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ELSIGL^MÉDÍGO
REVISTA CLINICA DE MADRID

A P A R E C E  T O O O S  L O S  S Á B A D O S
F R A N Q U E O n

C Q N C E R T A a D l
H I S T O I Í I . A . X Í

Fundadores: Sres. Delgrás, Escolar, Méndez Alvaro, Nieto y Serrano.
PtJBHOAOIONES BEFONDIDAS

' Hlitil di NIeiliólia. Gatifa Mídita. Geaia MíditD-Qoitfirgks, Fnadadu: Tejada y Espafla.-TorrespsBdeicia Midica, Fuadador: tmsta y tkimr.
L a S a n id a d  C í t II F a n d a d o r : It. J . A lb lñ itna .

P R E C I O S  D E  S U S C R I P C I Ó N
Er toda España, America y Portupal, 25 pesetas al año. 14 semestre y 8 trimestre. Les demás países, 50 pesetas.

P A G O  A D E L A N T A D O
íé«isoBrri»iit*ipMe(». Toda susoripolón se considera prerrogada, de no recibir aviso en oontrarlo. í  p«mu..

La correnpondencia administrativa y giros al Administrador. I Apartado de Correos, ndm. 121.
L« cienifflca y pr>ifesional al Director.......................................... S

Calcio-Diuretina
( T e o b r o m i n a  s a l l c i l a í o  c á l c i c o )

la diuretina perfeccionada.
P osee  un sabor m ucho m ás agradable.
Es m ejor tolerada por el estóm ago.

Doslllcación. Una tableta de caicio-diuretina contiene 50 cg. del preparado. Las dosie necesarias vienea 
a ser las mismas que las de la diuretina usual (en las manifestacionss arteriosoleróticaa 2 a 3 tableUs dia­
rias. en la angina de pecho 4  a 6 y para promover la diuresis hasta 5 gr, al día). Como dosis de promedia 
para curas crónicas te adoptará la da 1 a 2 tabletas unas 3 veces al d(a. Es de aconsejar que se prescinda 
lodo lo posible de maicar las tabletas, ingiriéndolas cada voz con un sorbo da agua o un bocadito de pao.

T u b os  de 2 0  tabletas de 5 0  cg .

K noll A .-G ., L ú d w ig sh a fe n  d e l Rhin.

n e r v i o s a s  c o n

ru> k a y  c o m o  e í

B D O M U R A L
m

Tubos de 10y20 tabletas
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P R O D U C T O S  F A R M A C É U T I C O S  E S P E C I A L I Z A D O SMAURICIO LBPRINCB
D o c t o r  e n  M e d ic in a  F a r m a c é u t ic o  d e  1 »  c la s e .

U n r e a d o  en  1» F acn lta d  de M edicina, en  la  E scu ela  S u perior  de F arm acia  y  en  los  H osp ita les de París.

PARIS, 62, rué de la Tour,  PARIS
M  H . M

iadicacioDCS terapéuUcaa.
IM

CASCARINE
LEPRINCE

(C «  H '“ 0 ‘ )
E streñim iento habitual-— 
Enfermedades dei hígado.—
Estreñimiento durante e l em barazo 

y la lactancia, etc. 
Colagogo y copragogo de pri­
mer orden.

G U I P S I N E
Principios activos del 

muérdago.
Medicación hipotensiva. H i p e r ­
te n s ió n , sobre todo si es debida 
al cansancio del órgano cardiaco. 
Específico de las dismenorreas y 
de las hemoptisis.

Píldoras
del

Dr. Sejournet

E U M  I C T I

o  T  E  R  A  R
FacilmUde los productos.

É  ,U  T  I C  O
Dos s y modo de empleo.

SKCIFIttlE
fciiSCbftiNE m m

CASCARINE
LEPRINCE

P ild o ra s  d o s if ic a d a s , á  0 ,10. —
Una ó dos por la noche, al acos­
tarse ó durante las comidas, si el 
estreñimiento es de origen diges­

tivo.

iá:i%

■tjfíríííi

á base de Santonina. 
Tratamiento de la d ia b e te s  

sin rógimen especial.

R H O M N O L
(C « H“  A«i‘ P‘  O’ *)

A  b a s e  d e  á c id o  n u c le in ico  pu ­
r o  y  d e  lo s  p r in c ip a les  n ú cleo - 
fo s fo r a d o s  e x tr a íd o s  d e  lo s  c e ­
re a le s . Poderoso reconstituyente 
del núcleo celular. Verdadera nú- 
cleoterapia. Hipeileucocitario de 
primer orden. Especialmente indi­
cado en las convalecencias, etc .

Blenorragia, uretritis, cistitis, etc. 

A n t ig o n o c ó c ic o , d iu ré tico , an ­
t is é p t ico , e tc .

(T ra ta m ien to  co m p le to .)

NUEVA PREPAEAOIÓN

NEO -  RHOMNOL

:¿5['

N u cie in a to  d e  E stricn in a  (nuevo 
cuerpo] y C a co d ila to  d e  sosa . 

Soberano reconstituyente en todas 
las decadencias, astenias, neuraste­
nias y convalecencias, mediante la 
asociación de F ó s fo r o , E str icn i­
na y  A rsén ico . Completamerne ablimiabie.

G U I P S I N E
P íld o ra s  d o s if ic a d a s , á 0 ,0 5 .—
De seis á diez por día, entre las 
comidas.— A m p olla s  dosificadas 
á 0,05. De una á dos inyecciones 
intramusculares por día (en los ca­

sos urgentes).

Píldoras
del

Dr. Sejournet
P íld o ra s  d o s if ic a d a s , á 

0,02 de Santonina.
Una en cada comida.

R H O M N O L
P ild o ra s  d o s if ic a d a s , á 0,05
de 4 á 8 por día durante las co­
midas. S a ca ru ro  (g ra n u la d o ) á 
0,10. p o r  cu ch a ra d a  d e  café. 
Una cucharada de las de café du­
rante las comidas. A m p o lla s  de 
I c . c. á 1 0  c. c. dosificadas á  0,05 
d e  n u cie in a to  d e  s o s a  p o r  c . c. 
para inyecciones hipodérmicas (in­
fecciones agudas).

E U M I C T  I
C á p s u la s  envueltas en gluten. Con­
tiene cada  una: o ,20 de santalol,o,e>5 
d e  salol y 0,05 de hexametileno te- 
tramina. (Sin urotropina.) D e  ocho 
á d iez p or  día durante las comidas.

NEO -  RHOMNOL
A m p olla s  d e  1 c . c . Cada nna 
contiene un miligramo de nuclei- 
nato de estricnina definido y 0,05 
de cacodilato de sosa.
Durante doce días una inyección 
diaria, descansar doce días y empo­
zar de nuevo.

Inyecciones Indoloras.

S u c u r s a le s  d e  l o s  L a b o r a t o r io s  M . L E P R IN C E .— B A R C E L O N A .— A p a r t a d o  205.
Depósito en las principales Farmacias de España y  del Extranjero.
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EL SIGLO MÉDICO
REVISTA CLIMICA DE MADRID

O ip « o t o p - P i* o p ie t a r io i  E z c m o .  S p .  D . C A R L O S  M A R IA  C O R TE ZO
O lrectores honorarios: f) . RAMON SERRET Y COMIN y Excm o. Sr. D. ANGEL PULIDO

R S r >  A . O X O B S S :

{10» .  sr. D. AiAUO OIMENO | En». Sr. 0. SANTIAGO DE RAMON Y OAJAL I Eunie. Si. D. JOSE FRANCOS HOORIOUEZ
B AS T O S  {M . )

Hidico de It Reel Om », 
prof. A* de le F de M. 

a. BLANO T FOSTAOCW 
mi HoepIMl de le Prlnoeai,

L. C A n O C N A L
OeUdTátloo ae OIrasia de Madrid. 

(Kreiuio de! Hoepltel de le Prtnoeii, 
J, OODINA OABTELLVt 

leedtmloo. Médieo de loe Hoepitelee. 
*Di de loiBin- ApiltnserealoBOi. 

V. OORTEZO
n li del perene HenUerlo de Uedrld 

Del InidtPto de Alfopia XIII.
U. e U lZ A S A R A T  

Del Eoiplte] Gepersl de Uledrtd.
A. ESPINA r  C APO  

eudemlcode le Reel de Medlolne. 
A. FE R N A N D E Z

H.IBtemodeleVeonltedy Boipllelee
p, L Ó P E Z  P R IE TO

B le o t r o -r e d ld lo g o
Bx-Hedloo Titnler.

A. B A H O lA  T A P IA
LerlDgdlOBO. Acedémlop d e le  Real 

de Uediolna.
J ,  a O V A N E S

a iin U oo  del Hoipltal Oeperal de 
Madrid.

B. H E R N A N D E Z  B R IZ  
M4dloo Jete de la Inolnea r Ooleglo 

de le Pee.
T .  H E R N A N D O

Oatedratloo de lerepintloe de le 
VeonUed de Medlolne de Uedrld. 

F.  H U E R T A S  
Del Hoipltel Oenerel. 

Aeedemloo déla de Medlolne;
O. J U A R R O S

Proleaor de FiltinlaCrla del Inetltn- 
to Orlmlnoldgloo.

E. L U E N a O  A R R O T O  
De la Beooldn de Parailtologia del
inatltnto de Alfeneo i i n  y del Hoi 
p l l il  de la Vaonltad de Medicina.

B e d M t o r  J u r í d l o o :  *• O O R T E Z O  o o l l a n t e b

a .  m a r a N O n
Medico del Hocpital General de lia- 

drld. Pro!, A. de la F. de M 
M. M A R IN  A M A T  

OltaImdlogo.AoadémiooO. dala Real 
dA ‘MidlOlOM 

J .  M O U R IZ  R IE 8 V O  
J«fe del Lftboretorlo del fio ip lte l Cle« 

nefMl.
a .  N A T A R R O  O ANOVAS

Uedloo-DIreotor del Oabinete de (a - 
dlogtalla 7 radioterapia delH oipltal 

de la Princeea.
8 .  P A S C U A L  T  r I o B 

Prof.A.de la F.de M. Uedico forenee.
A. P U L ID O  M A R TIN  

uedloo del Hoepltel de Ben Anen de 
Dloa. ProfeeordaTieanrlnatlai,

J .  y  8 .  R A T E R A  
De lee BenefioenolasProTlnolal ;  Mn- 
Dlolpalde Madrid, Radldlogoi del Hoe. 
pltal General y de San Joan de Dice,

a .  R O D R l a U E Z  LA FO H A  
Ptof. A. dele E. de U. ex-HIatopiW- 
logo del Menloomio de Weedlngloiii 

J . S A R A B 1 A  PARDO 
Director del Hoepltel del RldoletEE 

Aoedemlso de la Real de Hedioina. 
F.  T E L L O

Dlreotor del Inelllnlo A lfonio r m  
L.  U R R U T I A

Bipeolaiieia en enfermedadei del apn 
pato dlgeetlTO,

A. V A L L E d O  n Ab ERA
refe de Clínica mental militar da 

Olemposneloa.
<1. M. DE V ILLA V ER O E  

Del Real Hoepltel del Bneu Bnoeae.' 
Del Inatltnto Ce]el.

R. D E L  V A L L E  T  A LD A B A L B B
Aoademloo de le Beal de Hedlolni.

P R O G R A n A  C I B N T I P i C O t
Dlmohespañola. —  Árohiüo é Inventario del Teeoro Olinloo, de loa trabajos de Inveetlgaelén g de loe Laboratorios naolonales. -  
Crílloa, análisis g aoeptaolán de los progreses extranjeros. —  Fomento de la eneetíanta. —  Todos los Hospitales y Asilos serio 
miaaa de eneBñanxa.— Edlftolos deaorosoe y eujlaleníes.—Independencia del Profesorado y purifloaelón en eu Ingreso.—FomenU, 

premios y auxilios á los estudios y su ampllaolin dentro y fuera de España,

S U ^ . A . I 2 . I O : 'S e c C l 6 n  cienHficas Ottolleinae 6 citotosinae, por el Dr. IfaHIn Sotaror. MaUrioteTaplay proodsHoo dala  parálisis pro- 
greelva.por A . Tallg'ii W pero.- Breves oensideraolones sobre nn caso de tuberculosis de loa genglioa traqnaobronqulales, p or el Dr Bíoardo 
Sarcia 2Ku.—Inform e sobre la organiBaoión de la ensefianea de laU edioina legal, por el Dr. Baimunñoit Corlro.—Blbllogralla, p or.r . u . Tomé 
y í « a y  Dr.BorWo di l f . « » 0. - P t r l 6tllC0B m id lc o a .-L a  patología química, p or  el Dr. F.Mnb Patíy Centra.

O I T O L I S D Í A S  0  O I T O T O S I N A S
POR BL

D R . M A R T ÍN  S A L A Z A R

Cuanto hem os v isto  sobre la m anera de rea ccio ­
nar el organism o en la génesis de las bem olisinas, 
no podía ser p riv ileg io  especia l de las inyecciones 
de sangre; pues la N aturaleza n o  suele conducirse  
<¡on tales exclusivism os. L o  lóg ico , lo  natural, era 
<)ue aquellos h echos n o  se diesen sueltos, aislados, 
bído relacionados, concatenados, p o r  d ecirlo  así, en 
series, com o ob ed ecien d o  á leyes m ás ó  m enos am ­
plias ó generales de la v ida . E l g lób u lo  ro jo  n o  es 
más que uu elem ento anatóm ico co m o  otro  cual- 
■quiera, com o el leu cocito , la célu la epitelial, m u scu ­
lar, nerviosa, etc.; y  n o  había razón para que el or- 
íaniemo de los anim ales tratados por una clase 
■íspecial de células, los hem atíes, extraños á su iu- 
dividual constitución , se defen d iese  creando por 
teacción v iva  una substaucia capaz de atacarlos y  
destruirlos, y  no se cou d u jese  del m ism o m odo en 
presencia de todos los dem ás elem entos b istológi- 
■coa igualmente extraños á su com p osie ióu  hiato- 
qoímica.

E n  efecto ; M etsch n ik off ob tu vo , tratando c o n e ji­
llos de In d ias con  em ulsiones de  gan glios  lin fáticos 
y  m edu las de h ueso de los con e jos  ord inarios, un 
suero extrem adam ente tóx ico  para estos ú ltim os 
auim alee, q u e  tenía la propiedad  de d iso lver los 
g lóbu los  b lan cos de la sangre. E sta leucotoxiua , 
que así la  d eu om iu ó  M etB cbnikoff, era específica  y  
obraba  sólo sobre la especie  anim al cu y os  leu coc i­
tos sirvieron  para la ium unizacióu .

P or  el m ism o proced im ieu to, é in yectan d o  ele­
m entos celulares de d iversos te jid os , se bau  d escu ­
b ierto  después num erosas c itotox in as específicas. 
L andsteiner y  M etscb u ik o ff encontraron , por in o cu ­
lación  de  los esperm atozoos, u n a  esperm otoxina; 
L iu dem an n  y  N ifé ilie ff, por in corporación  de  las 
célu las de! riñón , una u efrotox ina ; D u u geru , contra 
los epitelios, una epiteliotoxina; D elezeue, frente al 
elem ento n erv ioso, una n eurotox iu a , etc., etc., pues 
apenas hay  te jid o  contra el cual n o  se b a y a  con se­
g u id o  su citolisina correspondiente.

Las citolisiuas obten idas de este m od o  son es­
pecíficas; esto es, actúan atacando y  destruyendo 
casi exclu sivam ente las célu las con géueres de la 
especie  auim al q u e  sirv ió  á la  experim en lacióu . 
E sta especificidad , n o  obstante, se m ueve dentro de
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ciertos lím ites, sem ejantes á los señalados, por e jem ­
p lo , á las hem olisinas. Y ,  cosa  singular, esa reac­
ción  tóx ica  de las citolisinas se extiende m ás bien  
á otros grupos celulares de estructura qu ím ica  aná­
loga  de la prop ia  especie an im al, que n o  á la m ism a 
clase de elem entos auatóm icos proceden tes de d is ­
tintas especies anim ales. D u u gern  h a  p rodu cido  un 
suero autiepitelial, tratando los anim ales con  em ul­
sión  de  epitelios ciliados, recog id os p or  el raspado 
de la m u cosa  traqueal de loe bueyes, que destruye 
rápidam ente las células de esta particular clase de 
ep itelio  celular del bu ey , sin que ejerza  la m ás m í­
n im a acción  sobre los epitelios de otra especie  an i­
m al cualquiera. Y ,  sin em bargo , ese suero posee al 
m ism o tiem po cierta prop iedad  h em olítica  sobre 
los g lóbu los  de la sangre del b u ey , cosa  que no 
puede exp licarse sino adm itiendo q u e  el epitelio 
ciliado  de la tráquea y  los g lóbu los  ro jo s  de este 
anim al tienen  un  g ru p o  de receptores com u n es que 
dan lugar á la p rod u cción  de un  in m u n corp  total, 
del cual fo rm a n  parte d os inm uncorpa  parciales 
sem ejantes; ó , d ich o  de otro m od o , que entre esos 
al parecer distintos elem entos h isto lóg icos  del bu ey , 
hay un g ru p o  do afinidades ó  apetencias qu ím icas 
com u n es que n o  existen  entre los m ism os tejidos 
de  especies diferentes.

Este m ism o  fen óm en o  se observa  en las esper- 
m otoxinas, q u e  obran  á la vez , au nqu e en m enor 
grado siem pre, com o  hem olisinas específicas.

