona.

No ee «Btnogralli» la primer obra editada por la Socie-
dad anénima tLabor*, de Barcelona, que pasa por nnestrae
manos; y tampoco desmerece de lae ya conocidas por noi-

OUOLSé «Etnogfftiifl» del profesor Haberlandtp de VieDPj no 68
nn mannal, y menos nn manual vulgar; ee un trabajo cor+
cienindo, aliteméatioo y documentado, que Si en en extension
DO alcanza propotcionei desneadae, ee porque enautor no ha
pfelendido otra cosa que encerrar la verdad, toda la verdad
de esta ciencia, en espacio enficientemente extenso para ini-
ciar al estudioso, para satisfacer al consultante y para aliviar
de extensas lecturas al erodito que necesita en un momento
determinado nn dato preciso en la redaccion de sus mono-
grifiM 6 de floe libros*

La personalidad de en autor garantiza cnanto indicamos
anteriormente, porque desempefia la catedra de Antropolo-
gia de laFacultad de Filosofia de Viena, y es director del
Mosto Folk ético de dicha capital. Las numerosas explora»
oionee que ha efectuado por toda la tierra le permiten dar &
ene obras nn especial caracter de autoridad. Entre ellas,
merecen citarse. «<La poblacion de la Tierra» y «Paraleloe
entre la prehistoria y la Einograiia», cuyo valioso contenido
sitta la personalidad del profesor Haberlandt en primer
término entre loe cultivadores de las cienciae etnogréficas.

Expone este libro 1o que en lengneje comin se suelen
lismsr usos y costumbres; peto eli esta obra aparecen siste-
matizados y generalizidos en forma de conceptos cientificos.
En laprimera parte se desarrolla la Etnografia general 6
Etnologia, estudidndose en trayectoria histérica y sus ele-
mentos integrantes, examinando con todo detalle la cultura
material, técnica, locisl y eepiritnal de loe pueblos- En la
segunda parte se hace una clasificacion de pueblos, razas y
culturas, y se exponen lae caracteristicas més eignificed.s
de los pueblos 6 grupos étnicos de lae distintas partes del
mundo. L .

Eu efecto, eete libro que consta de 302 paginas, 105 gra-
bados, 18 laminasy 3 mapas, esta dividiao en las siguientee

Iﬁ'roducci()n y objeto de laEtnografla.-Factores evoln-
tivoa de la vida étnica.-Etnografia genera)— La cultura de
loe pueblos— Etnografia desctiptiva.-Lae raza».— Olaeiflca
clén UDgflistiCB y cultural de loe pueblos de la Tierra.— Loe
europecs. — La poblacion de Asia.-Loe australianos.— Loa
pueblos del Océano Pacifico,— Loe pueblos africanos.— Loe
americanos.

Al lado de las caracteristicae del trabajo que examDS-
moa es preciso consignar que la version egpafloia de ia oo
del profesor Haberlandt, ee precisa, correctay ooncieniDdt.

Por ultimo, y por lo que se refiere & la parte editoria
debemos manifestar nuestra satisfaccion al ver que en Es-
pafia se pueden presentar volimenee tan cuidados lo nis
mo en € texto que en loe grabados en ediciones que etés

al alcance de todas las clases sociales.
A. 0. yQO

Periddicos médicos.

TERAPEDTICA
EN LENGUA ESPARNOLA

1 Las curas yodadas con llpoiodina en la siStis y en
las enfermedades de la piel, por el Dr. E. Alvaresy
Salnz de Aja.—La sifilis es una vaecularitie en toda
evolucion y esta regida por las lesiones vasculares que po
duce. 8l4esto se afiaden las lesiones que produce la eckd
en el miocardio y en loe vasoe, resultara alin més inpor-
tante el factor vascular en loe trastornos sifiliticos. Todos
los trastornos vasculares son, por su parte, mas gaes
cnando los padecen loa sifiliticos. Todo esto explica lafre
cuencia con gque en el tratamiento do la sifilis hay que aou
dir al yodo y ane derivados, medicacion que se ha dvidedo
en exceso con la aparicion de otrae mas endrgicae, ano
los ealvaraanes y el bismuto. Se comprende que esté indi-
cada una medicacion yddica suave en todas lae lesionee ds
la infeccion eifilitica, en los procesos intercnrrentee, de tipo
vascular que el sifilitico puede padecer, en loa que proda
cen BUS medicaciones fundamentales y en loe que provo»
la edad sumada 4 la sifilis. Desgraciadamente, la intoleran
cia del enfermo para loa yoduroa crea a veces nn inconve
niente gravieimo que obliga & emplear dosis minimes, y
ana asi se siguen originando trastornos. El autor eehave
lido de la lipoiodina Giba, que es nn compuesto aganico
no saturado, de cadena abierta, que representa el éter efili
co del &cido dioiodobrasidico. Tiene 41 por 100de | y ea
intlpida. Mediante experimentoe en animales, determioé
Loebe y v. d. Yelden que eeta substancia tiene espead
apetencia por el tejido adiposo y por el nervioso. No le
descompone en el estdmago y solamente se saponificaens
intestino; su eliminacion es lenta; pero como la asoddn
también lo es, no se producen nunca fenémenos de acanm
lacion. Al cabo de veinte horas de ingerida esta substandii,
se ha eliminado por la orina el 50 por 100 de ella, y € regto
seva eliminando hasta las sesenta horas. El autor qek
ha empleado & dosis elevada durante bastante tiempo, sis
mente ha visto iolicnlitis ligeras y ningun otro sintomace
intoxicacion.

Ahora bien: a pesar de las dosis elevadas que € aitt
ba llegado & administrar (nueve y hasta doce pestillas da
rias durante mucho tiempo), no puede eete medicarento
competir con lae dosis altas de yoduro potasico como LWk
que 86 usaban para el tratamiento del chancro effilitioo, 9
bien aqui es donde mas indicadas se encnentran en lase
tualidad las nuevas medioaciones; en cambio, Adcsis e
quefias para combatir las lesiones vascularee, ni loe ed\&-
sanes sustituyen la accion del yodo ni el empleo del yadao
sodico por via intravenosa; en caso de intolerancia de en
fermo para la via gastrica, ee puede aconsejar por reea
poco préctico, ya que ee tiene que repetit la administrad
adiario durante mucho tiempo. Aparte de la sifilis, d au”
ba empleado dicho medicamento con éxito como ccedy '
vante del tratamiento de! lupus. {Mundo Médico, W *
nio de 1620.)
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CIRUGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Cincuenta afios de elrugia del bocio. Recuerdos y
experiencias, por el Dr. C. Oarre,— Ed el aSo 70 era muy
raroel que anciiajauo ae detuviera a echar mano del blata-
rfen no caao de bocio. Claro esta que loa casos que llegaban
i ene manos no eran preclaamente los mas sencillos, ni los
enfermos ae decidian & hacerse operar por motivas pura-
mente cosméticos, porque en los palees donde este males
moy frecusnte, como en Suizay en el Snr de Alemania, no
eeetribnja entonces, ni en parte hoy tampoco, mucha im-
poriancia & un «cuello gordo». Por lo general se decia—des
deinego sin razén—que de nn bocio no se moria y que por
lotanto, era indtil exponerse & los peligros de una opera
cion Los médicos sallan del paso en aquella época con po-
madss & base de yodo, 6 en los casos mas graves, con inyec
clones de yodeina en el tumor; también se inyectaba &acido
acético, etc.

Tai proceder solia tener, empero, consecuencias muy
desaeradables: binchezones que daban lugar & supuraciones;
atrofiacon repugnantes abscesos tardios, pardlisis de las
ecerdee vocales, habiéndose conocido basta casos de para
lidis recurrente doble seguidos de réapidoy funesto desen-
laos también se presentaron intoxicaciones por el yodoy
mrertes por embolia (28 casos publicados). En mi época de
estadianle en Znrich caus6é penosa impresién un caso de
meerte de esta naluralezs, acaecido en la consulta del mé-
dico, tanto mas cnanto que, aproximadamente por aquel
entonces (en Noviembre de 1876), nuestro profesor Rose
hebla tenido un caso de muerte por bocio (asfixia porea-
Iraogulacion de la traquea de forma de sable) en la mesade
eperaciones y con ocasion de una simple operacion de ate*
rong,

Las operaciones que de cuando en coando se atrevian a
hecer algunos cirajanoB, eran al principio completamente
iiBoQiientes y ae referian casi siempre a qgnistes, grandes
Dédalos coloidales y por ultimo, ca i como acto de deseape*
racion, & bocios cancerosos. Los quietes erau punzados con
d trécar grueso € inyectados con nna solncién de é&cido té
deg 6 bien se les practicaba una intlsién, se suturaba la
glandulaencima de la piel y se aplicaban sobre ella com-
presas de &cido fénico, rara vez, cuando la glandula ers grue
My su posicién superficial, se conseguia facilmente su de
rorlicacion. En otros caeos la operacién iba acompafiada de
graves bemorragias parenquimatosae, que hadan necesario
cdtaponamiento 6 una oanterizacion con solucion de perclo
raro de hierro.

Otros bocios eran operados con dos incisiones, una arri-
rey otra abajo y atravesados con el tubo de drenaje; un
Diétodb gne alla por los afioa 40 y 60 se llevaba a cabo en
misma forma con la sierra pelo: la diferencia consistia
GDiraiate en gne en loa principios de Is antisepsia de
Lisler se prescribia una gruesa compresa de acido fénico,
peroel efecto era el mismo; supnracion.

Semejantes métodos no eran aplicables & los bocios duros
el aloa malignos. Billroth, gne en el afio 60 fué destinado a
Zrrich, desde el Norte de Alemania donde no hay bocio,
tnvoque dedicarse quieras que no & los bocios suizos, de los
erdles practico concienzudas extirpaciones. De bus 20 casos
pardi6 8; un resultado no muy aieniador por cierto. En los
wcios duros, sobre todo en los carcinomas, se atenian en lo
posible& actuar sobre loa limites del bocio mediante la li-
fedora paulatina de todos loa vasos de entrada y salida.

Eran operaciones penosas, el numero de ligaduras po-

*86r de 100 y mas. EI método solia terminar con una ex-

tirpacion tota!, complicada las mas de las veces con parali-
sis de las cnerdas vocales y frecuentemente con tetanismo,
si los enfermos no fallecian antes de agotamieiito por la
pérdida de sangre.

En los bocios cuya extirpacion se presentaba dificil y
sangrienta y cuando durante la operacion se manifeetaban
sintomas amenazadores, especialmente ataques de asfixia,
se practicaba la traqueotomfa y & veces el evidement, una es
pecie de raspado, como operacién de necesidad.

Hay que agradecer 4 WOlIfler (asistente de Billroth en
Viena) el haber sacado del olvido en aquella época la liga-
dura de las arterias del bocio como medida para provocar la
atrofia. Esta ligadura fué practicada por Porta, pero sobre
todo por Walther, de Bonn, en el afio 1817. Los resultados
eran satisfactorios cuando se elegian bien los casos; se tre>
taba casi Unicamente de lae formas foliculares y de las
vascularea (;basedow?) del bocio, 6 sea de nn grupo relati-
vamente pequefio.

En el tratamiento de las heridas ae fué abriendo paeo
poco & poco la antisepsia de Lister 6 base de acido fénico y
de las moleataa compresas de machas capas de algodén. Las
heridas eran dejadas casi siempre abiertas, pues mny rara
vez y siempre con grandee vacilaciones se atrevian entonces
a practicar el cierre de primera intencion.

En el alio 70 se han pnblicado poco méas de 300 operacio*
nea de bocio, hechas en sn mayoria en Suizay en el Sur de
Alemania (especialmente en Tnbingia). El ext:anjero ha
participado mny poco en el desarrollo de la cirugia del bocio,

La mortalidad de las formss benignas importé 16 por 100
(en algunos lugares 29 por 100) y la de las malignas aproxi-
madamente el 60 por 100, una elevada lista de pérdidas.

No fueron las sapuracionea y la sepsis las que propor-
cionaron el mayor ndmero de victimas, sino mas bien las
grandes pérdidas de sangre durante la operacion, las lesio-
nes seenndarias y—lo gne a! mirar atras se ha llegado &
comprender,—el estado del corazén(bociocardiaco) y de los
pulmones (brongnitis crénica y enfisema).

Cuando en 1872 se di6 cuenta Kocher, en Berna, de los
fracasos y de ios perjuicios a que deban lugar las inyeccio-
nes de yodeina empleadas en grande escala por los médicos,
se decidi6é cada vez mas por el tratamiento operatorio, di-
ciéndose que en una operacion en la que se quieren evitar
todos toa peligros y todas las desventajas, s6lo podia proce-
deras de acnerdo con nn plan determinado. También se veia
claramente que dada la gran variabilidad del bocio en cuan-
to 4 forma, taroafioy clase, el tipo de op«racion Unicamente
podia ser la extirpacion total. ;Por gné no elevar a la cate-
goria de operacion de eleccion la estrnmatomia, mucho me
nos peligrosa y mas facil de realizar gne aquellas sangrientas
operaciones parciales, con la ventaja de evitar toda recaida?
Los resultidos obtenidos hasta entonces parecian hablar en
en favor. Tampoco existian escrupaloa por parte de fisiolo-
gia, porque en agnelia época se consideraba al tiroides como
una glandula sanguinea con funciones semejantes si bezoy,
por consiguiente, relacionada con este 6érgano. Unicamente
Schitf, el fisilogo de Ginebra, tenia otra opinion; sos expe-
rimentos en perros demostraron gne esta glandula tenia una
importancia muy distinta & la que se le atribnla.

Esto era & principios del efio 80. En squella época me
confié Kocher la tarea de estudiar en los cadaveres el meca-
nismo del aprovieionsmiento sangoineo del tiroides y deta-
llarlo perfectamente en loa croquis correspondientes, Para
un proceder operatorio serio era necesario hacer una revi-
sion de la anatomia del bocio, dejando de lado la autoridad
de Virchow, gnien habia hablado de variaciones en los vasos
del bocio «gne en ninguin otro érgano pneden ser mayores»,
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Se trataba principalmeute de explicar la cneation de ai seria
posible exponer en el esquema las vias venosas que tantas
contrariedades ocasionaban & los cirujanos en los bocios
duros, sobre todo en los carcinomatosos. Mis dibujos han
sido publicados por Kocher en su conocido trabajo sobre las
extirpaciones del bocio y sus consecuencias («Conferencia en
el Congreso Quirargico de 1883», Arch.f. Klin. Chir., tomo
29, en el que expuso la simpliScacién de las ligaduras, el
procedimiento tipico y loa medios para las lesiones recu-
rrentes). Segun su esquema operatorio, la extirpacion del
bocio podia llevarse a cabo casi sin pérdida de sangre.

Hasta qué punto se celebré Kocher su «tipificacion» de
la estrnmatomia lo demuestra el hecho de que este maestro,
de ordinario muy tacafio en alabanzas, ensalzé pUblicamente
4 su iovena8iBteDteRoux(Lucerna),queensu ansends habia
conseguido la curacion definitiva de un grave bocio carcino-
matoso, ]BSto sucedia en una época en la que la mortalidad
era de 60 por 1001

Entretanto la satisfaccion producida por este gran pro-
greso técnico no tardé en sufrir un rodo golpe.

En Septiembre de 1682, con ocasiéon de un viaje, eon‘aba
el cirujano ginebrée J. Reverdin que algunos de sus opera-
dos habian sido afectados por extrarios fenémenos secunda-
rios: se habian tornado marcadamente anémicos, presenta-
ban edemas en las manos y en la caray causaban cierta
impresion de idiotismo. Rsverdin hablé de ello también en
la Sociedad de Medicina de Ginebra, dejando abierta !a
cuestion de si todo ello seria debido & una consecuencia de
la lesién del tejido nervioso simpéatico del cuello 6 nn fené-
meno de la falta de la funcién bematégena del tiroides.
Kocher recordaba de una comunicacién analoga de un mé-
dico de Berna aobre una nifia de once afios de edad operada
por el mismo Kocher en 1874. Kocher no tardé en ocuparse
concienzudamente de la cuestién. Cuando en la segunda
semana de Marzo de 1881 hubo alcanzado el nimero 100 de
BLUS operaciones de bocio, invité & 77 de sus pacientes a que
se sometieran & on reconocimiento; 34 se presentaron perso
nalmente en la clinica de Berna, 19 enviaron informes por
escrito. Kocher reconocié personalmente & cada uno de ellos
y DO ioé dictando el estado & loe asistentes. Aquellos ope-
rados en los que se habia practicado una extirpacion parcial
__en numero de 28—gozaban de perfecta salud y habian
quedado libres de sus antiguas molestias. Otra cosa sucadia
con los que habian sido sometidos a la extirpacion total; 18
se presentaron, de los cuales 16 apenas si eran reconoaci-
bles: gravemente enfermos, idiotizados, los nifios en mise-
rable desarrollo é inferiores en cuanto & sus facultades men-
tales. Todavia veo ante mi aquellas tristes figuras con el
paso tardio, las manos hinchadas, el rostro abotagado, con
la expresion de idioiismo. Un cuadro conmovedor. Era el
hasta entonces desconocido cuadro de la caquexia tiropriva-
Extrafio en alto grado fné el que en dos casos no enfermos
habia tenido lagar una pequefia recaida de bocio & pesar de
la extirpacion total.

En el mismo afio los hermanos Reverdin sometieron &
una revision sus 22 operaciones de bocio; entre 11 casos
extirpados, encontraron cinco afectados caquécticamente
de nna manera analoga. No tardaron en seguir otras obser-
vaciones semejantes de Julliard, Baumgactner y von Bruns.

Era necesario, pues, acabar con la estrumatomia total
de los bocios benignos.

Hubiera sido de esperar que los fisiélogos se hubiesen
ocupado en la solucién de tan importante cuestiéo; pero no

fué asi. Con excepcion de Schiff y méas adelante Colzi, aban
donaron el campo de la investigacién experimental a los
cirujanos jovenes. A través de una serie de penosos € inin«

terrmpidOB  estudios experimentales, cnyos resoltados s
hallaban las mas de las veces en la mas crasa contradic-
cion, se consiguid, en mas de década y media, la prueba evi-
dente de la importante funcién vita! especifici de la glan-
dula tiroidea.

«La glandula altera 6 destruye substancias que circulau
en la sangre y son perjudiciales al organismo, 6 sea, segre-
ga usa substancia que sirve para que se lleve & cabo nor-
malmente el metabolismo. Los sintomas de degeneraciéo,
como mixedema, caquexia y cretinismo, desaparecen 6 ce-
den en su mayoria administrando al organismo substancia
de glandula tiroides.» Asi fueron formulados loa resultados
i[ue se consiguieron entonces.

Por muy atrayente que sea el problema de la patologia
y de la clinica de las afeccione« tiroideas, la magnitud de la
materia y lo reducido del espacio de que aqui dieponemus
nos impiden tratar de él como seria nuestro deseo. Sin des-
preciar la importancia y el valor de los estudios realizados
por investigadores extranjeros, como Horsley en Inglaterra,
Gley en Francia, Halsted en Baltimore y Oaeali en Italig,
etcétera, ha/ que decir que Berna, Viena y Tubingia fueron
centros de los cuales salieron los progresos fundamen ales
del problema del bocio. A la <ab”za de todos, Kocher, infa-
tigable en sus investigaciones clinicas, en la vigilancia ca
BUS ca«0B operados, que no tardaron en elevarse & machos
miles, consiguié colocar a la cirugia del bocio, gracias & sas
éxitos insuperados, en el prominente puesto que ajtual-
mente ocupa dentro de la cirugia geueral.

Kocher, y con él Bircber, han extendido sus estudios a
cretinismo determinando en trabajos criticos so posicion
en relacion con el mixedema y la caquexia paratiropriva.
Albert Kocher, su hijo, ba dedicado su interés a la enfer-
medad de Basedow y publicado preciosas observaciones de
la clinica de Berna.

Mientras que Kocher echaba mano personalmente de la
plumay trataba la cuestién del bocio en docenas de conle-
rencias en francés, inglés y aleman, el estimado meestro
Biliroth dejaba la palabra & sus asistentes. En les publica
ciones de Wecllfer, de la clinica de Viena, encontramoe infi*
nidad de importantes resultados de la anatomia y de la pa-
tologia. LIamo también la atencién sobre los conocidos tra
bajos experimentales de extirpacion del bocio hechos pot
Biselberg, asi como a sos investigaciones sobre el tetanis
mo. Esta curioaa afeccion, generalmente la segunda entre
las causas de muerte en la extirpacion del tiroides, ha sido
comentada, ademas de por Wellfler, también por Weiss, ce
la clinica de Viena (1883). Pero hasta doce afios més tarde,
luego que Gley descubrié la importancia funcional de lce
minOBCUIos corpusculos epiteliales, no se consiguié poseer
el altimo eslabdn de la cadena en el principio del tetaDisnp
paratiroprivo.

También hay que nombrar a*ui & Miknlicz, on antiguo
asistente de Billroth, quien descubrié las relaciouea de
glandula tiroides con el timo y que junto & Rehn se dedaré
partidario de la operacion de) mal de Basedow.

Con la clinica de Tubingia, la herencia de su padre, s
hizo cargo P. v. Bruns, nuestro mas adelante eetimado
maestro, de un gran material de bocios, que le proporcio
naron alentadores éxitos clinicos. EI fué el primero qe
explico clara y llanamente la falta de la Inncién eepsoifie*
del tiroides como la causa principal de la caquexia (183 >
Ademas proporciond la prueba de una cierta accién curati-
va de la substancia de la glandula liroidee del cameroy
la ternera sobre los enfermos de bocio en la edad infantil y
en la primera inventad. Durante semanas y meses tenianlo
en la clinica, & disposicién de 350 enfermos de bocio, pacs

| chacke ]
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cilios UDtados con substancia tiroidea fresca. Bruna no po-
dia sospechar entonces el ilimitado abaso & gas habla de
dar lugar maa adelante la introdacciéon de las tabletas de
glandula tiroides. Su médico primero, Hofmeiater, pablicé
también resultados experimentales sobre la extirpacion y
lateiapéatica del bocio.

A mediados del afio 00 hizo Baumann el importante
descubrimiento de que la glandula tiroides contiene canti
dadas no despreciabiéa (0,2 & 0,6 per 100) de una rombina-
citn organica de yodo; & este importante componente vital
ce la glandula tiroides 'e di6é el nombre de yodotirina. El
americano Kendall ha conseguido altimamente aislar esta
esbstancia en estado puro, & la que llamé tiroxina. Asi fué
abierto el camino para nna organoterapia especifica.

El principio de Moebiua de que el hipertiroidismo es la
bese del mal de Basedow, hizo sargir la necesidad terapéu
tica de una reduccion del cuerpo glandular. Cada vez eran
més los enfermos que acudian al tratamiento quirurgico.
Lacifra de curaciones oscilaba entre el 70 y el 80 por 100;
pero la mortalidad era bastante mayor en relacién con el
bodio coloidal—i & 7 por 100—. Mi antiguo asistente, el pro-
fesor Oapelle, pudo comprobar que en el 00 por 100 de loa
caecs de muerte por Basedow existia adh el timo, es decir,
qe suele haber una incurable anomalia constitucional, el
eetacb Cimolinfalico, Teniendo en cuenta las estrechas rela-
ciones existentes entre el timo y el tiroidea—es el 6rgano
dH crecimiento y de la regeneracion de los huesos—, he sido
el primero en curar un Basedow por la extirpacion del
linto. Haberer ha recomendado dltimamente la reseccion
dd timo y del tiroides como tratamiento de la enfermedad
ce Saeedow.

La observacion clinica y la experimentacion animal bao
descubierto otras relaciones metabdlicas entre la glandula
liroides y Isa glandulas endocrinas, como la hipdfisis, las
cimsulas soprarrenaies, el pancreas y también las glandulas
leminales. Aunque loa caminos se hallan envueltos todavia
ee misteriosas tinieblas, puede decirse ya hoy que uua tera-
péetica racional sacara en lo futuro ensefiauzas muy Utiles.

Lapréactica quirdrgica se hallé ante una incégnita con la
barrera que se opuso & la extirpacion total de loa bocios
benignos. (En qué forma habia gne atacar & la glandula
afectach bilateralmente? La ligadura de las cuatro arterias
nobaMaba. Una extrafia coincidencia de hechos dié por fin
heoluciOD, al menos, para un gran ndmero de casos. Sou-
tin de Baeilea, intimo amigo de Billrjth, fné testigo muchas
rerade las operaciones de ésto. Siempre se atuvo al prin-
ddoaconsejado por éste de no salirse nunca de los limites
dd temor) (v. an informe anual, pag. 171); Soucin no pre-
eadbé nunca una extirpacion tota', como las realizadas por
Kacher, Asi fué como inconscientemente aplicé & los bocios
edida el método de decorticacion de los quistes, el que
QMind empleando con éxito durante muchos afios, La
'SBudleacion iutraglandular» descrita por mi, como suen-

latBasistente, puede llevarse & cabo con relativa facilidad
i eagrandes pérdidas de sangre en un numero de casos
bistante grande, como pndimoi demostrarlo. Este método
* hahecho muy cominy puede emplearse mny bien como

deBcaso de necesidad, acompafiado de la reseccion, pues

basado realmente en el principio de no extirpar mas
Walaparta enferma, dejando la sana.

Goando v. Mikaliez recomend6 la reseccion de loa 16bo-

dejando solamente nn mnfién de cada uno en la des
1"Iwadura de la art. tir inf., hubo que limitar el campo
| * iodicaciones para el método de la enucleacion. EI méto-
I le Mikulioz es hoy seguramente el mas empleado tanto
IWeeleatruma difaso como parg el Basedow.Tiene la ven-
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taja de la mayor seguridad en evitar la lesidon de! nervio
recurrente y constituye al mismo tiempo nna proteccion
para los corpusculos epiteliales inferiores.

£! tipo de la operacion de Kocher no ha podido ser su-
perado todavia técnicamente, habiendo dado excelentes
resultados durante décadas enteras en la extirpacion semi-
lateral. Para todo cirujano exper o es practica corriente la
combinacién de dichos métodos: ligadura de las arterias,
semiextirpacion, enncleacién intraglandular y reseccion,
seguin se presente cada caso en particular.

La técnica actnal combinada con el notablemente mejo-
rado tratamiento de las heridasy la moderna anestesia local,
permite extender muy considerablemente los limites de las
operaciones de bo;io.