D e estos y  otros m u ch os h ech os sem ejantes, que 
y a  irem os estudiando después, parece surgir una 
a firm ación , especie  de p rin cip io  q u ím ico -b io lóg ico  
general, que ch oca  ó prim era vista aontra el co n ce p ­
to tradicional, h istórico , de la com p osic ión  de loe 
seres v ivos : cual es, q u e  la  analogía  qu ím ica  de las 
células correspondientes análogas, n o  iguales, perte­
necientes á in d iv id u os de la m ism a especie, es m a ­
y o r  que la que existe entre idénticos te jid os de es­
pecies desem ejantes. C om o se v e , p or  todas partes 
se van  d escu brien do con  estos n uevos m étodos de 
investigación  b io lóg ica  h ech os sorprendentes que 
perm iten  ahondar en el con ocim ien to  de la co m p o ­
sición  d inám ica  elem ental de nuestros h um ores y  
te jidos, y en d o  á veces m ás allá de cuanto hasta 
ahora ha p od id o  in qu irir y  averiguar la qu ím ica  
clásica  de nuestros laboratorios.

L a  acción  de los sueros cito tóx icos  es tam bién  
debida  al e fecto  com b in a d o  de d os  substancias d i ­
ferentes: el in m u n corp  específico y  la a lexiua  ó c o m ­
plem ento. A  sem ejanza  de loa sueros hem olísicos, 
se hacen  ellos in activos calen tándolos á 55®, y  se 
restauran igualm ente en su fu n c ión  tóx ica  agregán­
do les  una pequeña cantidad de suero norm al a lé­
x ico .

P or  in m unización  con  las cítotox in as se ob tie ­

nen  en los sueros anticitotoxinas, p or  el m ism o me­
can ism o q u e  las antihem olisinas, q u e  inhiben las 
p rop iedades tóx icas de  aquéllas. M etschnikoff, por 
e jem plo , tratando an im ales con  leu cotox in a , pudo 
con segu ir  una antileu cotox in a  q u e  neutralizaba la 
a cción  de la prim era. W eieh ard  en con tró  una anti- 
esperm otox in a  que, m ezclada  con  la espermotoxiaa 
en presencia  de los esperm atozoos correspondien­
tes, evitaba toda  lesión de éstos, respetando hasta 
su  m ov ilid a d  característica.

P o r  igu a l m ecan ism o que las isobem olisinae se 
orig inan  tam bién  en el o rga n ism o  isocitolisinas; 
pero jam ás autocitolisinas. M etsck u ik o ff, después de 
haber tratado un co n e jillo  de lu d ia s  con  emulsión 
testicu lar de otro , p u d o  recon ocer  en el suero del 
p rim ero  uua eaperm olisiua q u e  d iso lv ía  rápidamen­
te loe esperm atozoos de éste; pero inyectando uno 
de los con e jillos  con  su prop io  ju g o  testicular, nun­
ca lo g ró  encontrar en  la sangre la propiedad de 
atacar sus m ism os esperm atozoides. ¿P o r  qué ocu­
rre tal ex cep c ión  á la ley b io lóg ica  general? No se 
sabe, en verdad , ¿E s q u e  la N aturaleza h a  creado, 
para asegurar las d e feu sa sd e  la v id a , ciertos meca­
n ism os regu ladores q u e  sin opon erse  á esa ley se 
a cogeu , sin  em bargo , á otras cou d ie ion es que per­
m iten salvar el peligro  de que en determ inadas cir­
cunstancias el organ ism o se devore  á sí mismo? 
Seguram ente q u e  sí; pero, h oy  p or  h oy , desconoce­
m os el secreto de  ese m ecan ism o regulador, á no 
ser qu e, c o m o  cree G en gou , adm itam os que la ac­
ción  de esas autolisiuas es in h ib id a  rápidamente 
p or  la p rod u cción  sim ultánea de un autoantiinmun- 
corp , capaz de neutralizarlas y  destruirlas á mane­
ra q u e  se form an .

E stos estudios sobre las citolisinas, apenas esbo­
zados, dejan  entrever grandes ap licacion es al diag­
n óstico  y  á la terapéutica de ciertas enfermedades. 
D espu és de la p u b lica ción  de  los trabajos de Duu- 
geru  sobre la ob ten ción  de  sueros autiepitélicoe, 
su rg ió  p o r  m od o  lóg ico , uaturalísim o, la idea de 
ap licarlos al tratam iento de los epiteliom as.

¿S on  las neoplasias, se preguntaron  los investi­
gadores, uua sencilla  aberración  de la génesis celu­
lar, con  rep rod u cción  inusitada de los elementos 
anatóm icos q u e  constituyen  el tum or? Pues enton­
ces, uada m ás lóg ico  que utilizar in  situ  los sueros 
citolísieos específicos, q u e  destruyen  precisamente 
esos especiales elem entos h isto lóg icos . El planteo 
de la cuestión, de ser cierta la anterior hipótesis, no 
p od ía  ser m ás racional. E l núm ero  de trabajos rea^ 
lizadoB en este sentido en bu sca  del tratamientode 
cáncer, p or  e jem p lo , con  sueros obten idos por in­
m u nización  de los anim ales con  epitelios proceden­
tes de aquellas g lándulas d on d e  con  m ás frecuen­
cia  se asienta la terrible ueoplasia , ha sido verdade-
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ramente extraordinario, y , sin em bargo, todos loe 
esfuerzos han reeuUado estérilea. ¿Cuál es la razón 
de este revés? L a  razón fundam ental es q u e  tales 
problemas b io lóg icos  son siem pre m ás com ple jos  
de lo que á prim era vista parecen, y  n o  se pueden 
resolver gu iados sólo por sencillos p rin cip ios  teóri­
cos de razón, q u e  n o  abarcan , usando una frase de 
Claudio Bernard, todas las con d icion es de su deter- 
miuismo fenom enal. D ecim os que las neoplasias 
BOD producto de una aberración  de la génesis c e lu ­
lar; pero n o  sabem os si la determ inante de  esa a b e ­
rración, com o pasa con  los tum ores de origen  cla ­
ramente parasitario, es el m otiv o  prin cipa l de la 
tumoración, y  la reprodu cción  celu lar m ism a, un 
accidente, una con secu encia  de ella nada m ás. De 
eeresto asi, se exp licaría  b ien  la ineñcacia  del sue­
ro de D ungeru  contra  el carcinom a. F uera  la célula 
epitelial lo  específico  del cáncer, com o  creían los 
autiguoa, y  el resultado hubiera  sido  otro. P ero si 
lo específico es la causa, todavía  descon ocida , posi- 
blemeute m icrozoáriea, de este lina je  de  neoplasias, 
el empeñarse en ir  con tra  las células es, n o  sólo 
irracional, sino acaso cou traproduceute. Y  decim os 
contraproducente, p orq u e  quién  sabe si todo ese 
torbellino de h ipergénesis celu lar es uu acto de 
reacción defensiva  del organ ism o en general y  del 
tejido atacado en particular, q u e  lu cha  á su m odo 
contra la causa m icrób ica  del m a '.B ien  pudiera  ser. 
No olvidem os q u e  en las in feccion es  locales corrien- 
tea, claramente m icrobianas, los leu cocitos y  las c é ­
lulas em brionarias del te jid o  a fecto , por un  m ovi- 
miento de defensa  salvadora, se m ultiplican, se c o n ­
centran y  acum ulan  en el sitio de invasión  de los 
micriibios; de tal suerte, que si esos elem entos em ­
brionarios, leucocítieoB, am iboideos, fueran , por 
decirlo así, m ás m acizos, m ás inm óviles y  de más 
tarda y  d ifícil regresión  m olecular, tendríam os en 
cada proceso in flam atorio la génesis de un verda ­
dero tumor. Y  hay  que ser lóg icos. Si la inflam a- 
eióu está h oy  p or  tod o  el m u n do recon ocida  com o  
uua función en ergológ ica  de tendencia  saludable y  
útil, no debe ser m u y desatinado pensar que tam - 
biéu lo sea la h ipergénesis celu lar de ciertos n eo ­
plasmas. D íga lo  si n o  la rapidez brutal, deseonso 
ladnra, con que se reproducen , generalizan y  m atan 
algUQOB neoplasm as m alignos inm ediatam ente d es­
pués de una in terven ción  qu irú rg ica  in tem pestiva , 
becha con la m e jo r  iu teueión, pero o lv idada  de lo 
que hay de verdad eu esto q u e  acabam os de decir. 
Hablen por nosotros loa c iru jan os inteligentes, sin ­
ceros, expertos eu las consecuencias del tratam iento 
quirúrgico del carcinom a en todos los casos eu 
que no hay seguridad de extirpar con  el cu ch illo  ó 
COD el cauterio el ú ltim o germ en  d ifu n d id o , oculto, 
cu la iutimidad de los tejidos. R eflex iónese  bien

sobre este punto y  se verá cóm o  llevam os razón.
U n  aspecto m u y  curioso de  loa estudios de  D uu- 

gern , á propósito  de  la preparación  de  un suero 
contra el epitelio de  la m am a, sitio  preferente del 
cáncer en la m u jer, fu é  que n o  sólo a lcanzó su o b ­
je to  inyectando trozos em ulsionados de g lándula 
m am aria, sino tam bién  con  sólo inocu lar grandes 
cantidades de leche de la m ism a clase de anim al. 
D e  haber resultado cierta la h ipótesis de D ungern , 
este ú ltim o descubrim iento hubiera  ten ido una im ­
portancia práctica  extraord inaria , p orqu e sería fácil 
fabricar  sueros autiep itélicos de la m am a in m u n i­
zando anim ales con  leche de  m u jer.

A s í y  todo , a lgo h a  qu edado para la ciencia  de 
esta sutil in vestigación  de D u n gern , en cuanto ha 
ven id o  á esclarecer la qu ím ica  fisiológica  de la se­
creción  láctea y  á corroborar la op in ión  antigua de 
loa fisiólogos sobre las fu n cion es secretoras eu g e ­
neral: cual es, que los líqu idos de secreción  se orig i­
nan por fu n ción  epitelial, y  que la com p osic ión  q u í­
m ica  de ellos es m uy sem ejante á la del protoplas- 
m a  de las células epitélicas que los en gendran .E sta  
es la razón, á nuestro ju ic io , de  que, inyectando 
ep itelio  m am ario ó  leche del m ism o anim al, se p ro ­
duzca en el suero de  la sangre idén tico  iu m uucorp .

Otra ap licación  práctica  de las citotoxinas, tam ­
bién  sin resultados positivos, fu é  la de M etsch u ik off 
y  BU d iscípu lo  B esredka. E stos autores usaron eu el 
tratam iento de los en ferm os de lepra el suero ex ­
traído de uua cabra  que h abía  sido tratada con  san­
gre hum ana. E l e fecto  inm ediato de ese suero, con ­
ten iendo hem olisiuas y  leueotoxiuas, era una dis­
m inu ción  de los g lóbu los  ro jos , deb ida  á la h em o­
lisis, y , p ocos  días después, p or  una rara reacción 
com pensadora , un aum ento de los hem atíes y  de eu 
cantidad de h em oglob ina . A l m ism o tiem po señala ­
ban una m odificacacióu  favorab le  de los tubérculos 
leprosos, p or  virtud de la leueotoxiua conten ida en 
el suero, que daba  lugar á uua h ipergénesis leucocl- 
tiea y  á uu aum ento consigu iente de la fu n ción  fago  
citaría. P or  desgracia , n o  se ha con firm ado ventaja 
a lguna del suero citolísieo em pleado coutra la lepra.

E n  resum en, y  com o  fin de este capítulo, p o d e ­
m os d ecir  que la génesis de las citotoxinas obedece 
á la m ism a ley  b io lóg ica  general que llevam os repe­
tidam ente expuesta , y  que m irada desde este p u n ­
to de vista puede form ularse  así: U u  anim al de es­
pecie A , dentro de cu y o  organ ism o son inyectados 
células ó  p rodu ctos  celulares de otra especie  B , 
reaeciooa  p rodu cien do en el suero de  su sangre 
substancias específicas que atacan y  destruyen la 
m ism a clase de elem entos an atóm icos que les fu e ­
ron in corporados, con  tal de que éstos posean la 
afinidad necesaria para ser fijados en los recepto­
res del organ ism o perteneciente á la especie  A .
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Maladoterapia y pronóstico do la parálisis progresiva

A . V A LLE JO  N Á G E RA
Segnndo je fa  de la  Ollnioa m ental m ilitar de Clempoíttelei; 

je fe  de la  Oonsnlta de Nentopaiquiatiia del «sato 
Diepeniario de la Omz B o je  (Madrid).

IV

ExpueBtaa eo los precedentes párrafos las ideas do­
minantes sobre el pronóstico de la demencia paralitica 
antes de la era de la malarioterapia y  conocidos los re­
sultados que se deben al m étodo, oreemos llegado el 
m om ento de discutirlos y  reflexionar sobre si en el fu ­
turo podrem os despojar á la afección de su carácter 
progresivo hasta terminar en breve espacio de tiempo 
por la muerte.

Todavía no han transcurrido tres años desde que 
Petges afirma en la Sociedad francesa de dermatología 
y  siñliografla (sesión del 13 de Diciem bre de 1923) que 
«nada podem os contra la parálisis general y, con fre­
cuencia, hacemos m ucho daño al combatirla>, escépti­
co punto do vista que seguramente no se atreverá á 
mantener en la actualidad, después de conocer las con­
clusiones aprobadas en numerosos congresos y  reunio­
nes de psiquiatras. En todo el orbe civilizado han sur­
gido investigaciones que se pronuncian en favor del 
m étodo de W agner von Jauregg, cuya eficacia es posi­
ble que se haya aprobado con reservas, pero no podrá 
negarse que ha hecho concebir esperanzas bien funda­
das (*).

D ejando á un lado la opinión, por lo  general opti­
mista, de los autores cuyos resultados consignamos, 
son m uchos los clínicos de diferente nacionalidad que 
abogan por la malarioterapia. Loa ingleses Nicole y 
Steel (42) manifiestan que es el m étodo que ofrece más 
esperanza; el suramericano Sacabejos (43) dice term i­
nantemente que ha obtenido éxitos en sus casos-, el 
ruso Kackebuacb (44) babla de resultados m uy satis­
factorios; el belga Ley (45) obtiene 40 por 100 de rem i­
siones, y  el parisién Glande (45) se adjudica buenos re­
sultados para la mitad de los caeos tratados. V oz de 
gran autoridad es la de Maris (46), quien en su inform e 
al Congreso de Malariologla se expresa en términos 
laudatorios para el m étodo y  dice que «sea el que sea 
el m ecanism o de las remisiones, es lo cierto que ellas 
se producen en una proporción cuya cuantía es d ife­
rente según los investigadores»; según la nacionalidad 
de éstos oscilan las remisiones entre el 30 y  el 50 por 
100. Aunque la malarioterapia no cura la parálisis por 
com pleto, reconoce Marie que la m ejora, estando tan 
convencido de la eficacia del m étodo que no repara en 
proponer la inoculación profiláctica (59) considerando

(•) Eaorito e l pre»ent« tr»í)«jo , laeinoB el «rtloo lo  de lohok , 
oom patriot. de P e .g .i ,  titnU do "81  tr«t»m ien to  de U  perilisis 
tta n »» ] por el pelodism o experim ente!,, (Areiuiot d , Mediana, 
ar«fU> V EipeMidadee. eRo V II, nám . 0, 28 de A gosto d -  10»), 
B1 cam bio Id au  en la  eienela fra oee i»  ee edTÍerte olaramente 
en la eigulente ftaee: " e l  tratamiento de la  parálisis general por 
la  Inoonloeidn del palndismo, merece sin duda algnna oourAB ON 
PUESTO D S B O IO B „,

á tal efecto m uy conveniente la punción lumbar eo 
todos los sifiliticoB.

De parte de los austroalemanes parece haber dis­
m inuido algo el prim itivo entusiasm o, pues algunoí 
clínicos, entre ellos Lenzm ann (47), únicamente oon- 
ceden eficacia al tratamiento en los casos inicialea, 
pero todavía la mayoría de los psiquiatras, reunidos 
no ha m ucho (47), apoyan la tesis de W agner von Jau­
regg, d equ e  la malarioterapia constituye el mejor mé 
todo para com batir la dem encia paralitica.

Se com prende que los brillantisimos resultados 
que aparecían en las primeras estadísticas llevasen á 
algunos autores dem asiado lejos en su optimismo; ver- 
b i gratia, W eigandt (10) que ha eeperado la ouraoión 
radical do la parálisis progresiva, y  Hoohe— á cuya 
opinión se adhiere K on ig  (20),— quienes oreen que oon 
la malarioterapia se ha in iciado una nueva era que 
quizás nos lleve, en tiem po no m uy remoto, á ver que 
la parálisis no tiene otra im portancia que la histórica

Entre el punto de vista de Petges y  el de los auto­
res últim am ente citados, se han producido toda suerte 
de'opiniones intermedias, observándose que, por regle 
general, han m enguado loe elogios de los primeroe 
tiempos, procediéndose actualmente con mayor ecua­
nim idad en la crítica de los resultados. Tal serenidad 
de ju icio  se debe en prim er térm ino á los resultados de 
las investigaciones micrográfioas en cerebros de mala- 
rioterapizados, y  en segundo lugar á loe de los estudios 
efectuados para conocer el m ecanism o de acción de la 
fiebre palúdica provocada artificialmente.

Las hipótesis sobre el m ecanism o de acción de la 
fiebre malárica pueden condensarse en tres: 1.» 8eeu- 
pone la existencia de  u na especie de antagonismo mi­
crobiano directo del plaem odium y  el eepiroquete; 2‘  
La hiperpirexía destruiría los espiroquetee.y 3.‘ La in­
fección provocada ex altarla las fuerzas de defensa del 
organismo.

M uy difícil es de com prender el antagonismo direc­
to entre eepiroquete y  plaem odium , pero no queremos 
dejar de m en cion ar esta hipótoeie, pueeto que sebe 
mantenido en centros oficiales de nuestro país.

E l descubrim iento de Jahnel y  W eiohbrod (47), do 
que mediante la hipertermia desaparecen los espiroqoe- 
tes del chancro, indu jo  á suponer que tal deaaparieidn 
también tendría lugar durante las elevaciones térmicas 
de la malaria. Las investigaciones experimentales d« 
estos autores en cerebros de paralíticos parecían confir­
mar la muerte de los espiroquetes albergados en e! ce­
rebro bajo la acción de las altas temperaturas. Peto 
tales resultados están en contradicción con los de las 
investigaciones de Porster (48)', éste, mediante la pno 
oióD lumbar, extrae substancia gris que examina ooc 
el ultram icroscopio, habiendo hallado eepiroquetee eo 
dos de tres enferm os exam inados, oon la oirounstaocie 
de no apreciar lesiones paralíticas en uno de los caeos, 
mientras que las com prueba en el otro y  en el cero ro 
en que fué negativa la busca de espiroquetes. Sea a 
que sea la acción de las altas temperaturas sobre el 
piroquete anidado en el cerebro, el propio Jahnel ( t 
dice que no debe pensarse en curar la parálisis atacan-
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Ido al germen patógeno productor, opinión compartida 
Ipor Meyer (8S) al sentar sus eonolueiones sobre los re- 
poltados del método.

La exaltación de loa procesos de defensa á benefi- 
■cío de la fiebre provocada por la malaria, ha sido estu­
cada por muchos investigadores, que han pensado en 
U e mecanismo com o el más lógico pata que se pro- 
Hnzca la remisión de la enfermedad, 
l Es indiscutible que la leucocitosis preaccesionai 
Hesempeñará cierto papel terapéutico, com o lo prueba 
M haberse observado en cerebros de paraliticoa que los 
fcollnucleares están henchidos de espiroquetes, después 
Be haber desempeñado la función fagooitaria que lee 
apropia. De otra parte, es natural que la fagocitosis 
le desarrolle con m ayor facilidad sobre un germen 
luya virulencia esté dism inuida por el calor y  tal ves 
borla influencia de substancias del tipo délas alexinaa.
1 Suele adscribirse á las opsoninas el papel de eeti- 
U at la fagocitosis y , principalmente, la digestión de 

^bacterias por los leucocitos; conocido este fenórae- 
lo, ee comprende que, para resolver la cuestión, bus- 
jasec Hoff y  Silberstein (50) el contenido en bacterio- 
arpiñas del suero y  líquido cefalorraquídeo de parall- 
■coa, antes, durante y  después de la cura por la mala- 
la, además de hacerlo también durante la remisión. 
Hallan que el Indice opsónico del suero aumenta con 
I primer acceso febril, el del liquido espinal con el 
Ircero, alcanzando su altura m áxim a en el quinto, 
kra mantenerse en el m ism o nivel durante la remisión! 
iBimismo observan, que mientras los leucocitos y  subs- 
lucias contenidas en el liquido cefalorraquídeo care- 
lu de acción sobre los espiroquetes cuando el liquido 
xocede de enfermos no tratados, demuestra, eu can: • 
b, el ultramicroscopio que los espir oquetes se inm o­
la n  á las dos horas de estar en contacto con el llqui- 
I  espinal tomado de pacientes malarioterapizados,
I deduce de estas experiencias que la malaria moví- 
b  elementos de defensa que pasan al líquido cefalo- 
Iquldeo y  sistema nervioso central, donde los espiro- 
leles sucumben bajo la acción de los leucocitos y  
ra n cia s  que encierra el hum or raquídeo, 
p o  podernos detenernos en Ja exposición de las 
N  de Steiner (51) sobre la patogenia de Ja paráli- 
g.interesantes com o punto de partida para estudiar 
WiÓD déla  malaria, la cual supone que provoca el 
prendimiento de una avalancha de cuerpos auti- 
p o s  qne, procedentes de regiones resistentes, llegan 

to, cuya producción de anticuerpos está debi- 
P  7 que ahora estimulan.

en favor de una exaltación de las 
de defensa provocadas por la in fección  malá- 

“ ’ IM experiencias de Schillin sobre las m odifica- 
p  e la fórmula hemática duraute el curso d é la  
r Donath y  H eilig (47) sobre
ocom en la sangre y  líquido céfalorraquí- 

o signo de descom posición de los album inoi-
® Potzl_(52) sobre la desaparición  d e  la reao- 

®®oli0inas en el líq u id o  esp inal oonseou- 
¿ifi J  u “  “ * l" to te ra p ia , ex trem o cu ya  im p or  •
?'“ «sa ltanL afora(53)yM ouriz .
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Algunos quieren que el plasm odium  destruya las 
defensas vásouloconjuntivas que se ha construido el 
espiroquete, lo cual permitirá que lleguen al parén- 
quim a nervioso las substancias defensivas fabricadas 
por el organismo. 8ohulze(37) atribuye los efectos de 
la malarioterapia á que ee m odifica la permeabilidad 
de los capilares cerebrales; entonces la curación se de­
bería á un proceso doble: se produciría una especie de 
lavado de loa productos de desdoblamiento y  sería po­
sible la absorción de cuerpos inmunizantes y  defensi­
vos. Sin negar la influencia letal de la hipettermia so­
bre el espiroquete, considera W eigandt (10) que la cu­
ración (1) no se debe exclusivam ente á aquella, siendo 
m uy probable que el virus inoculado provoque una 
descom posición de la albúm ina que, transformada en 
el organismo, produzca un aumento de la form ación de 
anticuerpos que posibilite el aumento de las fuerzas de 
defensa contraía  infección malárica, pero simultánea­
m ente también contra el espiroquete pálido.

L o  más acertado será pensar en un m ecanism o 
m ixto de debilitación de la virulencia del germen y  de 
exaltación de los procesos de defensa orgánicos; esta 
última parece que tendrá que repercutir necesariamen­
te sobre el sübstraium anatóm ico de la parálisis.

8© desprende, del breve estudio histológico que h i­
cimos de la parálisis, que, abandonada ésta á su curso 
espontáneo ó influida terapéuticamente, en cualquiera 
de los dos caeos, es posible la regresión de las lesiones 
mesodórmíoas é im posible la regeneración de los ele­
mentos eotodérmioos perdidos. Es natural que la dis­
m inución del número de espiroquetes acarree un des­
censo de la intensidad de los procesos infiltrativohiper- 
plásicos: efectivamente, algunos autores señalan la des­
aparición del proceso perivasoular después de la cura 
por la malaria. Stránsaler y  Koskinas (54), por ejem plo, 
encuentran en estas condiciones latencia del proceso 
anatóm ico y  retroceso de las lesiones inflamatorias en 
gran núm ero de casos. En cam bio, Póster (48) y  Spiel- 
meyer y  BieJschowsky aducen no estar demostrado que 
la m a ly ia  influya favorablem ente sobre la histología 
patológica paralítica. Así parecen confirm arlo las inves­
tigaciones de Pette (35) en los cerebros de catorce casos 
muertos durante ó  inmediatamente después de la cura, 
pues no aprecia en general m odificaciones histológicas 
dignas de tenerse en cuenta.

Resulta de lo  dicho, que todavía no pueden estable­
cerse conclusiones definitivas sobre la eficacia de la 
malarioterapia com o m odificadora de las lesiones para, 
litioas del cerebro y  que, por tanto, debemos considerar 
que en nada ha variado la form a en que estaba plan­
teado el problem a antea de comenzar á vulgarizarse 
este tratamiento.

Cualquiera que sea el m ecanism o de acción de la 
infección malárica, la alteración experimentada por las 
condiciones de inm unidad y  de defensa tendrá que 
traducirse en m odificaciones de los caracteres del liqui­
do cefalorraquídeo en el sentido de una mejoría. Pero 
las mejorías observadas no guardan paralelismo con 
las del cuadro clínico, variando extraordinariamente 
loa resultados logrados por los diversos investigadores.
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Aliater (17). por ejem plo, encuentra invariables lab re­
acciones delliqu id o ; F leck (27). en cam bio, indica que 
6B variable la influencia del tratamiento eobm las re­
acciones, si bien suelen apreciarse claras ^
las curvas del oro coloidad y  mastix. N onne (35) « s a l  
ta la frecuente incongruencia del ,
estado del líquido, m otivo que induce á Wamtadt (39) á 
pronunciarse en contra de valorar las remisiones guián- 
dose exclusivamente por loa resultados del examen 
del suero y  licor espinal; encuentra, además, que en este 
últim o se influye el Wassermann rara vez y  con dih- 
cultad. La disparidad entre el cuadro clín ico  y  1 as re  ̂
acciones biológicas es tan grande, que. Bum ker y  K irby 
(24) aprecian, algunas veces, que la m ejoría serologica
coincide con la agravación clínica.

Meissner (55) ha em prendido una sene de experien­
cias en 1.400 luétioos con el fin de proceder al sanea­
miento del liquido cefalorraquídeo á beneficio de 
malariolerapia en aquéllos casos que las reacciones p o ­
sitivas del expresado hum or continuaban rebeldes al 
tratamiento específico. Trata 259 sifilíticos en todas las 
fases y  períodos de la infección, habiendo conseguido 
infiuir favorablemente sobre el estado del licor cerebro 
espinal, que ha saneado por com pleto en 57 casos. No 
sienta conclusiones definitivas de sus experiencias, pero 
puede afirmar que la maiarioterapia jamás ha em peo­
rado el estado de las reacciones.

Mayor antigüedad tienen las investigaciones de 
Potzl (52) y  de H erm ann y Münzer (56); de las que re­
sulta que en la m ayoría de los líquidos examinados 
mejoran ó  desaparecen los caracteres patológicos. En 
ambos trabajos se concede gran importancia á la deter­
m inación de las hemolisinas por el m étodo de W eil 
Kafka. Potzl encuentra desaparecida la reacción en seis 
de los nueve enferm os en que era positiva antes del 
tratamiento; H erm ann y  Münzer también obtienen la 
negativación en igual número de pacientes. La desapa­
rición de esta reacción tiene gran im portancia pronós­
tica porque, según Potzl, corresponderá á la estabiliza­
ción del proceso. E n  esta idea coinciden Lafora (53) y  
Mouriz, quienes prometen estudiar el problema.

Vem os, pues, que los m étodos de investigación m i- 
orográfico y  los serológicos nada nos dicen en definiti­
va sobre el valor de la maiarioterapia en el tratarnien- 
t o d e  la dem encia paralítica. Si nos atenernos á las 
conclusiones sentadas por la m ayor parte de los inves­
tigadores, nos encontramos en el caso de mantener to-- 
davia el criterio de incurabilidad de la paráliai8_en el 
sentido de restitiitio ad integrum de los tejidos dañados 
y  de esterilización del organism o infectado, particular­
m ente si con H oche opinam os que el concepto de cu­
ración de la parálisis debe estar regulado, en teoría, por 
la no existencia de espiroquetos en el organismo.  ̂

Estamos, por tanto, obligados á mantener un crite­
rio puramente clinicosocial en la crítica de los resulta­
dos, crítica que encuentra el prim er obstáculo en la 
im posibilidad de valorar con cierta uniform idad los 
datos de las estadísticas. Débese esto, en primer tér­
m ino, á que unos enferm os llevan nueve años de ob ­
servación. y  otros, uno tan solo. Tam bién desconoce­

m os s¡ la totalidad de pacientes de deterrainaiia ej. 
tadistica han sido inoculados al m ism o tiempo. Agié-1 
guese á esto que, com o dijim os, unos autores seleoáo. \ 
nan los casos que van á tratar, y  otros inoculan i  todoi 
las paralíticos que están en condiciones de tolerarli 
infección. En definitiva, nos encontramos obligadoíl 
juzgar por aproxim ación y  sobre la base de datos gb
bales. 1

La primera im presión satisfactoria se recoge al obl
servar que en m uchos casos se logra la estabilizaciét 
de la enfermedad, estacionada durante un tiempo mi­
ch o  m ayor que el que dura la parálisis abandooadai 
su curso natural; puede decirse, en términos generalf̂ l 
que ya no m ueren la m itad de los paralíticos antes ii\ 
que la afección cum pla dos años. Para sentar uní 
conclusión definitiva en este aspecto de la cuestión,I 
debem os de exigir que se establezcan curva» de du-| 
ración de la enferm edad semejantes al modelo qwl 
hemos con feccionado,sirviéndonos de los datos deoni! 
antigua estadística de Kraepelin. Una vez que hajil 
sido posible establecer semejante curva en nuestras i5 |  
estadísticas, entonces será cuando contetnos con unil 
base para averiguar si dura m ás ó  m enos tiempo la pa­
rálisis tratada por la mataría. Mientras tanto, y hanlí 
que transcurran unos años, llegamos á la coneluáii 
provisional de que parece que la malaria prolougabj 
duración de la parálisis.

Por ser los datos estadísticos claros y  termÍDaDlíl, 
en m odo alguno puede dudarse de que la malariot^ 
pia provoca remisiones en m ayor cantidad queoUô  
tratamientos: el núm ero de remisiones dobla, por) 
menos, el de las espontáneas. Tam poco puede negíii 
que las remisiones se establecen con mayor rapidez

(CoBeloiiil

tim [DDSldeiadQiies lún an taso de lotiei 
de loi saDSllos tiaiiiieoiiioDqolal»

FOR EL
D R. RICA RD O  GARCÍA-DÍAZ 

In»peotor jnnnioipftl de Sunided.

Lo relativamente frecuente que ee eata enfermed 
loe nifioe, el haber aaiatido hace poco tiempo áonaepiíw 
de earampión, enfermedad que tanto contribuye al «*' 
lio de la afección que nos ocupa, y laa diflcnltadei i»í 
ticas que éeta enele ofrecer en la práctica, eon lai canm 
motivan eete modesto trabajo, qoe gira alrededor de oo 
observado recientemente y enyo diagnósiico roe prc »l 
quietudes, pues con tazón se ha dicho por FiíchI tio» 
ser de loe muchos signos dados por diversos 
característicoe de la localización ganglio pulmonar e 
de K ocb , dichoa signos fracasan con frecuencia- 

Una ñifla de cuatro afios, de ojos grandes, bri «  
pestafles largas y eadoias, de inteligencia " '" f  "  
con este hábito del cual mi maestro Sofler ha 
indica simplemente una predisposición, sino I"*  *' ^
localización ya constituida de la infección 
poco mée de nn aflo, al mismo tiempo que dos D J 
suyos, un proceso febril que revistió todos los J  
ser tífico. En Mayo último enfermó de sarampi
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pocoa díaa de eotrer en cooTalecencia de eata enfermedad, 
gn temperalnra ee elevó moderadamente ein que bubieae 
oicgún otro alntoma que lo explicase. Al principio no ae dió 
i ello gran importancia, pero máa tarde, al ver qne la eleva­
ción térmica peraiatía j  ae acentuaba, ae hizo nn detenido 
examen de la paciente, aiendo en aeguida eliminada del 
diagoóatico la bronconeumonía qne era de temer como com. 
plicación máa frecuente en eetoa caaoa. A continuación re­
cordamos qne con reaón ae ha dicho, que en preaencla de 
coalqnier fiebre de cauae incógnita en un nifio ae debe pan* 
ear en la tubercnloaia, cironnatanciaB que concurrían en 
Doeitia enfermita al preaentar aqnel episodio febril indeter­
minado, de curra tan pronto ligeramente sabnormal como 
elevada, que asimismo tambiéu tenía analogías con laque 
aoale producir la otitis media aguda que tanto acompaña al 
larampión en algunas epidemias.

Por otra parte, en loa primeros momentos, el cuadro era 
de cierto parecido al de la infección tífica.

Todo esto nos produjo dudas no permitiéndonos formar 
jcicio exacto sobre la enfermedad; teniendo necesidad de un 
coidadoBO diagnóstico diferencial para tratar de conseguirlo, 
pnee había noque elegir, eino hacer un diagnóstico qne re- 
CDÍeae garantías de aer el verdadero. Y  esto fné lo qne rea- 
lliamoa y uoa parece logramos conseguirlo ó pesar de la 
obicniidad del caio y diflcnltadee que ofrecía.

Hemos indicado que temíamos á la otitis media, cuya 
corva térmica irregular puede mantenerse durante muchos 
dlaa lÍM g«e haya trastorno subjélivo aíguno que ¡lame la 
almción sobre que el oido esté alterado. 0  >n estos anteceden­
te! DO ea extraño que desechásemos pronto dicho órgano sin 
hacer caao de que parecía que no había en él dolor. Gomo 
viéiemoi el tímpano normal y además pudimos comprobar 
qne la agudeza auditiva no eataba diaminuídai abandonamos 
cite diagnóstico.

Máa expuesto al error, más delicado nos parecía la eli* 
toioación de las sospechas de coaa tífica, ya que clínicamen­
te iSDÍamos que resolverlo. No sin razón profesionales emi- 
Dsstea como Hutioel, han marcado que la cobI usíód de la 
tabercnlosia con la fiebre tifoidea ea fácil.

En apoyo de no tratarse de enfermedad paratífica había: 
falta de fenómenoe gastiointeetinaleB, de meteorismo y de 
berpei labial! corva febril caprichosa, pues sabido es que la 
típica dei paratifua es remitente deede el principio. Además, 
00 existía eetupor ni aun cuando la fiebre paaaba de 40°, y 
la inteligencia siempre se conservaba bien; tampoco hubo 
nnncB cefalea y la lengua conatantemente aparecía caai lim- 
pia, no observándose dolor ni gorgoteo en la fosa ilíaca de- 

I Hcha, y aunque existía tos accesional, faltaban síntomas 
I bfonqniaieB. El bazo no aparecía aumentado y el pulso era 
l«caente, 120 pnisaeiones por minuto. Con todo lo anterior 
00 tuvimos reparo en descartar la septicemia de Eberth.