Las operaciones de bocio se cuentan hoy & millares. So-
lamente Kocher ha practicado mas de 6.000. Charles Mayo
dispone, igualmente, de una estadistica gigantesca. Hasta
cualquier hospital de las regiones donde el bocio es endé
mico, cuenta con cientos y miles de operaciones. Loa resul-
tados han mejorado mucho. La antigua cifra de mortalidad
del 15 por 100 para loa bocios benignos ha descendido a
1,2 por 100 (Kocher s6lo 0,4 por 100) y la de 60 por 100 para
los malignos & 10 por 100.

Cuando en el afio 1882 hizo Kocher una estadistica de
240 casos operados en Suiza, con una mortalidad de 15 por
100, escribia lleno de confianza: IEsla no es la Gltima pala-
bra!. Tampoco hoy, & pesar de todos los perfeccionamientos,
se ha dicho la dltima palabra sobre el problema del bocio.
Enormes regiones de Europa se hallan infectadas por este
mal; sus vielimae—basta el 10 por 100 de loe reclutasy til
vez mas entre la juventud femenina—son declarados infe
rieres parala vida moral y econémica de la nacién. Una
pérdida enorme en energia popular y gérmenes de cultura.

La higiene popular tiene aqui una tarea importante que
realizar. Se trata de aminorar, y & ser posible de anular, on
azote de cientos do afios, Durante el ultimo decenio se han
consegnido resnltados excelentes entre el pneblo enizo con
el empleo de la yodoterapia, pero tampoco se ha dicho aqui
todavia la Gltima palabra. (De kox Medua, nim. 6, 1926.)

DERMATOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

]. La descamacion primaveral y estival de las manos
y de lo s pjes.—La afeccion descrita con este nombre, sobre
la que insisten loe Dres. Favrey Gaté, es una enfermedad
estacional que se presenta no solamente en verano, sino
también desde el comienzo de la primavera.

Esté caracterizada por elevaciones epidérmicas circuns-
critas, secas, seudovesicalosaa y también por islotes irregu-
lares & menudo policicllcos de descamacion limitados por
nna tira de epidermis levantada.

La afeccidn, cayo asiento de eleccion es la palma de las
manos, puede invadir también la planta de los pies.

Tenaz, recidivante, es basta la fecha rebelde & Jas dife-
rentes medicaciones contra ella propuestas.

Por algnnos caracteres se parece a la dishidrosis, cual
ella es estacional, recidivante, localizada en las manosy en
los pies. Estas analogias han inducido al Dr. Favre 4 aplicar

.4 la descamacion de las manos y de los pies un tratamiento

gne le ba dado excelentes resallados en la cura de la dishi-
drosis.

Este tratamiento consiste en embrocaciones diariss con
tintura de yodo pura.

En los tres casos gne refieren los autores citados han
obtenido la curacién rapiday completa da una afeccion gn®
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hasta hoy era considerada como samamente tenas y rebelde
al tratamiento. (Jmr. de Med. de Lyon, 20 de Mayo de 1926.)

RADIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1 Lesiones microscopicas causadas por los rayos X
en el embrién del pollo, por Regaud, Lacassagne y Jo-
vin.—Los rayos X, & dosis letal, determinan en el embrién
del pollo la sucesiéon de las modi6caciones sigoientes:

1.0 Supresion de la mitosis, que es completa & los quince
minutos de comenzada la irradiacion.

2. * Suspension completa y permanente de la division
celular (la suspension tarda en producirse de quince minu-
tos & dos horas, contando desde el momento de comenzar
la irradiacion).

3. “ Degeneracion de todas las células, aun de aquellas
que se hallan lejos del periodo de division.

De estos experimentos resulta que en el embrién del
pollo, como en otros cuerpos estudiados desde este punto
de vista, la cariocinesis sefiala el momento de menor resie-
tencia de las células alas irradiaciones. (Gazette del Opi B6-
pitavx, 8 de Febrero de 1926).—Pblabz.

OTORRINOLARINGOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1, De la tragueotomie, por Marsctilk—Hablando de
esto tema en la Academia Médica de Viena, dice el autor:

La traqueotomia media esta abandonada; & la conicoto-
mia, que origina una fistula persistente, sélo en muy conta-
dos casos se deberé recurrir.

Constituyen un progreso de técnica el empleo de un cor-
te cutdéneo transversal, la inyeccién de cocaina & través de
la pared de la traqueay la escision de un pegnello fragmen.
to cartilaginoso, pues asi se evitan estenosis deformautes-
Marschik usa siempre la canula hendida (Spaltkaetle), que
hace innecesatiOB los instrumentos de limpieza. Bsrgmann
y Bue discipulos prefieren la traqueotomia superior; Cbiari,
en loa adultos, la traqueotomia superior; la inferior en los
nlBos. Bu la traqueotomia superior, el istmo es ligado a
ambos lados y extirpado. Es dificil pronunciarse en favor
de la traqueotomia superior 6 de la inferior; en el porvenir
quizas sea practicada mas frecuentemente la Gltima, {Min-
chener med. WochenBchri/Zt, nim. 12, de 1926.)—Pelabz.

oftalmologia

EN LENGUA ESPANOLA

1 Hipertension ocular primitiva como manifestacion
inicial del zona oftalmico. -E I Dr. Alberto Urrets hace un
eeludio detenido de esta afeccion, y del resultado de laahiB.
tonas clinicas que detalla, establece las siguientes conclu-
siones:

1. a Pueden observarse casos de zona oftalmico en los

cuales los eintomae oculares inician el cuadro, precediendo
en varios dias a la erupcion del herpes cutaneo. El diagnos-
tico se hace 6 se completa en cuanto esta Ultima aparece.

2. »
provocando aumento 6 disminucién de la misma,

3. *
difeientes: a) como consecuencia de una iritis 6 iridocicliiis
que complica la enfermedad, y b) ein inflamacién itidociliar,
como consecuencia de lesiones del simpaiieo, de orden pa-
ralitico. (Observaciones de Sicard, Rogery Yernet, de Rollet,
de Rollety Colrat,)

El zona oftalmico puede modificar la tension ocular

La hipolonia puede presentarse en dos condiciones

EL SIGLO MEDICO

4. a La Aijjcifonia, dsl mismo lado, puede ser «euiidnno
& una iridociclitia 6 primitiva, es decir, sin infiamacion it-
dociliar, debida & lesioues del simpéatico, de orden irrilativo.

5. a La hipertonia primitiva se presenta durante el go
geo de la enfermedad 6. muy excepcionalmente.como sinto.
ma inicial.

6. » Eu el caso de hipertonia zosteriana. la evoluciony
por lo tanto el pronéstico variaran segun las condiciones
del ojo atacado. Si éste es anatdmica y foncionalments ror-
mal, y es oportunamente tratado por los miéticos, la tersiéin
volvera & ia cifra normal y el prondstico sera benigno, §,
por el contrario, se trata da ojos enfermos de glaucomad
preditpuestos a la enfermedad, la consecuencia sera irevi-
tablemente un verdadero ataque agudo 6 subagudo de den+
coma y debera procederse sin tardanza & aplicar todoa I
recursos médicoquirdrgicoe habituales.

7. a En presencia de un acceso de hipertonia no se par
dera de vista la posibilidad de nn zona oftalmico, egpecisi-
mente cuando, habiendo cedido la hipertenaién, persisti
una crfalea intensa unilateral.

8. a La tonometria debera practicarse aieteméticaments
en todos los casos de zona oftalmico, sobre todo cuando £
crea indicada la atropina y mientras dure el 0oso de estene
dicamento. (Archivoi de Oftalmologia, de Buenos Aires,
Enero de 1926.)

BIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Acerca de una reaccion bioldgica del suero de I
epilépticos, por O. B. Meyer.-El espontaneo novirrierto
ritmico de lae arterias, hace algunos decenios observado ea
el organismo vivo por «ehiff, puede ser estudiado en b
arterias supervivientes. Colocadas en suero de individeoi
sanos, loa movimientos de las arterias persisten largo tien
po; no aai cuando agnél es sustituido por suero de epilépit
coa: luego este suero dificulta 6 paraliza los novimientoi
arteriales.

Parece debido este efecto & la colesterina, que en el s
ro de los epiléptic s se encuentra en proporcion mayor ce
lo normal. Y como en otros casos aon conocidas las rdado
nes entre las enfermedades cerebrales y las del higach
deduce Meyer que en la epilepsia debe tender el tratarien
to & moderar la actividad funcional del higado, proponiendo;
la irradiacion roentgénica de este 6rgano 6, en casos cab,
la extirpacion (Miinchener med. UWteiWc/in/f, nim, Hde
1928.) -P b1Abz. i

2 Ladualidad cerebral y la diferenciacion sastivol
motora de los dos hemisferios cerebrales, por BAlon|
—La controlacion mental, funcién por la cual se producey
mantiene el equilibrio de loe centros nerviosos, estaeore
lacién con la simetria estatica y la equivalencia
de los hemisferios cerebrales. Los trastornos de la sarsihili
dad se acompafian de trastornos de la afectividad, varisbeel
seguin cual sea el lado del cuerpo afecto de hemiareilosHsj
ala hemianestesia derecha corresponde una idea fij»
orden sexual; la hemianestesia izquierdaentraflalaspifi-
cion de una idea fija de orden interesado. La curacion p«l
la accién de los astesiégenos y de la psicoterapia dapor« |
Bultado la desaparicion de estas jdeas fijas y de sons |
dencias hiperinstintivas. (Faris Medical, 12 de Septie® |
de 1926.)—PBLAEZ

My

oogri
ae]

leord
1kedlo
1dd



«|oer

reia)

do ee

\iies,

délos
Deo
idoen

ridoa
) lieH
lilépli-
liertoa

el Be

elado-
ligacb,
alien

idthvo
ldicD)]
idocef |
4enrel
iDétoio]
erglliid 1
ancdes
lecteiie |
fija ]
aif
iion P
i potr*!
itecteOl

el;siglo medico .
ao

CURA DE SOL("™

RCB Bt

LA

DOCTOR DON EDUARDO PASTOR GUILLEN
Académico de la a.al Academia de Medioin» da Zaragoaa.

ALIMENTACION

De nada eervir/a Unto eanatorio, de nada aeryiria tonto
mi 7 tonto aire, si la alimentacién del tabercaloso es inan-
flnente; la mayoria de eetos pacientes han adquirido bu en-
i- rmedad por falta de lo*, de aire, y sobre todo de alimen-
tacion abundante y nutritiva, no eSbrealimentacion. reban-
do é intoxicando & los enfermos, pues con razén decia Lan-
donzy gne la sobrealimentacion era la sobreintoxicacion- no
deben sobrepasarse los limites que impongael apetito, pues
a poco tiempo de estancia en la montafia 6 en la playa, si
leenfermos lo han perdido antes de su llegada, éste re-
aparece.

Mucho ee ha discutido respecto & la cantidad y a la ca-
lided de los alimentos gne deben tomar los enfermos- pero
ealvo prescripciones especiales, la comida seré la corriente’
compuesta de pref-rencia de carnes, pescados, leche hue-
ws, legumbrres, etc., abundante y variada, pero no excesiva-
ro l,ay que devolver é los enfermos & sus casas gordos y
nmorenacs, pero No corados.

REPOSO Y MOVIMIENTO

Ya hemos dicho al principio de la cura de sol. gne los
enfermos, & su llegada a los sanatorios, se lea somete en los

primeros dias al reposo en la cama; pero una vez consegui-
dalaaclm atacién en la playa 6 en la montafla. al aire y al
M, salvo los que padezcan lesiones de la columna vertebial
flextremidades inferiores, que permaneceran acostados
tasia terminar su curacion, loa demas podran dedicarse &
s ejercicios gimnasticos, en especial loe nifios, ejercicios
greseran practicados por todos los enfermos unavez que
aiconseguido la curaciéon de sus lesiones, a fin de tonifl-
ary dw flexibilidad & sus musculos y articulaciones antes
~devolverlos & sus casas; pero estos ejercicios seran practi-

2 n ««* Pintamente desnu-
«, y bajo ninglin pretexto se haran en locales cerrados
ddn10r*1 et Anpe 1« «ontrario; ademas po-

li IL extendidos y siempre bajo la vigilan
I ®édica, que sblo permitira los gne 4 cada caso convenga.

RESULTADO DE LA HBLIOTBEAPIA

Cuando los enfermos ingresau en el sanatorio y antes de

BTtol r radiografias de
1B nal i* n " «rticulaciones), temperatu
‘arail (21 pErTR ok tuberculosis pulmo-
i exol ‘«* PMtura, andlisis de orina
"Worileo V K-"r Practica ti analisis mi-
itWatorio t A matematica del
‘mibs esto” ® P'®*® bailarse libre de
hioldgitoavd , T P~&ticas clinicas, ra-
"«Btorias en cecease crean
"floB re u?L del tratomiento y asi podemos

| Bresultados que se van obfenien.io

N desol y deaire, es una sensacion de bienestar

y**o *j nliaaro mierior.

que les da nn gran entnsiaemo. Mientras dura la cura dis-

. P®*  temperatura no aumento.
Debido & loa efectos analgésicos de la curade sol, se cal-

man los dolores, & veces desds el primer bafio.

Los focos de supuracion se agotan; las superficies ulcero-
sas se desecan,; las partee necrosadaay loe secnestros se eli-
minan; desaparecen las granulaciones aténicas que son susti
tituidas por granulaciones sanas y vivaces. Los huesos y
sobre todo, as articulaciones se condensan; con frecuencia
reaparecen los movimientos articulares en lugar de corar
con anquilosie. Los resultados de la helioterapia son ton da-
roe en la actualidad, que todo cirujano debe tomarlos en
coneideramén antes de utilizar cualquiera otra terapéutica
pues son tan alentadoras las estodisticas de Rollier, gne dan
préximamente un 80 por 100 de curaciones

En lo que respecta & la tuberculosis polmonar se practi-
ca la cura de sol haciendo que actue solamente sobre el tron-
co, pero lo méas corrien le es que estos enfermos sean sélo
tratados por la cura de aire, permaneciendo en las galerias
de cura varias horas accetados en sus camas 6 en la chaisse-
longiie, & la arcién del aire de la montafia 6 marino

Los resultadoe que se obtienen son; srnaacion de bien-
estar, disminucion de los andores nrctrmos, aumento -de
fuerzas y del apetito; el suefio se hace mejor y lo mismo la
respiracion, mayor energia de los latidos cardiacos, aumen-
to de loa glébulos rojos de la sangre y disminucion de los
oacilos en los espato?.

Y, para terminar, diremos que para hacer la cura de sol
no ee condicidon precisa € indispensable el sanatorio; claro
queenestos edificios, coDstrnidoe en lasdebidaecoDdiciones,
donde no falta nada, donde la higiene resplandece por toda™
partos, donde la Direccion moédica esta especializada, las

cosas se hacen mejor, la estancia de loa enfermos es méas
comoda y agradable, y si acaso en el transcurso del trata-
miento hay que hacer alguna intervencion quirdrgica se
esta pronto a practicarla; pero no es menos cierto que’en
Espafia tenemos machas localidades, muchos pueblos en
loe que por sus condiciones de altilud 6 proximidad al mar,
por las condi cioms de su clima y la esplendidez de su sol
poede ha cerse la cura. Con cuatro tablas, con las instolaci6-
nesmaa some-as.ron nnos metros de tela, como dice Ro-
lUer, es sude iente; con esto se puede construir un solarium
[Cuantos éxitos podrian apuntarse en su haber los médicos
rurales con un poco de paciencia, estudio é interés por sus
entermosl iCuanlos enfermra no tendrian necesidad de
abandonar sus cas as si esto se hiciese desde el momento en
qoe se di agnoatican les lesiones) Pero !a tubercolosis en to-
das sus formas.es un proceso largo, tan largo, que acaba
con la paciencia del enfermo y coneecutivameote con la del
meédico que le asiste; los paciemea por razones que son fa-
ciles de compre nder, se hacen desconfiados é indémitos, van
de consulto en consulta y de poblacién en poblacion en bua-
ca de opiniones y lralaroienloa para la curacion de sus do.
encias, y como no signen con perseverancia una medicacion
adecu ada, porque n.an de todas y de ninguna, el proceso,
lejos de mejorar, avanza, y en estas condicionee. si no tiene
reenrsos, porque todos los ha agotado, optan por la cama de
un hospital donde esperar el fin de sua dise.

Pero con tanto sanatorio, tonto montafa y tonta playa
(anto sol y tanto aire, no conseguiremos sostener la curacién
del tuberculoso si & su salida del sanatorio vuelve al medio
ambiente en el que vivia cuando adquiri6é su enfermedad,
es necesario sanear la vivienda, sanear el taller, sanear la
alimentacion, hacer mas vida al aire libre y al sol. menea
café menos taberna y menos cine, sobre todo los nifios
donde alli enferman del alma y del cuerpo, pues si. como
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dedamot. pn el primer ConirreBO HacioDal de la tabercoloele,
.aire, lui y alimentaciéon Bon loe medios contra el contagio
tnbercnloso en loe nifioB». aire, lua y alimentaciéon boo oa
medloe por los cnalee te cura la tuberculosie en todas lae

*+ Sefioree: he terminado mi misién; como habéis podido
,er el a=unto por mi tratado no puede eer mas vulgar ni
mas conocida; va oe lo he advertido al principio; pero aun
siendo tan conocida la cura de BO. aun sabiendo lob mmen-
608 beneficios que les reporta a loB tubercoloaoB, no esta
todo lo extendida que en la actualidad debiera. En los pal

Bes extranjeros los eanatorioe se mullipluan por todas par-
tes: véame Inglalena, Alemsnia, Francia, Suiza, Itaha, Por-
tugal. ;Qué diremoB de Espafia? No diré como mucboa di

cen'en Espafia no loe tenernos porgque aqui no hay nada,
porque aqui estamos muy retrasados, y agni no estamos tan
retrasadoB como creen mmhoe y otros quieren que lo este-
moB- aqui lo que si tenemos es una gran dosis de apatia que
nos hace dejar todo para un mafiana que nunca llega; agnl
no esta retrasado mas que el queno-Ue, el que no eetud-a,
el que no trabaja; aqui, por fortunay pese & todos esos pe-
BimistaB, tenemos sanatorioB, pocos, el, pero los pocos que
existen son tan espléndidos como los del extranjero; véanse
ei no los que en estos dItimos afios se han construido en
Guadarrama, Oza, Pedresa, Gorliz, Chipiona,Tablada, Valde-
latas Foenlria y algunos otros sanatorios que, por sus con-
diciones de edificacion, tanto exterior como interior, por sus
condiciones higiéuicas, por su Direccién médicaespecmliza-
da pueden competir con los mejores sanatorios extranj-irOB.

Pero en Espafia, pais del sol. pais de las montsfias. pais
de las costas y de las playas, pais que por su aituacién todo-
grafica en el continente europeo es tributario de todos los
climas, desde el frio basta el calido, bay que hacer mas; ahi
tenemos la .Suiza espafola, & nnos 1.600 metros de altura,
Panticosa, que esta pidiendo un sanatorio.

Hora es ya de que en esto, como en otras muchas coBas
dejemos de eer tributarios del extranjero: Hora es ya de que
nuestros enferm s, siguiendo una moda ridicula, como todas
las modas, dejen de traspasar la frontera para ir & otros pai-
sea en busca del alivio 6 curacion de sus dolencias.

Hora es ya de que saendamos nuestra apatia y aprecie-
mos mas y mejor lo mucho y bueno que en nuestra patria

” "Hora es ya de gne digamos & los médicos de otras nacid,
nes; vosotros estudiais, vosotros trabajais, vosotros investi
gaiB, pero donde estéis vosotros, estamos nosotros.

He terminado.
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La cubierta tegumentaria por su extension considerable,
au riqueza vascular y nerviosa y por las mdltiples fUfelo-
nes que le estan encomendadas, nos ofrece & la observacion
tan variados y complejos fendmenos que. reunidos é Int«®
prelados, constituyen cuerpo de doo rifia Bufieieate paraama
especializacion. Abi sucede en efecto, y vemos aparecer ala
Dermatologia sobre base anatomicofisiolégica bastante bien
conocida, con manifestacionea patoldégicas visibles y, por lo
tanto, facilmente Bujetaa & la observacion, desprenderse 16
gicamente de la restante patologia para conalituir una rama
aparte.

Pateda natural que, dadas las condiciones que naos brin
da la patologia de la piel, 6ptimas desde el punto de viste
do la ostensibilidad—lesiones visibles, capaces de nedicion,

DOl
que permiten seguir paso & paso su marcl a evolutivay DISI
controlar & diario la accién terapéutica— parecia natural, ACE

digo, que ue tratase de una especializa-i6n sencilla, f&cil ale INAI
sistematizacion y provista de un tratamiento certero y efi-
caz. Sin embargo, ocurre todo lo contrario.

La Dermatologia es una eepecializacion dificil y comple- «

ja, que exige en todo momento de su practica el recuerdo ce D'_Si
la'restante patologia, ya que descartados algunos casosde |’Ma‘<
locallclsmo autéctono, se ve precisado el dermatélogo ava M Af
lorar lo interno con ol mismo cuidado y competencia quelo i nia
externo. ivh\“m

Obedece esto & que la piel, revestimiento que aislay li-
mita en el espacio el cuerpo humano, que le defiende de lss
injurias externas oponiendo una barrera a las impulsiones
internas, que es 6rgano de sensibilidades especificap, irriga
da por vasos de mulliplee procedencias y con nervios de lcs
mas variados troncos, no es una sencilla cubierta querallm Luis

zeda en su plano méas superficial, provista de glandulasy elict,
pelos y que tiene nn sencillo fin protector 6 aislador del in Ifi. Joen
dividuo contra el ambiente, es tna avanzada del cuer™ «iDbr
humano, que le pone en relacion con lo externo de don « 1Hs

proviene el material renovador de la vida. Es lafron n
vigilante y inerte que Impide el ataque externo de laev”"
ceras, bastando & éstas una destruccion extensa de agélla r
para decaer en su dinamica funcional O, cuando llena* M

toéxicos internos logran fijerlos en la piel, sentir nt
momentaneo 6 definitivo con esa impregnacion peritenca

Ee el regulador vascular mas importante, gne se
isquemiza, segun las nscesidadea intamas, y

deroso de iDmunisaciones organicas, porque e ella
lugar la creacion de anticuerpos contra las
feociones. Es el ac’cate déla perpetuidad de la
moldeando nn armazoén tosco con las mas gracioaas n
los méas suaves coloree, engendra la belleza,

loa méas nobles instintos de la inmortalidad
representacion mas clara de laa edades de lavi a re
doae en ella con mayor ostensibilidad que en ning no
gano, la decadencia interna, mostrandonos con ello a
trabazén gne existe entre continente y

Biima, el 6rgano poderoso solicitado por los res
débiles, y con ellos en plena dependencia.

(Be ooirUrarr™/

lUut

"4 IBS(C

(1) Dieanrio laido en la eeslén inangnral del cono aoai
Ifr26, de la Sociedad de Pediatria de Madrid.
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SOLUCION ARSENIO FOSFORADA CON TIOCOL
ge DbtieneD leanltados poeitivoa y ripidoa con este preparado en las afecciones pnltnonaree, catarros brongnialesy
gripales, desgaste orgasioo, eaoroftilismo é inapetencias. — Precio del ftaaoo: 4,50 pesetas»
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Ton/fea, ayuda a lea digeathneay abra
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DOLOR DE ESTOMAGO
DISI"EPSIA

ACEDIAS Y VOMITOS
INAFETENCIA
DIArtREAS EN NINOS
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DILATACION Y ULCERA

~

bfiMd' nntrt I(i<flifrna gtbt «ifet. hwkM
ui' ewa del DESrcrE y CENMIAON
35 AU'S.DE EXITOS CONSTANTES
E-uir-" mt botellay fe noteri ihwild que
#i-'( coma mit, digiere t*or y aa
tatr,. /yrandoea de eegulr con fu uso.

iiwli! tmilti can BfJieicliti paninoi mdlia

Semiw, 30, Faoreeit, HAORID

>y : rincipalas del mundo

Il. Luis Mateos Oedrdn.—Id. fin Mayo
f m;.

'=Joen Mi.fioz Navarro.— Id. fin Di-
|i Bavbr 1923

‘Pmcobl AioAdrea.— Id, fin Abril 1027.

(Se continasra.)

ANALISISA,

«*»eMsss, = ep.i.e, leobee.l

i O Eores )

oe 3 E

E> X @) 'S

M A.a0.a. H,BK3-ISXH,AX>.A.

MedicUBcnto antipeltdico de reaaltsdoi «xeelentat, eooapaeito de elorUdreto de
gninlne, hierro, araénieo orgécieo, eitrseto de goine, preparado por J. B. MniU-
11a, farroaeéatieo. Bu eajaa de enarenta plldorae para m i .

de toda elaae.yen aapollaa para alpalndismo rebel- C 8 1O IIt] | I1*a S
da éinveterado.
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% Agente general;, D. JULIO CARRENO ROLDAN
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Reconstituyente general i

SOLUTO!.

del organismo |

1 . | £riDCIir & AV J Laboratorio |
liisser EDY, Calisrii | _ _ )
14, MeMpia.  « Inyectable 1~ B v JLi Mpi J
€4S o 2D ES e e e e MM IMATRmmmmBMVA
) TONICO GENERAL TUBERCULOSIS .
35591 nuevo suero una solucion Isofénica Inyectable Indoloro, da inalterabilidad ©
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amadlaia del pago da loa titularaa por el Eatado.—Independanola y retribucién de la fundén forenaa.—DIgnlilead6n profealonal,
— Uniony ao/ldarldad de toa médiooa.— Fraternidad, mutuo auxilio.—Seguroa, previal6n y aooorrea.

Boletin de la semana.

Los decretos de Segunda ensefianza,— Honroso

homenaje.
Durante la semana ultima han ido Bucesiva-
mente apareciendo en la Gaceta los decretos de re-
forma de la Segunda ensefianza, reorganizaciéon de
los libros de texto y varias disposiciones encamina-
das & regularizar la adaptacion del antiguo con el
moderno plan, djaudo las fechas de vigencia de am-
bos y procurando resolver los casos particulares a
que ha de dar lugar el planteamiento. Dificil seré
eneste Ultimo caso el que por disposiciones sintéti-
cas se resuelvan las numerosas complicaciones que
lacasualidad y las necesidades individuales puedan
haber creado 6 hagan surgir en lo sucesivo. No es,
pues, justo el someter & una critica rigurosa estos
altimos decretos y Reales o6rdenes de adaptacion
gue, aun con toda la buena voluntad del mundo y
coadyuvando la experiencia y el conocimiento de
las cuestiones, no es dable que puedan abarcar tan
numerosas como inesperadas complicaciones. Para
esto nos permitimos entender que es para lo que
estan llamados a actuar los Cuerpos consultivos, y
quizas no estuviese de mas el que una seccion per-
manente del Real Consejo de Instruccion Publica,
lampliada 6 no con otros elementos, tuviese por ex-
clusivo empleo el proponer la resolucion de los nu-
merosos casos particulares que han de presentarse,
Iwn la natural urgencia que incluso los estudios
' joponen.