I o danto á las roséolas, imposible nos fné determinarlas, 
pucí aunque bebía enrojecimientos, la niña acababa de pasar 
•I catampión! únicamente con el método de Weies ó de Fiftu- 

[ kel hubieae aido pbaible su diferenciación.
Tal ves el laboratorio nos hubiese podido suministrar 

atO! más concretos, aunque sus resultados no serían decisl- 
toi del todo ya que hay que tener en cuenta que en una en- 
«ma que acababa de paear el sarampión, la forma hemá- 
0!, en lo que hace relación á la tifoidea, era de muy escaeo 

Palor y lo mismo podemos decir de la diazorteacción. La 
«acción de Widai nos parece que en este caso tampoco apo-

* ** diagnóstico, ya qne nuestra enfermita, según bemoa
bicho al principio, tuvo hace poco máa de un año una fiebre

l®a caracteres clínicos de ser tífica. Unicamente el 
* aigo del bacilo tifoso en la sangre, heces ú orina, po­

dría haber dado la clave del diagnóstico, aunque eete hallaz­
go no siempre se realiza con éxito, siendo varios los autores 
que manifiestan no haber encontrado dicho bacilo en diver­
sas ocasiones, y así Schunz en la gran epidemia de Jena 
obtuvo resultados positivos sólo en un 26 por lOOde loe aná­
lisis practicados.

Abandonados por improbables los diagnósticos anterio­
res, 7 DO existiendo nada qne abonase en favor de cnalqnier 
otra complicación earampionoss, pensamos decididamente en 
algo especifico de ganglios pnlmonarea, ya que tantas veces 
es observada esta afección en enfermos convalecientes dei 
sarampión por ser moy insceptibies á la tuberculosis, lo cual, 
según Pirquet, sería debido á la falta de ergina ó substancia 
protectora respecto á la proliferación de los bacilos de Koch. 
Orientándonos en dicho sentido, hicimos las exploraciones 
siguientes, cuyos resultados fueron favorables á nuestro úl­
timo enjuiciamiento:

Signo de Oany.—Positivo, pues existía algo de desarro­
llo de circulación colateral en la parte snperior del tórax.

Signo de Guerra-Estapé ó desarrollo de pequeñas arte- 
riolas en las proximidades de las últimas apófisis espinosaa 
cervicales y primeras dorsales.—Negativo.

Signo de Petrnschky ó sensación dolotosa qne se prodn- 
ce ejerciendo presión sobre las apófisis espinosas de las pri. 
meras vértebras dorsales, dolor que, según explica García 
del Diestro, en en magistral monografía sobre !a tuberculo­
sis ganglio pulmonar en loa niños, obedecerla á la compre­
sión directa del foco flogíatlco. Resultado precisamente po­
sitivo.

Signo de Hoebsiager ó infarto de uno ó vatios ganglios 
en la parte lateral torácica, á nivel de la línea axilar media 
y á la altura de los espacios intercostales cuarto y quinto.— 
Negativo.

Fenómeno de Schick ó quejido espiratorio. — Muy mar­
cado.

Síntoma de D’Bspine.— Es poaitivo, pues auscultando á 
nivel de las primeras vértebras dorsales se oye la voz con 
el tipo de broDCofonía, y por aascullación en este mismo si­
tio al mismo tiempo que ee percute suavemente en el man­
go del esternón se oye este sonido muy claro y próximo- 
(B.gao de Oelamitz).

Signo de Eotany.—Positivo porque por percusión á lo lar­
go de la columna vertebral se nota maeidez y resistencia at 
dedo qne percute á nivel de Isa primeras dorsales.

El examen por loa rayoa Roentgen, que tan importante 
papel deae-npeña en estoa caaoa, no ae podo hacer y lo via- 
mo ocurrió con el análiaia de aangre y con la prueba de la 
toberculina, de reanltadoa dudoaos eata última en una niña 
qne padeció el earampión recientemente.

Aunque algunos de loa aíntomaa indicados faltan, en vis­
ta de que en la mayoría de ellos el reanltado obtenido ha 
aido positivo, nos creemos autorizados para sentar el diag­
nóstico clínico de un proceso gangliopnlmonar, probable­
mente específico, cuyo pronóstico en nuestro caso no nos 
parece en la actualidad muy sombrío dado el estado general 
relativamente satisfactorio que tiene la niña, la falta de sín­
tomas pulmonares y cerebialea y la clase aocial á qne per­
tenece.

U olledo (Santander), Junio de 1926.
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IN F O R M E  S O B ^ E  L A  O R G A N IZ A C IO N
do la enseñanza de la Medicina legal en los principales 

centros docentes de Europa (1)

POB EL

D R. RAIM UNDO DE CASTRO
l>e la Habana,

¿ABCBLONA

En esta hermosa ciudad visité la Universidad y la Fa- 
onltad de Medicina, que ambas son espacioeaa y may bellas; 
la Facultad de Medicina situada en un amplio edificio de 
tres plantas colocado en medio de un semicírculo, que for­
ma el magnífico bospital clínico, tiene al fondo el Depósito 
jndicial de cadáveres, que como en Madrid, extraoficialmente 
está á disposición de los alumnos de la Cátedra de Medicina 
Legal; ésta tiene amplios departamentos y su actual profesor 
Dr. Safocarde, á quien estoy reconocido por sus flneiaa, se 
está tomando interés en enriquecer su museo y adquirir 
aparatos é instrumental, tiene una colección espléndida de 
placas fotográficas para las demostraciones prácticas de la 
ciase. Dispone, pues, de un gran departamento que ocupa el 
sótano y  el primer piso en el ala derecha del edificio, que si 
se le ayuda, con sus entusiasmos en algunos aBos podrá 
tener elementos buenos de enseñanza, pues ya dispone de 
algunos, pero él reconoce que necesita muchos más. E) salón 
de actos de la Facultad es suntuoso dispuesto en forma de 
anfiteatro.

No repetiremos la enseñanza y su distribución por asig- 
naturas por ser semejante á la de Madrid.

BOMA

La gran escuela médico-legal italiana no defraudó mis 
entusiasmos cuando me encontró en su presencia. Puedo 
decir qne los superó, cosa, como se sabe, difícil de ocurrir, 
pnes siempre la fantasía hace ver las cosas de lejos más 
grandes.

El Instituto médico legal de Roma y su alma el profesor 
Ottolengbi impresionaron mi espíritu fuertemente; á pesar 
de su edad es el profesor Ottolenghi todo vida y trabajo y 
BUS concepciones notables, por laióu de su larga vida, ha 
podido verlas convertidas en realidad, como la creación de 
en escuela de Policía científica desde 1902 y su Instituto de 
Medicina Legal, que es, por su organización, modelo entre 
los modelos y que como edificio por él concebido, lo hs visto 
como un hecho real desde Abril de 1928, No vamos á des­
cribir ese edificio ya que repetiríamos y no podríamos igua­
lar al que de él hizo mi ilustre amigo el Dr. Barreras; sí 
diré que tiene un espléndido material y sn colección de más 
de 300 cráneos es algo sólo comparable al de Tarín, fundado 
por el genial Lombroso de quien es au discípulo y que toda­
vía hoy al hablar del maestro se le ve impresionarse. Las 
piezas anatomopatológicae son numeiosas y selectas y loa 
aparatos y el instrumental con que cuenta es bien completo, 
entre ellos se usa mucho el aparato de Fluerence para las 
manchas de sangre, cosa que llamó mi atención por no darle 
importancia en otros lugares qne visité.

La carrera de Medicina cuenta con seis años y la Medici­
na Legal está en el último. El curso comienza en Noviembre 
y termina A mediados de Julio. En Italia todos los estudian­
tes de Derecho le es obligatorio asistirá las conferencias 
teóricas de Medicina Legal. La parte práctica es sólo para

IOS estudiantes de Medicina, comprende las autopsias y en 
ellas insiste de un modo especialísimo sobre el estudio del 
bábito externo; pues dice, con razón, que la autopsia están 
llamados á realizarla algunos médicos, mientras que todos 
pueden algún día encontrarse en el levantamiento de nn 
cadáver, que es, muchas veces, el eje de toda una Inveatigs- 
ción criminal. Además, el estudio de manchas de sangre, de 
esperma, etc., el estudio del delincuente y del perturbado 
mental, así como los accidentes del trabajo. No olvidando 
en sus conferencias teóricas la deontologia médica. Líw'au- 
topsias judiciales se practican en el Instituto Médico I.fgal, 

por su personal y bajo la dirección del profesor Ottolenghi. 
El Dr. Boldrino, su auxiliar, joven distinguido que tiene ya 
una SI rie de trabajos notables.

La Escuela de Policía Científica de Roma, donde los doc­
tores Falco, Gasti, Elleto, Sorrentino, Giri. MagginlM y e! 
médico de la cárcel de Roma Dr. B. Di Tollio fqrmau oni 
espléndida constelación alrededor de! viejo maestro Oltolen- 
ghi, es algo verdaderamente grande, Comprende esta Eacue- 
la, á más de la enseñanza didáctica, la enseñanza técnica; 
!.• En el Servicio Central de Filiación y  de Identificación.
2.0 En el Servicio de Indagaciones é Investigaciones técni­
cas de la policía judicial. 3.“ En el Servicio Antropológico 
Biográfico del delincuente nocivo y sospechoso. La Kecnels
comprende, Bdemás, un laboratorio experimental de iovea-
tigaciones, una biblioteca y un museo criminológico, Elini- 
trumental de experimentación es completo. Allí no sólo ce 
siguen los curtos, sino que se utiliza su material y personal 
para la investigación de los delitos.

Las roaterias de Antropología y Psicología, Medicina 
Legal, Policía Administrativa, Derecho y Procedimien» 
Penal y Ciencia Social, en forma de nociones, forman partí 
también del currioqlum. Y  las lecciones de los sábados, qne 
da el profesor Ottolenghi sobre el delincuente, con éste pre­
sente, es verdaderamente sugestiva. Tuve el honor de eer 
invitado A ella y puedo decir que uno de loa goces más gtM- 
des que he experimentado en mi vida de estudios ha sido 
aquella hora, que me pareció desgraciadamente muy corta 
.La Escuela Pública», es un boletín muy interesante coa 
trabajos originales allí practicados y relación de todo lo in­
teresante que va ocurriendo en ella, á más de bibliogtafl» 
coir-ente sobre la materia.

Vielté en Roma la Real Universidad, edificio antigno y
señorial, donde está la célebre biblioteca alejandrina qcs,
como se sabe, es riquísima en obras valiosas.

El Hospital Policlínieo de Roma, que no voy á deacribit 
por no ser objeto de mi tema, pero que no puedo pasar por 
alto al menos mencionándolo, es, á mi juicio, de los pa 
que visité en Europa, si no el mejor, entre los pertenecien­
tes á la Adminietración pública muy pocos hay que lo ig»»' 
len. Allí está la enseñanza de la parte clínica de la Mediciei 
y se proyecta hoy hacer nn pabellón nuevo para llevar c* 
primeros años de la catrera, y conoo el Instituto 
gal está á su costado, estaría reunida toda la Factiltaa. 
pabellones, suntuosos y admirablemente completoe, es o 
situados en un jardín con calles y  aceras perfeotamca 
cuidadas.

(1) Téaee «I nóm sro snteríor

TU R 1 K

Del mismo modo que nos atraía la ciudad de Bdiobnr  ̂
por las razones de primogenitura antea expueste, era » 
Turín teatro de la labor del hombre más 
los más grandes que han existido en el orden cientí co,^  ̂
de las que más ansiaba visitar. Y  podemos decir con si 
ridad qne la impresión que nos produjo la entrada en « 
laboratorio y museo al contemplar los esqueletos, los ct
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y loa cerebros que sirvieron de estudio A aquel grande hom­
bre, ael como los objetos alli coleccionados por él, guardados 
por PUS sucesores con la veneración y el respeto al maestro 
admirado y amado, son de las sensaciones difíciles de ez- 
presar. Eué Lombroso en nuestros estudios tan grande, á 
pesar de qne boy muchos quieren echar por tierra todos sus 
postulados, que quizás á vecee aún ein darse cuenta de ello, 
ee acostumbra hablar de la época anterior á Lombroso, la 
época lomhroBÍana y la época posterior á Lombroso, como 
ae habla en religión de Cristo, y  en Medicina de Pasteur.

Eay en aquella barriada de Turln una eerie de edificios 
en forma de pabellones rodeados de jardines que pertenecen 
é la Universidad; uno es el de Física, otro el de Quimica, 
otro el de Biología, varios más y, entre ellos, uno de Anato­
mía, que ee donde eetá el Instituto de Medicina Legal, tiene 
una entrada independiente y ocupa parte de dos piaos, don­
de estén el laboratorio para la clase, la biblioteca y-el labo­
ratorio de los profesores, dos despachos, nno del profesor 
titular, otro del auxiliar, el museo y cuarto de fotografías. 
Al otro extremo de esa ala está el Depósito judicial que está 
en reformas. Tiene una nevera para conservación de cadá­
veres, UD cuarto para exposición de cadáveres desconocidos, 
nn coarto para fotografiar los cadáveres, un cuarto obscuro 
pare revelar las planchas, una sala de autopsias bastante 
b leca con sus mesas de mármol y lavabos, además, una sala 
para despacho judicial. El edificio resalta, como ellos mis­
mos dicen, antiguo, y, sobre todo, como en él eetá todo el 
departamento anatómico, disección, anatomía patológica, 
Listologia con su laboratorio, sala de disección, museos, 
aulas de clase, etc., el espacio reservado para ei Instituto 
Médico Legal es muy pequefio y  todo el material científico 
y piezas de mueeo, en que es muy rico, está muy aglomera­
do. Pude ver allí 85 esqueletos de otros tantos ajaeticiados 
fiit'empo de Lombroso, preparados por él, asi como los 
leiebros de ellos, los cráneos célebres que sirvieron de estu­
dio al mee tro, entre elloe el de Vilela, con la fósete media 
occipital que fué, como dice Gins, su hija, una revelación en 
las tinieblas en que sus primeras concepciones lo tenían 
sumido. Hay allí la áltima horca que se usó en Italia, pues, 
como sabemos, la pena de muerte ha sido abolida ha tiem­
po en aquel país, loa cerebros que bajo vitrinas se conser­
van, algunos de los cuales ya ni se tocan, porque el tiempo 
los está deshaciendo, y ellos, como es natural, quieren con­
servarlos lo más posible; cada cual tiene su historia, y mar­
ca un episodio de ia vida científica de Lombroso. Las piezas 
snatomopatológicas, los objetos relacionados con crímenes, 
piezas de convicción, otros fabricados por los presos, atribu­
tos propios de ciertas asociaciones criminales, escritos de 
perturbados mentales, trajes de bandidos célebres italianos 
que en un tiempo asolaron los campos, forman legión en 
aquel museo que, antes de visitarle, y por las referencias y 
fotografías que poseíamos, noe sirvió de estimulo para el 
modesto, propio de Cuba, que venimos fomentando en nues­
tra Cátedra y qne hoy, al admirar el de Tarín, sólo podemos 
lauientarnoB que leyes arcaicas y su interpretación, á nues­
tro juicio ó veces más retrógrada todavía, nos hayan impe 
dido enriquecerlo con piezas de convicción interesantísimas 
que el tiempo, la falta de cuidados apropiados, de local pre­
parado y de un conservador de museo, hace que se venga 
perdiendo todo ello, sin beneficio para la propia Administra­
ción de justicia, que, clasificados y estudiados desde un 
punto de vista científico, serviría á ellos y, sobre todo, á la 
juventud estudiantil, que despertaría en elloe, como sucede 
siempre que se dispone de material y medios, el afán de c o ­
nocimientos adquiridos por la investigación científica. Del 
mismo modo que piezas snatomopatológicas interesantísi­

mas que la tierra destruye porque de modo incomprensible 
después de una autopsia judicial no se permite guardarlas 
6D un museo, que bien fuera del Necrocomio ó de la Cátedra 
de Medicina Legal sor. el fin, instituciones oficiales del pro­
pio Gobierno y dígasenos que si cuando ten frecuentemente 
ae ordena después la exhumación de ese cadáver para escla­
recer una duda judicial, no sería mucho más fácil y de ma­
yor éxito el examen de esa pieza conservada y preparada 
con fines científicos, loe más verdaderos y fuera de prejui­
cios ó intereses bastardos, en una institución oficial del Go- 
bleruo, como lo hemos visto en muchos de esos museos de 
la vieja Europa que á veces parece en sus ideas menos tra- 
dioionalista y más avanzada que sus hijas Je América. Con­
fiamos que al fin. cual sacedió con e! Necrocomio. que gracias 
á les iniciativas de su nunca bien admirado director Dr. Ba­
rreras, abrió BUS puertas seculares en 1617 á la juventud 
ávida de conocimientos, con el asombro y ¡a crítica de algu­
nos retrógrados, y hoy, pasados ocho afios sin un solo con­
tratiempo, es aplaudido por todos. Así, pues, esperamos 
ansiosos en ese otro aspecto al que rompa con la tradición 
y si es necesario, aun modificando la ley, abra nuevos hori­
zontes ó esa brillante juventud cabana que sólo ansia cono­
cimientos.

Hoy ocupa la Cátedra que engrandeció Lombreso el doc­
tor Mario Carrera, en la cual ha realizado una eerie de'estu­
dios y trabajos que han hecho qne su nombre sea conocido 
y estimado en el mundo científico; su auxiliar, e! joven doc­
tor Canuto, lleva el camino que sus maestros han sabido 
inculcarle hacia el triunfo.

El corso de ensefianza qus allí se ejercita es en un todo 
semejante al qne se realiza en Boma, como es fácil suponer, 
de modo qne no vamos á repetirlo. Se nos presentó la oca­
sión de presenciar en aquel centro científico la evidencia de 
les triunfos que la policía científica viene verificando hoy 
por el mundo civilizado; fué hallado en 'dias sucesivos las 
partes de nn esdáver de mojer, descuartizado; hoy encon­
traron loe miembros superiores, mañana los miembtes in­
feriores, después el tronco, y la cabeza no había podido ser 
encontrada todavía en et día que yo visitaba el Instituto. 
Allí vi aquellos restos que conservaban en la nevera; pues 
bien, ya la mujer estaba identificada y preso el presunto 
asesino, sobre el que caían cada día más pruebas de ser el 
autor del hecho. La policía, por medio de la dactilografía, 
identificó á la mojer como una mujer de vida aiegre que 
había guardado en una época prisión, y por su identifica 
ciÓD ee descubrió el amante, y de seguido toda la trama.

OINEBBA

El Instituto de Medicina Legal de Ginebrii, Suiza, es en 
pequefio, pudiéramos decir, el que hemos descrito en Roma. 
Está acabado de hacer y todo luce allí flamante; su anfitea­
tro, BU sala de autopsias, su fotogiafía, sus neveras, sus salas 
de despacho judicial, la oficina del director, que es el profe­
sor de Medicina Legal de la Universidad, Dr. Francois Na- 
ville, que nos recibió amablemente y nos ia mostró detalla­
damente. Conocía nuestros trabajos y esta fué la mejor 
introducción que pudimos tener. El Dr. Centurión que me 
acompafiaba, y el que os informa, le fuimoe presentados 
por el gran clínico Roch.de Ginebra. La Biblioteca y el 
Museo comienzan á fomentarlo ahora. Eete profesor, doctor 
Navilie, tiene una serie de trabajos interesantísimos, espe- 
cia'mente sobre el sistema nervioso. El servicio judicial es 
allí prestado por el mismo profesor de Medicina Legal aun­
que podemos decir, según nos manifestó el profesor, que es 
alil relativamente escaso el número de autopsias judiciales 
que hay qne practicar, debido á las condiciones del pueblo
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suizo. El curso para los alumnos de Medicina ee el corrien­
te en todas pa'tes, sin que nada digno de nota sea preciso 
especificar.

No puedo concluir sin expresar aquí el goce espiritual 
que experimenté durante algunas horas de mi viaje cientí­
fico, al admirar las riquezas iooalculables de esas antiquísi­
mas bibliotecas que en la vieja Europa se llaman la Atnbro- 
siana, de Milán; la Laurentiana, de Florencia;! a Alejandrina, 
de Boma; la del Escorial, de Espafia; la del Museo Británi­
co, de Londres, y muchas de las de eus respectivas Univer- 
eidades.

(O on o lo ir i.)

Bibliografía.

OeraoLoeiB UiCBOscopiqua, par 11. Langsron 7  U, Kondaaa da 
ITo/tr. Un Tolamen en fran o ii de 1B3 pkginas oon I9S figaiaa, 
Ü M ion et Cies., aditeoie, París.

En poco tiempo, los estudios sobre coprología bsn adqui­
r id o  UD importante papel en la patología del aparato diges- 
tiro y no lugar preeminente en los trabajes de los investi­
gadores.

Desde las invesUgacioues adn balbncientes del profesor 
Notbnagel, verdadero precursor de la coprología y entero- 
patología científicas, basta la meridiana lucidez de los tra­
bajos del profesor Scbmidt, han menudeado las comunica­
ciones, los grandes descnbrimientoe y basta la publicación 
de tratados volnminosos, completísimae monografías sobre 
nn tema de capital interés en la clínica y en el laboratorio 
contemporáneos.

Gomo ee natural, en toda ciencia que evoluciona y crece, 
la coprología comprende ya ramas importantes, queaunqne 
prendidas del tronco matriz, tienen horizontes diferentes.

Los Dres. Hondean du Noyer y Lsngeron han dado á la 
estampa un brillante trabajo sobre coprología microscópica, 
que dentro de su brevedad y de lae escasas pretensiones qne 
tiene, constitnye nn esfuerzo de gran ntilidad para el clínico.

A pesar de su corta extensión, en eete libro encontrará 
ai médico práctico cnanto le es necesario, desde el pnnto de 
vista microscópico, para el fin diagnóstico.

Dividen los autores el libro en dos partes: en la primera, 
encierran todo lo qne se refiere á loe métodos técnicos de 
investigación, y en la segunde, el estudio detallado y sinté­
tico de las heces normales y anormaies (ptotoaoaiioBi hel­
mintos, etc.) ante el objetivo del microscopio, concluyendo 
con una copiosa bibliografía qne puede orientar en estudios 
n á i complicados.

Siguiendo esa norma didáctica tan beneficiosa que tanto 
cultiva la caaa Maseon et Cí«> de París, editora del libro que 
venimos mencionando, éste está profusamente ilustrado con 
dibnjos aclaratorios del texto, qne avaloran en gran manera 
el mérito pedagógico de esta obra-

J. M. TOMÉ Y BONA.
Octnbrs, 1638.

EBrBSUSDAnES DE LA FIEL, poc el D r. J. H. Seqneira, profesur 
de Derm atología en el L oad os Hospital Versidn de la  edi- 
el&n Inglesa. Editor, Ouetavo Qili, Baroelooa.

Confesemos antes de nada, qne hemos leído con verda 
dero interés esta obra inglesa traducida al español. Los der­
matólogos eepafioles eiguen en su mayoría á la escuela fran­
cesa, y de eus progresos y de sus publicaciones, así como de

O) Sólo h aren oi e l estadio erítioo de la s obras que nos ita u  
tsm U idoi DOS ejemploiM.

la labor científica de sus academias y revistas de !a espe­
cialidad, ee enrten la mayoría de ellos- Muy pocos preitea 
atención á la secuela de Yiena, algo se mira aunque meaos 
de lo que fuera de desear á lo qne Alemania produce, pero 
el inglés, incluyendo en ello á Norteamérica, es la realidad 
confesar qne pocos dermatólogos consultan sus libros y re- 
vistae; influye sin duda alguna, y ello de todos es sabido, el 
dominio qne de la lengua francesa tienen casi todos los mé­
dicos espafioles, y de aquí qne ana obra inglesa ó alemsns 
tradacida al español y más aún si eatá bien traducida como 
la del Dr. Seqoeira, se reciba con interés y satisfacción. Eats 
ee quizá la mayor novedad que presenta la obra de 8eqnei- 
rs, la de ser el primer tratado de Dermatología inglés qas 
puede considerarse como completo, que es traducido il 
español; ello por sí sólo representará sin duda nn éxito ds 
librería, no ya para los dermatólogos todos españoles, sioo 
incluso para los aficionados á la Dermatología, qne ya son 
machos y cada día van siendo más. Tiene la novedad de Is 
agrupación ó clasificación de las distintas dermatosis eos- 
forme el lector podrá juzgar, y es qne una nneva clasificaciós 
dermatológica va baciéndoae cada día más necesaris.

La obra intercalada con 62 páginas en colores y esmera­
damente editada es un libro más de conialta para nosotros, 
los especializados, con el atractivo de la opinión de nn ilus­
tre representante de la Dermatología inglesa y una obra 
completa qne cualquier médico general puede y debe po­
seer.

Por capítulos trata loe siguientes temas que constitnysD 
la claeifiCBCión dermatológica á que hacemos referencia: 
Histología de la piel normal.— Morfología. — Enfermedades 
congénitae de la piel. — Erupcionea debidas á Irritacioaes 
locales.—Eczema,—Afeccionee causadas por parásitos sal- 
mates.—Enfermedades causadas por parásitos vegetales.— 
Eolermedades microbianas de la piel-— Sífilis. — Enferme­
dades eipiroqaéticBS.—Exóticas, Leiamaniboses.— Eropcio- 
nes medicamentosas y prodacidae por vacunae y antitoxlaai. 
—Afeccionee cutáneas en general y enfermedades viscera- 
lee.—Ernpeionea tóxicas.— Eribrodermiae. — Afecciones ori­
ginadas por obetrncción vascular, linfática, etc.— Nenroder- 
matosis.—Erupcionea eritematoescamosaa de origen desco­
nocido.— Erupciones papulares de origen desconocido.— 
Qneratosis foliculares y estados afines. — Pénfigos.—Lenco- 
dermis, meianodermia y cloasma. — Atrofia y eacleroaie de 
la piel.—Tamoree de la piel.— Eofetmedades de loe anexos 
de la piel. Termina con anos apéndices sobre aguas minen 
lea y tratamiento medicinal interno y externo.

Y o no sé ei á mi buen amigo el ilastre Dr. Juarros, leía 
yo en ana ocasión unos comentarioa á una obra y protestaba 
algo indignado de qne loe editores 00 pusiesen la fecha de 
las obras. Conforme por completo con él, porque como be- 
moB dicho antes, la obra de Saqneira está tradacida de la 3.* 
edición inglesa, pero no sabemoe más que la primera edi­
ción faé hecha en 1902. Quizá sea esta la cansa de que al* 
gnnOB puntos eabadiados en el transcurso da estos últimos 
años no aparezcan oon toda la extensión debida, sobre 
todj respecto á etiología y tratamiento; ya sabemos qoe 
el libro no pnede enstitair á la revista y qne éste tiene qoe 
aparecer retrasado algunos años con relación al estada ac­
tual de la ciencia, pero de todas formas, presiso es tecordst 
á los editores la necesidad de ir acortando lo más posible 
este plazo. De todos modos repetimos que la obra de fie 
queira tiene en conjunto algo da original, aunque no sea mée 
que la agrupación ó clasificación de lae distintas dermatoeie 
en la cual podrá estar más ó menos acertado (porque e* 
Bsanto fin resolver aún] como lo demuestra en primei tér­
mino el enunciado de sus capítulos y después al incorpont
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de ona manera casi categórica, entre otras que pndiétamoe 
citar, á las seborreas, con sus variedades de eczema sebo' 
rreica ;  d In seborroide psoriasitorme. tnbsrcolides, tiqueo 
escrofuloso, eritema indnrado de Bazin y eareoides hipodér- 
micos deDarier, entre las enfermedades microbianas, y como 
erupciones tóxicas al eritema nndiso, iopua eritematoso y 
pernio, acné rosáceo, sarcoma de Kapossi, etc.

Oira caracteristica destaca en la obra y ee, que la mayor 
parte de loe fotograbados, asi comr las descripciones d io i­
cas de un gran número de dermatoeia, son fiel reflejo de 
caeos observados en sn práctica profesional, de loa que pro­
cura relatar la historia tal y conforme se ha deeenvuelto; 
esto la hace también anmamente práctica á la par que agra­
dable sn lectora.

En fio, insistimos en que la obra tendrá seguramente on 
éxito tranco de librería.

Db. b a r r i o  d e  MEDINA.

P erió d ico s m édicos.

BACTERIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. La contaminación microbiana y  la defensa del es­
tómago, por M, Loeper é I. Kermorgant.—Asi como la 
boca y el intestino son normalmente infectados por los mi­
crobios más diversos, la cavidad gástrica es prácticamente 
estéril en un individuo sano.

Si comparamos el contenido microbiano de la saliva, del 
tracto dentario, de los repliegues amigdalinoa, 6 simplemen - 
te el líquido que ba servido para un lavado bucal, con el lí 
quido extraído de un estómago sano y  en ayunae, esta sola 
comparación será la que razone la interposición entre una 
parte y la otra, del tan largo cana! esofágico.

La diferencia entre loa contenidos microbianos del eató- 
nsago y de los demás órganos, es mucho más clara efectuan­
do la comparación con el contenido intestinal.

Los autores del trabajo que vamos á referir, exponen 
ante todo el estado actual de los conocimientos sobre la 
bacteriología gástrica; estudian también las variaciones de 
la flora intestinal en el estado patológico, los inconvenien­
tes y los riesgos de la infección gástrica, y  los medios tera­
péuticos encaminados á evitarla y combatirla.

Desde el punto de vista bacteriológico, el estómago está 
constituido por una pared y un contenido. La infección de 
la pared es casi siempre secundaria.

Un principio debe ante todo ser puesto de manifiesto; el 
estómago en ayunas debe ser aséptico, y solo contiene éste 
inicrobios en cantidad apreciable durante la digestión y en 
estsdo de repleción.

Mae en ayunas un estómsgo enfermo puede estar sépti 
co, como en el caso de una estenosis verdadera, existiendo 
un obstáculo para la evacuación, también en los casos en 
que el reflujo duodenal introduce en el estómago gérmenes 
del intestino y sobre todo cuando existe ona lesión ulcerosa 
ó cancerosa.

La flora bacteriana del estómago ba sido objeto desde 
hace aBos de numerosos trabajos. Gilbert y Dominici han 
publicado el estudio bacteriológico de los líquidos de la éx 
tssis gástrica y mostrado que en el estómago del perro, 
donde el liquido gástrico es particularmente rico en CIH, 
(ieapués de una comida contenía menos de 60.000 bacterias 
por milímetro cúbico. Roger ha mostrado un cuadro con 72 
especies bacterisnas distintas, observadas en el jugo gástri­
co. Este autor reconoce en principio que estae especies bac­

terianas del contenido gástrico carecen de poder patógeno, ó 
por lo menos, que éste se desconoce hasta el momento. De 
algunas de estas especies bacterianas se conoce el papel pa­
tógeno, por ejemplo, el estreptococo y su variedad intestinal, 
el bacilo del colon, el baaillus tactis aerogenei, el pioeiánico, 
podiendo encontrarse también el perfringena y la bacteridia 
carbuncosa, Por esta corta enumeración se ve que en el es­
tómago encontramos microbios esporulados y gérmenes no 
esporuladoB.

La variedad misma de los microbios muestra su doble 
origen. La localización infectiva gástrica ee casi siempre 
secundaria al reflujo intestinal y biliar: en otros casos ss 
produce la infección por vía directa descendente.

Este origen descendente reside en la deglución de la la. 
liv a y iie lo s  alimentos. Kopelhofet ha demostrado experi 
mentalmente la importancia de la saliva como vector de los 
microbios al contenido gástrico, y Van-Putered, estudiando 
el liquido gástrico de los recién nacidos, indicó el papel de 
los alimentos como conductores microhianos.

El papel do la ingestión en la infección descendente d 1 
aparato digestivo, es capital; la fiebre tifoidea y aun en el 
cólera mismo han mostrado su importancia.

A  la saliva y á los alimentos como causas de la infección 
gástrica descendente, es necesario afiadir la deglución de 
productos sépticos venidos de una angina ó de un flemón, 
de una esofaguitis ó de una misma neumonía. Por último, 
otro de los orígenes de la infección proviene de dientes in­
fectados ó careados.

Los trastornos que pueden producir estos agentes micro* 
'bianos una vez en el estómago, pueden dividirse en directos 
é indirectos; directos cuando se fijan sóbrela mucosa y pro­
ducen ó conservan las lesiones, é indirectos cuando dan 
logar á la formación de productos irritantes y tóxicos.

Las bacterias intragástricas no deben, como es costum­
bre, estudiarse tan solo desde un punto de vista paló¿sno, 
sino que es necesario abarrar la cuestión en toda su tomple- 
jidad, Estos microorganismos que constituyen la flora intra 
gástrica, son factores importantes en el ataque de los ali­
mentos, por ejemplo: la amikbacieria, que desdobla la celu­
losa, el mismo estreptococo, que peptoniflea las albúminaay 
ayuda á la producción de aminoácidos. Otros microorganis­
mos desdoblan los hidratos de carbono en alcohol etílico y 
metílico, ácidos láctico, butírico, valeriánico, etc.

Palulación microbiana tan abundante, como declamos en 
un principio, no es posible en un estómago sano. Se produce 
en las éxtasis gástricas en donde la estancación produce un 
aeúmolo de residuos alimenticios que son base para produc­
ciones tóxicas, al mismo tiempo que medios de cultivo para 
los microbios.

Esta éxtasis gástrica disminuye al mismo tiempo la re 
sisteneia de la mucosa, y por un proceso, en parte mecánico, 
favorece la descamación celular, la congestión, y por lo tan­
to la lesión de la pared.

Las lesiones ulcerosas del estómago pueden muy bien 
ser anteriores á la éxtasis, pero está demostrado que ésta 
impide BU cicatrización y las acrece.

Ante la diversidad y la abundancia de la infección mi­
crobiana, es necesario precisar, dentro de !o posible, los me­
dios de defensa que contra ella posee el organismo.

En principio podemos se-ñalar como uno de loa medios 
más importantes de defensa la secreción ácida, lecordando 
á este propósito la clásica experiencia de Spallazani, qu* 
muestra la putrefacción de la carne en el liquido gástrico. 
Después de esta experiencia, ee ha reconocido el papel an­
tiséptico del OH.

La experiencia de Metchnikoff y de sus colaboradores,
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qne ingerían impunemente cnltivoe del vibrim colérieo des­
pués de la saturación del jugo gástrico por el bicarbonato de 
sosa, nos muestra qne el mecanismo de esta antisepsia gás­
trica es algo más complicado de lo que se creía.

La secreción gástrica no constituye ella sola el medio de 
defensa del estómago. La moiüidad gástrica y la integridad 
de la mncosa, constitayen dos elementos de una gran im* 
portaucia á este respecto. Los movimientos incesantes del 
estómago limpian la mucosa y desprenden de ella las partí­
culas de naturaleza varia y los microbios adheridos á su su­
perficie.

También la mncosa forma una capa protectora y pnede 
asimismo aglutinar los microbios.