Dejando aparte este aspecto de la aplicacién,
jque el tiempo resolvera, no hemos de ahorrar nues-
:‘o elogio respecto a loa dos principales decretos
Ique constituyen la reforma del referido plan de
iDseflauza; pues el que nos permitamos discrepar
I la estimacién de au aprecio en algin punto

etermiuado no es razén para que-neguemos que
e paso dado por el Sr. Callejo es plausible y cier-
emente sugeridor de esperanzas de provecho para
| general cultura.

Muy bien nos parecen las lineas generales de

moa decretos y muy bien creemos que han de
IPWecera todas las personas imparciales interesadas
| hasiog asuntos. La suave transferencia del con-

cepto elemental al medio y del medio al superior
gue se expresa por la indole de las materias, por la
forma de los examenes y por la constitucion de loa
tribunales ¢ jurados, significa, por lo menos teori-
camente, un concepto de imparcialidad y de expe-
riencia que seria de lamentar que las corruptelas
burocratico-administrativas que hasta ahora han
corrompido el ejercicio docente en Espafia, pudie-
ran una vez mas anular los buenos deseos y las
plausibles inspiraciones de un ministro.

La experiencia, la practica, la realidad son las
gue han de decir al finy al cabo lo que se haya
podido conseguir en este camino de reformay de
progreso; pero para que ellas espontadneamente ac-
tlen es necesaria una grande energia y una vigi-
lancia de inspeccién y un deseo formal de mejo-
ramiento, que deseamos que nunca falten & los
realizadores de éstas y de las sucesivas reformas.

En cuanto & los libros de texto, insistimos en lo
que hace dias nos permitimos apuntar: el sistema
de constituirse en editor el Estado; el término vago
al referirse al precio de poco méas de su costey el no
establecerse con la claridad y dureza & que se han
hecho acreedoras las artesy manipulaciones crea-
das para implantar el procedimiento censurable
que venia desarrollandose entre ciertos profesores
y algunos editores, todas estas son razones que nos
hacen temer que el nuevo procedimiento naufra-
gue, continuando el anterior en toda su vigencia, si
es que algunos elementos aprovechados no le trans-
forman por interpretaciones hahilidosas en un em-
peoramiento de duplicacion de loa textos con dafio
del decoro docente y del bolsillo de loa padres de
familia.

No se olvide que muchas veces son estos ulti-
mos complices en la escandalosa perturbacion del
asunto de los textos; pues con tal de que sus hijos
obtengan el aprobado & fin de curso, les importa
poco lo que el libro en que aprenden pueda conté-
ner, y las maneras como puedan hacerse mas sim-
paticos a los maestros que les han de aprobar. Por
esto encontramos deficiente el decreto relativo & ios
textos, al no fijar sanciones vigorosas y precisas
que llegasen hasta la incapacitacion para la ense-
fianza de los transgresores dé los preceptos que tie-
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nen el buen propoésito de purificar la eneefianza.

No se nos tache de pesimistas: el mismo minis-
tro gne firma el decreto & que venimos aludiendo,
recuerda que ;ningun derecho se lesiona con esta
medida, pues los autores de los libros que hoj&'se
venden como de texto, sabian que las disposieionee
vigentes, y en especial el arliculo 29 del Beglamento
de examenesy grados de 10 de Mayo de 1901, pro-
hiiian & los catedréaticos sefialarni recomendar obra
y por tanto, ninguna proteccion
iuridica merece un estado de hecho que infringia los
claros preceptos de la ley». Claro est4, que ninguna
proteccion juridica .merece; pero si en el hecho han
tenido, ya que no la proteccién, la indiferencia que
ha favorecido sus lucros y provechos,

alguna de texto,

también es
lo cierto que ningun castigo ni sancién alguna han
obtenido por la transgresion de tan claro precepto,
actuando & loa ojos de las autoridades universita-
rias, de BUS alumnos y de los padres de familia con
una libertad que dudamos que renuncien a ejercer
en lo sucesivo si no son objeto, los que a ello sean
acreedores, de un castigo tau radical como ejemplar.

En cuanto al.Ultimo parrafo: <Tampoco se co-
hibe a los profesores en su individual actuacidn,
pues en torno al texto, como base de los estudios,
puede siempre en su glosa, explicacion 6 comenta
rio. mostrarse la personal labor docente de cada
profesor», ;no cabréa la posibilidad de que estas glo-
sas en torno al texto cristalicen en textos particula-
res recomendados a los alumnos? Esto s6lo lo po-
dran evitar los jurados, ai en ellos no influyen esas
razones de compaferismo que tantas veces se con-
funden con las de compadrazgo.

En fiu; nos importa, dada la perseverante y
basta ahora estéril campafia que en el asunto de
los textos venimos haciendo desde hace méas de
ocho lustros, que no se equivoque nuestra accién
con la poco estimable que representaria el querer
producir un detrimento & catedréaticos dignos, que
agotan BUvida en el ejercicio poco remunerado y
también poco lucido de la ensefianza secundaria.
Nada de eso: auméntenseles los sueldos; gratifique-
seles y prémieseles por todos los servicios especia-
les que lo merezcan; atiéndase prodigamente a las
necesidades de su jubilaciéon y su vejez, asi como a
las de sus viudas: pero todo esto, en que no cabe
exceso, puede hacerse (y a ellos es & los primeros
gue les importa) con honroso provecho positivoy
sin necesidad de apelar de un modo mas 6 menos
directo & procedimientos dudosos en el concepto de

la justicia y del decoro.

El Dr. D. Florestan Aguilar, director de la Es-
cuela de Odontologia de la Facultad de Medicina,

que se encuentra en los Estados Unidos con moti-
vo del Congreso Dental que se ha celebrado en P;.
ladelfia, ha sido elegido por unanimidad presidente
de la Federacion Dental Internacional.

La Universidad de Pensilvania, de la que el
Dr. Aguilar es antiguo alumno, le ha nombrado doc-
tor Jionoris causa, y dias antes de marchar a Norte-
américa recibié el Sr. Aguilar el comunicado citan-
dole para el dia 27 de Agosto al acto de la inveeti-
dura del honroso titulo.

Cablegramas recibidos por el Colegio de Docto-
res de Madrid dan cuenta de la solemnidad del acto,
y esta corporaciéon doctoral, que cuenta en su Jan
ta directiva al Dr, Aguilar, ha dirigido un mensaje
de simpatia al presidente Coolidge con motivo de
este homenaje y radiogramas a la Universidady
Congreso de Filadelfia, agradeciendo las distincio-
nes concedidas al Dr. Aguilar, que de modo tén bri-
llante labora en el extranjero por el prestigio de la

ciencia espafola.

Deocio garlan

A O Iv>"~2K JV C 1O N :e:s

Apelando & nuestra imparcialidad nos remiten el iigoien-

te trebejo: v
Biflor director de La Toz Médica, Madrid.
Oon el titulo Vbbgtuenza qub debb dbbapabbobb ?

NO EBPBTIE8B. ha sperecido en el periédico de en direccio»
y en BUBOm. 207, nn ineito en el que & la ligera ee da cuen-
tade la eflictiva situacién en que ha llegado & Madnd nn
médico gne ha rjercido en le provincia de Toledo, ennno
de sos partidos rurales, donde ha sido victima de lo» mayo-
res atropellos como profesionaly como ciudadano, atrope-
llos ios cnalea, seRUn la informacién de su psri6édi«. ban
sido apoyados por algunos médicos de esta
acoropafiadoi de la paaividad y negligencia del Colegioo
Médicos de Toledo. Bete relato, legoido de algunoa porme
norea mas negros, ha despertado el sentimiento de candan
de loa sefioree miniitro de la Gobernacién y director g
ral de Sanidad, los cnalea ban socorrido al dseventora
profeaional con 200y 50 peieta», reapectivamente.

Dice también el redactor, & gniaa de comentano, q
(Caso vergonsoso ea eate qoc do debe repetiM®» 7 ®
ben de contriboir las aotoridadee caatigando & loe ck »
cuentea, loa Colegios defendiendo é bus asooiados y la
toda con medidas de prevision».

Todo esto y algo méa» dice el soelto aludido, y c
cita al Colegio de Médicos de Toledo, y ee J
nes 4 BUS elementos directivoe, en nombre de eaU
amparandome en el derecho que me
prenta, me veo precisado & responder & agnélloa ]Joi n
temerariamente se hacen, y ai usted * «j8.
la ves que eervir & la jnsticia, le propongo aga
cacién de loa conceptee equivocados 6 los que ve g
riéndome, del aigniente modo:

VBEOfJBNZA QUE DEBE DEBAPAEBCER V KO
(Esto como titular.) Y & continnacién;

«En nuestro namero anterior publicamos nn *

viosiiB»*-

nslto ao'™M

oioso referente & la odisea sufrida por un médico i
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lapToviocia de Toledo y gne llevaba este miemo iilalo. Ea
dicho aaelto Doe peimitimoa hacer jaicios deefavorablea
reipacto &4 loa inddicoe de Toledo y & au Colegio.

Deapaéa de publicado esto noa euteramoa exactameute
deque cuautoa juicioa emitimoa y cuautoa comeotarioa hici-
moa eran completamente injaetoa, porque loa hecboa no
ocurrieron como loa publicamoa y laa peraonaa & lae que
cenaoramoa eatan librea de toda manche,

Aaf, puea, como de caballeree es rectificar noblemente y
Doblemente reconocer loe errorer, goetoaoa lo hacemoa en
ella ocaaién publicando el nueatro y calificando de &ver-
i9eoza> lo que hemoa hecho, y reconociendo que «no debe

rapetlrae».

Eito ea lo que uated debia pnblicar en en aemanario
como rectificacion & laa inexactitadea pnblicadaa. Si, & pe-
iir de todo, no lo hace, como me figuro, otroa periédicoa lo
bardo, y entretanto te diré: Qoe el médico objeto de aii
eompaaién, y que quizad la merezca, ha ejercido en Hormi-
noi el tiempo gne ae marcé en un contrato que con él bicie-
tODDOB eeGorea, loa que cumplieron lae clanenlaa de dicho
contrato; qne fué médico titnlar interino, y que el Aynnta-
uieatc, cumpliendo la ley, anunci6é la vacante en forma
legal, mediante concarao, al cual acadieron varioa médicoa,
entreellOB el interiuo, y gne, llegado el momento oportnno,
elAynntamiento adjudicé la plaza & otro aefior, y el interi-
no, cceyéodoae atropellado eu en derecho, entablé recoreo
conteudoBa-adminiatrativo, el cual recnrao ya ae falld en
conlrn del recnrrente, y, por Gltimo, gne en todo el tiempo
haDncarrido en el deaarrollo de eete aeonto, que fué mu-
tilo—mae de un afio—, fueron innnmerablee lea cartea, viai-
tir, coDiultaa, entrevistas con autoridadea del pueblo, eani-
I toriany guberuativaa, gne la Jauta de eete Oolegio verifico,
1Mioque siempre gniao defender al compafiero gne se creia
etiayindo, no pudo realizarlo porque la razén y la juaticia
moétovieron jaméas acompasandole, comojtsimiamo lo re-
I conocid el tribunal contencioao-adminiatrativo.
feto ea, &4 grandes rasgoa, lo que ae refiere al médico y
<@ de Hormigoe; se ha ido nated de ligero y ha cometi-
o oited una grande injusticia y grande falta & la verdad,
pddiaTb hecboa gne no eran ciertoa. Ademaa, debié dete-
retiealgo an pluma pensando lo que uated bien sabe, que
| <Oolegio de Toledo y eu Junta directiva cometeran errores
I MiQtodoi loa mortalea, pero, cnando pecan, ea por exce-
Me en defender & aua compafieroa, como ba ocnrrido con
| iode Villaluenga y la reaoluciéon miniateiial que la ha
Redotérmino y que por cierto, en eee periédico, ha debido
1PmE muy bien, por cuanto, & pesar de an enorme traa-
| aedda («jMaioa tiempoa ae avecinan para loa titulareal»,
| iniima & propdaito de esta reaolucién miniateria) el ilustre
| Kreldente del Colegio de Madrid, Sr. Carmena), y a pesar
elapreocupacion verdaderamente maternal que uated lie-
apor loa médicos titulares, nada ha dicho. Como también
| «ilatidel acto de generosidad de estos médicos de Toledo
I repital—para el Colegio de Huérfanos cnando, recieute-
j®wte, donaron 562 pesetas con destino a la adquisiciéon de
|® terid cientifico, & discrecion del sefior directrr, douativo
"aperiédicamente renovaran. {Cuanta injuaticial...
I1saSBLO PEBRZaaDA,
Protiddate del Colegio de Hédiooe de Toledo,

17 de Agosto de 1926.

TERCER CONGRESO NACIONAL DE MEDICINA
EN BUENOS AIRES

Lunes 13 de Julio, por la mafiana. Tercera sesion ple-
naria como laa anteriores, preaidida por el Dr. Bonorino
Udaondo.

Ante numerosa concurrencia de inédicoa y estudiantes,
diserta el Dr, Mariano B. Caatex acerca de lea «Lesionea
aodrticas de! paludiamo». El orador paea revista a loa trabajos
sobre eete tema realizados en el extranjero y en particnlar
& loa retudioa de Lancereaux, gne fué el primero en deacri -
bir la aortitie paltdica, loa de Douwerlad, Franzi y lae opi-
niones de Aacoli y Valobbra, que niegan la existencia de
estas lesionea. Becnetda el Dr. Caatex la malarioterapia rea-
lizada por Yagio y Spengler en Viena, en adrticos con bne-
DCS resaltados en un 50 por 100 de tos casos; pero su expe-
riencia personal le hace concluir: que la casuistica observada
de paludismo crénico con ieaioues adrticas no demuestran
el origen paludico de dichas lesiones, ni tampoco se ba ob-
tenido basta ahora en confirmacién anatomopatolégica.

El Dr. Bonorino, presidente del Congreso, hace uso da la
palabra para exponer nn trabajo en colabotacién del doctor
Julio J. Saugrinetti sobre «Gastroenteropatlas paltdicas*.
Afirman que los fendmenos gastrointestinales en el paludis-
mo agudo y crénico no son de importancia y que es disenti-
ble gne la enfermedad determine lesionea anatémicas eepe-
cifleas; demuestran con observaciones personales la predo-
minancia en el paludismo de los sintomas de dispepsia
fnncional traoeitorios, coexistiendo con el acceso febril,y gne
la relacion entre el niens y el palndismo no se ba probado.
Eatndian la férmula secretiva, laa reacciones iotestinaleay
la importancia del higado en la interpretacion de loa fené-
menos gaatrointestinalea, y terminan el trabajo diciendo gne
la explicacién del paso a la cronicidad de laa diapepaias
gastrointeetinaiea seenndarias, ae debe & que provocan ente-
ritis y gaatritis rebeldes que originan por capilaritia parasi-
tarias perturbaciones circulatorias de la mucosa.

A continuacioén, el Dr. Pittaluga, luego de un breve exor-
dio, ae ocup6 de «La habitacion humanaen la epidemiologia
del paludismo». En au interesante comunicacion, analiza la
habitacion bnmana como el foco de contaminacién mae im-
portante en lo gne respecta a la infeccion por medio de los
moequitoe. Oonsidera la forma de tranamiaion del virue palud-
dico, an caracter endémico y le importancia de las especies
domésticas como canaantea de la transmision. Las condicio-
nes gne favorecen la domesticidad del anofeles, el medio de
tratarlas; tas experiencias personales, asi como las de Can-
tacnsene y las de Ottolenghi. Trata Inego la vida del mos-
gnito en las aguas peridoméeticas y sne variaciones de resis-
tencia; la accién antiiarvarica deberla electuarsé, atendien-
do a gne las grandes obras de saneamiento son mny costo-
sas. £1 orador fué muy felicitado y se propuso que sus
conclusiones se hicieran llegar & los Poderes publicos para
adoptarlas. El Dr. Araoz Altero, como delegado del Depar-
tamento Nacional de Higiene, y en su nombre, felicita al
profesor Pittaluga, haciendo lo mismo el Dr. Eliseo Cantoén.
El Dr. Bonorino Ddaondo propone el nombramiento de nna
comieiOD, gne teniendo en cuenta el aspecto cientifico del
aiDDto UDicamente, proyecte un plan de defensa antipaltdi-
ca, pasandose a esa comision el trabajo del Dr. Pittaloga,
para gne en au oportunidad ae le tuviera en cuenta. Por
unanimidad fué aprobada esta mocion, que arrancé aplacaos
a la concurrencia.

(1) Tiaat el niumero antsrioi.

ti
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El Dr. Jobo Basnl Goyena diserté acerca de «anemiai,
ciricaiB pald Hebb». Habla de las etiotogia. paltdicae de! coa-
dro clinico claaico de Lancereaux y lafoima de cirroaie dea-
cTlta por Joneico y Rapper. bastante eemejanle & la cirroaie
atréfica de Laaner. loaiete en la importancia de loa anteoe-
dentea y evolucion de eataa cirroaia que pueden tener una
etiologia malérica; habla del ataque del baao. de laa mod.fl-
caclonee de la I6rmnla lencocitaria y la imagen neutréfllaen
lae anemlaa paludicaa; de 76 ob.eivacionee en que ha conf-
utado que loa polinuclearea neutroéflloa f
y un 60 por 100, en que la eceinoaiia ialta en 30,26 por 100 de
loacaaoa.eliconltdndoae normalenlamayoiia deloareatantea.
1. liniocitoaia oacil a entre Py 80 por 100, pero en loacaaoe exa-
mioadoa entre 30 y 50 por 100, y la monocitoaie ea evidente,
oacila entre 1y 60 por 100; predominan loe metamielocitoa
ymielocitoanentréaioeentreloe leucocitoa patolégicos. La
imagen neutréflla de Arnetle ae ha encontrado en un 69,1
de loa caeos, lo que aigniflca goe no ea tan frecuente como
aoatienen otros antorea, terminando por manifestar que la
mayor desviacion se observa & la jaquierda en loa caeos con
niielemla méas acentuada.

s
Por la Urde, volvié 6 reunirse el Congreso, haciendo nao

de la palabra el Dr. J. Strada, en portugués, recordando laa
medidas profllacticaa realiaadaa en el Ultimo cuarto de siglo
y loe escaeoB conocimientos que acerca de ciertas especiee
de anofeles ae tenian. Habla de lae obras de Boyd. en el
Btaail, de loa eatudioa contra el paludiemo en distintos pai-
ses y de laa medidas neceearlaa cor>.ra loa mosquitos, termi-
nando por expresar el dejieo de que ae eeclareacan loa enig-
mas goe envuelven & este problema.

El Dr- Rufino Ooaico (hijo) hablé de laa formas clinicas
del paludismo en Tucumoén, distribuciéon geogréfica y ite-
ooencia de la enfermedad; del indice bematoléglco obtenido
en dislinUi localidades de esa prcvincia; de lea vanadaa
infecciones paludicas, las formas de fiebres mas frecuentes
en la endemia: primero, las terciarias, y luego las cuatlanaa
y trépicas, y de que. sin atribuir todo al paludismo, no de-
bemos olvidar que en sus formas atipicas toman variedades
clinicas que desorientan.

El D--. O. Alias Atanda disert6 sobre las formas clinicas
del palndismo en Lueta y su distribucion y frecuencia, con-
clnyendo que & la malaria es atribnible en gran parte sin
duda la elevada cifra de mortalidad, qoe en la provincia
alcanaa al 26 por 1.000 como promedio anual en un decenio.

El Df. Alessandtini exhibié una interesante pelicula,
con atenta expectacion teauida por ios médicos y estodian-
les gne llenaban las salas, en la que exhibe loa vanados as-
pectos de la accién anlimaléarica en Italia, las obras de sa-
neamiento realisada. y loe medios de propaganda popular
pata inculcar habitoe higiénicos en la poblacion.

(Oonelairi,)

CARTA ABIERTA

SeSor director de E1 Siolo Maoioo.
Madrid.

Distinguido sefiot: Amante de mi patria y eutuaiasta
como el que mas de todo lo que sea reformas higiénicae, he
leido con eomo agrado y gran cariBo la Real orden del 12 de
Agosto del corriente, publicada en la Gacela del 13 del mie-
me, recordando & los alcaldes por tondneto de loe goberna-
dores, el Real decreto del ? de Febrero de 1926, en su at-

«culo 66, referente é la inversion del 5 por 100 de los pe
supuestos municipales, para atenciones sanitarias, en in
aplicacion a loa municipios de menos de 15.000 almas.

Ahora bien, y derpués de aplaudir al gran eaplritu ge
anima al seDor ministro de la Gobernacion al dar la E,b
orden que eomenlamos, cabeme, stflor director, la dnds c&
gne tan bien orientada dieposloidon quede sin complimaclii
por falla de quien la baga ejecutar.

La citada Real orden, en eu punto segundo, dice:

«Que lae Jonlae muniplpaiee de Sanidad deben eleji
annaimente al Ayuntamiento propnesta razonada y demoe
trativB de la inversion que conviene dar & la cantidad an
signada, prefiriendo eiempre las mejores, de mayor otgec
cia y beneficios para la salud publica del vecindario.»

En su punto tercero, dice;

«Que al floaliaar el afio econémico, loe alcaldee conpren+
didos en’eita B.al orden pesaran al gobernador civil ncti
de la inversiéon dada & la consignacion de refetenci», en
tanto qoe loa inspectores mnnicipalta de Sanidad, cono e
cretarlos de las mencionadas Jantas, tendran la obtigscide
de comunicar al inspector provincial de Sanidad el plan 2
mejoras propuesto por loa miemos y su aceptacion 6re

Lijantes municipaies de Sanidad las forman el dad-
de, secretario de eyontamiento. cura parroco, maestro nielo
nal, médico, vetirinario, farmacéuticoy dos wvecinos som
brados por el alcalde, que suman en total nueve votos. Bto
es en la mayoria de los pueblos.

Ahora bien, el alcalde, en dichas Juntas, siempre pda
contar con cuatro .votos, quedando, por consiguiente, aiaar
de loe ean itarios, y siempre que éstos cuenten conel paro
co y maeetro, mayorie.

Peto... he aqui, eefior director, mi duda. Dependiendo
del alcalde y vecinos, econémicamente, el médico. Unni-
céolico y veterinario, ;podran, las clasea eanitarias heor
buena gestién higiénica, si el alcalde se pone enfreule en
dichos asuntos? Oreo que no. Y no solo lo creo, sinogm
afirmo goe mientras los sanitarios rurales no gocen ce ince
pendencia, siquiera sea relativa, pero mayor que is ge
hoy tienen, que puede considerarse nula, la higiene enB
pafia, en lo que ee refiere & municipios pequefios, que iai
los mas, es y sera un mito.

Taniendo esto en cuenta, y deseando, el gne esto eiaibi, »
cumplir en todo !a Eeal orden citada, por ocupar €l cirp,
de inspector municipa! de Sauidad, acudo & usted, lefiot d-
rector. para que tenga la bonded. con su gran practiM «
estos asuntos, de resolver este problema,6 elevar lacoaal
ta donde usted crea proceda resolverla.

Queda de usted eiempre afectisimo s. s. g. e. s. m,

[ J, F. DB VBLASCO.

BaynbM de Abajo, Agosto, 1929.

EN TODAs PARTES-

Traduclmos literalmente de la Depeche, de Toax«:
Francia cuenta en la actualidad cou 21.000 m i
Xlmadamente. En tiempos del R»y Luis
hace ochenta efios, contaba apenas con 8-000. ¢(Ea q
fas comarcas ee hallaban totalmente d®sprovnUi a
teucib? ;Moria mas gente en aquel tiempo que en la
dau? Yo no sé nada. Lae eetadietioaa han demoitrsa
se moria mas >ven.
La profesion de médico rural era muy dura y poo
neradora; sin embargo, el nimero de los que la ejer |
constantemente aumentando- Al terminar la guerr |
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EL SIGLO MEDICO

Francia contaba con mas de 14.000 médico*; la vispera de la
éltima ga <»r«, la eatadfatica acataba cerca de 20.000.

AgDDO* médicoi te quejan abora de lo que elloe llaman
d Bncnmbramienfo de aa profetion. Pero ei ea verdad que
la proieeiéD ettd encumbrada, lo ea eobre todo en laa cinrie-
dea En Paria hay on médico por cada fracciéon menor de
900 habltantee. Ea demaaiado. Por el contrario, algonoa de-
partamentoa no tenian y no tienen aun baetantea médico*.
Eitoa departamentoe aon loa de laa regionea montefioeae
donde loe reeorridoa aon maa penoeoa, con eegnridad. que la
permanencia en laa grandea cindadea.

No hay, quizéas, profesion en la que la estancia en las
grandes capitalea sea menos penosa que la de médico.

No hay, gnizée, profesién en la gne le atraccion de la
greo ciudad haya obrado de poco tiempo & esta parte tanto
coma entre loa médicos. EI campo, es la honesta mediocri-
ded asegurada; la ciudad, ai se logra lo que ae desea, ea la
fortnmay quizés lagloria. Es verdad gne algunae veces ei
ro 18 consigue lo que ae quiere, ea la miaeria... (Pero se
pienia alguna vez que no se triunfara?

Diversas circDnetatioias de actualidad bao hecho la pro-
teiion del mé lico rural menoe penosa y mas lucrativa gne
hece afloB

En otro tiempo, el mélico cabalgaba sobre an jaca con
d botiquin & la grupa. Este conataute caminar le extenuaba.
Coaedo el progreso le permitié traaladarse de un punto &
oroen an cabriolet, su situacién mejoré notablemente; peto
ton eotoncee, apenaa se podia alejar de su residencia maa
alade un radio de doa leguas.

Hoy e) automovil le permite recorridos mucho mas lar-
gsy con mucha menor fatiga.