La exaltación, pues, de todos estos medios de defensa 
expuestos y de algunos otros de secundaria importancia que 
hemos dejado, constituirá el principio de toda la terapéutica 
de las gastropatlas.

El atúcar es un buen protector de la mucosa y sobre todo 
tiene un poder leucopedético grande. Se emplea también la 
vacunoterapia, especialmente estudiada por Giranl, ]aproUi‘ 
noterapia, con albúminas vegetales, como la novoprotina, et­
cétera.

Con estos diversos procedimientos se pueden obtener 
resaltadas interesantes; se acrece la defensa contra las in­
fecciones, se puede llegar á la curación de las lesiones del 
estómago y prevenir las complicaciones sépticas del estó­
mago. (Le Progrés Medical, 15 de Mayo de 1928).—J. M. 
TO M Í T  DOKA.

MEDICINA INTERNA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Ln profilaxis del sarampión por el suero de cabra 
Inmunizada, por los Dres. A. L. Hoyne y  B. M. Gasul.—
El método más eficaz de evitar las epidemias de saram­
pión, de que se bailan siempre amenazados los hospitales, en 
donde se tiene que recibir ó cualquier enfermo que llega, es 
la inyección de eneros de convalecientes, pero este procedi­
miento tropieza con la dificultad material de no poder obte­
ner la cantidad suficiente de suero eu el momento que se 
desea. El empleo de suero de personas adultas que padecie­
ran en en infancia la citada enfermedad, y la pretendida 
vacunación por fricción suave sobre las amígdalas del exu­
dado diluido, tomado de un enfermo de sarampión, no han 
dado resultados apetecibles; se requiere gran cantidad de 
suero de adulto y loa resultados del método son inseguros, 
y en cuento al segundo procedimiento, no se'puede dosificar 
bien y determina á veces caeos graves de sarampión. Los 
descubrimientos recientes de gérmenes pretendidos causan­
tes del sarampión, por ejemplo, los diplococos de Tunnicliff 
y los cocos ovoides de Caronia. son los que han permitido 
emprender un nnevo método de profilaxis por medio de la 
vacunación pasiva, que se encuentra actualmente en perío­
do de experimentación para poder apreciar sus resultados, 
Tunnicliff preparó un suero de cabra inmunizada, del que 
publicó una primera serie de aplicaciones con buenos resul­
tados. En la actualidad ha proporcionado á loa autores la 
cantidad suficiente de suero para que hagan sus experi­
mentos.

Exponen los autores un cuadro con los 48 nifios que es 
tuvieron expuestos á infección. Se trataba de nifios inme­
diatos á otros, qoe habiendo ingresado en el hospital por 
diagnósticos diferentes, presentaron loe sinlornsa de saram­
pión algunos diaa después de estar hospitalizados. Consi­
deraron como primer día de exposición al contagio, aquél 
en que en el enfermo se presentó el rash, de manera que.

generalmente, llevaban ya ese dia los demás nifios cuatro ó 
oinco días de verdadera exposición al contagio. No inyecta­
ron suero á loa nifios de menos de seis meses, por entender 
que en esta edad es de suyo poco corriente la enfermedad, 
aunque los niños se encuentren expnestos, De los 48 nifios 
expuestos se inyectaron S9, y de ellos hubo 34 en los que no 
se desarrolló el sarampión, á pesar de que algunos de ellos 
estuvieron sumamente expuestos, por ejemplo, un caso en 
el que el interno creyó descubrir manchas de Eoplick y que 
por este motivo foé trasladado á la sala de los sarampiono 
sos, donde permaneció varios días hasta que se demostró que 
no tenía sarampión. En los otros cinco caeos el sarampión 
se de-jarrolió á pesar de la inoculación preventiva del suero 
de cabra, pero en todos los casos la enfermedad fué suma 
mente benigna; no hnbo que lamentar, no solamente ningu­
na defunción, sino tampoco ninguna complicación. De los 
nueve nifios que no estuvieron sometidos á la inoculación 
preventiva del suero, ocho padecieron la enfermedad, y de 
estos ocho murieron dos. En los casos inoculados se desarro­
lló urticaria á consecuencia del suero en el 13 por 100, y no 
duró sino uno ó dos días.

La inmunidad conferida por el suero dura de dos á cua­
tro semanas, y teniendo en cuenta que el período de incu­
bación en los enfsrqioe sn quienes se desarrolló la enferme 
dad á pesar de la ¡ooculacióu fué muy largo, en dos casos 
hasta de treinta y tres diaa, cabe la posibilidad de que la 
enfermedad no procediese del contacto con el caso para el 
que se les iumuoizó, sino de algún segundo contacto Bufrido 
>003 tarde, cuando ya había pasado la acción preventiva.

En suma, el suero de cabra preparado por el procedi­
miento de Tannicliff, tiene sobre el suero de convalecientes 
]a gran ventaja de la facilidad con que se poede disponer de 
él, y en cuanto á tos resultados, sou (según la estadística de 
estos autores) suficientemente favorables para poder acep­
tar la sustitución. (Ed. inglesa, The Journal of the Americtiu 
Medical Ássociation, 9 de Octubre de 1926.)

2. Tratamiento de la fiebre de com ienzo de la tuber­
culosis, por el profesor Q Lemotne. — La fiebre de co­
mienzo de la tuberculosis debe ocupar en gran manera 
nuestra atención, ya que ella es la que mejor nos conduce á 
los juicios diagnóstico y pronóstico.

En el comienzo de la infección tuberculosa, es la fiebre 
el verdadero síntoma de alarma. Con frecuencia, en este gra­
do inicial de la enfermedad, los signos locales no son aún 
perceptibles, ó lo son muy débilmente, y tan solo por la ob­
tención de uua curva térmica de máximes poco elevadas y 
tendencia á persistir, podremos orientar nuestro diagnóstico 
hacia la tuberculosis.

Cuando se encuentra, sobre todo en muchachos jóvenes, 
una temperatura vespertina oscilante entre loa 87^6 y 88° 
hasta 38°,5, persistente, sin que ningaua causa precisa indi­
que su origen, debe pensarse entonces en la tubercalosis. En 
muchos individuos, este sintoma es el inicial de un proceso 
tuberculoso que evoluciona y se muestra más tarde, por me­
dio de eos otros síntomas precisos, pero en otros, esta corva 
febril se detiene y desciende, llegando á desaparecer, indi­
cando la presencia de lesiones latentes tuberculosas que lue­
go más tarde cicatrizan, como bien claramente ha demostra­
do el examen necrópsico de alguno de estos enfermos.

En los nifios, esta fiebre precede con frecuencia á la apa­
rición de la meningitis tuberculosa y de la peritonitis. Por 
lo tanto, la aparición de este síntoma en un nifio, constituye 
una seria advertencia que debe implicar un minucioso y com­
pleto examen del enfermo.

En los adultos su aparición está erizada de grandes difi­
cultades de diagnóstico por los comunes caracteres de so
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carTft febril con la de otras Tsriaa infecciones. En este caso, 
M Deceearío hacer todas las investigaciones clinícas y de la­
boratorio que nos le puedan aclarari cuando nada venga k 
conBriner ¡a idea de una forma tífica, estaremos obligados á 
peosai en la tuberculosis.

Bd este último caso, un día, por fin, aparece el síndrome 
clínico de una lesión á nivel de la aona de alarma del tórax, 
primera certidumbre de una lesión tuberculosa en evolución.

B1 Dr. Iloel Fiessinger, en un reciente trabajo sobre la 
fiebre de los tuberculosos, en el que expone sus ¡deas sobre 
este síntoma, insiste mucho en el régimen y tratamiento que 
deben aplicarse ai enfermo en aegnida que se note. Somete 
este ilustre autor á ene enfermos á un absoluto régimen ve- 
getariauo, que evita tos malos efectos de la sobrealimenta­
ción sobre la tuaoióu defensora del hígado, Esta alimenta­
ción, que inslstimoa en que debe ser vegetal, ha de eer a! 
propio tiempo muy abundante, á base de purés y  leche y 
muy variada, para estimular el apetito del eufermo. Todo lo 
más, se aDadiró ó esto un poco de ja nóu magro ó de carne 
cruda, pero esto siempre en pequeOas cantidades.

Como tratamiento mée eficaz, recomienda el Dr. Fieesin 
ger el polvo hepático fresco. Tanto en el régimen alimenticio 
como en el tratamiento, coinciden en sn base elDr. Fiessin- 
ger 7 el profesor Lemoine, autor del trabajo que venimos 
g osando, Este último, ya desde 1907, indicó el inconvenien­
te del abuso de los huevos y de la alimentación animal en 
estos pretnherculosoB, y  recomendó, como medicación, los 11- 
poides biliarsB. Entre el polvo hepático fresco, prescrito por 
Noel Fieseinger, y los lipoides biliares de Lemoine, no hay 
ninguna diferencia, ya que el primero contiene ios segundos. 
Creemos que es más simple indicar directamente el agente 
i'.tivo que SCO los lipoides, con los que se dosifican á volun- 
tid Ib colesterina y los óxidos y éteres de este cuerpo, que 
actúan sobre la toxina tuberculosa neutralizándola, y que 
consiguen atenuar en el organismo las lesiones bacilares.

Loe lipoides biliares deben constituir la medicación del 
enfermo durante un tiempo muy largo, con intervalos más ó 
menos frecuentes y de preferencia por vfa subcutánea, que 
ee como actúa más activamente. Debe prescindirse de los 
sutitérmicos y ordenar al enfermo reposo sobre lecho, para 
permitir al organismo que reserve todas sus fuerzas para lu 
cbar contra la infección. (Le Nord Medical, 15 de Octubre 
de 1928.)—J, M. Tomé r Bona.

OFTALMOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. La profilaxia de la miopía y la h'glene de la vista 
por el libro escolar, por el Dr. Ferrler.—El niOo no nace 
miope, sino que se bace; y nua de las caneas más frecuentas 
de la miopia, es, indudablemente, ia influencia de Jos estu­
dios, con los cuales, á medida que avanzan los niños en 
ellos, va aumentando también el número de miopes.

Es bien conocido el mecaulemo de la miopia: el ojo ee 
deforma por aumento de su eje anteroposteríor bajo la ac­
ción de los esfuerzos prolongados de convergencia y de acó 
modación resultantes de la visión demasiado aproximada 
durante !a lectura y la escritura. La profilaxia de la miopia 
consistirá, pues, sencillamente en evitar la visión demasiado 
próxima. Con tal objeto se ha ido mejorando cada dia más 
la iluminación de las clases, y  se ha ido reemplazando el 
defectuoso material escolar. Pero son todavía muchos los 
Difios qne tienen la costumbre de leer y esciibir inclinados 
fuertemente sobre eua libros y cuadernos; y esto sólo podrá 
llegar á evitarse con una propaganda activa y constante 
tn los medioB escolaros y en las familias. Esta propagan­

da debe hacerse también, priucipamente, por intermedio 
del compañero inseparable del alumno: el libro escolar, el 
cual convendría que llevase, en sus primeras págínae, algu­
nas indicaciones de higiene visual, breves y seDCilIas, euca- 
minadas á prevenir la miopia y á descubrirla en eus co* 
mienzoB con el objeto de detener su progresión.

He aquí, á titulo de ejemplo, los consejos qne el autor 
quisiera que figurasen en todos loe Manuales escolares:

Niños, cuidad vuestros ojos. Si os inclináis sobre los 
libros al leer ó al escribir, ilegaréie seguramente á haceros 
miopes. Es necesario que vuestros ojos se bailen siempre 
separados de vuestro libro ó de vuestro cuaderno, por lo 
menos, S3 centímetros. Para tener el cuerpo derecho doran­
te el trabajo y  obtener ael por una buena titnd una sepa» 
ración suficiente de vuestros ojos, buscad una meea apro­
piada á vuestra talla, ni demasiado alta, ni demasiado baja. 
Acomodaos sobre un asiento plano apoyando vuestros piee 
sobre el suelo ó sobre un taburete. Trabajad siempre con 
buena iluminación ; el tiabajo durante los crepúsculos ó con 
luz insuficiente, es siempre malo para vuestros ojos. Colo­
caos en forma que no recibáis la luz (ventana ó lámpara) 
por detrás, sino preferentemente por la izquierda, á fin|deqne 
vuestro cuerpo ó vuestra mano do pueda proyectar sombra 
que dificulte vuestro trabajo. El foco luminoso (llama de ia 
lámpara ó filamento incand< scente) se hallará oculto á vues­
tros ojos por medio de una pantalla. De cuando en cuando 
tratad de comprobar que cada uno de vuestros ojos perci­
be los caracterOB escritos en este libro con tal objeto, á la 
distancia indicada, que es la distancia normal; si esto no 
ocurriese, conaultad con un especialista.

Además de como medio de propaganda higiénica, el libro 
escolar debe utilizarse para poner en evidencia los comien­
zos de una miopia; y k Cal objeto, deberá llevar una ó varias 
líneas en caracteres tipográficos, auálogos á los de las eeca> 
las optométricas ordinarias y visibles por los ojos normales 
á disCancias determinadas. En atencién á las dimensiones 
escasas de los Mannales, no se utilizarán letras demasiado 
voluminosas, debiendo emplearse de preferencia, ora las 
letras más peqnefiae de la escala de Moneyer, visibles ú 6 
metros, ora las letras de )a antigua escala de Wecher, visi­
bles de 1 á 6 metros.

Deberá advertirse que para obtener una buena medida 
habrá de eer colocado el libro en nn sitio bien iluminado, 
cerca de una ventana ó de una lámpara, debiendo ser exa­
minado cada ojo separadamente y cubriendo el opueato 
mientras tanto con la mano, sin comprimir.

Esta pequeña escala tipográfica deberá aer colocada á 
continuación de los concejos sobre higiene vienal. Los esco­
lares tendrán en esta forma un buen medio de reconocti la 
diaminución de su vista, bien por sí miemos, bien con la 
ayuda de sus padres 6 maestros; lo cual Ies permitirá des­
cubrir de una manera precoz, una miopia incipiente y con­
sultar a! oculista en tiempo oportuno para preveuir con una 
buena higiene ó con el uso de lentes, la agravación déla 
enfermedad.

La utilización del libro escolar no es, indudablemente, 
el único medio que debe emplearse contra la miopia, pero 
este poderoso procedimiento de vulgarización le parece al 
autor muy á propósito para multiplicar al máximum las 
incesantes recomendaciones que conviene recordar con in­
sistencia á los niños y á las familias. Y  puesto que Is miopia 
es la enfermedad profeeional por excelencia del escolar, 
nada más racional que encomendar esta misión preservati- 
va al libro escolar dedicando una de sus primeras páginas 
A la higiene de tos ojos que están mirando al libro, y á la 
profilaxia de la miopia. Esto equivale, en cierto modo, á
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colocar el remedio al lado de la enfermedad y á disponer, 
junto al peligro, loe medios de evitarla. (Journal de Médeci 
ne et Chirurgie Pratiguea. Cuaderno 12, 25 de Junio de 
1926.) -T . E. Y.

TISIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJEKA

1. Sobre la vacuna preventiva de la tuberculosis, 
«B C 0>, por Calmelte, Guerln, Boquet, etc.—Lae invee- 
tigacionca experimentales de estos autores, parecen haber 
demostrado:

1. “ Que la inmunidad contra la infocción y contra las 
reinfecciones lobercnlosas no puede ser obtenida más que
por la impregnación previa de loo organismos sensibles por 
bacilos vivos.

2. ° Que para que los bacilos llamados á servir de vacu­
nas sean tolerados por lae células linfáticas y no creen le 
siones tuberculosas, es necesario que conserven sue propie­
dades antlgenae y ans caracteres esenciales (toxicidad para 
loa anjetoa tuberculosos, producción de tuber.mlinas, acido- 
resietencia, etc.), que se hallen hereditariamente privados 
de toda aptitud para formar tubérculos y que no puedan 
recobrar ésta naturalmente por su permanencia mée ó me­
nos prolongadaen el seno de loa tejidos ó de los órganos.

8.0 Que no es posible preraumir eficazmente más que á
los sujetos que con seguridad se hallan indem ces de toda
infección tuberculosa preexistente.

4,* Que esta premunición puede ser realizada por inocu­
lación ó (especialmente en los sujetos muy jóvenes) por la 
absorción bucal de la cantidad conveniente de un cultivo 
bacilar no tuberoulftteno que es !o que constituyela «B O G ».

6.0 Que en loe países de civilización antigua en loe que 
la infección bacilar se halla extremadamente extendida, la 
única premunición que se puede prácticamente abordar es 
la que se dirige á los recién nacidos en loa diez primeros días 
de BU vida, época durante la cual el intestino es fácilmente 
permeable por loe microbios.

De los hechos experimentales y de las obaervacionee que 
vienen llevando á cabo los autores desde 1921, es decir, 
desde hace cinco años, deducen la conclusión de que la va­
cuna <B O G», aplicada en los recién nacidos contra la infec­
ción tuberculosa es seguramente inofensiva, no acarreando 
accidentes de ninguna especie, ni reacción febril, ni tras­
torno fisiológico alguno, pareciendo, sin embargo, hallarse 
demostrada actualmente su eficacia.

Como consecuencia de ésto no creen que sea infringir 
las reglas de la prudencia que debe imponerse todo experi 
mentador, el alentar á loa médicos á utilizar este método y 
el aconsejarles su empleó, sobre todo en lae familias cuyos 
reeiénnacidoe 86 hallan expuestos á contactos bacilíferos. 
Bien entendido que esta vacunación no dispensa de las me­
didas de higiene susceptibles de impedir ó de hacer más ra­
ras las contaminaciones masivas. (La Pretse Medícale, nú­
mero 18, 24 de febrero de 1926).—T. R. Y.