Por otro lado, pua era de prosperidad ha comenzado

peta la poblacién rural,y el médico ee el primero en benefi-
darle de ella

Los decretos sobre sesunda ensefianzo y texto Unico

Babm bachiUeratn elemental y univereitario, dividiéndose éste

« Ctn'Ttaty Letras. Queda» suprimidos los cursos prepara

icricsen las Universidades. En todos los Institutos se estable

«ranpermanencias de estudiantes. Para la segunda msefianza

oepoira exigirse otro libro que el declarado de texto Cojieurso
cada cinco afios de obras de texto para Institutos.

A continuacion publicamoe integra Ja parte diepositiva
ad Real decreto eobre reformas en la segunda ensefianza:
«Atilculo 1.® Los eatudioB de la ensefianza secundaria
WBprenderan dos periodos; uno de cultura general, deno-
piado bachillerato elementa!, que sera conferido por loe
| iWitutos de segunda ensefianza, y otro, como preparacion
Im loe estudios de Faculiad, que se denominara bachille-
[ » oanlveraitario, cuya colacién correspondera a la Univer-
aad El bachillerato universitario se dividira en dos eec-
roree Ciencias y Letras.

1 ki, *m “«*"cularse en el primer afio de ba-
llerato elemental debera acreditar el alumno haber cum-
Pao laedad de diez afios y haber sido aprobado en el exa
en e ingreso verificado eu el Instituto ame un Tribunal
«opoeeto por tres catedraticos deJ mismo, un maestro de
dHatacional y otro de ensefianza privada 6 con titulo de

te, _concurrir este Uhimo sera sustituido
otro maestro nacional,

Escrito—Escritura al dictado de un pasaje del puyétey

analteie gramatical del mismo, dandose importancia & la or-
tografia. Operaciones aritméticas de las cuatro reglas con
oiimeros euteroa.

Oral.— Lectura de un texto castellano, exigiéndose voca-
lizacion y entonacién correctas. Doctrina cristiana. Aritmé-
tica, con la extensién ya indicada. Urbanidad y cortesia.
Breves nociones geogréaficas é histéricas de Esparia.

Practico—Examen de on objeto sencillo, natural 6 arti-
ficial, y explicaciéon de sus cualidades y aplicaciones. Indi-
caciones geograficas sobre el mapa de Espafia.

Art. 4’ Los estudios exigidos para el bachillerato ele-
mental y su distribucion on cursos sera el que determina el
plan siguiente:

BACHItLEBATO KLBMENTAL

Primer afio.—Nociones generales de Geografia é Histo-
ria Universal. Elementos de Aritmética. Terminologia cien-
tifica, induetrial y artistica. Religion (primer curso). Francés
(primer curso).

Segundo afio.—Nociones de Geografia é Historia de Amé
rica. Elementos de Geometria. Nociones de Fisica y Quimi-
ca. Historia de la Literatura espafiola. Religion (segundo
curso). Fraucés (segundo curso).

Tercer afio.—Geografia é Historia de Espafia. Historia
Natural. Fisiologia é Higiene. Deberes éticos y civicos y ru-
dimentoB de Derecho. Francés (tercer cureoL

TEABAJOS PBACT1CO03

~A)  Leotnra de prosa y verso de autores castellanos, con
ejercicios fonéticos de pronunciacion.

B) Escritura a! dictado, con ejercicios de ortografia y
analisis gramatical.

C) Redaccion y composicion sobre temas propuestos,
con manejo de diccionarios y obras de consulta, guias, anua-
rios, etc.

L>) Interpretacion de mapas y planos, aplicaciones de la
eecala grafica, medicién de distancias, formacion de itinera-
rios, etc. Caligrafia. Mecanografia 6 Taquigrafia. Dibujo
geométrico y representacion grafica de terrenos, edificios,
situacion de objetos, etc.

Durante todos los curaos ae practicaran ejercicios de
educacion fisica, paseos y juegos deportivos.

La asignatura de Eeligiéu no sera objeto de examen ni
calificacion; pero, salvo peticion contraria y expresa de los
padres, ae hace obligatoria la asistencia a clase para todos
los alumnos oficiales, y los no oficiales acreditaran la esco.
laridad & clases oficiales 6 privadas de dicha ensefianza.

Sera obligatoria ia préactica, en una al menos, de las en
sefializas de Oaligrafla, Mecanografia 6 Taquigrafia, a elec-
cion del alumno.

Art. 6.0 En el bachillerato elemental toda clase de alam-
nos, oficiales y no oficiales, verificaran, a su eleccién, 6 exa-
menes por grupos de aeignaturas, 6 el examen final y de
conjunto. Unos y otros examenes se efectuaran en el Insti-
tuto ante tres catedraticos del mismo.

Podran también ios alumnos que lo pidieren examinarse
por asignaturas, abonando en tal caso un recargo sobre el
importe de la matricula.

Para los efectos de los examenes por grupos las asigna-
turas se entendeiau agrupadas en la aiguieute forma;

Primer grupo.—Geografia é Historia (los tres cursos).

Segundo grupo.—Franceés (loa tres cursos).

Tercer grupo.-Aritmética y Geometria.

Cuarto grupo.-Fisica y Quimica.

Quinto grupo.—Terminologia cientifica, induetrial y ar-
tistica.
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Sesto gtnpo.-Historia Natural, Fisiologia é Higiene-
Séptimo grupo.-Historia de la Literatura, Deberes éti-
cos V civicoe y rudimentos de Derecho.

Art 6° Loe alumnos que quieran efectuar loa referidos
examenes por grupos deberan tener la edad de doce afios 6
de trece, cumplidos dentro del afio en que el « 2"
rifique, seglin que tenga lugar al final del segundo 6 del ter-
Ce'r curso, respectivamente, y la edad de trece afios para
examen final. 8i no fuesen aprobados en uno 6 dos grupos
podran examinarse en la convocatoria de Septiembre, con-
validando la matricula mediante el pago de un 26 por 100
de su importe, y si no aprobasen tres 6 mas grupos deberan
repetir el examen en la convocatoria de Jumo siguiente,
convalidando la matricula con el 50 por 100 de su importe.
Lo mismo se entendera en el examen final, en el que para
la calificacion se puntuaran separadamente las dietintas

malenas”™ Aprobados todos los grupos 6 el examen final

de conjunto, podran obtener el titulo de bachiller

Art 8« Los que poseandicho Utulo podran matricularse
en el bachillerato universitario, cuyos estudios se verifica-
ran en su totalidad en los Inetitutos de segunda eneefianza,

Art 80 EI bachillerato universitario constard de tres
cursos, el primero de los cuales sera comun & ambas sec-
ciones. Terminado ese afio de estudios, optaran los alumnos
por la secciéon de Ciencias 6 de Letras.

BACHILLERATO UNIVBBBITABIO

ABO comun & las dos secciones de Ciencias y Letras:
Lengua latina. Nociones de Algebra y Trigonometria, Geo-
gratis politica y econémica. Historia de la c.v.haac.6.i espa-
cia en BWBrelaciones con la Universal. Agncnltura.

Seccién de Letras; Primer aflo.-Lengua latina (segundo
curso). Literatura espafiola comparada con la extranjera.
Psicologia y Légica. Inglés, aleman 6 italiano a elegir

Segundo aBQ.-Literatura latina. Etica. Segundo curso de
inglés, aleman ¢ italiano, completando el que se hubiera
elegido el afio anterior. ., k»

Seccion de Ciencias; Primer afio.-Aritméiica y Algebra .
Fisica, Geologia. Inglés, aleman 6 italiano, &

Segando afio.-Geometria y Trigonometria. Quimica
Biologia. Segundo curso de inglés, aleman 6 italiano, com-
pletando el que hubiere elegido el afio anterior.

TRABAJOS PEACTICOS

Se realizaran los de laboratorio 6 seminario ad«-.-ados &
la Indole de cada asignatura, en laa horas de la tarde, en las
permanencias que establece el art. 15. n

Durante todos los cursos se practicaran ejercicios de
educacion fisica, paseo y juegos deportivos.

Art 10 En el bachillerato universitario de Ciencias 6 de
Letras tendran que efectuar toda clase de alumnos, gfic.ales
y no oficiales, el examen final 6 de conjunto de tres
Lrsos. Este examen tendra lugar en la Universidad, ante
un Tribunal compuesto de tres catedraticos de las Faculta-
des respectivas, uno del Instituto de la capital en que radi-
que la Universidad y un doctor 6 licenciado en alguna de
dichas Facultades, ajeno al Profesorado oficial.

Art. 11. Ademas de este examen fina! obligatorio, es po-
testativo en los alumnos el examiuarae por grupos de asig
naturas. .

Para los efectos de esta prueba voluntaria ee considera-
ran las materias agrupadas en la forma siguiente:

Seccién de Letras: Primer grupo.—Lengua latina (dos
COrsos).

SIGLO MEDICO

Segando grupo,-Geografia politica y econdmica é Kisto
ria de la civiliascion espafiola, etc.

Tercer grupo.—Psicologia, Légica y Etica.

Cuarto grupo.—L.iteratura espafiola y Literatura latina,

-Quinto grnpo.-Dos cursos del idioma elegido (inglés,
aleman 6 italiano).

Seccion de Ciencias: Primer grupo.-Aritmética y Alge-
bra, Geometria y Trigonometria,

Segundo grupo.—Agricultura.

Tercer grupo.—Fisicay Quimica.

Guari6 grupo.-Geologia y Biologia.

Quinto grupo.-Dos cursos del idioma elegido (inglés,
aleman ¢ italiano).

Art 12 Aprobado el examen final 6 de conjunto se po

dra obtener el titulo de bachiller en la seccion respectiva

Sélo podran matricularse en la Universidad loa que ha-
yan obtenido uno de dichos titulos y acrediten haber cm+
nlido la edad de diez y seis afios, habilitando el de Ciencias
para iae Facultades de Medicina. Ciencias y Farmaciay s
de Letras en sus diversas secciones.

Art 13. A los alumnos que hubieran obtenido la cdlifi-
cacion de sobresaliente en el examen final del bachillerato
elemental se lea podra autorizar a que se matriculen s.mn -
taneamenle en los dos afios de la seccion de Ciencias 6 ¢e
Letras y verifiquen el examen final del bachl.lerato univer-
sitario respectivo a la edad de quince afios, cumplidos den
tro del afio en que se realice el examen.

Art U Regulado en esta forma el ingreso en lae Dn -
versidades, loa curaos preparatorios de las distintas tacub
ladea quedaran suprimidos desde 1,° de Octubre del proxi-

Art ~sfestableceran en todas los Institutos del reiro
permanencias de estudiantes, en las que, durante las hor«
le latarde, se realizaran trabajos préacticos y de seminari ,
dirigidos por el profesorado auxiliaT. bajo lainmediata ne
neccion de los profesores numerarios.

Art 18 Las Juntas de profesores podran organizar en
las permanencias servicios docentes de repeUclon y rgoeeo
con matricula voluntaria, cuyo importe se distribmraen

El™Luistro de Inetrucciéon Publica y Bellaa Ar-

tes queda facultado para dictar cuantas
necesarias para la ejecucion de este aT Z X
que regulen el régimen de transicién y la fijacion del horaria

Art 18 Quedan derogadas cuantas disposicione
opongan al presente decreto,que comenzara aregir.saWo
que se establezca al regular el régimen transitorio, en
Octubre del corriente afio.» (Gaceta del 28 de Ag
1928.)

KL TEXTO UNICO

Parte dispositiva del decreta sobre el texto Unico:

fArt 1* Todas las asignaturas que se cursen en 00
titutoe de segunda ensefianza y se hallen comprendniaa _
los planee de estudios délos bachilleratos
versitario se estudiaran por los libros que hayan
clarados de texto.

Art. 20 No podran exigirse para la enaefianza
asignaturas y en los referidos centros otras obras q
que hayan sido declaradas de texto oficialmente. n
~ Art. 80 Obtendran la deelaracién de obras de
gntresulten eligidas y premiadas P -
ficadoras en los concursos de obras N «’
flcaran con sujecion & lo dispuesto en los sigi
tiaucB , .

Art. 4* Se abre concurso de obras de texto p

i« clidoal
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tiiutos de segunda ensefianza, que comprendera jae siguien-
‘es materias:
Para el bacbilierato elemental;
Primero—Geografia é Historia (loa tres curaos).
Segundo.—Francés (loe tres cursos),
Tercero—Aritmética y Geometria.
Cuarto.—Fisica y Quimica.

Quinto.— Terminologia.

.Sexto—Historia Natural, Fisiologia é Higiene.

.Séptimo.—Historia de la Literatura, Deben a éticos y ci-
vicos y rudimentos de Derecho.

Octavo -Religién (los dos curaos).

Para loa bachiieratoa universitarioa:

Seccion de Letraa.

Primero.-Lengua latina (dos curaos).

Segondo.—Geogtafla politica y economia F hiatoria de
lacivilizacion espafiola, etc.

Tercero—Psicologia, Légica y Etica.

Cuarto— Literatura espafiola y Literatura latina.

Quinto.—Dos cursoB de iugléa, aleman ¢ italiano.

Seccion de Oiencias.

Primero.— Aritmética y Algebra, Geometria y Trigono-
metria

Segundo.—Agricultura.

Tercero—Fisica y Quimica.

Cuarto.—Geologia y Biologia.

Art, 6® So6lo podran concurrir al concurso los catedra-
ticos nnmerarioB de Instituto que sean autores, Unico 6 en
colaboracién con otras personas, dé las obras preaentadas,

Art. 6.0 Podran preseutaree tanto obras inéditaa como
I9 ya publicadas, y en cuanto & éataa podran sus autores
adicionar, modificar 6 suprimir lo que estimen conveniente
& ejemplar impreso.

Art. 7.0 Todas las obras estaran escritas en castellano y
an la brevedad, sencillez y claridad adecuadas & la edad y
alaculturade los alumnos.

Art. 80 Cada autor preaentara en la Direccion general de
Ensefianza Superior y Secundaria del Miniaterio de Inatruc-
lin Publica dos ejemplares impreaoa 6 escritos & maquina,
ytambién por duplicado, laa modificaciones que introduja-
reusu el impreso,

Art, 5® También se acompafaran las indicaciones que
edtine precisas cada autor respecto & grabados, vifietas,
mepes, croquis, etc., que, & su juicio, deban completar la
doa

Art. 10. Cada autor entregaré al mismo tiempo que su
doalacantidad que se fije con destino a los gastos que
ocasione el concurso.

Art. I1. Et ministro de Instruccion Publica y Bellas Ar-
lesnombrara las Comisiones calificadoras, que se compon-
ildnde cinco jueces cada una, elegidos entre académicos,
publiciataa y catedraticoa de Universidad é Instituto, de
fevoDocida competencia en las respectivas materias.

Art12. Dichas Comisiones designaran la obra que en
ed)a materia merezca ser declarada de texto, y ae concede-

é BJautor 6 autores un premio de 25.000 pesetas.

Ar. 13. Cuando la obra se componga de varias partes
tortespondientes € la distribucién en otros tantos curaoa de
»materia docente, verbigracia, itfaica y quimica, podra la
omision calificadora premiar parte de la obra de un autor
y parte de la de otro, en cuyo caso el premio total de cada
“Signatura completa ae distribuird proporcronalmente entre
(Bautores premiados,

Art 14. Si por no haberse presentado ninguna obra 6
pomo merecer el premio las presentadas se declarase desier-

0 concurao de alguna aaigoatura, se anunciara nuevo

12¢7"

concurso por un plazo mas breve, al que podran optar todos'
loa autores espafiolea pertenecientes 6 no al profeaorado.

Este segundo concurao ae ajustara, en lo demas, & las con-
diciones de este decreto, y sera juzgado por la misma Comi--*
sion calificadora que hubiere intervenido en el primero.

Art. 16. Lbs obras premiadas pasaran & ser propiedad
del Estado, entendiéndoae transmitidos por el autor todos
los derechos de su propiedad intelectual, y muy especial
mente el de reproducirla 6 publicarla.

Art. 16. Las obras premiadas se editaran por cuenta del
Estado, mediante concurso entre caeas editoriales,y se ven-
deran & precio de costo, mas un recargo que no excedera
del 25 por 100 para reintegrarse del importe de loa premios,
y el remanente que hubiere se invertira en mejoras para el
profesorado de dichos Institutos.

Art. 17, Cada cinco afios ae repetirdn estos concursos,
conforme & las reglas que quedan establecidas, pndiendo
también presentarse en ellos las obras que hubieran sido
premiadas en otro concurso anterior, con las modificaciones
que su autor proponga, segun el articulo 6.*.

Art. 18 A todo concurso de libros de texto precederala
publicacion de loa cuestionarios goe dejerminen el conteni-
do de las obras.

Por cada grupo de asignaturas que haya de ser materia
de un libro conforme al articulo 4.0 de este decreto, formui
iaran BU propuesta de cuestionarios los Claustros de cinco’
Institutos de segunda ensefianza, designados por orden
alfabético. Estas propuestas seran examinadas por las res-
pectivas Comisiones calificadoras, que elevaran su informo’
al ministro de Instrucciéon Publicay Bellas Artes, quien, en
su vista, ordenara la publicacion de los cuestionarios.

Art. 19. Los textos model s premiados y editados con-
forme & este decreto se implantaran, con caracter obligato-
rio, desde |.» de Octubre de 1927.

Art. 20. EIl ministro de Instruccién Publica y Bellas Ar-
tes dictara laa disposiciones necesarias para la ejecucion del
presente decreto.

Art. 21. Quedan derogadas cuantas disposiciones ae
opongan a este decreto.

Disposicicin franw/ofia,—Para el curso 1928-27 se per-
mitird en loa Institutos de segunda ensefiar za el uso de'
libros de texto, siempre goe lo apruebe el Claustro respec-
tivo, y que el precio de la obra sea regulado por el propio’
Claustro, si lo pidieran al menou tres padres de loa alumnos.
Contra el acuerdo ael Claustro respecto al precio de loe li-
bros podra reeurrirse al ministro de Instruccion Publicay
Bellas Artes, que resolvera, previos los informes que estime
necesarios.» (Qaceta del 28 de Agosto de 1926.)

PRESIDENCIA DEL CONSEJO DE MINISTROS

REAL OBDEH

Excmo. 8r.: Vacante en la zona de Protectorado de Es-
pafia en Marruecos una plaza de inspector de Sanidad, do-
tada con el sueldo anual de 6.000 pesetas, mas otras 6.000
pesetas eu concepto de gratificacion, y la consignacion sufi-
ciente para dietas de viaje y locomocion,

S. M. el Rey (qg. D. g.) ae ha servido disponer que dicha

plaza se provea por concurso de méritos, con arreglo a lae
condiciones siguientes:

1* Solo podran optar & ella los funcionarios de la Sani-
dad civil de laPeninsula pertepecientes & los'Cuerpos de
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Inspeotorea provinciales de Sanidad, directores de puertos
y jefes de Seccidén 6 de servicios de instituciones sanitarias,
acreditando con la docomentacién correspondiente su in-
greso por oposicion en los respectivos Cuerpos y la aproba-
cion de cursos especiales de Paracitologla en el Instituto
Nacional da Higiene de Alfonso X111 6 en el Instituto de
Higiene Militar, y los médicos de Ssnidad Militar i partir
del empleo de comandante. Unos y otros podran alegar
cuantos méritos poeean dentro de sus respectivas carreras,
considerandose como preferentes lae préacticas, estudios é
investigaciones originales sobre Bacteriologia, Epidemiolo-
gia é Higiene publica.

2.a Loa aspirantes dirigiran eus instancias en el término
de nn mes, a contar de la publicacion de esta Real orden en
la Gaceta de Madrid, & la Direccion general de Marruecos y
Colonias, en la Presidencia del Consejo de Mmiairos, acom-
pafiando los documentos y trabajos que acrediten las con-
diciones profesionales de los aspirantes.

8.“ ElI inspector elegido tendra su residencia en Tetnan,
estara adscrito &4 la Direccion de Intervencion y Asuntos
generalee de la Alta Comisaria y quedara obligado & girar
visita ordinaria, dos veces en el afio, & todas las regiones
de la aona, ademaa de efectuar las visitas especiales que le
encomiende la Alta Comisarla. El inspector de Sanidad ase-
«orara a la Alia Comisaria en cuantos asuntos de orden sa-
nitario se requiera su opinion.

De Real orden lodigo 4 Y. B. para su conocimiento y
efectos que se indican. Dios guarde & V. E, muchos afios.
Madrid, 80 de Agosto de 1926,-P. D,, El director general,
Jordana.—Sefior Alto Comisario de Eepafia en Marruecos.
(Gaceta del 31 de Agosto de 1926.)

G OBERNACIOWM

limo. 8r.; Formulado por el Real Consejo de Sanidad el
programa de opceiciones & ingreso en el C lerjio de inspec-
tores municipales de Sanidad,

S. M. el Rey (g. D. g.) se ha dignado prestarle su aproba-
cién y disponer; w N

1.0 Que dicho programa se publique en la Gaceta de Ma
drid y en.todos los Boletines Oficiales de la provincia,

2.0 Que & fin de no retrasar la provision en propiedad
de las piaras actuaimeute vacantes de mdédicos titulares-ins
pectores municipales de Sanidad, se constituya en la pri-
mera quincena de Noviembre présimo en cada capital de
distrito universitario, el tribunal que ha de jnrgsr dichas
oposiciones en la forma sefalada en el art. 2.» del apéndice
del Reglamento de Sanidad municipal, procediendo segui
demente al anuncio de la correspondiente convocatoria para
dar comienro aquéllas en la primera quincena del mea ei =
guiente.

8.0 Que en la propia convocatoria el Tribunal sefiale el
dia horay local en que han de hacerse los ejercicios, forma
y condiciones 4 que han de ajustarse y requisitos que han
de cumplirse, de conformidad & lo dispuesto en los articu-
los 6® y 7.0 del meucionado apéndice; y

i 0 Que la Asociacion Nacional de Médicos titulares ins-
pectores municipales de Sanidad, designe, en la primera
quincena del préoximo mes de Octubre, los dos vocales titu-
lares que han de formar parte en cada distrito universitario
del correspondiente tribunal, con arreglo & lo ordenado en
el art. 2.° del expresado apéndice.

Lo que de Real orden comunico & v, |. para BU conoci-
iniento y demas efectos. Dios guarde & V. I. muchos afloa.

Madrid, 22 de Julio de 1926.—AforfiH« Anido.—Sefior di.
rector general de Sanidad.

Programa de oposiciones a Ingreso en el Cuerpo
de inspectores municipales.

Higiene aplicada y Sanidad wbana.

10 Insalubridad de loe terrenos.— Sus causas Yy Sus
efectos.— Saneamiento de terrenos.—Drenaje terraplenado,
diques, cultivos y otros métodos.—Su importancia y aplica-
cion.

2.0 Condiciones fisicas, quimicas y bacteriolégicas ce
jas aguas potables.-Motivos de contaminaciéon de las aguas
desde su captacion hasta su distribucion doméstica.—Medi
das para evitarlas.

8.0 Meétodos y procedimientos de depnracion de las
aguas y su especial aplicacion al medio rural.

4.0 Abastecimiento urbano y rural do aguas.—Cantidad
por habitante y dia.-Datos para su fijacion.-Influencia
del abastecimiento de agua en la salubridad general de ua
poblacién.

6® Higiene alimenticia— Carnes y pescados.—Su valor
alimenticio.— Caracteres que han de tener para su consumo.
—Su conservacion.—Eufermedades que pueden ocasionar,
parasitos que pueden transmitir y manera de evitarlo.

60 Leche.—Estudio especial de la de vaca y cabra—
Determinacion de su densidad y de sus priacipsles altera-
ciones y adulteraciones.

7. Enfermedades que se pueden transmitir por la leche
y manera de prevenirlas y evitarlss.—Vigilancia higiénica
de esta indQstria.-Higiene de los establos y de las leche-
rias.— Condiciones higiénicas que deben exigirse para d
transporte y venta de la leche.

8.0 Alimentos vegetales.—Valor alimenticio de los prin
cipalmente usados.-Sus alteraciones y sofisticacionee.-In-
toxicaciones causadas por ellos.— Condiciones higiénicas
del cultivo, conservacion, transporto y expediciéon de horta-
1iiB3 y frutas. . o

9. ® Alcoholismo.—Peligro del alcohol para el ndividno
y para la especie.—Medios de luchar contra el alcoholiarmo,

10. Vivienda.— Condiciones minimas de higiene qe
deben reunir, seguin sean 6 no colecUvae—La vivienda r»
ral y medios de mejorarla—Padron sanitario de las vi-
viendae. -

11. Evacuacion do inmundicias.—Sistemas y ptoceu-
mientOB mas principales.-Su valor higiénico.-Critica ce
los pozos negros.-Procedimientos de evacuacion deinnmnn
diciae aplicadas al medio rural.-Desinfeccion de los ez-
cretas, .

12-Basuras urbanas.-Peligros que encierran,
sos sistemas de alejamiento y destruccion de baBures urbe-
nas.—Higiene de las cuadras.-Transporte del estiérco 7
condiciones higiénicas de los estercoleros. _

la. Inspecciéon médico-escolar.-Vigilanoia aanitaria
lae enfermedades tranamiaibles en la Escuela.—Tratamie
to de loa defectos organicos.-Higiene de los localea y
especial da los retretes y urinarios.

14, Mercados y Mataderos.-Condiciones higiénicas q
deben reunir. . . Hiirione3

, Carceles.- Hospitales. - Csmenterioe.-Oonuiew
higiénicas que son exigibles. o.. tmuMt

16. Indoetriaa nocivas & la salud pudblica. 8
clén y reglamentacion higiénica.—ludnetrias peligro**®

17. Desinfeccion y desinfectantes. Su aplicacion.

18. Desratizaoion y desinsectacion. Aplicaciones.
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19. Brigadas sBoitarias € Institutos de higiene.—Fun-
ciones gne deben llenar.

20. Obligaciones comunes & todos loa Mnnicipios en el
orden sanitario.

21. Constitucién y fines de las Juntas mnnicipale de Sa-
nidad.

22. Reglamento de higiene municipal. -Principales ba-
ses para su redaccion.

1
Projliaaiie y tratamiento de la» enfemiedade» evitable».

1. Enfermedades inleceiosa?, contagicsas é infectocon-
tagiosaa de declaracion obligatoria—Precauciones y medi-
das de caracter general para evitarlas.

9. Epidemias que se transmiten por el agua, por la le-
chey por los alimentos.—Infecciones difundidas por los in-
sectos—Idem por el contacto directo. -Portadores de gér
menee y su papel en el desarrollo de infecciones.

8. Toma de muestras de aguas para su analisis gofmico
y bacteriolégico.—Recoleccién, envase y transporte de pro-
ductos infectantes.—Técnica de la extraccion de la eaugre
y de la puncién Inmbar.

4. Diagnéstico y profilaxis de las estreptococias hu-
manas.

6. Diagnoéstico y profilaxis de la meningitis cerebroespi-
nal y de la paralisis infantil epidémica.

6. Diagnoéstico y profilaxis de la fiebre tifoidea.

7. Oollbscilosie y fiebres paratifoideas.-Diagnoéstico y
profilaxis.

8. Diagnoéstico de la carbuncosis.—So profilaxis hnmana
y ganadera 'y medios de imponerla.

9. Odlera asiatico.—Epidemiologia.— Diagnéstico v pro-
filaxis.

10. Peste.-Epidemiologia.—Diagnostico y profilaxis,

n. Fiebreamacilla— Epidemiologia.-Diagnésticoy pro
fliaxis.

12. Conjuntivitis contagiosas.—Tos ferina.— Parotiditis
epidémica.— Diagnostico y profilaxis.

18 Gripe. — Encefalitis letargica.— Epidemiologia.—
Diagnéstico y profilaxia.

14. Difteria. -Dlagnéetioo y profilaxis.

16. Tubercnlosie.-Diagnoéstico y profilaxis.—Manera de
laalisar esta Ultima.-Organizacion oficial de la Incha anti-
tuberculosa

10. Lepra.— Muermo. — Tétanos. — Diagnostico y profi
laxan

17. Viruela. — Diagnéstico y profilaxis. — Vacunacion
obligatoria

18 Alastrin.-Varioloide.-Varicela.— Sudor miliar.-
Serampion.—Escarlatina.— Diagnostico y profilaxis.

19 Tifas exantematico.—Diagnostico y profilaxis.

20. Babia.—Diagnostico y profilaxis.

21. Enfermedades siflllticae.— Diagnéstico y profliaxis.
—l ucha sntivenérea.
| 22 Paludismo.—Fiebre de Malta.—Diagnésticoy profi

uis.

23. Kala aaar infantil.-Fiebre recurrente, -Anquilosto
®**[8.—Diagndstico y profilaxis.

24. Tifias.- Muguet. - Sarna.— Dipteros y hemlpteros

inami®ores de gérmenes,-Enfermedades que prodncen y
Sos difunden.-Procedimientos para destruirlos, especial
Qente moscas y mosquitos.

28. Mortalidad infantil.—Medidas especiales para ata
jarla,-Actuacion del inspector en este sentido.

Midrii, 11 de Febrero de 192«.—El vicepresidente del
"« Coaiejo de Sanidad, An”el F\Uiio.
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2M

Madrid, 22 de Julio de 1926.—Aprobado por 8. M.—Ei
ministro de !a Gobernacién, MarUnex Aiiido. {&ao«ta del 28
de Julio de 1936.)

Umo. 8r.: Establecido por los Reales decretoe de 32 de
Agosto de 1924 y 9 de Febrero de 1925 que todos los médi-
008 titolaree son inspectores municipales de Sanidad, y sien-
do necesario acreditar la condicion de titular para pertene-
cer al Cuerpo de Inspectores y para concorsar vacantes a
partir de las préoximas oposiciones, es de eaperar gne los
interesados acudan en solicitud de dichos documentos, & fin
de regalar éste servicio,

8, M. el Rey (g. D. g.) se ha servido disponer:

1."  Que los certificados de médicos titulares 6 cualquier
otro documento oficial relacionado con los mismos seran
expedidos por la Oficina correspondiente con el V.» B.o del
director general de Sanidad.

2.0 Que loa titulos de inspectores monicipales de Sani-
dad se expediran por la Direcciéon del Ramo con el V.o B.*
del Eicmo. 8r. Ministro de la Gobernacion.

S® Que loe certificados, documentos analogoa y titulos
devengaran la cantidad da cinco pesetas, que se destinaran
a sufragar loa gastos de material y personal de la ofldoa
afecta al Archivo de titnlaréa é inspectores, entregando el
sobrante & la Asociacion Nacional de estos ultimos, para
invertirlo de conformidad con sus fines propios.

Da Real orden lo digo & V. I. para sn conocimiento y
demas efectos. Dios guarde & V. I. machos afios. Madrid, 26
de Agosto de 1926.—Afariin« Anido.—Seflor director gene-
ral de Sanidad del Reino. (Qaceta del 26 de Agosto de 1926.)

limo. 8r.; La disposicion 6.» de la Real orden de 6 de
Diciembre de 19z6 preceptia como excepcion que en las
poblaciones maritima» esbesas de parUdo Judicial, la Jefa-
tura de loe servicios sanitarios de la localidad corresponde
al director de la Estacion saniiaria del pnerto, & cuyo efecto
encomiéndase & este funcionario la Secretaria de ia Junta
municipal de Sanidad y la Jefatura de la Oficina correspon-
diente.

La vincnlacién de estos cargos en el expresado funoio-
Darlo ha dado logar & reiteradas reclamaciones por parte de
loe subdelegados de Medicina de las poblaciones maritimas
correspondientes, que estiman mermados los derechos que
les reoonocan otras disposiciones, colocandoles en un plano
de inferiorida i & sus compafieros de subdelegacion de po-
blaciones no maritimas.

Y como de tale» diferencias de criterio no pueden deri-
varse mas que rozamientos profesionales y dafio para los
eervicioe, procede, en evitacion de ello, sostener el espiritu
que informa el mencionado precepto, confiriendo al director
de la Estacion sanitaria la alia iospecciOn de los servicios
sanitarios locales y la Jefatura técnica de loa mismos; pero
dando al subdelegado de Medicina de estas localidades ma-
ritimas las mismas atribuciones y derechos que tienen loa
que desempefian igual cargo en Distritos indiciales no ma-
ritimos.

En BJvirtud,

8. M. el Rey (g. D. g.) ae ha servido resolver gne la dis-
posicién 5.» de la precitada Real orden de 5 de Diciembre
de 1925 quede redactada en la siguiente forma:

«En las poblaciones maritimas, cabezas de partido jndi-
cial, gne no son capitales de provincias, la alta inspeccion
de los servicios sanitarios locales y la Jefatura técnica supe-
rior de los mismos corresponde al director de la BstociOD
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sanitaria del puerto, sin perjuicio
pertenece al idapeUtor prutincial ~aindad

afecto a todos loa asuntos pertinentes & la higien y
dad de su respectiva provincia,

De igual modo que en los demas distritos Jud|C|a es el
subdelegado de Medicina con residencia oBcial en poblac 6n

maritima desempefiara el cargo de secretorio
va Junta municipal de Sanidad y la Jefatura de la Oficina

cuau”

AT C d e ”"ral orden comunico &V. I. pera su conoci
miento y efectos, quedando en todo so vigor subsistentes
los dsmas preceptos contenidos en la Soberana diepoBtoion
de referencia. Dios guarde 4 V. I. muchos aOos Madri”® 28
de Agosto de mi.-M arUnez Anrdo-Seilor director gen
ral de Sanidad. (Gaceta de! 29 de Agosto de )

INSTRUCCION PUBLICA Y BELLAS ARTES

limo Sr- Al establecer el régimen transitorio del anti-
cuo al nuevo plan de estudios de segunda enseeanz.a en
Lbida ejecucion del Real decreto de 25 del actual y en
cumplimiento de lo preceptuado en su art, 17. lia de procn-
raree que comience lo mas pronto posible la aplicacion de
las nuevas disposiciones que han venido & derogar la legis-
lacién anterior, respetando la distinta situacién en que los
alumnos se encuentran y sin aumentarles la duracién ni el
contenido de loe estadios emprendidos.

‘Légicamente, el nuevo plan afecta mas directamente a
los que se hallan en los primeros afios, en tanto que el an-
tiguo conserva mayor influencia en los que se encuentran
mas avanaadoB en sus estudios; y en ningun caso el tiempo
necesario para ingresar en Facultad excedera de los siete
afios anteriormente exigidos, que eran los seis afios de Ba
chillerato, mée el curso preparatorio respectivo.

En su virtud, 8. M. el Rey (g. D. g.) se ha servido dispo-
ner que la adaptacion al nuevo plan de estudios de segunda
ensefianza de los ya comenzados bajo la vigencia del ante-
rior, se acomode & las siguientes reglas: NN

Primera Loe alumnos gne en Junio 6 Septlembre del
presente afio obtengan el grado de Bachiller, podran matn
culéarse en el curso preparatorio de la Facultad que eligie-

ron, conforme al plan antiguo.

Segunda. Los que en las mismas fechas aprobasen el

Quinto afio del Bachillerato, el no desean hacer estudios
«nivereitoérios, se matricularan en el sexto afio dol plan an-
tiguo para obtener el Bachillerato con arreglo a la egisla-
cién anterior. Y si quisieran seguir estudioe de Facultad, se
matricularan en el primer afio de la seccién de Letras 6 de
Ciencias del Bachillerato universitario.

Tercera. Los que en el presente curso aprobasen el cuar
to afio del Bachillerato se matricularan en el qg.ointo afio del
plan antiguo, y una vez aprobado se les aplicara la regla
anterior.

A los alumnos comprendidos en esta regla y la prece-
dente se lea dispensara de obtener el Bachillerato elemental.

Cuarta. Loa que antea de |.» de Octubre préximo hubie-
ren aprobado el tercer coreo del plan antiguo, podran ma
tricularse en el curso comun del Bachillerato universitario
B aspiran a estudios de Facultad; pero si desean obtener el
Bachillerato elemeotol, estudiaran un cuarto curso con las
materias siguientes;

Fisica y quimica.
Historia natural.
Historia de la literatura eepafiola.

Deberes éticos y civicos y rudimentos de Derecln.

Quinto Loe que antes de la expresada fecl a hubieran
aprobado el segundo afio del plan antiguo, haran un tercer
coreo con las mismas cuatro asignaturas enumeradas, eo a
regia anterior, y nna vez aprobados podran obten-r el litnlo
de Bachiller elemental.

Y los gne hayan aprobado el primer curso de! plan ante-
rior se matricularan en el segundo del Bachillerato elemen-
tal, dispensandoseles el estudio de la geomelria que apro-
baron ya en el primer afio.

Sexta. EI Real dtcreto de 25 de lee comentes se aplica-
ra plenamente & loa que ingresen en ios Institutos en el
curso de 1926-27. ! _

Séptima. En la convocatoria de Septiembre préximo se
eiectuaian los examenes por asignaluras, y el de ingreso
con arreglo & la legislacion anterior, y después se yenfica.
ran en la forma que determinan los articulos 6.°, 10 y 11
del diado Real decreto, ein que sean objeto de examenes
las asignaturas que hubiera aprobado el alumno con arre-
glo al plan anterior. (Gaceta del 81 de Agosto de 1026.)

Gaceta de la salud publica.

estado lanitarlo de Madrid.

Altura barométrica méxima, 708.8; ldem minima, 703,6;
temperatura maxima. a2’,7; ldem minima, 16’ ,6; vientoi do
,ninantei,SE. NNE. j

Han aumentado en la Gltima semana los estado Irritati
vos agudos de loe intestinos y las perturbaciones gastrica»
por ingestion de alimentos malsano»; las fiebres mfeccioaa.
intestinales siguen presentandose. Lo. reumatismos sgudo»
mnacnlates también ae han manifestado con alguna

"~NEntos nifios signen los estados intestinales produciendo
u mayor parte de las enfermedades y algin aumento en la
cifra de iaa defuDCiones.

Crénicas.

Pairando culpas aienas.-Reviete suma gravedad el

m m m m
“""S S o municipal se reunira para adoptar acuerdo so-
@ [ «litoM comento desfavorablemente para los Ayan

tamtontos agriores, gne dejaron crear el poblado que np
Uva el yr@blema aolnal

El estado sanitario en la provincia de

una vieita de inspeccion al pueblo de Alarbe,

~gln
up ex”diente paradepurar responsabilidades.

Un preventorio infantil en Sz
rrieute mee lera-inangurado el raina
titnbercoloso ba adquirido en plena sierra del Gae«
deeti |i]ad0 Aa Preventorlo S esta rodeadb

edific

0 es amplio, conato de dos p a'\ntas esia

act

luic

inp
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portiD hermoso jardin j llevard el nombre de la Infanta
1sabel.

Loe Kastoe de este preventorio seran costeados con loa
prodnctoe de la Fiesta de la Fior.

Correccién & un intruso.—Ha sido impnesta nna molta
de 1.000 pesptae & Jjsa Goardis, gne ilegalmente ejercia la

. Medicina en Barcelona.

De, en, con, por, sin, sobre la toxicoinatila.—Bajo la
prealdrnria del gobernador de Barcelona se ha reunida la
Junta permanenie de la Asociacion contra la tosiromania.
La secretaria, doctora Quadree Bordea, dié cnenta de la la*
bor realisada por la Asociacién, j manifetlé gne si bien los
ideales de la misma eran laborar en sentido verdaderamen-
te profilactico, las necesidadee obligaban & ocnparse de la
parte cnrativs, j )a atencién de la Jante eraorientarse en el
leoldo de encontrar nn logar apropiado para el tratamiento
de toxicobmanoe pobres goe deseen librarse de sn fonesto
vicio. Por rasones gne expneo, dijo qoe no creia gne loema*
Dlcomios fnesen adecnados para el tratamiento de estoe en-
fermos.

El gobernador expuso gne habla realisado gestiones para
ver ei el Hospital de Granollere pnede destinarse a esta
ciase de enfermos, y & tal efecto designé al inspector gene-
ral de Sanidad pare gne realizara nna visita al citado bcapi*
tal. E' Dr. Barcial informdé gne mientras la Asociacion, gne
lalo lleva tres meses de fnncionamiento, no cnenta con me-
dios enficientes para soitener nn senatorio adarasdo, pnede
destinarse dicho hospital al fio indicado. Afadié gne loa
meédicos de la localidad se han ofrecido a coadyuvar a la
crusads.

—En la madrogada del dia 26 de Agosto el jnaz del dis-
trito del Mercada de Valends, en fnncioras de gnerdia, se
psrsopd Inopiradamante en la calle de Gracia y foé reco-
rriendo alennos «baree» y cesae de dormir, sorprendiendo 6
bastantes hombree y mojeres gne expendian 6 consnmlan
cocaina. Algonos de ellos se encontraban en lastimoso esta-
do, r, sobre todo, nna mnchacba de diez y siete afios, llama-
daF.ora Torres Martines, tangnista, gne fua llevada al boa-
pitAl por enfrir una intoxicacion grave.

Gomo coneecuencia de la visita del jasa tneron detenidos
siete hombres y tres mnjeres, gne han sido condncidos a
los calabozos del Jozgedo, y se ba dado orden de ctansurar
lcs estabieclmientoe donde aqgoéllos se encontraban.

Observatorio meteoroldgico del Colegio del Prin-
cipe de Asturias — Lae observaciones que eutemaiicamen-
te se llevan en este Observatorio ee hacen con aparatos bas-
lacie sensibtes comprobandolos constantemente por compa-
racion Lae presiones resultan deducidas de loa datos gne
proporcionan tres barémetros: ono, metéalico; otro, de mer-
ario ordinario, y el Ultimo, registrador de Richard, todos
ellos adquiridos en lae catas Sogeresa y Viilaaante. Las
temperatnraa nos la proporcionan termdémetros de maxima
ymluims, de merenrio, de alcohol, etc., etc., adgniridoe en la
sditorial «Voluntad».

Llevamos también observaciones de vientos, nubosidad,
etcétera, etc-, que archivamoa para los estadios de conjunto.

Todos los aparatos estan instalados apropiadamente en
nuestro jirdfn.

Presiones de la semana:

Dih 23: rraxime, 710; minima, 708; media, 709,2.—D'a 24:
ilfl, 707 y 708.—Di» 25: 709. 706 > 707,7.-Dla 26: 708, 706,6
? 7072 .-Dia 27: 7095,707,5 y 7(8,4.-Dle 28:708,8,707
J7/75.-D i» 29; 707,2, 704.5 y 706,2.

Tnmperstiira» d< m samaua:

Dia 23: méxiror, 36; mii.im», 22; media, 29,2.- Dia 24:36,
¢2y 28.4.-Dla 25: 33, 21y 27,4.-Dia 26; 34,19 y 26,6.-
J>S/27 34,22 y 28.- Di» 28: 33, 22 y 27.~Dia 29; 34, 20

O

Necrologiae. — Rapida é inesperadamente fallecié en
VBQtid el ptindoiioroso y lepntado compafiero D. Vicente
veerre Ourtés, j-fe moédico de las Gasas de Socorro y de los
«‘Tcrarri es del Norte.

Sehaeiian (Gnipuzcoa), el prestigioso tocélogo
"f- i), M*nnei ZiragOeta.
Sevilla, el ilustre expresidente y presidente hono-
R«al Colegio, D. Alberto Murta Ooriés.
En Guadalajara, en gne poco tiempo hace residia, ei
Ptovincial de Sanidad, D/. Celestino Martinez de

-E n Rozas de Puerto Real (Madrid). D. Mannel Satns
PaHnN V D«leyto.
,a Ord»f (T'I- do)I?orras Carpintero, titular de Qnintanar de
_ - La Semana Médica de Buenos Aires (A'gsnHn»), re-
gistra también I»a sensibles bsj»s: d«l genera' de Ssnidad.
Dr. Mercelinu Varga-, y 'a del Dr. Joié Maria Caballero,
director del Hospital de Rivadavia.

—En Busnoe Airea fallecieron en al mismo dfnelDr. Ri-
cardo A.No'ting, jefe de la Sala primera del Hoerital Ba-
mes Mrjfa, antes segnndo jefe de lo» L-horatorios de U
Ae'stpncia réb'ica, y siempre clinico de sé¢’ida rennfscion. y
el Dr. Estergidio de la Vega, gna desempsfiebs las fnneiones
de D-édico tnspeciorde le Beceiin Prcfilajla de'Trarornt
y uttalroias infecciosas del Deosrtamarto Naclonai de Hi-

iBi®, y médico agregado honorario del Institnio de Medid-
ia Expemnefltal

-E n Bogota (Oolombis). el Dr. Antonio Gémez Calvo
vanas veces profesor sn la Esonela de Medicina, académico
de la Nacional de Medlcipa, en la gne desempeflé todoe los
cargos electivos, y por mnebos efloa director del Asilo de
~coB de la ciudad y antor de caofnlos Intsreean'es sobre
Patrdogla me! ntéi r;al,lbllcados en Sevicia Médica y Sepertorie
de Medwna 1
ix Bermejo, médico titular de Alberca de

encara (Cnenca)

A las familiaa reapectivas la expresion de nuestra con-
dolencis.

Compafieroa condecorados.—Eo Alcala de Heuarei se
celebro, con la mayor eolemnidaH, la entrega d« ta Placa de
eegnnda clase de la Orna Roja Espsfiliia, la Medalla de Oro
y la de Plata de dicha Institucién, respectivamente, ai co-
mandante médico D. Enrigne Feri>dndez Lrgano. capitan
mé-tiro D. Ramiro O ancas y practicante D Jas6-Villapun.

D ebas condecoraciones, gna han sido costeadas por e!
vecindario de la ciudad cervantina, fueron concedidas & los
citados médicos y practicante por so caritativo y abnegado
proceder, al intervenir espontaneamente, mediante la trapa-
nacién, 6 nn graviaimo traumatizado gne pseaentaba herida

enradén” craneo por arma de fuego, logrando sn

Cursos Internacionales de peifecclonamlento médl-
Q0—E-toe tendran lagar en Berlin del 4 al 30 de Octnbre.
Colaborarén en ellos la Facultad de Medicina de la Univer-
dad de Berlin, lae Organizacionea del Kaiserin Friedrich-
Haue y la Unién de Docentes de toe cursos de vacacioneaen
Berlin. Loe siguientes cursos tendran lagar;

P«'feccionamiento relativo & «Los progre-
sos de la Medicina en general con consideraciéon especial de
la terapéutica mée moderna» (4 & 16 de Octnbre).

2. Curso de perfeccionamiento en «Urologia» (18 &80
de Ootnbre).

3. Corsos de perfeccionamiento en todos loiramoies-
MdiclDB, estos duraran, en parte, catorce
olas (18 4 30 de Octnbre), en parte, cuatro semanas (4 4 SO
de Qiitobri*),

Datua espsmates se _obtienen por el Kaiserin Friedrich-
Haus. Berlin, Nw 6, Lniaenplats, 2y 4

«TTY'lI* Congreso de la Natalidad en Francia.
yin Oongrseo Naciopal de la Natalidad tendra lagar en
Paiis del 23 ai 26 de Septiembre, bajo la presidencia de
M. Angoste l-aac, sx ministroy presidente del Oonsfjo 8n-
permr de la Natalidad.

Una de las sesiones sera presidida por M, Fallierea en
el atflteatro de la Sorbona: las demés ee celebraran en la
Escnola de Altos Estudios Sociales.

grerietag* /v ekinkn mxnssek reacepciones en honor de los con-

curso practico de analisis clinicos (Analisis de orina
sangre, esputos, contenido gastrico, liquido cefalorraquideo!
etcétera). Laboratorio del Dr. Maestre Ibéafiez, glorieta de
Atocha, 8, primero, Madrid. Empezara el 11 de Octubre
para terminara! 17 de Noviembre; clase diaria de tres v
media & siete. Estos careos son exclnsivamente practicoK
ma! .y después de, explicar un© 6
mas temas do programa, segun la extension de éstos, ios
alumnos practican lae mismas operaciones cnentas veces
creen conveniente para imponerse en ellas, dieponrendo
cada dos de una mesa de trabajo independiente y con el
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material nBceasrio, por lo gne se limita la matrionia & 12 de
ellos, siendo preferidos los que primeramente se macriban.
El programay cuSntos datos mae interesen los facilitaran
en dicho'labocatorio.

El sexo bello toma posiciones.—En sesiéon plenana,
el Ayuntamiento de Madrid discnti6 la desestimacion de los
recnrsoa interpuestos por el presidente y secretario de la
Asociacion de personal facultativo de la Beneficencia mam-
cipal, del presidente y secretario del Colegio de Practicantes
de Madridy de varios practicantes da la Beneficencia muni-
cipal, contra el acuerdo déla Comisién mnnicipal permanen-
te relativo al derecho preferente recurrido en favor de loe
practicantes femeninos & ocupar loe cargos méa en conso-
nancia con sn sexo, como loa servicios especia es de consul-
tas de nifioe, Gota do Leche, eniermedades de la mojer, ma-
ternelogls, electroterapia, etc., etc.

DoB nuevos colegas.—A nuestras manos han llegado
los primeros nimeros de las revistas Archivos M
mQuiru: gieo del Dr. R. Figueroa, de Métida. Yucatan, Méji-
co, y La Medicina Manchega, de gne aparece como d'««or
gerente el Dr. Fernan Pérez, que viene & llenar el hueco
queja anspensiop del Boletin del Colegio de Albacete hacia
eentir.

..Bien venidos sean.

Semana farmacéutica lIberoamericana.—Va & cele-
brarse en Sevilla, en el afio 1928. coincidiendo con
gnracion del gran certamen, la eemana farmacéutica ibero-
americana, en la que colaboraran, junto a distinguidae per-
de la ciencia espaflola, los profesores mas prestigiosos
de lae EepuUblicas americanae de origen latino.

A esta semana ae le concedera el caréacter y loe honores
de Concreeo oficial. Por primera vez tomaran parte en este
Bénetode Asambleas los elementos eacolaree, para lo cual
seran invitadas expieeamente lae Asociaciones de estudian-
teay las Facultades de Farmacia de todoa los distritos uni-

~Dn/ante la semana farmacéutica iberoamericana se dara
un ciclo de conierenclBa, la mitad & caigo de farmacéuticos
espafioles. y la otra mitad & cargo de farmacéuticoe ameri-

La Comision organizadoia la forman: Presidente,D. Joeé
Casares Gil; vicepresidente, D- Francisco
mero; vocales: D. Gregorio Escolar 0--ampo, D. Enrique
Soler Batler y D. Joeé Rodriguez Gonzalez.

Legados Importantes.—Ha fallecido en Salamancadofia
Gonzala Santana Delgado, eoltera, de ochentay dos «fio*-

En sn testamento deja 600 acciones del Banco de Espafia
para dedicar su importe & dar edocacion y carteras acadé-
micas & nifios pobres de Salamancay & doce nifios naturales
de Alasios, provincia de Valladolid. R

Deja manda pata Asilos € iglesias y pata la servidumbre
de lacasay 2.000 duros & cada montaraz de bus fincae, or-
denando ademaa que ae dé carrera & lodos los hijos de éstos.

Coélera en China.—Noticias de Sbangai dan cuenta de
que el estado de desarrollo de la epidemia de colera es en
extremo alarmante, pnce se registran maa de mil casos dia-
rios.

Una nueva victima de los rayos X.—A consecuencia”
las lesiones prodncidae en la manipulacién deJos «
acaba de morir en Londres el cirujano Hall Edwards. Ha
muerto, paes, por la misma causa que el Dr-Menard. de
Paris, de qoien se ocup6 actualmente la Prensa, y snlnendo
el mismo martirio que éste.

El Dr- Edwards fué el primero gne aplicé en la Gran
Bretafa el invento de Bontgeu. Desde hace veinte afios su-
fria los efectos de los terribles rayos, no obstante lo cual, y
a pesar de ctuelee sufrimientos, perseveré siempre en bus
trabajos.

Catedra de Urologia de la Facultad de Medicina de
Barcelona.-Del 1.” al 20 de Diciembre préximo se dara un
cuieillo rapido de la especialidad de Utologi®
principalmente a proporcionar a! médico general, alejado de
los grandes centros de ensefianza, los conocimientos Indis-
oensables de dicha especialidad. . .un-»

El programa y otros datos sobre el cursillo se publica-
ran en seguida.

Los alamnoe matriculados oficialmente en dicha asigna-
tura, tendran derecho al cursillo, sin nueva matilcula.

Para informes,.dirigirse al Dr. Manuel Seras, catedréatico
de Medicins.Balmes, 54. principal, Barcelona, 6 bien a la
clinica de Urologia de la Facultad de Medicina.