2. Los dientes de los tuberculosos: anotaciones e x ­
perimentales, clínicas y  terapéuticas, por J. TeiHer, A. 
Romey y P. Bessac.—Los dieutee de los tuberculosos son 
más ricos en materias minerales que los de loe sujetos sanos, 
no obstante lo cual se observa en ellos la paradoja de que 
su densidad se halla disminuida. Los autores se preguntan 
ai la decalcificaoión general del organiaroo obraré sobre la 
disminución de la reeistencia ó aobre la vulnerabilidad de 
los dientes por un mecanismo indirecto, deduciendo del 
estudio de trabajos reoieotes, que son muy numerosos y 
obscuros todos los problemas que se refieren á la calcifica

ción y deoalciflcación en general y á las cualidades y defec­
tos de la calcificación de los tejidos dentarios en particular, 
Desde el punto de vista terapéutico, parece hallarse demos­
trado, eegúu Nanonssakis, que las sales de cal, no solamente 
no se aeimilau, sino que hasta aumentan las pérdidas cálci- 
cas del organismo. La asociación sales de cal y adreuRliaa 
sería también decalcificante. En cambio, el extracto parati- 
roidiano disminuye lae pérdidas cálcicas en los tuherculoaoe, 
siendo aún máe poderosa su acción sobre la calcemia qne 
la de lae radiaciones luminosas. Los autores preconizan el 
régimen alimenticio de Ferrien ingestión de nu litro de 
leche por día; absorción de un polvo cuya composición ee 
aproxima á la de los huesos frescos, y uno ó dos centigra­
mos por día de extracto paratiroideo, (La Preeee Medícale, 
núm. 91,14 de Noviembre de 1926.)—T. R. Y.

BIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Un aparato sencillo para la determinación del 
metabolismo basal, por H. Herxhelmer,—La determina­
ción del metabolismo basal se va haciendo cada día una 
expioractÓD más indispensable en toda uua serie de csbob 
clínicos, y en especial en la diabetes y en la enfermedad de 
Baeedow. Pero el procedimiento no ha podido entrar basla 
ahora en la práctica corriente por ser demasiado complicado 
el manejo de los aparatos conocidos. Recientemente ee ba 
procurado simplificar el método, coneiderando que una 
aproximación razonable es suficiente para el práctico. El 
principio en que se funda la simplificación es el de abando­
nar la cantidad de CO* producido, para medir solamente la 
cantidad de oxígeno absorbido en un tiempo dado y es'abic» 
cer los cálculos como ei el cociente respiratorio fne/a cons­
tante en todos los individuos ó igual á 0,86. El problema 
queda reducido así á medir el oxígeno absorbido en nn 
tiempo dado, cosa que ee consigue fácilmente con un ai-are- 
to ideado por el autor, de cuyos detalles da cuenta ea Deiiíí 
che Medizinische Vockenachrift.

Se trata de un espirómetro de Hutcbinson, compueito 
de una campana de 10 litros de capacidad, mantenida pornn 
contrapeso sobre una vasija con agua. Una llave permite 
puner en comunicación el interior de la campana con nn» 
pieza bucal que el enfermo introduce entre sus labios y ene 
arcadas dentarias y por la cual tiene que respirar neceeari» 
mente, gracias á  una pinza d h b b I que ocluye completamente 
la nariz. Entre la pieza bucal y la llave de acceso al espiró­
metro, un doble tubo en T, con juego de válvula, permite 
hacer penetrar directamente el aire aspirado do la campan» 
0U las vías respiratorias, en tanto que el aire espirado se re 
obligado á pasar á un frasco de 10 litros lleno de cal viw 
que absorbe el ácido carbónico. Se llena la campana de bd» 
mezcla de oxigeno y nitrógeno en proporción del 70 al 80 
por 100 del primero, y en seguida se le hace respirar al 
formo durante algunos minutos en el aparato sin ponerle en 
comunicación con el espirómetro. Cuando la respiración ee 
ba hecho regular y tranquila se establece la cotuunicación 
con el espirómetro. Una escala graduada permite medir loe 
movimientos de ascenso y descenso y, por consecuencia. I» 
cantidad de gas contenido en la campana. Basta marcar so 
bre esta eecala una seña! al fin de una inspiración y deepuóe 
otra, á los diez minutos, en las mismas condiciones, par* 
medir la cantidad de oxígeno absorbido en diez minatoí y 
deducir, por lo tanto, fácilmente la cantidad absorbida 
minuto. (Supplement de La Presse Medícale, núm. 91,1̂  * 
Noviembre de 1925.)-T. R. Y .

*  ■-----
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1,A PATOLOGIA QUIMICA
POR 8L

DR. V IC E N TE  P E S E T  Y  C E R V E R A
ásadém ieo N om erario da la A tadam ia da Valanaia.

( 1)

ds testes y caerpos lúteos respecto de los caracteres secan- 
darioB qae refuerzan las diferencias sexnales (barba, cade- 
rse}, provocan los estigmas limpios ó ginandromorflamo de 
Goldacbmidt y también las perversiones (hermafrodismo, 
masculinizaciÓD, invertidos), según Pécard, é improvísanse 
intervenciones Jamás sofiadae como la de Sergio Voroooff 
qae, clavando en los locaos de la Qnimera alas tejidas con 
fórmalas que supone decisivas, pretende llevarnos en nn 
vaelo ideal basta el reino mitico donde mana la fuente de 
Javendo con injertos que prometen A ios hombrea caducoe 
el milagro de una segunda jnventud, casi la resnrrección...; 
operándose con todo ello una verdadera revolución en bio- 
logis al peni-ar que tejidos y órganos sin excepción aportan 
su óbolo á la bucba humana, contribnyendo por el enjam­
bre de BUS hormonas al metabolismo, que ai Cl. Bernard 
pndo decir «solamente por intermedio del sistema nervioso 
se actúa sobre la mayor parte de los fenómenos vitales», 
porque, agregaba Ouvier, es en el fondo todo el animal, 
abora está deeproviato aquél de tal poder absoluto por las 
correlaciones qulmicohumorales, incluso raorfógenas, ha­
ciéndose posible el estudio experimental de la ontogénesis. 
Y otro día caemos en la cuenta de que todo en el cuerpo es 
glutinoso, magma coloide, estado que interviene en los fenó­
menos de Dutrición y efectos farmacodinámíco's; Arrheniaa, 
Nernst, Madeen, cien más, creen que las acciones antitoxi- 
cas, aglutinaniones, Ja digestión albuminoidea y  almidoná- 
cea, son efectos coloidalee recíprocos; por doquiera se apre­
cien fenómenos de presión osmótica y tensión superficial 
(reacción de Hay), variaciones de la permeabilidad, todo son 
adsorciones, variantes de la viscosidad ó del líquido inter- 
micelar, de cargas eléctricas y condaciibilidades, choques 
por floculaciones sensiblps ó no, haz de factores de difícil 
enfoque y exquisita labilidad que modifica la endocrinia en 
diversos sentidos, variando las condiciones coloídoplásmi- 
cas, cambios propicios para sxp'osiones anafilócticas aun á 
doeis inverosímiles (basta 0,00001 c. c. de suero para ello)y 
generalizando, quizá demaeiado, ein esperar las comproba­
ciones del laboratorio, por desbordamientos de la fantasía, 
pretecden explicar p>arecídamente las idiosincrasias alimen­
ticias y medicamentosas muchos modernistas rabiosos, ín«- 
ialorts temporiB novi, que sólo ven una aparición de geles 
satiKeiiuos cuando aumentan ;as micelas haciéndose más 
brillantes, más glutinosas y menos brownianas (Mayer, Pe- 
let); doctrioa coloide imperante que alumbra la etiología por 
paso de la dUpersión molecular ó la micelar ó viceversa.

Tales avances repercuten estruendosamente en la pato­
logía, y, por ende, en la terapéutica, perfilándose con lenti - 
lid U indecisa silueta do la futura esfinge. Van esclareción- 
(lose día por día las patogenias más enrevesadas ó misterio­
sas de antaño esi udriflanclo su aspecto químico otorgador 
dSQna traslucidez grata que no pudo conseguir la morfología 
Miniar en boga, porque la célula sólo, es, al fin, el genuino 
microcosmo tenebroso, msqnínacomplicadísima destronada 
PW la diastasalogla, las células como los fermentos organi- 
M<lo0, obran por las diastssas que elaboran y éstas parecen 
táducirae á la substancia mineral que contienen. Después

lU a1 námero anterior

de una autopsia, dice Eoppe-Seyler, de Kiel {Milnch. Med. 
Wock., núm. 33, 1926), se investigan microscópicsmeute lae 
alteraciones de los elementos celulares para formar juicio 
sobre los trastornos, y asi ha logrado la anatomía patológica 
saber muchos extremos, sin que haya podido explicar el 
origen de las enfermedades; pero el análisis químico se 
omite ó relega á segundo término, cnando es de más impor­
tancia para conocer la capacidad fnncional de un órgano. 
Poco falta, con el auxilio de la química, para completar la 
historia Intima de la diabetes, cuya bioquímica perfecciona 
Carracido, logran Chauffard esclarecer la gota ú Oswaid las 
variaciones de permeabilidad que conducen á edemas, sor- 
préndense derivados del isopreno produciendo el cáncer ex­
perimental (Kenhaway, Joum. of Path. and Bact, t. 37, pá­
ginas 233 238, 1934), lográndolo Murray con otros del alqui­
trán; se conocen con detalles las alteraciones químicas de las 
dispepsias, más á fondo que ayer las encefalopatías y  mio- 
patias metálicss, las polineuritis tóxicas, como se sorprende 
muy aumentada la colina cuando la tetania horripila al pa- 
latiroidectomizado; descubiertas las vitaminas propiamente 
dichas (azoadas y descomponibles por loe álcalis) con sus 
hidroxipiridinas y las vitastcrioas ó vitaeteroles sin r y 
resistentes, bastando de todas una milésima del peso de la 
ración cotidiana para cumplimiento délos fenómenos vitales 
por sn enorme influencia en el metabolismo energético (Si- 
monnet y Mme. Banduin, Bull. Soc. Ckim, Biol, t. VII, pá­
ginas 678 y sigs., 1926), se transparenta el motivo de enfer­
medades tan extraflas como el beriberi, el eecorbnto y  la 
pelagra; la cual tase ecdoc-rínológica explica por hipo, hipar 
ó distonción glandular patogenias de enfermedades innúme­
ras, la bronceada, la adiposis, la cefalea de crecimiento, los 
trastornos menopáusicos, etc., alentando opoterapias, como 
la fase coloidológíca delata otras (Marafión, Carrasco, Fibs- 
berg, AecoIí), más ó menos comparables al choque peptónico, 
que es prototipo: la snéiica (Pirqnet), las diatésicas (Lan 
douzy), infecciones cnal el colera ó la gnpe (Segale, Fried- 
berger), eclampsia y autointoxicaciones (Weichhard), aso a 
(Billard), cronicismos (Danysz), reacción de toxinas, ponzo> 
fias (tuberculinae, malleína, luetina, carbilaminas, etc.), cnyaa 
flocutacionea provocan la asfixia interna, qnizá tan fulmi­
nante como el shock ó choque coloidoclásico, y solicitsn 
recursos cien antianaSlácticos de Roux, Friedberger y Har- 
toch, de Beeredka y Neufeld, de Auer y Lewis, de Branshof 
y Achard, de Baylis ú otros; de igual manera que la pans 
permia encuentra especial eco en la patogenia y la terapéii - 
tica de hogaño desde que Bucbner produjo en 1890 la fiebre 
química con proteínas bacterianas y luego Man^eli y Filippi 
con ácidos fenoxiacéticos (La Biforma Medica, Octubre 
1924), surgiendo los primeros ensayos de sueroterapia espe­
cifica por Ricbot, Hericourt y Fraenkel,Behring y Kitasato, 
que movilizan esas hidras de cien tentáculos defensoras 
ocultas del antro con solapadas reaccicnes, blindado mis 
tarde con linfas vivas ó filtradas ó con esas ttecrohormonta 
de millonadas de cadáveres microbianos de lae vacuna-t 
muertas de Wrigth, rememorándose con ello aquel isqualia 
ceqxialibus hipocrático, *lo que hace la enfermedad la cura 
también»; y sospechada la magia defensiva, oyendo sonar si 
misterioso teclado de antitoxinas, lisinas, aglutininas y  pro 
cipitinas, realízase el milagro de suprimir casi la difteria 
con un suero ó la fiebre amarilla con la diezmilésíma de c. c 
del proporcionado por el leptospira ¿cferoi'iíes, dócil á la ro 
acción de Pfeiffer; y eale á escena basta la terapia específica 
^proteinoterapis) por Bingel,en 1018, á favor de substanciar 
que forman leucolisinas, factores principales ó magna país 
de los procesos de defensa (Jemsen y Anrichío), preconizán- 
dose otra nutrida gama de remedios: Alemania é Italia pre
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Aeren Ja galaototerania de Sehmidt, quiéaee la proteoaote ra- 
pía (albiimoBaa) de Lü-lilte, reaparece en 1916 la laototerapia 
por Sasl, cnrai. Noli á merced de la peptona ó Artault con 
eulinfoterapia (de flictenas, en Bull. Soc. n ^ r .  ndm. 10. 
1024), ó WeÍBBbecker con suero de convalecienWS y des­
empolvan la casi olvidada transfusión con auíiUo de anti- 
coagulames propuestos por Anhus y Wrigth, Doyon Luatig 
y Galeotii ó los americanos Lewisohn y  Agote, dándose 
mano á la beterovacunoterapia de Renard y Kraus, Pawa- 
lowski, Metchnikoff, Heer, Mayoral y Páre* Grande, á la 
bacterofagia de D'Herelle (Ac. O. de París, 1917) y á las 
autoBuero y autovacunoterapia discurridas por Widal en 
1918 en consideración á qne sueros y linfas pueden tornarse 
heterógenoa para el propio individuo... iPaemosa revolución 
cTéntlflca! Brotan á un tiempo teorías patoirómoas racionalee, 
expresión más 6A de ios hechos vitiblea; Weichhardt. Groes. 
Linding, Kopracseweky y otros se afanan por explicar tan­
tos portentos con sobra de palabras y falca de hechos, pues,
A inicio mió, cunden demasiado, con menoscabo del progre 
BO las funsBias exageraciones é hipótesis hueras, contra­
puestas ó en z.gsag como eses de ebrio, inverosímiles mu 
chas, fantasmagóricas y montadas al aire que abruman y 
nada esc'arecen. siendo sólo ó menudo, como escribe Bel-
fanti, gioco di parole pui che non realita di fatti. La decora­
ción actual, según vemos, es muy distinta á la de antafio; 
Heine lo ba dicho: enando ia época cambia, el arte cambia, 
el talento, como el insecto, lucen el color de la planta en que 
viven. Apenas se abre un nuevo resquicio, quiérese que filtre 
por él la Medicina toda, que necesita siempre de cuanto hay 
y de lo mucho que falta, disculpando impaciencias el noble 
afán de medro y ante opacidades centíflcas se buscó siempre 
una cómoda manera de salir del atolladero: on día fueron 
loa nervios yl. timae propiciatorias de la ignorancia y  ahora, 
antes que confesarla sin rubores, vélanee incógnitas impu­
tando excesivos desafueros al artritismo ó la arterioesclero- 
sis; llega la panspsrmia y se conduele el médico porque no 
halla microbios responsables de la quemadura 6 el estríe- 
niamo inclusives; asoma la endocrinia, y todo aparece como 
reflejo do Intima orgía carnavalesca con tupida urdimbre e 
serpentinas iniracorpóreae; se ofrenda la coloidologla. y con 
abuso ya no hay otro molde para vaciar aquello que no se 
alcanza, dicen Th.bierge, Gley, Covisa, Bejarano. como si 
tales cambiantea de la ciencia no expresasen al unísono su
compleja malla. . . .