Academia Médico Quirurgica Espaflola.—Recibimos
la aiguiente nota: | N L j, onj O

«Se recuerda & loe sefioree médicos que el dia dJde Sep-
tiembre préximo termina el plazo de admisiéon de trabajos
optando & loe premios de 2.000,1.500 y 1.OOO pesetas, anun-
ciados por la Academia Médico-Quirdrgica Espafiola para si
curso actual. A .

En el domicilio de la Academia, Esparteros, 9, se facili-
tan programas impresos, con las condicionea del concurso,
que se remiten también por corteo a quien lo acticite.*

La lepra, en Rusia.—Un telegrama de Kasan al Ber-
‘inoske Tidente afirma que se ha déclarado una epidemia de
lepra eu toda la Republica tartara. Las autoridades han pe-
dido médicos & MoscuU. i Lo

Se ba declarado en dicha ciudad el estado de sitio, y 2
bao tomado medidas para evitar que ee > «Pe-
mia; pero la poblacion ignorante dificulta la labor de las
autoridades y de los médicos.

Obras recibidas.—«Anales de la Real Academia Natio-
nal de Medicina», tomo XLVI. Cuaderno I-°. 31 de Marao
de 1926.

—«La insnlina en una insuficiencia cardiaca en una dia
bética embarazada, con acldosis», por el Dr. O. Blanco Soler,
folleto, sin precio.

Excipiente inerte.-En verdad te digo: el Bienavertu
rado nolia venido para ensefiar la muerte, sino para apren-
der la vida, y tu diecier nee lo que ee vivir y morir.

[El Ev. del Buddha.)

Catéalogo de la Seccién de Ciencias Médicas.-Al nd
mero preaoute acompafiacooa un Catalogo de la Editorial

.Salvat, cnya lectura recomendamos.
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LABORATORIO DE ANALISIS
Doctor Giral. — catedraticoy Académico.
Atocha, 35.— Teléfono M -33.— Madrid,
Orinas, esputos, alimentos, aguas, minerales, abonos, combnitiblsi
productos industriales, etc. — Tarifas gratis.
Hojas patentadas con gréficos y cuadros de composicide.

BAROANT L

CseBHQ ch eitiado dalaK» di UPPA -
m .,|E itaIB talillil

LABORATCRIO 6AMIR San Fermando, 34. — Vaadla,

p ~ L M I L

-;u.X* A XA e I d

im énez!.
eale

SOLUCION benedicto
CBEOSOTALI.

[1
Preparacién la maa racional para carar 1

gnitie, catarroe croénicos, infecetonee K’ P&*f'I®gLoi6n n«-
coneuntivaa, inapetencia, debilidad »P mentales, G
viosa, neuraetenia, impotencia, enfermedades
riee, raquitismo, eBcrofnliemo, etc.

Farmacia del Dr. Benedlote, San Bernarda. 41,

Bussfor de Burilas Teodoro.— Olerietade 8ta. M. i* b
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OTSA TARDE DE VILIADLACIDA®

08 preeeutaié ala memoria la scontra-
riedaJee de Mayer, maailustrecomo pro-
fundo pensador que como médico, y la
lucha tan doiorosa que se tio obligado
& Bostener contra Jos que no creian en
lo que Luego habia de causar sefialada
impresion en el mundo cientifico, a pe-
sar de que Foggendorf no quiso publi-
csr BU primer escrito y de los Norem-
berg, que se pusieron enfrente; y reno-
varé vuestra pena al recordaros su tré-

EL ANALGESICO
VERAMON SCHERING
ae distinffue

1 por la intansidad de ao efecto analgésico.
9f por no caubar anefio.
' B) por DO atacar al oorasén ai oaaaar sansa-
eloDSS de calor.

gica muerte (2). A montones vendrian
los hechos analogos si esto cupiera en
lo que 08 voy leyendo.

Pero duB casos singulares, gne aun
siendo pequefios son por sus condicio-
nes tal vez de los que mas ensefian lo
que ciertas fcrmas de misoneismo pue-
den ser, los truoBcribo con detalles. Me-
recerian llamarse episodios comicos si
nc encerraran en el fondo cierta amar-
gura provechosa para la ensefianza.

TIqo se refiere al estereéscopo. Fignier
lo cuenta con humor galo, gne resulta
adorable. El esterebscopo, inventado por
Brewster, después de haberse populari-
zad!, en Inglaterra, apenas era conocido
en Francia donde quiso vulgarizarlo el

abate Moigno. Crey6 éste conveniente
presentar el ingmioso aparato & ios
miembros de la seccién de Fisica de la
Academia de C encias, y, efectivamente,
lollevé & Savart & Becgnerel, & Arsgo
ya Pouillet; con mala fortuna, por cier-
to, porque si de intento hubiera querido
slegit cuatro individuos menos & prop6-
sito para lo que deseaba, hubiera sido
dificil conseguirlo. Savart padecia nu-
bes eo una comea; Becquerel era tuerto;
Arsgo tenia diplopis, y Pouillet, estra-

jiuamMORdifiEsRaieGAl,

bismo, (Fué broma del buen abate? Al

mndié con Biot; perj éste, que disfruta-
lo Véats el Qdrero anterior.

ID M jrond» Aomm, Otawald. Tradac-
dén franoesa,

ba de nna vista normal, apenas quiso
var y no hizo gran caso del aparato que
debié parecerle un jubete de optica
impropio pura ocupar a un hombre de
tal prestigio. Occulos Jiabenl et non mde-

Rod.oos ¢k reginan

Los mejores y més garsntizados son:
m-MATURA” 6 “VIOOR?”
del Dr. Falp.—Venta en farmacias.

bunt, dijo el autor de los salmos; pero
esto puede decirse de cuantos han caldo
y caen en los tropiezos del misoneismo.
Itegnanlt fné el acadéniico que pudo
hacerse cargo, por altimo, de aquel apa-
rato que resolvia un curioso problema
de Optica.

El otro hecho es ain mas extraordi-
nario y no seria creible si no fuera por
la autoridad gne tenia y merecia quen
lo relata como testigo presencial. Dejo
la palabra & Flammorion que lo cuenta.
Se trataba de la presentacion del fon6-
grafo de Edison & la Academia de Cien-
cias de Paris por Do Moncel.—«Una vez
presentado el aparato—dice el astréno-

mo recientemente mnerto—, se puso
décilmente a recitar las frases impresas
en el cilindro. Entonces se vié ann aca-
démico de edad madura, de espiritu pe-
neti ante, saturado de las tradiciones de
la cultura clasica, revoivera-t contra la
audacia del innovador y precipitarse
sobre el represeutante de Edisson, asién-
dole del oneilo y exclamando: «jMisera-
ble!, no queremos ser engafiados por un
ventrilocuo». «Este miembro del Insii-
tuco—afade Fiammarion—se llamaba

«/ pa m I n I <

Eztcaeto d« laalta bu polvo; eontiene diu-
tasa y vitaminas an forma eoneantrada.
M. F. Berlowitz.—Alameda, 14, Madrid.

Mr. Bouillaud. Era el dia 11 de Marzo
de 1878. Lo mas curioso del caso—con-
tinlla—es que seis Djesea después, el 80
de Septiemore, en una sesion analoga,
el mismo académico tuvo a honor de-
clarar gne, tras un maduro examen, no
habia para él otra cosa en el asunto que
ventriloquia, y que no era posible ad
mitir gne sun vil metal fuera capaz de

suplir al noble aparato de la fonacién
humana», siendo el fondégrafo, para él,
solamente nna ilusiéon de acustica» ().

¢No os acordais de Peral? Marino ilns
tre, matematico, fisico, inventor genial,
en lugar de haber sido celebradoy en-
altecido fné un despojo gne el misoneis-
mo abandond & la amarga desesperacion
del gne no es comprendido ni aprecialo.
Hacia tiempo que la idea de navegar
por debajo de las aguas se agitaba im-
paciente en el cerebro de los inventores.
Fné empresa intentada de antiguo y
varias veces. A creer & Bacon, hubo To-
ledo de ofrecer sitio de ensayos patroci-
nados por Carlos Y. La semilla no esta-

CATA-IbIbOS. TOS

JARABE MADARIAGA,
benzoclndmico.

ba muerta en Espafa: Montnriol se atre
vié en Barcelona con relativa fortuna
en 1859. Peral renovd el intento con ma-
yor acopio de ciencia, gne el correr de
ios afios habia becho mas facil.

En otros pniaes los propésitos se es-
trellaban ante machas dificultades:- ha-
bla que hacer andar & los submarioos
primero eon hélices movidas & brazo,
luego con aire comprimido, con vapor
después; la electricidad viuu a resolver
lo dificil y Peral lleg6 a tiempo. Su pro-
yecto encontré al principio favor en los
Centros oficiales. £1 ministro de Marina
entonces, el general Pezuela, antiguo y
bravo comandante de la Berenguela en
Valparaiso y el Callao, abrié los brazos
al inventor. Se coustray6 el barco, se
eohé al mor en Septiembre de 1888 y
pronto se hicieron las primeras pruebas.

(lis brtogr), siiiUBBIti ritioall ;

BOfOlUDW mijr letbt ecDtrt li epilepsia,

Tiltrilxls ibuliu. Stduta il ilKeai Dirle»

El capitan general de Cadiz deciaoue
habian resultado «perfectos y comple-
tas».

'‘Oontinuara].

(I) Ebel mas extrsdlo caso de mi«onels-
mo el del Dr. Boniltkud, hombre de cienoia,
iloBtre, gae en Medicinm distingaiOee prin.'
oipaltaeate en el estudio de las enfermedades
cardiacas, en el cual fué verdaderamente
DDO de los que pudieran llamarse preourto-

HRFFOEH TGS ALD
GRAN RECOWSTITUYEWTB

res. Su Traili dtt malndia du «tur et dte groe
valieatix fué una notahUisima obra.



EL HOMBRE-AVESTRUZ

Ha*B pocos dias nu hombre fua admi-
tido en el hospital israelita de Francfort
porque se quejaba de pesadez en el es-
témago. o L

Fuo operado y el cirniano desouDrio
en BUestémago inde de 200 agujas, | -
alQleree, varias monedas, una cadena de
hierro y pedazos de erietal.

Necesidad profesional, pues ei enfer-
mo hacia de hombre avestruz en las te-
rrazas de loe cafés.

- ae ha escrito de la Medicina.  _ m‘r‘ ~

Poderoso antianémico.
AlcalA. 88. — Madrid.

COPLAS ESPANOLAS

A mi me llaman el tonto,
el tonto de mi lugar;
todos comen trabajando;
yo como sin trabajar.

Es piedraque se echa a un rio
el querer que puse en ti;
que llega a fondo, se clava
y ya no vuelve & salir.

Te pido que no me mires;
te pido que no me hades;
que si te escucho y t6 miro
vas a volver a engafarme.
Una inyeccion

flad 0| G aSte | hipodérmica diaria

Tuberculosis pulmonar y quirdrgicas,
ganglios, fistolas, décimas rebeldes,
linfatismo, escrofulismo infantil.

Lt EUGCION DE MEDICO
segun el lamoso citliico, el sabio
j. Benito Jerénimo Feijoo.

Se tenga presente las siguientes cir
onnstancias: .

La primera, que sea buen cristiano,
porque, teniendo presente la estrecha
cuenta que ha de dar & Dios de sus
descuidos, atendera con mas seriedad
ai cumplimiento de su obligacién y se
aplicara con mas conato al estadio de
BUfacultad. .

La segunda, gne sea juicioso y le
temperamento no muy Igneo, porque,
aun en los mas discretos, el fuego del
natural suele llenar de humo la razoén.

La tercera, que no sea jactancioso en
ostentar el poder y seguridad de su arfe,
porque, siendo cierto gne no tal segun

e atifima M S
dad hay enella, es fijo gne el que la pro-

pone tai, 6 es muy ignorante 6 muy en-
gafador. X .,
La cuarta, que no sea adicto a siste
ma alguno filos6tioo de modo que se
regle por él la préactica, porque ésta esta,
sin comparacion, mas expuesta & errar
gne el que se gobierna por la experien-

iBBTUITIlA MEfiiOA

cia, aei suya como de los mejores aato-

res préacticos. .
La quinta, que no sea amontonaitor

de remedios, especialmente mayores.

Mas de once mil médicos recetan y to-
man ellos 6 BUSfamilias el

ELIXIR CALLOL

salvo en casos de urgencia apretadisima
que no conceda tregua alguna, teniendo
por cierto que todo médico que decreta
y receta mucho, es malisimo médico
aunqgue supiere de memoria todo cuanto

pudo vencer la fuerza de una enferme
daLdglganIof:)reseBtd <Jue ddo €sto &
escribié por tan eminente benedictino
el afio 1726 criticando cémo estaba la
inediciiia y las demas costumbr-s en
aquella época, libro (1) apenas conocido
oor la actual generacion y que debieren
leer todos los médicos por algunas co-
sas que dice son de palpitante actuali-
dad y de grandisima enst fianza.

Por la transoripciuQ.
Db- B. Hkbnindkz Boiz.

Escorial, Agosto da 1E65.

El mejor an
tisarnico.

medad, que son muchas, y se toman de  ES VERDADERAMENTE curiosod
muy varias fuentes. Los medicos cO- hecho de que en la actualidad en la
mienzan tocando el pulso y viendo la cjudad de Loxor (Egipto), que cuenta

orina, Veso bien de paso; al instante, con 40.000 habitantes, exista nna raza

toman la pluma para la receta. El pulso humana que conserva purisimamenle el
P P obscura, y agrlna a P

" tipo y la moda representados por los

muy falible; ni se puede hacer concepto decoradores de hace tres mi! ailos sobre
alguno seguro de la enfermedad y de |oq antiguos sepulcros.

BUS causas (salvo nna U otra vez que mujfraa, do cader&s
madamonte estrechas, llevan ava el

een, mismo peinado y loe mismos adornos
I E D -1111 m gue las mujeres representadas en los
estdn muy & la vista), ni atender, al

sepulcros.
complexo de muchas circunstancias, ya
concomitantes, ya antecedentes. Por no

Siiilis

ANTIPHLOGISTINE

Oalor hiumedo, de aplloaoiCn Otelbedmodk

Yo . y limpia.
detenerse los médicos en esto se ocasio- Prodooe hiperemia, mitiga la inflamaowu
nan tan gtavea errores en la capitula- eaprime el dolor.

cion de las enfermedades. jCuantas ve-
ces un costacho se declara por flato, y
al contrariol

G A Z A P O S

La séptima, que correspondan por lo

comun loa sucesos & sus prondsticos. Habiendo oeaado el 15 de Agosto la
Digo por lo comdn porque, acertar siem Vveda de la caza, no hallaran extrafio
pre en esta materia, no es de hombres, nuestros lectores que nos dediquemos a
sino de angeles. Casi con esta adverten- le de algwioi gatapoe Uierarios; y alia
cia se excusaban todos los antecedentes, van como muestra:

pues con ella sola puede conocer el En el prologo de una obra, volummo-
hombre mas rodo cual médico es sabio , , . e

y ondl ignorante. El que tiene acierto | | ! f tl

en pronosticar, es cierto que conoce el erSO Vlna' e ICaZ an ”rICO'
estado presente de la enfermedad, pues - )

sélo por lo que bay ahora se puede oo™ S2Y de autor acredlta_d , leemos: «wna
nocer lo que ha de suceder después. Al 0052 s Venus y otra Citerea».
contrario, el que cominmente yerralos  [Hombre; pues no debia usted guar-
prondsticos, es fijo que no sabe palabra darse el secreto de la distincion, porgue
de medicina. Asi como el que en los h_asta ahoray.des_deVlrglIlo, ngreaba
almanaques errase los tiempos de las Sid0 un apelativo antonomabico de
lunaciones y de los eclipses, nadie du- Venus!

- - - - Del mismo libro y prélogo; *la her-
LaﬂjllDi B{C[HII@G’IE II’|<’:I1I| mosa mitad de nuestro sexo».

Bee es mucho atrevimiento, selor
daria de que no sabia palabra de Astro autor; usted podra dividir su sexo como
noroia. quiera, pero loa demas no nos tenenos
Habla después Feyjoo del prondstico por hermafroditas.
con gran tino y dice que otros médicos
de cualquier enfermo, en quien encuen-
tran algo de fiebre, dicen que tiene un
grande aparato; que el accidente es pe- (1) Thentro oritieo nnlveriftl ; dieoor®*
ligroso; arrugan la frente, arquean 1as yarios en tod género de materias para adt-
cejas, danse varios 6rdenes, ponen en
cuidado a toda la gente de la casa, al L E\MORRAGIAS Lo mas radical para
fin 66 ofrecen a visitar con frecuencia, . ]

y ejecutar cuanto cupiere en el arte. combatirlas:

IEecha esta prevencioén, lo que se sigue 7 | M E M A

es, que si el enfermo muere elogian la
coroprt-heneién del médico, que desde
el principio penetré la escondida malig-
nidad de la dolenois. Si sana, engran-
decen la cura, y dan & Dios mil gracias

de que el enfermo haya caido en las
manos de un mélico tan valiente, que

De un libro de Pedagogia: «En lars-

ergaho de errores oomones. Biorito por'l
muy jlastre Sr. Kr. Be. iio Qeiénimo Kejjeo
»lonten-gro, Maestro general de la Orden
San Benito, 1728 en 00 o tomos.

SIGUE A LA PAGINA XXV
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vol°’ci<®udel 68 eran diarios los fosila*
mientos, y no ces6 de faacionar ]a gai-
Uotima en Espafia.» {CBrarabal, pues nos-
otros que VvivianiOB et afio 68, ni vimos
taes fusilamientos, ni oreemos que na-
dehaya visto en Espafia la guillotina
mésque pintada en algana estampita de
les de propaganda tendenciosa.

En una novela premiada por una
Academia y en un djscurso de un poli-
tioco francés famoso, se- dice que en el
festin d e Nabucodonosor aparecieron
exritas per milagrosa mano las tres
fetidicas palabras: Mane, Thezel, Pha-
res..

Paren ustedes los pies, sefiores, que
sifestinno fué de Nabucuidonoaor, sino
¢k Baltasar, si no mienten loa textos
agrados y hasta los que aprendimos en
11 escuela

(Se eontinnard.)

fBBTULIA M&DIOA

El nifio sano se pasa durmiendo mu-
chas horas, Nifio gne duerme poco, ne-
cesita que el médico le visite.

No es conveniente acostumbrar al
nifio h que se duerma meciéttdole. Tam-
poco debe dormir en loa brazos ni en el
regazo de su madre 6 nodriza.

Bafar & los nifios es una buena eos-

Sedante del dolor, de la tos, de todo es-
tado de excitacion
ATROPAVER
retine los alcaloides del opio y de la
belladona.

tumbre; si se pnede, debe bafiarse el nifio
todos los dias, 6 cuando menos, dos ve-
ces a la semana. EIl bafio ha de ser tem-

teoperatura del agua, 350; su

] serd de tres 4 cinco minutos,
Ocidese que el agua del bafio no'se

Po»Sa en contacto con los ojos.

limpieza de le cara requiera agua

T.1..J3’ e ii
JIB DeD6< *  HiirSCiflSniOi * wSptr

m\a =Rutal (Jarae ce Futay),

Ve snUDcio, pagina XXV 11
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PUERICULTURA

EIQIBNB OBNBB&L. DEL. NINO

lidB chupones, mufeqoillas y otros
djetoa por el estilo, estan prohibidos
px nocivos, pues exponen k enferme-
cke de la boca y & otras infecciones.

El Difio debe dormir siempre solo en
Dcarg, nunca se ha de acostar con
ldra persona ni siquiera con su madre.
I La mejor enna es la gne no permite
1'=;alanceo.

Se acostara el nifio unas veces del
Mo derecho, otras del izquierdo; nunca

.r temible enemigo del
Hro También le perjudica el excesivo

iV .
ho se debe sacar de casa el recién

C CPIOUIP Témeo

INTHIPHIIIN
1L | u CunflTIU infantil

IlUUmrilll
jiMido hasta que tenga mas de ocho
jilss, eligiendo para la primera salida
I radia Ce temperatura suave; el nifio de
jpidoo nunca debe salir de noche.

Los ojos del recién nacido deben la-
ntsecun agua hervida libia. A la falta
12.?~ iittipieza escrupuloaa deben la

lgS d
gT»,, e )

ldtInifi"H
l«dmDo. deben permltlrle la libertad de

liroitsa\V\ssssaiil.

IjM movimientos para que se crie ro-

IbMo y formado.
l«r ®sra de mas 6 menos abri
1?1 estaciones del afio y el

donde viva. Ha de evitarse tan-
I p como el calor excesivo.
Lonyiene cambiarle ropas cada vez
|ickonned se ensucie.
1, saber si se cria bien un nifio,
posarle cada ocho 6 quince
lw . de peso 6 no gana,
IR40 conauiiar al médico.

Slath'k** enfermedadee producidas

distinta de la del bafio, empleando algo-
dén con preferencia a la esponja para

Debe proenraree secar mny bien al
nifo después del barfio, especialmente
SUS manos y pies.

Respirar aire puro es esencial para la
salud del nifio. Nunca debe llevarsele &
sitios donde baya aglomeracién de gen-
te. Hay que evitar gne respire aire im-
pregnado de olor 6 cargado de polvo,

Es un error que causa muchas defun-

S iV 1« |V iV
Carase con SULFURETO CABALLERO

oiones creer que la denticion es el mo-
tivo de cualquier malestar 6 enfermedad
de los nifios.
remedios ni especificos para
hacer salir los dientes. Las llamadas
denticinas son perjudiciales.
denticion ee retrasa, se hace irre-
guiar y puede producir trastornos en la
salud, cuando loa nifios han sido mal
alimentados y han tomado otros alimen-
fine le leche, antes de cumplir ocho
meses.
. Un.nifo bien criado suele empezar &
de pie 4 ios diez meses y echa
~ andar & ios doce meses. Antes del afio
® e e
Poderoso reconstltuyente
BIQPLASTINA SERONO

“'d® ® "is®*
porque 86 pueden encorvar B piernas.

~ Todo nifig que no anda solo al oum-

p», anos%ebe hacerse examinar

por el médico para investigar la causa.
La vacunacioén contra la viruela es el

Unico medio de evitar esta enfermedad;

deben ser vacunados los nifios al onm-
ir el tercer mes, y cualquier edad ei
y epidemia de viruela.

Nunca debe destetarse al nifio sin
consultar al médico.
PAiIiIDODIHAMO
mejQr ténico infantil

No debe destetarse niogla nifio en
los meses de verano.

El destete rapido es peligroso, ha de
hacerse gradualmente.

Los primeros alimentos que pueden

El ténico més rapido y seguro es el

R-CHARENSTIRAO- K

Glicerofosfstos con arrhenol y estricnina

darse al nifio en el momento del destete
deben ser preparados con leche en for-
ma de papillas, utilizando para hacerlas
harinas adecuadas (de avena, maiz,
arroz, trigo, etc.).

Las fosfatinas son muchas veces per-
judiciales jr no deben utilizarse sin con-
sultar previamente al médico.

La diarrea de loe nifios exige siempre
la asistencia médica.

El alcohol es un veneno para los ni-

Para vias respiratorias no hay nada como el

Jarabe Benzosol

Benzoato sédico, rioco], foif. codefnay told.

fpB, especialmente para loa menores de
cinco afnos.

TABLA DB CEBOIMIENTO DEL NiSo

ES PESO
Psfo  Aumento Aumento
medio. pormee. por d@a
Siloge.  Orainti. Orant.
Al nacer.... 3,250 » »
4.000 750 25
4,700 700 k3,3
5,350 650 215
5,950 600 20
6,500 550 18,3
7,000 50J 16,6
7,450 w50 15
7,850 400 18,3
8i00 350 11,6
8,500 800 10
11 id......ceeee 8,750 250 8.8
2Q0 6,6
* >

Advbbtbhoia.— Lo mismo el peso
total que loa aumentos por mes y dia
que expresa este cuadro, tierenunva-

kKdatok Sobnte ada

lor relativo sirviendo sélo como indica-
dores del promedio del peso y ganancia
normal.

TABLA DE CBBOtUIBNTO DEL NIfiO
EN LONGITDNn (QDETELKT)

Qanaaois

Talla.
aoual.

EDAD

Mrires. Cmtmrtro..

0,50
0,70
id ... 080
0,88
0,95
1,01
1,07
1,13
1.1
1.25
1,30
1.35
1,40
1,45
1,60
1,54
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SANATORIO?ENA.. ASTILLAd"

Deatinado a enfemoa del aparato digeativo, nntrioian y aiateiDa nervioso.

Clima delicioso, once hectareas de parque completa Instalacién de mecanoterapla,
electricidad, calor y terapéutica fisica.

Hotel de dietética. Dos hoteles para psiconearosis.
Pabell6on especial de radioterapia profanda. Seccién especial de toxiodmanos.

Director; Excrrjo. 5r. D. ~“orales. — Médicos: Doctores Peozoldt, Olivar y Loquero,

------------------ s -A. rr T) e — i

almoe rramnas BALNEARIO DE TRILLO

< EoMDn Grw narartides ch ddtira niraldizii
A“%B'\M% N Eecrofuloele, estado linfatico, reumatismo, herpes,
avarlosls, enfermedades de ia mujer,

esterilidad, neurastenia, corea, hlaterlsmo.
Prodoclo Bipaflol & baie da Hamam-virg.*. ~tcnlna hl-

ppoeaBt; novocaina, anerteilD#, etc. Onra Hemorroides in-
t irnaa. eitBrDa»,BBnKrantes y padeclmientoj del recto. Tubo* . o
. . Olima de montafia, 780 metros.
con canula, 3 pesetast correo, 3,50. De venta en tarmaciai.
Informes y folletoB. Hotel rte los Leonnii
Oarmen, 30, Madrid,

Deliciosa estacién de verano.— Gran parque
y monte para hacer helloterapia.

ANTIASMATICO PODEROSO

BUMBDIOSFIOaZ COHIBA LOS OATABBO8 BBOHQUIAI.BS ' Recomiende usted siempre

Sarabe medina <SPARTSERUII{l>

de Q uebracho.

Médicos diatiuguidoa y loa princlpalea perlédicoB (S|II’I hllpllttCI ")"teI" |I|CIIIIF)
profeeionalee de Madrid: E1 Siolo Médico, la B L
viita de Medieina y Cirugia practicas, EI Genio Botodaelas afecciones broncopolmonares Bindsi.
dico, El Diario liédico Farmacéutieo, EI Jura”™ m i- Excelente estimnlante general de Ibb detenia* or-

dioo-Farmacéutico, la Revista de Ciencias Uédicas de
Barcelona y la Revista Médico-Farmacéutica de Ara-
goén, recomiendaB en largos y encomiaatieoa artlculoa Elaborado por el Instltnto Mlcrobloléglco Regional
el Jarabe-Medfna de OHebraohe como el

gaoicai Y poderoso ténico cardiaco.

v 2 del Dr. Salazar.— Bndfjoa.

dItimo remedio de la Medicina moderna para com-

batir el Aemu, la Dlsuea y loe Cat&rros orénioes, ha- DEPOSITO EN UADBIDI

ciendo ceear la fatiga y prodnciendo ana saave expeo- . .
toraolén. Farmacia del OR. TORRECILLAS.— Barquillo, 37.

PRECIOS 6,50 pesetas frasco.
B~T Oepésito central; Sr. Medina, Beirano, SO, Ma-
drid, y al por menor en las principales farmacias de
Espafia y América. B
J a r-i». to «

de Manzana Laxante.
AOTT-A-S X3E1

Otillane ki Ias adllcs i ireudtiliiitili i 1Uis-
M A R I\/I O L E J © DOSIS: AdnllOB, da un» i dos oaohaldrsdM dv 1m i»

dlittldo «n »gn» d solo; nlfioB y manorea de qd afio.* »

Carbonicas, bicarbonatado-sédicas, magnésicas oh»r>d>dolaadao«fé; da dos i aals afioa,
N . o g ’ da Ub da postre; de sala en adalante, SJdl, |
calcicas, litinicas muy radioactivas. da sopa, diluido an ago. 6 aolo, deapnéa de la ««* » i
A L A aataa doalaaa poedon anmentar * 2.*JVmic] .«
De creciente éxito en el tratamiento de enfermos de to gna prodnaoan. Da venta en toda# lay Fa nj
estdbmago, higado, bazo, rifiones, vejiga, Oapoiliirla: E DURAN. - Tetuin, i y 11. -
intestinos, diabetes sacarina, cloro-ane* _ Fraaoo de mnaatra k loa aeiorae
mia. etc director del Laboratorio, PonxBno, 18, entresnelo |

iCuldadol Pedid el DEYEN pues hay Imltaolon™
2.» tcmiiornda de |.° Septiembre & 30 Neriembre.

Estadén ck farocanil i 7 hoee ce Mdid y 4 ce Saidlla
Oran Hotel del Balneario. Todo confort,
Pcdl<ios <l« botellas é Iqgferiges al sefior C«r«ilte, en Cuatro mil recibos de cobranza, 20 peseta |

MARMOL.EJO (Jaén). Cuatro mil recetasi 20 P®***®*'
E. PERALTA. Montera, 82. MADRIw

mANIODOL A N | O D O ANIODOL
EXTERNO L i
Deecdxirate

GstroEtedlii
Fiebre THcld»

Ciﬂ@la—%emda méas eiodaroso antlsépiloo DUtM Tafc & li» UrtoO
mem_agl rauogi 124750 rerf6isCdliCo o Tubareinl

tfveifrii labra oetfitfo t le, Hidlni. - IABORATo0azOB DBI. A»loaOE, «<O,»ne Condy;eeL”~">A»"
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NUEVO _

enfermedades

TRATAMIENTO

LAS .g

LAAElitotlL

estomago

CALMA YCURA

13ASTRALGIAS

FERVENTAOIONES

HATULENCIAS,

EFECTOS

INMEOAL s y
DURADEROS

UUOMATmMte CCNTIML<
ritvtT

Pamis

STC

DYSPEPSIAS,

PUTRIDAS.

Pptt IB Fkancc
rAlu«

MUIBTftAB . rntClO» tftPtCIAbtft Y LITCftATURA . PNnANCO A
WM SAU MtOiICOS. HUIANTE PEOIM

Lit«ratura y muestras: 53, rué Réaumur, PARIS (1I%).
Depdsito en todas las farmacias y droguerias espafiolas.

lethone

PODEROSO SEDATIVO, no téxico

T o s espasmodica

IfALCOZ & Cx 18, Rué Vavln, Paris.

S

dotosT u b e rcu

lo so s



E Uoc.r.n.é«j« 1. mé. perf.C .

Vo1 K li?< iikol D k- S'X E >1]V

1? Ml modatidades electro-médicas en UN SOLO GABINETGI

Relne lo ppfin,Ao cfjEfiQiAS y dotado ademas de enchufe & la fied Industrial]

UNICA completa
SOBERBIO "iiS TR U ~
pléndido acabado, GARANTIZA BEX®

nreciaién u de funcionamiento cronométrico, Junto con sumJ

como igualmente FINANCIEROS,

tnrins los Sres litédicasy Técnicos que lo conocen, LA /A'SMu |

enorme en todos los paises. Glandes FACILIDADES DE PAbU.
Pida oferta hoy al Delegado General:

OTTO STREITBERGEK.-Apartado de Correos 335,

VINO URANADO

OE COBA EADIOALHBNTEOONKL

PESQUI

QO» KLUIINA BL AZUOAB DEL OBQAIIIBIW

A BAZON DB tnJ OBAUO POB dU, "OBn-

FIOA, CALMA LA SED, BVTTAT OD” LAS8
COMPLICACIONES DIABETICAS

1 8=Imi» ello»»y »otedltrdo »ntidI»béUoo.
Mi» ie Telntiolnoo »floe de ixltoe mundlI»!»».

Oeveataei t»d»i I»» «mm * frriv»ol»i Ve#*»'m'w'm

«NMtrae y folleto* i I»* «eHor*» "e«>«e*e

OTEOSPREPABADOS DEL DOOTOB PESQUI

SIMIL AZUCAR PESQUI py*» <> *e i'™

diabétiooB.
DELOADOSE PESQUI Mny «fio»» 000‘ « *e
OBESIDAD y oompletrmeo*el” of»* **"®’
ALCOHOL DE MENTA PESQUI AnMm»ip-

tico. Digeetiro. P«r» too»dor, e*oi

Liboratorio Pesqul: Sin SibiitliR.

ApuLto» 0,10
Nikos 0,03

*

Jernan

« u RSPrPI nnif « P

Estafeta de partidos.

6e euplica & loa compafieroa gne lea interese laaen
plaza de titular de Autol (Logroflo), ae informen del compid
fiero de Villamediana de Iregoa (Logrofio).

VACANTES

Los Pozaeloa de Calatrava, partido de Almagro idiij
dad Real), eon 1.660 pesetas. Hay 16 familias pobresy 20
pudientea. No hay farmacia y el médico estaré obligadd
tener botiquin. Solicitudes hasta el 20 de Septiembre. 325"
babitaniea. Eatacién de Migueltnrra & 10 kilémetros.

—Gnadalmez (Ciudad Real), servida interinamente, aJ
la dotacion de 2.000 pesetas. Solicitudea hasta el 23 de Sp
tiembre.

—La Portellada. partido de Valderrobres (Teruel), pordil
mision, con 1.250 pesetas, maa el 10 por 100 por ingpeccidd
Porigaalaa eon 8.760 peaetaa Solicitudea basta & 2d*
Septiembre. 779 habitantea. Estacion de Alcafiiz, é 2kiié

metros.

-Arconada, partido de Oarrién (Falencia), servida
rinamente, con 1.876 peaetaa. Solicitudea hasta el IOdeBa
tiembre. 458 habitantea, Eataciéon de Frémista & 12 kilchy

tros.
AiMtdi, n.yHiininl (Gul]i(izcoi). (Oontind* »n U yég.
PIDANSE
DOSIS: 1 muestras

DB EAJ AR .. Acente Generalpara Espana., 173, AICALAJNADRM
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Nueva Medicacion

DESINFECCION INTESTINAL
ENTERITIS, AUTOINTOXICACIONES

CHLOROBYL

Base DECLORAMINA T

Y DE BILIS PURIFICADA Y DESPIGMENTADA
Comprimidos A”iutinizados.

0 X1IDANTE
BACTERICIDA
DESODORIZANTE

RY,

= DOSIS =
2 Comprimidos
antes de cada comida. .

agente: Laboratorio MtRABENT~C'% BARCELQNa] ( Q

Laboratoires Reunis.— J. Legrand, Farmacéutico.— 159, Avenue de Wagram.— Parla.

ata

HPoIKs. . .

(Ed Pildorasy ampo llas [UDOLORAS parainyecdiones hipodénricas ESTERILIZABLES & 110°)

Utero y Ovarios de Conejas

Sin-tratar Tratados al
(Peso : 4 gr. 60) CYNOCRINOL

(Peso: 13gr. 50)
Lipoide de las Capsulas superrenales (S Meddiiia) AORENOI-TOTAL

OVArICO....cocvreeieiene m. CYNOCRINOL
n Testicular ... ANDROCRINOL
»  Cerebral......ccccooes eiviinne. CEREBROCRINOL
Testiculos de Conejo » Cardiaco..........cceeeevvevveenne - CARDIOCRINOL
Sin tratar Tratados a etc. de todas las Organos.

ANDROCRINOL

(Peso: 1 gr. 90) (Peso : 7 gr. 45)

(Muestras y Bibliographia a quien las. pida)

DOSIS Y MODO DE USARLAS -
CR. Acaderoie des Sciences CLIV, 1912 P//dorai / Ampollas iniio\<jr&i oesificada» a 2 eenli;r. de Upoide.
(i-H Soc. des Hopitaux de Paris. 19 Juillel 1012.
C.R. Snciélé de Uiologie, 1897 & 1912.
etc.

Pon dia: t a 8 pildoras, 6 1 centimetro cubico en inycceloiies
hiiioilcTinicas de Li solucién aceitosa (indolora, cslerillzada a 1iO«).

Laboratorio ISCOVESCO, Rw<es Dank, paris

APrwenlantes y depositarios: J. URIACH y C,”, S. «<n C., Apartado 632. Bruch, 49, Barcalona.



AinGiiorrGa-DismGnorrGa - MGnorragia

s.n .enera,n,sn.. dleturbi.s de la eecreCdn

Distribuidor:
J. PLANS SINTAS
Provonzai 136.— BarcolenSi

Eniérltis
E nteritis
Diarreas
AutO’
intoxicacién
Muestra 0°IOUCAftO, jO. 5i->ger. PAPIS o\

id’,

rtp fiftcrficion Itiierfifl.

I |
.™ . , Te,dieren .erapénticd de eeereeldn

Interna.

cPues 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 menstruacién.

G. W. CARNRICK CO.

417<421i Canal Straot, NUEVA YORK, N. Y.

Representantes:
ANDREU Y RAMON

Pasaje Batllo, 1y 3.

<i

— Barcelona.

EXTRACTO

MALTA 1

AcoptadoporR.D.del2Abril 1313 enlosHospilalesMililafis

SIMPLE
oQw Hicoposrrros
CON HEMOBIOBINA
CON PtPSINAV PANCRIATIfIA
CON yoDuao ferroso
CON ACEITE Hts BACAtAO
CON ACEITE HIC 0ACAIAO E HIP”

OiolOMA oe mérito
.'Cortar.» .
«tlllitp — atril» HIT ~ .

®Cabales. 0.

Barcelosa

eres

)



res

KELATOXI

(gotas ctable.

Famua ck deooin maadnnsua’el BH’ZCHOdE Bawla

DISMENORKEA — TOS FERINA
COLICOS HEPATICOS Y NEFRITICOS
ANGINA DE PECHO — HIPERTENSION ARTERIAL
MAL DE MAR 0 MAREO — ESTERILIDAD
POR ESPASMO TUBARICO — ESTRENIMIENTO
DE ORIGEN ESPASMODICO, ETC., ETC.

Solicitense muestras y literatura al

.—I_I_\H_ — —

AN ® O R A T O R I O I B E R O | TOLOS SA (Guipuzcoa)

productos cuya eficacia ha sido Los Spes. Médicos no se ol-
reiteradamente comprobada por

los mas eminentes clinicos: idan de ’ '
ulas que desean
antitrico y antiséptico vésico INFECTABUS

renal;

m-"m DEL EABOBATORIO IBERO

tonico reconstituyente infantil; (Véanse en la coleccion de E1 Siglo
’ Médico facsimiles de recetas de los

- Dres. Sanchis-Banus, Sainz de Aja, Ca-
tab I etas am I katz rrasco Cadenas y Pefla Galarza, de Ma-

Hiperc]orhidria’ gastra'gias_ drid; Blas Sierra, de Valladolid; Pena
Pérez, de Santiago; Hervada, de Co-
Prsparados por el

LABORATORIO IBERO

Tolosa, (G-'ixlp'ixzooce).

rufla.)



MIDY

Asodacion de extractos de plantas
m cuida dosamente. elegidas

e | rastonos cogestirss
\&riasideoks Caalro ¢k Irda - Qpaesiis Mlumum « Hananite ck lanagaLss
; ¢k lapbatd
\erieoocks y'de extractos de 'glanduiarés & secrecién intema- Y
Ucerss \ériass tipofisis’ Hiparod - Tidce . . .. ‘:}'Tt';a
a
Ecknas peUetlios 2 86 COMPR-IMIDOS al DIA eEia
Anoraes {1refar 9n n@E=) '
MtDIGACION 4.QCAL
DE LAS ALMMRANAS |T | M

LABORATORIOS MICtY
i. Re du Glaendl - PARIS

DOS JUICIOS EXTRANJEROS
ACERCA DE UN PREPARADO ESPANOL

€... resumiendo podemos decir que el Sepioyodo es uno de los mejores medi-
camentos que poseemos para el tratamiento de las afecciones puerperales, siendo

desde luego, el de més fécil empleo y el que ofrece menos peligros.»
Prof. Alols Santner: Clinica Ginecoldgica de la Universidad
de Graz, publicado en el W/erer Klin. Wochensohrift. nim. 19. 1924-

«... en todos los casos se ha logrado con la solucién de Pregl una notable mejoria
en la marcha de la fiebre puerperal, que en muchos casos se curaba por desaparicion
critica de la temperatura. El empleo de grandes dosis no ofrece peligro alguno...»

Knauer y Zacherl; Mitteilungen des Vereins der Aerzte in Steiermark. i.» Julio, 1921

“UmSF»"roYOi>0"

r» I*e ® 1

espacial para ginecologia en cajas de 5 ampollas de 10 e. c«

S. A . L A

SAla
eiorieta de las Delkias, 2. - MADRID - Apartado 7060.



La mas asimilable de todas
las medicaciones fosfatadas.

L a F | T | N A y sus derivados:

Ferrof jtina.
Fitinato de quinina.
Fortosana.

FOSFORO CALCIO, MAGNESIO, se encuentra en la Fitina, bajo su forma mas asimilable
y que asegura en el mas alto grado la sinergia terapéutica.
El descubrimiento de la Fitina ha resuelto el problema de la medicacién fosforada racional.

Marca Clba.

Muestras y literatura a disposicion de los sefiores Médicos.
GIBA Sociedad Anonina e Productos Quinmicos

Via Layetana, 41. — Apartado 744. B ARCELONA



Insustituible en las afecciones

del aparato respiratorio.

Tos, n Toleradisittio
catarros, por los
bronquitis, mas débles

asma. - estomagos.

[e.

Formula por 20 gramos

Tlocol, 23 centigramos; Heroina, 6 miligramos;
Arrhenal, 2 centigramos.

Precio, 4,25.

Muastri [ritis I 1i cjasi Hidlea sujilltaDilo, iDdliua!) astaaldn de dul'ai.
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Prodnctos del Laboratorio Dr. Jnlio Méndez (Buenos Aires).

m ~ i*a [~ iisrO O E > :iv o s

" , unilin » \ GRIPE EN TODAS 8U8 MANIFESTACIONES.
H&PtinOnNn6nO NbUmMU ~Mcndez:~. = . «{ NeumoniaéinfeccionesaNenmo. Riniti*yLario-
( gitlB piendomembranoiai. Traqueitis,

Haptinégeno ESTAFILO «Méndez». . | Abs”sds éMnflcXnenn
Haptinégeno ~ "M éndez». ...
Suero CARBUNCLOSO «Méndez» . . . | Carhimcloen el hombre.

Haptinégeno ECZEMA «L.oizng'n.» = e « | Ouratlvo del Zzcemu agudo.

, , ninrnm ni i ®®Gtsrlco, curativo de la
Haptinogenina DIFTERICA «M éndez», | difteria. NO produce anafUaxla ni ningln accl-
Y e f dente patolégico,

Literatnra clentifiea»— Se remite gratuitamente & los sefiores Médicos que lo soliciten a
([ D] M. Martin Yafiez.—Apartado 384 .—M adrid,

NOTA.— Los productos de los laboratorios Méndez se encuentran en venta en todas las farmacias y casas
mayoristas, y de no encontrarlos en su casa de compras pueden pedirlos directamente al agente general

M. MARTIN YANEZ. — Apartado 384. — MADRID. — Teléf. 25-81 S.

,f-I-
SI I IS en todas sus formas.

[ ]
mmmreparacién Ind0|0l’a

de Succinoto de bismuto y oceite de olivos.

Cada ampolla de 3 0. o. corresponde a 0,17 grs. bismuto metal.

Muestras y literatura a disposicion de los sefores medicos.

M. M artin Y anez.— Apartado 384.— M adrid.

De venta en todas las farmacias.



EL WVINO
TONICO IDEAL.

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) 6 Fiebre tifoidea; para
restablecerse de las pérdidas sufridas durante las operaciones
quirdrgicas 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 «l
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 pallGdica y la depresién organica producidas
a4 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 Tonico ldeal, se vende en botellas
que contienen 40 tomas.
tNIOOS FBOYETAaIOB:
FLETCHER, FLETCHER & Co., Ltd., LONDRES.
6e vendd «o todas lae Drof?uorias y Farmacias.

Deposito General:—J» ALEJANDRO R1CRA«
NAPOLES 166, BARCELONA.
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Instituto de Biologia y Sueroterapia

IBYS

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

Bravo Murillo, 45. Apartado 897, Teléfono 17-41 J.

M A D R I D

Nuevos productos “IBYS”

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

Como preventivo de la gangrena gaseosa en las heridas graves 6 con magulla-
miento O antes de las intervenciones quirdrgicas, asociado 6 simultdneamente al

suero antitetanico.
Como curativo en inyeccion subcutanea 6 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 corazon, infiltraciones grasicntas del miocardio, en las adiposis en general, etc.,

etcétera.

Niestas v et i adgasaon ek lcs sfoes natcs qe les <idian
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QUIM IOTERAPIA de 1as INFECCIONES

BENZO METHYLFORMINE | i e ¢ il
Infecciones tlH (ti i 111 3w i,

cronicas. CORTIAL GrprildBi (1 i@ 4 pit ili],

d« Koch.

TUBERCULOSIS TULMONAR iSSSSTr:
REUMAT'SMOS deformantes, Tuberculosos, Gotosos, etc. — Ciatica.

Humorosaa comunicaciones * referencias.

DI' FORMINE-IODO-BENZOMETHYLEE

PIRESIA
Ampollas 4 0. o.
Infecciones } 4 4 per dia.
agudas. ,(CORﬂAy

Quirurgicas, Puerperales, Intestinales, Pidgenas,
Gripales, Broncopneumonfa, Encefalitis, Erisipela.

LaBOEATOIRES CORTIlaL. - 10, Rué Beranger. — PARIS

Agentes generale”para Espafia: Juan Martin. — Calle de Alcala, nim. 9. — Madrid.
Sucursal: Ooueejo Ciento, 34J., Barcelona.

siem pre Cfue la vered é6én, hilis.r’

esté total o parcialmeiUe paiada

|
SALAEZS
tN TUSO CONT& ieri&O
60 GLOBULOS iCTERICIAS
N
cAlculos biltarios b,Ieleite
COLEMIA
MODO DE EMPLEO ENTERO-COLITIS
"+ 8 otoaulo$ MTJCO- MEMBRANOSAS g | excei" 2l
despues de cada comida. CON EeTRENIMIErNTO
«IRaT.N.si»'
i RCia/»ENT«ilTe . M BfctNE
LABOFtATOAIQS fOUANICR FAtASS RGIBENTSiATe . M, BONEyro

MiOLlue VIARD 1.HOO)r/«W .RAAIS



¢, (I método nid5 seguro (ie

REMINERALIZACION

TUBERCULOSIS - RAQUITISMO - FOSFATURIA
DISTROFIAS CALCICAS. DENTICION - FRACTURAS
CONVALECENCIAS . EMBARAZO - LACTANCIA

POLVO DE HUE505, OPOTERAPICO

(prfparadas a la Umpemiwa Jigiol;giead

asodados & los Extractos paraUroide y soprarrenal totales.
FIJADORES CALCICOS POR EXCELENCIA

\U“.a: LﬁpeqoeSA medida de i jr. ea cada comida, mezclada con los alimentos {ninguno gusto).
DESCHIENS, Doctor su Farmregia ». Rus Psut-Bagdty. 9 Parit (fr). — Ageoles pan Egetlal J. G SALINAS r C-, itt, Calle Claris, Barodloreu

PREMIO ORFILA - PREMIO OESPORTES. - ACADEMIA de MEDICINA de PARIS.

LIJTAINA

Cristalizada

NATIVELLE

O'ya mes regularmente que TODAS
las otras Preparaciones de Digital.

QRIKLLO* al /I(1* de millor. i/-, M»>
CRATOLOS$ & 1/4 demillgr. (tr.bltnvit)
MUC«rRA9 :

IMroIWViDTJi'teIrirTveetohi.): Dosificacjoti rigOFOsa IABORATOK NATIVBLLE
=|1/4de Atlligrant. A PRQfHHH ent.
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Espirogaetosis: Sifilis, pian, bronquitis sangrienta de Castellani.

Sifilis hereditaria precoz.

Piorrea alveolar.
Palodismo debido al plasmodium vtvax. , |

T r a ta m ien to p o r w i a b u c a |

STOIIARSOL

(Acido oxiacetil-amino-fenil-arsinlco.)

PRESENTACION EN EL COMERCIO:

rfrr.di»".“r,™oo0.d.2»co,pH.id.. d..i«<»do. "6 a. .ob.............
by P,r* ir.pi»ucC" Inl.ntn, , d.200c.p.imido.dcM cd.. é na d. .«b.l.dcl.
6Blenli*ads. ,_,t e« atura a rexicion
L ~ 1~ tablissbments P O U IjE N C F R ER E S
Sootedad An6énima. - Capital: 60 milonea de francos.
na * 9* Bo* <* s

Agente genera. para’Eepa®a: d. CoL L- Cb6reega, 16 9-BARCELONA

. KAOLINASE -

para el tratamiento de todas 'as enfermedades del aparato digestivo
GASTRALGIAS HIPERCLORHIDRIA. ULCERAS Y ULCERACIONES

FERMENTACIONES GASTRICAS E INTESTINALES COLITIS, etc., etc.

Superior al Bismuto Alivio immediato

ABSOLUTAMENTE INOFENSIVA

EoaamosencarecidamentoalosSefioresM écicosqueparasuedificatm

particular, hagan elensayo de la Kaohnase.

PHARMACIE RATIONNELLE, 4, Faubourg Poissonnifere - PARIS-
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NORRHUETINE

JUNCKEN

El Tonico de la Infancia

Substituyecon ventajea! aceite d ehl’ggdodebaca/ao
SE USA TODO EL ANO

SABOR AGRADABLE-PERFECTAMENTE TOLERAOO-LICOR NOALCOHOLICO NIAZUCARIDO i

DOSIS POR CUOIABAOA SOPtRA» TODO 0.015 Gr -KIPOFOSFITOS COMPUESTOS aiS Gr
. T . FOSFATO SOaCO 0.15 &.-OLICERIMA PURA.

Eficaz EN ADEN~AT(AS.UNPATISMO.ESCROFULA RA>
CWITtSMO.BOONQUMS cr<mica.oiabetes.herédo-
SIFIUS.AMENOy DISMENORREA.CONVALECENCIAS etc.

DEPURATIVO RECONSTITUYENTE

MUESTRAS GRATIS A | CUERPO MEDICO

VTRIf'tA LABORATORIO M IR AB E N T - BARCELONA.

JARABE GALACTOGENO. I IUI IKNI

GLICEROFOSFATOS COMPUESTOS.-EXT.

FL OE GALECA-TINTURA DE SEMILLAS DE TO N iC O ESTO M ACA L .
ALGOOUN-VAINILLA-NUEZ MOSCADA
V CANELA
FORMULA.

Reconstituyente general casterasa 0.65 Gn
PARALAS MUJERES QUE CRIAN. H.CL. QUIM PURO 0.05 Gr,
Estimulante de la secrecién Tint. badiana 0.17 G«
LACTEA. TiNT. NUX VOM. 0-06 C<

Tint. COCA 0.15 Gn

POR CUCHARADA

PUEDE HACER POSIBLE EN
MUCHOS CASOS LA EFICAZ EN LA INSUFICIENCIA

LACTANCIA MATERNA GASTRICA quimico MOTRIZ Y

ENTODAS LAS ATONIAS GASTRICAS

MUESTRAS:
laboratorioMIRABENT. Barcelona muestras:
’ ’ laboratorioMIRABENT. Barcelona
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QPOTER&WA TOTAL

. _nueso FESQ0 eriFisario 0.1
piRA-THisoice. mi  kium*

a.« e/iEPSiIHA.
-- 0.0i OIASTASI .

para | comprimido
isegniali peeetricioo Inteyal cH
loa Calcico per laTa lateatiul
oA e R e

“Calciline”

foruto, Cuboieio ; Horero le Cicdo
Comprimoj2FORM AS:  SrifiuUdo

3 TIPOS
le Calciline pura
2* Calciline con Adrenalina
3* Calciline con Uetareinato

° 4

SUPRATFIEH

ESTOVAGOINTESTINO

COINOT PARIS ai, Rué Violel.

TRES FORMULAS - TRES PRESCRIPCIONES
por C. de S
Bicerb. 2, Fost. 1, Salfalo de Sosa Q0

Heeéliie ; * GASTRO-SODINE”
Sulfato !. Foef. 1, Bicarb. de Sosa OW
| ReclicKi * GASTRO-SODINE " I'bnnula S

Bicarb, 8, Posf. i. Sulfato de Sosa 0.50
Bromuro de Sodio 0.85
\niciUAC. "GASTRO-SODINE” rermuia B

Una cucharada pequeBa por la itiaiiana
en ajuuaa en un taso de agua un poco callente.

Muestras a disposicion de U clase Médica.

Depositario para Espafia: J. M. BAUSCH. - Gran Via Diagonal, 440. - BARCELONA

SULFOIDOL ROBIN

(Anifre coloidal)
FELMNIVD (FONQD) = S (RONCA
LHRVAICHS AANHOS- LARNATIS REEH [ES

FERVENAONES INESTINALES - VAANITIS =VETRITIS

O-RAIV

Laboratorios M” ROBIN, 13, Rué de Poissy, PARIS

Depositarlos para Espafia: Q1IMENEZ-8ALINAS y 0.*, Sagués, 2 y 4, Barcelona, (S. G.
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Harina dextrinada malteada.
Sin adicién de leche ni azucar.

Producto dietético en las afecciones gastro - intestinales.
Reohardhob oo les akoidadess nadcas dd nadb e
DE VENTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS Y DROGUERIAS
Muestras y folletos gratis a los sefiores médicos que lo soliciten de la

0
., SUHDONESILEaer. A-via larl, BAREOWA

® 6 de su Delegacioén en M ADRID, Marqués de Cubas, 12.

1Sk /

PrepAratlo coi>:

EXTRACTO ACEITE

DE HIGADO DE BACALAO

_y [ ]
EXTRACTO DE MALTA
de mangaceBOi de calcio, de potaeio,
de hierro, de quioioBy deeetricDIOB
DOSIS: Nifios de tres & cinco afios, de dos | v

a tres cucharadas de las de café al 1 -sil/
dia.—De cinco & diez afios, de dos
a4 cuatro cucharadas de las de
postre al dia,—De diez & quince
afios, de dos & cuatro cucharadas
grandes al dia.— Adultos, de tres
a cuatro cucharadas grandes al dia.

NO PRODUCE trastornos DIGESTIVOS

GLEFINA es el Unico recurso que tiene el médico para formular:
ACEITE DE HIGADO DE BACALAO EN VERANO
otras especialidades:
TONICO SALVE: Reconstituyente del sistema nervioso.
GOTAS F.Y.A.T.: Potente/antiescrofuloso:;

wsica M-+
J I'lS : Laiotnioiios iiilminaio, i. 1 — H. M fal del Iliado, 3,-BaHeloDa-



Gota, Calculos

Reumatismos

se COMBATEN COnEXITO por medio de las

RALES DE UTINA EFERVEGEHTES

LE PERDRIEL

(Gai")Ciato,Bineto, S3id Ho. curato. Gllcerolosfato,Sronhidrato)

Superior & todas los demés disolventes del
acWo Udrico, por su acoiln curadva. aln
sobre la diatesis artritica.

El acido carbénico NACIENTE que de
él se desprende, al combinarse molecular
meie con la Litina, asegura su eficacia.

especificar et Nombre "UE
PERQBIEL” para evitar sa sas-
titacsion por similares  inefi-
caces, imparos 6 mal dosificados.

LE PERDRIEL. 11, RueMilton. PARIS
Y EN TODAS LAS FABIEACIAS

Inofensivo y de una Pureza absoluta
CURACION
RADICAL
Yy RAPIDA

{Sin Copalba - ni Inyecciones)
de los Flujos Recientes 0 persistentes

PARIS 8 Rp Wieine s bd toSss las raniiadias

Exigir la Firma Exigir el Nombre

Sobre el rétulo Sobro cada c6psula

DALLOZ

Granulado
Neuralgias« Jaguecas- Gripe- Lumbago- Cidlica
CGota - Reumratismo agudo 0 cronico
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EIPMI"ER PRODVCTOBEYODOY ARMEIMtCO  *

Sin consecuencias téoxicas secundinas ~

ZIM EM A
AGLICOLO
CASEAL CALCICO
GONEAL

. LEJOMALTO

d iDextrinay maltosa con amilasa inactival
Alimentacién artificiaiy mixta
NO ES destete «trastornos Rastro en” CO?TE
EERMENTESCIBLE téricos de los lactantes.etc.etc. ECONOMICO

ck care \datires

Antes y después de operaciones quirargicas, cuando el
estémago rechaza el alimento y es de todo punto ne-
cesario conservar las fuerzas vitales, es cuando el jugo
Valentine’s demuestra su facilidad de asimilaciéon y el
poder de restaurarlas y aumentarlas.
John Keay, médico oficial en el hospital de guerra de Edimburgo; Edim
burgo, Escocia: <El Jiloo db Oarsu Valbntihe'b ha sido usado en eate

hoBpital y eu loa caans de eitonnadén grande & conaecuencia de enfer
medadee 6 heridas, reaulta ser un eatimolante y alioaento de gran valor,.

W. 8. Tremaine. M. D., pro/esor de Cirugia en la Vniversid” de Nia-

gara- consulta de Cirugia en Maternidad, accidentes y ho”itales™ de San TVIEA'r JUICJ].

Francisco. Buffalo N. Y.; «Vengo asando el Jugo Valentines desde k?t(“’lt«r%(g&mmuimo(

hace méae de diez aflos; reconozco que he salvado algunas vidas con é lUrjpos. i | “"HST“SU' m“'a«r :

cuando otras formas de alimentaciéon no daban resultado; es la prepara- ' <ﬁ %%ﬁd%ém <<btt«v§|tta<r<
cién de mas valor y constantem nte lo vengo neando.» w

Se vende en las farmacias y droguerias de Europa y América.
VALENTINE'S MEAT-fUICE CO.
RICHMOND, 'MROINIA, U. S. A.

Agentes generales para Espafia y ene oolonlaa:

E. DURAM, s. en c., calle de Tetuan, nams- 9 vy 11, MADRID
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IBYS

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

Bravo Murillo, 45. Teléfono 17-41 J. Apartado 897.

M A D R I D

BIOLACTISERUM

Asociacién defermentos lacticos seleccionados con sueros de animales
inmunizados contra el Bacilo de Eberth, Paratifus A, Paratifus B,

Colibacilo-Proteus y otros gérmenes intestinales.

La orientacidn cientifica que hasta U 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 tacticas que se ocasionan por la administracion

NL'iNoNépcion tedrica no siempre ha sido lograda en la practica por la simple administra-
cion de los fermentos lacticos, acaso porque los gérmenes proteolisicos, entre los cuales se hallan
los patégenos, encuentren entre los exudados de la mucosa alterada los elernentos de su nutricion
m Jor 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 patogenos, con
su funcion inherente de putrefaccion.

Légico es pensar que si a la administraciéon de fermentos lacticos sumamos la accién de
sueros especificos contra los gérmenes patogenos, 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 trabsios de Lenoy y de Mesnard y Rose sobre los sueros antiprotedsicos,
asi como nuestros experimentos personales de laboratorio y de clinica, que seran motivo de una
proxima comunicacidon, 'emuestran evidentemente el justificado y beneficioso resultado déla
Lociacion de los suero, 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 B lolactiaerum representa la asociacion de suero de animales inmuniza-

dos al bacilo de Eberth, Paratifus, Coli, 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 a los procesos de putrefaccién, tanto en los nifios como
en los adultos (colera infantil, diarrea verde, enteritis, fiebres tifoideas, paratifoideas y coliba-

"*A"TOmele cada seis horas, con la leche fria 6 en agua azucarada, una cucharadita de las que
acompafian al preparado.

SaaenosEics Y iaal ;e gaisalcs sfFues ndaas e kes sidkan
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SUERO ANTIDIFTERICO
DE BEHRING

marca «Hoechst.»

Se tmplea en inyecciones intramusculares é intravenosas a titulo de curativo y en
inyecciones subcutaneas como profilactico. La aplicacion local puede también influir

favorablemente sobre la infeccion.
INDICACION: Difteria.

Do.sis profilactica: soo & i.000 unidades inmunizantes.
curativa: 1.500, 2 000, 3 000, iQ.000 100.000 Unidades inmunizantes.

Para muestras y literatura dirigirse 4

LA QUIMICA COMERCIAL Y FARMACEUTICA, S. A.-AUSIAS MARCH, 14,
APARTADO 280.—BARCELONA

Metilanseniato de Hierro Metilarseniako
de Sosa

n\

Metilarsenialo
de Extricnina

EROtSTHENYL

Metilarseniato
de Guayacol

LABORATORI0S BOUTY.S.RuedePunkergue.PARIs

PARNESTO UpLINA GATXEAU, furmuci-lL.ro liattiM vV Gereral para t.po
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Actla i>ranta

y adecuadamente.

No es drastica

ni produce dolor.

Se desaSreéa

facilmente.

Revestida de chocolate.

FORMULAI
Aleins
pBBolftalfiin
Jp«eaou4nft.. .0,0044rs
Cetrieoina....... 0,0008

Ext. de BelUdena...

%

Jof
mi)

E I tratam iento

del

E strefnim ien to,

PILDORA ALOFENA

P., D. & Co.

Una combinacién bien proporcionada de
un catartico, estimulante hepéatico, ténico intes-
tinal, y anodino, en una forma agradable.

La Ipecacuana es un estimulante hepéatico;
la fenolftaJdeina reblandece las heces, y la
belladona evita el tenesmo.

La Pildora Al6fena es muy eficaz en el tratamiento
de la constipacion debida & la torpeza del intestino grueso.
Su accién se consigue con un minimo de perturbaciones
organicas.

nOSIS:—1 6 2 pildoras al acostarse, ¢ i pildora al
medio dia y otra pildora al acostarse. En
casos agudos 6 crénicos, 1 pildora cada

, cuatro 6 cinco horas.

En lIrascos de SO pildoras.

A PETICION ENVIAMOS LITERATURA.

Parke, Davis & Co.

Londres vy Detroit,



euraré a mis'enfermos

BRONCONEUMONICOS

CATARROSOS CRONICOS
Presuntos TUBERCULOSOS

Inmunizandolos contra la

GIHEYHRNMNA

Antisépiloo ensrglDQ <« las ilaa
respiratorias j recoRstitujen'e efieaz.

nfflUiiBné

N

<

XX? -

ANTIC. TARRAL .m0

NdrdoyuQ rezs>

Creosotada (j
de
4r
G licero-Clor-
hidroiosfato
de Cal
con Thioool

y

Gomenol.

NO CONTIENE

CALMANTES

, NO CONOCE USTED LOS INYECTABLES

¢ ANTITOXICO

Procure informarse,

IUIfilMIMTO
QRO
[
ESIREJIIMO
RABITUAL
10D

PETROSINA
flada SAe

PRODUCTO INSUSTITUIBLE POR N

efectos

¢Sitendn™?-

il »Y\Mi

NO ES PURGANTE

INGUN

beneficiosos.

HOROCARIKO
INSIPIDO
NDASILA
CBRA
INGAV
IjEBACAATD
B INTESTINO

SIMILAR
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ealLoas de Oyi

eo©

Aguas azoadas, hipertormaiss, da las mas radiactivas da Espafia.

Sin rival para el tratamiento del artritismo, reumatismo, afecciones del aparato respiratorio

y enfermedades consecutivas & la gripe.

HOTEL DEL BALNEARIO

Servicio esmerado. = Seiecta cocina. = Precios economicos. = Pension completa desde |l pesetas.

Varias fondas y casas de huéspedes.

«Ss jiajoJ-o a SO

I 1imiimiiiis [wis niLiL

LACTCBOLGARINA

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

El mejor desinfectante intestinal.

prc

MedicaaMAto == po)*D. = W *
biunuto T »«*'.f_/\«
pPWaod pwcu =
cuidad abubUi. Coblml* €6ta»

BeaU Ui «ularsadades d*l

SHOHRMFIEID

todo d«t que

Suero irescode caballo. AJutioi: Una cufhanda i
da café, meiclado ee« un peco de
agua.'deapuéa de cada coB»da; po*
diendo uaanc impunemenla«ala o
alacada 2 0 3 boraa. Mdoa: La mi-
tad o la (man parta Mgiin la edad.

En cajas de i©ampollas de lo c. c

Para combatir anemias, cohibir
hemorragias y exaltar fagocitosis.

El mijor tratamitnto prot*inot«rapico.

D« v«aU

roudrvM

Se preparan todos los sueros,

vacunas y opoterapicos,

Aparato Digestivo

, eltolerMAo pwiectraM«l« TBAcmA
quien U dilml, tenpenneato jr

Ae mm.
laa

«a tadaa partes

t es’cenis

Laborntoriod N. MIRET

OlpetaeAda, tttJ aaeelaaa

sancionados por la préactica.

L a b o r ator io s O po ter apicos 'y

OHclnas:
Binas 21 - BARCELONA
Teléfono 363 A.

ISI'TEaEr50101?r TB3Xj33C3-1&.A.yiO.A.: F" IH E

HOPUG-A.8J.tCINA B'BLKR BORM.OI7A.S ICi

Férmala! )
Jugo giatrioo obteuldo poraatollaia.......ewoeeeeeeeenereennns L Formala!
HIPOAAIA. ... Tripaina........
y™ :
Papalon """"" S Enterognioaaa .

Extracto flilido de co Xz, Xrepaiaa........ .

Elixir nloohélioo basta 10

PARA MUESTRAS Y LITERATURA DIRIJANSE AL DELEGADO REGIONAL!
RAMON. DE, UQARTB, €alle de Camponuuice, Il

n

B iol 6 g ic o s

L*bor*tort.«;

Cidlig AyH - SARRIA

Teléfono 6179 G.

R S A

iTflIKIOA.S S'HBB

, tercero derecha.- MADRID (DA

Inl

tro
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JARABE BEBE

Infalible y campletamente inoiennivo para toda claae de TOS de loe adultoai TOS
cronica y rebelde de los ancianos y la TOS FERINA de los nifios»
Evita los tratamientos enérgicos,

tan perjudiciales & nifios y ~dultos. — Oran diploma de
Honor.

La mas alta recompensa concedida en ja Exposicion de Especialidades Farmacéuticas del
Congreso Médico Nacional de Sanidad Cloil (Madrid 1919)

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

exalaAlvos: e. OttlAOR Y COpPH4&IS (S. O.). — BevcBlooe.

TETRADIN AMO

Formas! ELIXIR é INYECTABLE
Medioaoién dinamofora y regeneradora de los estados oonsantivos»

Magistral combinacion de los elementos estimulantes y desarrolladores de energia, terapéuticos
més valiosos (FOSFORO. ARRHENAL, NUCLE/NATO DE SOSA y ESTRICNINA). Eficacisimo en los estados
organicos depresivos y de agotamiento, fatiga cerebral y oonoaleoenola de enfermedades Infecciosas.
H Inyectable contiene cada caja 10 ampollas de 10.0. y 10 de 2 0. 0. haolendo un total de 20 amoollas

SEPTICEMIOL

INYECTABLE
Tratamiento especifico é Insustituible de laa enfermedades inffeooioaas»

COLESTERINA, GOMENOL, ALCANFOR ; E8TRIONINA

De accion mas activa que la de los metales coloides recién obtenidos. Cada caja contiene 6 ampo-

llas de 5 0. 0., no produciendo abscesos ni siquiera Induracién de los teiidos en jos puntos en que se
haga la Inyeccidn.

PURGANTIL

(JHRfIBE DE FRUTaS
Indicado en el estreinimiento de los adultos

indispensable en los nifios*

I o PONS8,

MORENO Y COMPANIA
FA.BIUE-A.CBTXIMrOO

BTTB J-A-SOT
Olraetsri BERNARDO MORALES

PO (VAXiBxrozA.)
Al pidlt matitfu, indigiiM* *IM R*tliU j eitielda d* fMtoesiill

Pfikvwrado p«r to*

UBORAINOS UNIFORMIDAD PERFECTA
Um p«riMia unilomiidkel m U que ditensocu prmdpelmeDU al NUJOL é» lo* oMs am Pu
odvd O Orapmi € ftieUM,
€0 (VNtW!jnS;()apmJ El NUJOL da ttaalteelaa limrlabl« a el truemiento del eetreRImiente, pergne N m laie*
(Niv-Yoik) Ll

(bbb, tinto en lo que ce refiere a m oeenpoeiddo como a toe propiededec (leicM.
B NUJOL M ifradible de tomar, no produce niuteas ni deMrreglcs intactinalee.
Q NUJOL tba mceroeidedo partkdnnnente durante el asbareso j al putado de laaUafis

LOmmar» y mm ttta*. a - -
BUSQUEIS HERMANOS N t J . | O 1
Rmtd» d* Alache, S IflIS-
MAORID

CONTRA CL m=TRBftiaiBNTO
Il luBiSiiaNW Mea ea twiawaa.
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ESPECIALIDADES DEL DRu AMARGOS

Priiiliit 11 lis

fitHitillti liiiiiei (11 il iTiiii iHdiilitkIi 1i 1i ricillif difimidi ii li BiltKildii ii licikit
Bqacddais Uiliirsiiis i1 Airds, 190U, Birailoii, 1888, | Biiios Alni, 1910.

Lapireza de eae oeapenentei, ea exaota daaltloaolén y ib firna de preparaolia aaeguran aa vlried terapéitloa.

A‘a-ic'smmoo DIQIBTIVO,
BafilBi, oolomba,

«BBS Tdmloftj iollo olorklailoe,

Hdr RIGraino A/@gS sotisioo, saioo 7 ussnioo

fatinlosmsBIt poros, ssoelsdos 000 aobstsnolsa tdnloo-unsrgu.

lilnn Aaara’Ap Toénleo notritlTo. prspsrsdo eon p«elons,quBS
1MUY H nSI(a5 iils, ooos dsl Para 7 'sino d« HilsB*.

Ulna U lfal AmarwAg si axtrsalo da seuithaK Tlrilfaeompo*!"
11U lild 1 HIndl|LUY to.EaoDuoltsiita podaroao dalsa anar-
fiu oarabro-mianlsiaa 7 (sstrO'IntMtinslaa 7 un azoalanka sfro-
dlalIMO.

\er hb"lé'i(D @aa:b : aa 7 pnrifioKaaba*

Uta7asdo seo vastais si soalta ds ktfsdo da baoslso 7 sos smal-

FARM Awc Ia

da borato aadIDOi aloratopotialoo, aacal-

MI@ na 7 mastol.
N.ll]’ﬂllrd Aragsvasadato iddloos, saastkta virUla<

arrksnal.

I\MD] para oombaur Is dlsmanorras,

QiiAPs liaariv¢a TOHIOO BKOOHSTITUTiam. (InpaoUbli),
wUIIV AfflaigOS Cadaampolladsl o. e.oontians:oaeodllslal«

BosB.S of.;eaoodUsto da tatriaoiiiB, Im f.; lUoatoloatklo daioo0,

CnasA Imara'Ap BKBBUOIHOBO, TOHIOO BIOOHSTITC.
UlISrtO Amargos XEHTI. (InyaotabU). Cada ampolla da10,«

=antl*Dsioaocodllato la aatrionisa,! mi.; aacodilato ds soat,8il..
aaoodUsto ds hlarro Boi., 7 fUeatofoslste da sosa, 10ei.

OKN ERAU

~A'm ARG 6 S

i bage ds aisosra ssrtada.

Calle de Cortea, 650, chaflan 4 la de Ciaria. — BARCELONA
AdetHd» se expenden en las principales farmacias, droguerias y centros de especialidades farmacéuticas de todas
las poblaciones importantes del mundo-

Sanatorio
Neuroplitico

OARABANOHEL BAJO

Correspondencia

administrativa..

(LacorreapODdencia que venga acom:
pafiadacoD un aello de 0,36 peaetaasett
ionteatada directamente.)

(MADRID)

Cilli 2 K»iil tiai, S2.
Enfermos nerviosos
(neurosis,
tias organicas y psi
césis moderadas).
Toxicdmanos.

Onando nos remita an giro poetal;
nos comanigne el envio, no olvide indi,
car el namero del giro.

neuropa- D. Modesto Martin. — Pagado fin Sp

bretiem 1927.
D. Manuel Gutiérrez,—Id. fin Abril 197.
D. José L. de Aranjo.—Id. fin Agosto

Ex-

cluidos los agitados
y dementes.

Parqoe, tsoDis, heliotera-
pia, eleotroterapia. Insta-
laoitin moderna.

Tranvia delaPlazaMa7or
i Oarabancbel Bajo.

Médico Interoo:

Dlreetori

1926.

D. Juan Lépez Aranda.—Id. fin Diciem-
bre 1926.

D. Fidel Gallo,- Id. fin Julio 192!.

D, Roberto de ta Fuente.—Id. fin Ccio-

Ofi. B. R. LAFORA

bre 1926.
Dr. Mérmala. L. .. . .
D. Casimiro Ifiigo.—Id. fin Diciembre
1926.
D, Eduardo Vallejo.—Id. fin Febrero
Lifi di fiyi,'5i.El, Hidii® 1927.

Caja da

(Contintia en la p&glna XzZXI,}

YODOGENO CUBIS

Generador de vapor, de yodo InyecU-

ble, que reemplaza ventajosisimamen-

te al yodo y yoduros, en sus multiplet

indicaciones, por ser su accion més

eficaz y no determinar trastornos de
yodismo.

Declarado de petitorio oficial
<n loa Hespltalea Provinciales

Beoomsodado oon éxito efloaa para combatir
el artritlsmo, la artarlosaoleroala, tnbatsulcal’
golcUTiloa, bisa aad de looslUaolOD onilnak
(lapas), alnovlal, éaea. aitioolar, ganiliontr.
glandolat, jasoearoala da orlien aitrlUoo.bron-
galal, gialrleo 7 oalalea oiénloa; Isa lltiaiia
aatrltls ordaioaa, olrroeia hepatica 7 letlaott
oardiaeaa oompenaadaa, lealOBaa oarebralaa I'
madalaiea oréaloaa, 7, aa Reaeial, ea todas '
salarmedadaa aa gaaal tcatamlsato dal 70»
7 BBS satas sitia 1adloadas.

ampallaav 8 pta.— Aparata yadanlxadar, 8*80. — Pravinolaimi 0|50 de aumenie.

Peaides ge rroepeetee s \meaetree é)reDdSB K e aCBAS I8 8.. Lele veiai de 8meTere.«.-118DB10
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- GASTRALAES

-WIALHEI
ELIXIRou

a, rvi Fneert- ftrtr i i

NJarabes Bromurados

iy . J.-P. Laroze |

le lodi-
% S ES Al Bromuro de Potasio , Una cucharada sopera contient
N - exactamente i gr. de Bromuro
291;1 A I B romuro de SOd 10, gquimicamente puro, completa-*
A | B romuro de EStrO nc iO ] mentedesprovisto de Bromaros.
licieiD*
Empléase contra todas las afecciones nerviosas.
N Rueces lors-Sa
L.ROHAIS&C-... os-Sant-Pau,
/\
PARIS ®:-
ANTISEPTICO MAM PODEROSO DB LOS BRONQUIOS
iloa0 CDBJIII SOR BL

JHRAB& FAME L

ADOPTADO POR ws>B HOSPITALES
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CARIL/

O/EA

DCNTARDN N
TUBERCU

LO/l/* RA-

OuiTi/no

ANC'Ci>

)DERa

IECON/TI-
) TUYENTE

1 fuepei-S
EEJCAZ
3 IANTIJU -
.BERCU -

. L O/
Oi

NSOTOBIBCDINACOHUAa on sil BT

U sososniA. P* MOc»d» ceun U tubnoM» A**1 »
flo——- - « wu di ta» Bi]JPorMcaesoiMU unptolka.

KbJdnmm iaadutlTii *M «ijluu m safirtofUid «ebnki4m é i

AM aait” J ibioluu iaocaidid, n anUi

Mpdca Yawiifmw jrm iikkm lipido* YcsaituiM; iinude
a "~ nMdls (JM huta bey h* dide uU idcMU ] prtctiCM rmli»
"i~ SiititiTnr~" e» pcrfiOi Ym po' euwlidid predaci meeita |»
em L gM MrvtelBo u» lemade li ddili, «t M>« d* ddden.
[HDICAXXNeS: TilMmloiit m <edH M fanM*. irtrepitki

iM ik. M om frioi. Mil d* Peo. «te.

Od »«nti «A Furmddtd y Cu«ntr(«

Representante; J. Valles y Ribo, Paseo de Gracia, 75, Barcelona.

ANTIBYXINA ALEX

iNYBIC~™AauU

OOMP08I0TON

Booallptol . 0,15 gri.
Eienola de SaIV|a iee 0,15
GuayacOol....cccceevuennnns 0,05

Oxigeno ... 0,01 o. 0.
Biclplente.........ccoc.... c- a. para lo-c.

Destruye per completo 1» flore kroaquiel.
Enla gripe se obtienen verdaderos milagros.
MaeeUas a la clase aMica eael

UBCBATOBIO IBFEL - BOBI, S - HADBID

(0]

g

—Rioseco de Soria, con 8.800 pesetas.
Solicitudes hasta el 20 de Septiembre.
676 habitantes. Dista 20 kilémetros de
la estacién de Berlanga.

—Valle de Arce (Navarra), por renun-
cia, con el sueldo anual de 6,000 pese-
tas. Solicitudes hasta el 20 de Septiem-
bre.

—Retuerta del Bollagne, partido de
Piedrabuena (Ciudad Real), por detun-
cién, dotada con 1.260 pesetas. Lae
igualas produciran 4.600 pesetas, Hay
1.107 babitantee. Solicitudes hasta el
26 de Septiembre, con documentos que
acrediten la peticién por el tiempo mi-
nimo de cuatro afios.

—Jabaloyas, partido de Albarracio
(Teruel), servida interinamente, con
6.000 pesetas. Hasta el 10 de Septiem-
bre. 674 habitantes. Estacion de Teroel,
a 32 kilémetros.

—Valbona, partido de Mora (Teruel),
por dimisién, dotada con 1.376 pesetas
mas 3.626 de igualas. Solicitudes hasta
el 21 de Septiembre. 691 habitantes. Ea-
tacion de Sarrion, & 10 kilémetros.

— La Iglesuela del Cid, partido de
Oastellote (Teruel), por dimisién, dotada
con 1.100 pesetas mas 4.900 por igualas.
Solicitudes, basta el 24 de Septiembre.
1.270 habitantes. Estacion de Alcala de
Ohisbert, & 80 kilémetros.

—Oaetilfrio (Soria), por renuncia, do-
tada con 1.600 pesetas méas 150 por ins-
peccion. Hay cinco agregados. Solicita-
dea hasta el 7.

Reoonetituyente rapido

ENoro5roR|NAn

SERRA

Fortalece & loe débiles. — Acorta las
oonvaleoenclas.— Aclara la mente.
Devuelve el buen humor.