Corolario natural de ese frondoso sendero que inicia la 
patoquimia ee el vehemente deseo de inquirir reacciones 
bioquímicas para aclarar el diagnóstico ó establecer el pro­
nóstico, la terapéutica ó la  profllsxia, persiguiéndose la meta 
conetiiulda por el conocimiento precoa délos morbos y ma 
ñera de evitarlos ó yugularlos, y  se lograron ya unas reac­
ciones genéricas como la de Noguchi, eape. íflcas otras cual 
la de Lange en les parasífllis, y pocos clínicos quedarán que 
no soliciten en la insidiosa y solapada loe las pistae de 
Wasstrmann, Sachs Georgi, Klinger é Hiracbsfeld. la ero. 
málica de Sebuzmann, las de Hecht, Nonne Appolt, W . Lau­
dan, A, Gordon, Landan, Moore. la butírica de Baudrm y 
Francais, de P. Bonn!, Marugann, la del americano Ubel.de 
Baer.ack, la fl..culación de Glumphy ó le suerorreacción de 
Kodaiiia (anillo de estratificación, en Reo. Suá-Amer„ de 
Buenos Aires, Junio 1926), la de Parisch-Herxhelmer ú otras 
más ó meaos seguras y expeditas para desenmascarar á tan 
maldito azote, y piensen en las reacciones de Pandy para 
los estados menlngeoa, de Guillain. Laroche y Lechelle en 
las neuropatías centrales del dudoso origen f i a  reacf. du 
hcnjoin conoidal et les react. colloU. du liquide cephalo raqm 
dien, París, 1922), el signo de la guanidina de Noel-Patón y

Zindlay en la tetania, de Mayerhofer para diatlnguir Isa 
meningitis de los simples meningismos, la reacción delVe- 
riohbrodt en las hiperalbuminosia; romo se recurre á la dea­
viación del complemento por Wsinberg en los quistes hida- 
tidicoB, por Marmoreck en las Amias, p >r Gaucher, Joltraio 
y Briu en la wycogií/‘unyoíde. por Teiesier y  Beuard se la 
escarlalina, y por Oohn y GraEenberg, Oervera y González 
Riguera en las gonococcias; ni se conciben ya les cllniooi 
que deBcnidao el valioso concurso á diario del análisis de la 
sangre en eos mii variantes, sorprendiéndose la amoniemig, 
colesterinemia, urioemia, aminoacidemia, etc., las reaccionej 
de Wetzclar, Weber, de Fleig. Bdenno y Perrin, de Caatle- 
Meyer ó de Tbéreson y R  .lland para descubrirla ouaedo 
sale velada en las excreciones ó la preferible del piramidóo 
en tales hemorragias ocultas (Fritz-Josepb, Detiisch. Medi- 
cinUche Woch., núm, 4. 1926), inquiriéndose unas vecee la 
velocidad de sedimentación señalada por Fahraeus, otras le 
resistencia globular; ni cabe omitir reacciones como la de 
Winkler Schultzen en )a leucemia aguda, de Moritz Rivalts 
para diferenciar exudados de trasudados, la cuantitativa de 
Momy, Javal y Dumont para distin<uir el líquido ascítico 
de la hidronetrosis y quistes ováticos, cual otras auilisie de 
serosidades y concreoiooes, las caracteríetioas de la maligni­
dad neoplásica de Brault y el Indice de B-ieger y Treviog i 

' ia de Garandan á menudo precoz en las oardiopaüse ó la 
cromoseopia hepática y nefrítica de Marecbal y otros, luces 
vivísimas que la Química concede también al clínico en el
obscuro campo de las infeccione? como loe suerodiaguósti-
eos snrgidoB desde la sensible reacción al dtesmilésimo que 
propuso Widal en 1896 para vaticinar el tifus, la de Petze- 
tokis, más precoz, y la diazorreacción de Ehrlich, el fenó­
meno de Schuitz Oharlton para eacarla'inas atipicae ó de 
Schick delatador de la inmunidad difeérica, las prnebae diag­
nósticas de Paul y de Guariiieri en la viruela, las de Prani- 
nitz y Weil Félix para el tifus exantemático, como Isa ds 
Debraye y Legrain para el pus tuberculoso, la albammo, 
treacción de Rogar, las diversas reacciones tubercultocaa 
la de Stensen en las tuberculosis intestinales ó las de Debró 
y Paraf, Muriz Weisz, de Eusso, para las renales, el antíge- 
no de Besredka, espedfleo eu estos diagnósticos, la dwocia- 
ción albuminooitolóvioa eu loa pótticos (Sicard) ó la indio*- 
da por Gitfeld y Weigert; la de Aursich en el paiiidismo ó 
la de Ooraonello pata las infecciones latentes; en fin, taa»í
y  tantos eon ya estos recoraos semeiológicoe intereeautísl-
moa, que aturde hasta el rec lerdo de los más vulg.irizi.dos 
por Ueffelmann, Gúozbutg, Boas, T.jptfer, Winter, para id- 
dicar la marcha de las fermentaciones gastrointestmaie*. 
como los ensayos de iae materias estercoráceas que propo­
nen Sehmidt con sos nádeos, Hoppe-Seyler, Arthiis, Das re, 
Déniges, Labbé, Gaotier, etc.. U reacción de ScblosamsM 
para deecnbrir la albúmina en las heces ó de Tribonlet p» 
la bilis, la prueba de la fermentación de Strassburger y 
importancia del reactivo de 8 :h?veizer en coprolog a señala­
da por Bógalas y Robin (Oaz. Sebd. des See. Uéd-, - y 
1925) y los incontables raé todos para conocer el íuncio ■ 
miento pancreático, de B ,ae. Volard. Boldireff, Letviiub. 
Hemmeter, Ktibue, Llnhorn con eus perlas, >16* 
Nencki, del iodoformo de SahU. d d  éter etílico del 
monoiodobehónico que aprovecha Wint.etmtz, las p e 
deR ogeryC birayen lacirrosis , la de Thaon.
de Cammidge para la lipasa pancreática, la
sica de Lcevl... iquién es capaz de recordarlas todas) r

. do Lego!SJCP I •* -
otros pontos de vista se cuenta con las reacciones ■ 
y Oudrajowich en las enfermedades anexiales y ap  ̂
ó de J. Boyet en la aalpingitis; la ninbidrma (qmn

(Oontinn«i*-í

Es

2 <

[de 1 f 
K. 

I el día 
|óeiá a

Ayuntamiento de Madrid



.IQ
S i i s t  ® S i @ t l ^ E l © Í  f ® í s l ? á 4 ^ ,

T O N IC O  G E N E RA L TU B E R C U LO SIS 
Es*ste nuevo suero una so(uclón Isofónlea Inyectable Indoloro, de Inalterabilidad 

perfecta, constituido por el complejo:
fámtía I

onpoUo
dt

2<. t.

Sulfuré da Al 
Esencia de Mi 

i Cinameto de i 
Caco dilato < 
Nueleinalo t

.................... 0,005
li (Gomenal) 0,005 
i{H etol) . .  0.02 

O.OS 
0<02

Suero Manno.»......................  2 c.e.

P e l iv a la a t a  de ^ran inteni*¡dad. Mlcrobicíde y enlibaeíler Defensa m« 
CDunizanle del organismo. T Ó D leo < aB *r* l,*T d b a reo loB la . Cnpe o 
influenza y sua eompiteaciones pulmonares y muy priaetpalmpRie en 
aquellos enfermos en los que se pueda lospcehar predisposición f l r a t u .

Pr*parBdo 
d « l  L a b o r a t o r io

Fundado en ]678 3 ^ 5  _  Oficina de Farmacia: Preciados, 14 M n k p  i ¡\ 
* * w C M  Laboratorio: Catalina Suárez. n.‘  4 / i l l u í v I D

El S a o r o  B lo t á z ic o  va presentado en ampollas da dos o. c .faoca ja s  de díet. serie apreciada como más convemente. 
Muestras y literatura a loa señores Médieoi que lo lalieiten. ■ a  D fi V E N T A  EN T O D A S  L A S  F A R M A C IA S
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COMPENDIOS DE MEDICINA Y CIRUGIA
C o l e c c i ó n  C a n t o n n e t i  5 0  t o m o s  e n  12.° (18 X  12 c m s .) .

A R A R H A  T O n A  L A  I W I P n i n i M A  l-Patología externa. II, Patología Interna. AD H nv.rH  I C rU H  L.H IVIHUILrltaH ||i, Espec.alidades. IV, Ciencias Médicas.

Se han publicado ya 13 tomos. (Véase el anuncio de la pág. XXIII).
Deaeoso EL SIGLO MÉDICO de favorecer á bus suBcriptores, ha contratado con la Casa Bailly Bailliere, editora de 

los Compendios de Mtrdicina 7 Cirug:fa. las últimas y cuejoreB condiciones, á fio de dar las mayores facilidadee á  lOB 
S u a c r ip to p e s  d e  EL SIGLO MÉOICO

Todo BUBcriptor que desee recibir loe 50 torooB de esta Biblioteca, debe llenar el boletín que á continnación ee inserta 
y remitirlo á la Adminiatración de EL SIGLO MÉDICO, Serrano 58, Apartado 121. Fíjese en el B o l e t í n  de p edido  
qos aparece en la página XXTII

Boletín de suscripción á los “COMPENDIOS DE MEDICINA Y CliíUGiA”
C C í í i s c o i ' i r L  o ^ i s r a r o n s T c s r E o : ) .

S p . A d m i n i s t r a d o r  d e  EL SIGLO M É D IC O , 
S e r r a n o ,  5 8 ,  M a d r i d . —A p a r t a d o  121.Üuscri^tor niim........................

Muy Sr. luío:
Sírvanse anotar liba Buscripción á los COMPENDIOS DE MEDICINA Y  CIRUGÍA (Colecdón A. CANTONNET), 60 

, loipoB, al precio excepiional que ueledea ofrecen de DOSCIENTAS PESETAS.
El importe total me comprometo á abonarlf^en 10 plazos mensuales de VEINTE pesetas cada uno.
El importe del primer plazo, 2 0  p e s e t a s ,  lo remito por _  (1).
Espetando me remitan á vuelta do correo loa tomos publicados hasta la fecha, y los resiaiiteH contorme se publiquen 

I tnedo de uetedea alto, y e. e.
- ...........................................  á .................d e ...........................................................  1826.

(Firma,)

(L La remesa de fondos puede hacerse por Giro postal, cheque, metálico 6 en sellos de correos de España (no mayores 
°° * P®9sla). Las cartas con sellos ó valores al portador deben certihearse.

1 . Í®poriante.— EL SIGLO MEDICO euspeuderá inmediatamerne el envío de tomos á todo snscriptor que, llegado 
I . mes. no haya iemitido la cantidad conespondienie al pla/.n. Asimismo, EL SIGLO MEDICO, no proce-
I era al envío de esta suaciipdún hasta no tener en su poder la correspondiente (aiitidad,

údrii
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SEOOION PROFESIONAL

p r o g r a m a  P R O F B S I O A A L i

ta fu”oUn tannarla aa funoHn fiel Batado if aa organlamo debe depender de él hasta en su repreaentaolón munlolpal. —  Barantlt 
imedlata del pago de loa titulares per el Safado.—Independencia g retribuolín de la función ferenae.—DIgnIJIoaolón profealonah 

—Unión g solidaridad de los médicos-— Fraternidad, mafue auxilio.—Seguroa, preotalón y aeoorros.

0 T T l v r  A  O t S íccIós  profffllOnflV Boletín 1a aeiDBnA. p or  Perío Carian — Papel ai^olal del inepeotor provincial d>* F!rnMad <>d la
Inoli* coDtra la tubercoIo^ÍR, ponanría de lo" r»r*« Trâ lera y Meétrt» 351 gobernador y >a bipiODe.- Sanidad y  en«pñ»P8a, p o r ^  0.—6o ani- 
verNArjo del Departamento de Sanidad d^l Be Ir b.—Diputación provincial de Madrid.—X ll l  Gongreeo francéa de Hieieno. Prensa Médica 
Amarieana.—Aoaneeniaa, Sooiedadee y ConipreooiA»-. por dediaoJ» SecciOi. : O ober o ación—Gacela de la salnd pública: Eatado sanita­
rio de Madrid.—Orón! cae. Vacantea.- Oorreapoodenoia.—Por las Olínicae de Europa.—Tertulia Médica.—Aonncloa.

Boletín de la semana.

El concurao de <EI Siglo Médico».

El sábado 6 de loa corrientes á las siete de la 
tarde se reunió en el despach o del d irector de este 
periódico el ju ra d o  calificador de las M>"raoriaa en 
yiadas al certam en abierto el 26 de D iciem bre  del 
aCo anterior y  que com o  recordarán nuestros lecto ­
res habían de versar sobre el tem a de «Ju icio  crítico 
sobre el estado actual del tratam iento de la tu ber­
culosis en BUS tres aspectos: qu irú rg ico , m ód ico  ó 
farm acológico ó h ig ién ico  ó profiláctico».

Com ponían el tribunal los Sres. D . F rancisco  
Huertas, D . R am ón  V illegas (tisiólngo), D . Ju lio  
Blanco (director del Sanatorio L ago), D . Carlos M a­
ría Cortezo y  D . A n ton io  F ernández (secretario). 
Dió cuenta este ú ltim o del núm ero y  fech a  de pre­
sentación de las M em orias enviadas por nuestros 
BUBcriptores, que resultaron ser tres, con  los lem as 
«Uno», «M argarita» y  «P aliar n o  es C urar», res­
pectivamente, M em orias q u e  fu eron  enviadas in d i­
vidual y  Bucésivam ente á cada  uno de los señores 
jurados durante los dos ú ltim os meses.

Después de un cam bio  de im presiones y  de 
agradable y  cord ia l conversación , se a cord ó  por una­
nimidad y  sin observación  alguna previa, que el 
orden de m érito de los trabajos d eb ía  estim arse 
como por sus títulos los h em os enunciado, esto es: 
elqne ostentaba el lem a «U n o »  fu é  unánim em ente 
designado para el p rem io consistente en el p erg a ­
mino artístico, 1 .000  pesetas en m etálico  y  la p u ­
blicación en los térm inos o frec id os  al anunciarse el 
concurso. R especto  á las otras dos M em orias, tam ­
poco hubo disentim iento; pero co m o  para su pu b li­
cación (que se crey ó  oportuna) era necesaria la au ­
torización de BUS autores, abriendo antes las resp ec­
tivas plicas, se determ inó hacer p ú b lico  este acuerdo 
para que los autores autoricen  ó  no d icha  im pre- 
íión.

Los tres trabajos fu eron  m u y  e log iados, cada 
Uno desde el punto de vista adoptado especialm eu-. 
te por su autor, lam entándose que los prem ios no 
Inesen más que uno, ó iusistiéudose eu la c o n v e ­
niencia de darlos á con ocer  al p ú b lico  p or  d os ra- 
*ones; por m erecerlo cada u n o  de ellos y  por hacer

ver la im parcia lidad  que cree el ju ra d o  que puede 
atribuirse en su determ inación  y  fa llo . D os días 
después y  h abiéndose recib id o  por escrito el voto 
del Sr. B lanco, ausente forzosam ente de la p r im e ­
ra reunión  y  que acordaba  en todo con lo  p or  sus 
com pañ eros resuelto, se abrió  el sobre corresp on ­
diente al trabajo que llevaba el lem a «U n o » , resul­
tando ser su autor el Sr. D . José V aldés Lnnibea, 
C onsu ltado el fichero de nuestros suscriptores, v i­
m os con  sum a com placencia  que d icho señor se e n ­
contraba  com p ren d id o  en las con d icion es  an u n cia ­
das en nuestro concwn^o intimo y  que su nom bre 
correspon d ía  con  el q u e  tantas veces ha honrado 
anteriorm ente nuestras colum nas con  estim ables 
artículos y  com uuieaciones. E l Sr. V a ld és L am bea 
pertenece al C uerpo de San idad M ilitar y  actual­
m ente se encuentra  destinado á la asistencia del 
personal de ia F ábrica  de T ru b ia . Los otros d os s o ­
bres perm anecen  cerrados hasta q u e  de ellos d is­
p on gan  sus autores á qu ienes encarecidam ente p e ­
d im os respondan  brevem ente y  en sentido a firm ati­
v o  por ten erla  persuasión de q u e  los lectores de E l 
S ig lo  M é d ic o , tanto en E spaña co m o  eu el e x ­
tran jero, con ocerán  con  verdadero p lacer estas e sti­
m ables producciones.

E sta nuestra v ie j a  R evista  se com place  y  alar­
dea de haber obteu ido  uu verdadero éx ito  m ás eu 
las in iciativas que constantem ente v iene tom ando 
de uu m odo desinteresado y  caluroso en p ro  de la 
cultura m édica  íiacional; in iciativas que siem pre 
han sido  lu ego  im itadas y  secundadas por sus c o ­
legas m ás ó  m euos jóv en es  y  que aupoue que tam ­
bién  esta vez y  éu este caso podrá  regocijarse de 
análoga im itación .

N o  hablam os con  iron ía ; n i, ei qu isiéram os h a­
cerlo, habríam os de aprovech ar esta ocasión  para 
cosqu illear la susceptib ilidad  de esos incougrueu- 
tes adversarios nuestros que con  m enos justicia  
todavía  q u e  orig inalidad  nos acusan de pasados de 
m oda  y  de en ve jecid os . ¡Buenas ganas tenem os de 
que nos proporcion en  una ocasión , tam aña s iq u ie ­
ra co m o  el grano de trigo del retrato de D ulcinea, 
para hallar en ellos una novedad que pu eda  ju stifi­
car sus petulantes pretensiones de descubridores 
de M editerráneos.
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E l  S is l o  M é d ic o , eu esta ocasión , co m o  en 
m uchas otras, b ieu  com probadas en su larga  v ida , 
abre, ó  p or  lo  m enos renueva, un  cam ino q u e  desea 
ver  frecuentado, sin im portarle que se le  reconozca  
6 n o  la prim acía . L o  interesante para nosotros es 
q u e  se con siga  el fin e leva d o  q u e  se ha propuesto; 
es decir, estim ular á los m éd icos  españoles á que 
prescindan de eu in com p ren sib le  pereza y  de su 
m edrosa m odestia  para  pu b licar lo  que c ierta m en ­
te ellos h an  apren dido, con ceb id o  y  observado.

E s una verdad  q u e  á nadie pu ede o fen d er que
. ~  ̂ 1 _^  mo uua ^ — ------- I

M a form ulada : los m éd icos españoles, que eonstitu 
yen  la  clase m ás estudiosa, m ás trabajadora y  m ás 
adelantada de la m asa intelectual d e l país, n o  p ro ­
ducen  lo  que debieran  p rodu cir  si pusieran el p e ­
queño esfuerzo que representa el llenar unas cu ar­
tillas con  sus observacion es, sus reflexiones y  sus 
in ic io s  sobre lo  que cada  u n o  de ellos h a  pod id o  
ver, investigar y  aprender. Este es un fen óm en o  
que, inexp licab le  á prim era vista, tiene, sin em bar­
g o  BU exp licación , á nuestro ju ic io , en  el descu ido  
que el personal docente de prim era, segunda y  uni­
versitaria enseñanza p on e  respecto  al desarrollo  de 
las facu ltades expositivas de sus d iscípu los. D e fe c­
to es este que m erecería  llam ar la atención  de las 
autoridades oficiales en prim er lugar, pero en m ás 
eficaz esfera de  los m aestros m ism os en sus tres ca ­
tegorías. N uestros a lum nos, y  aun  nuestros docto  
rea, salen de loa establecim ientos en q u e  han  cu r­
sado, sin h aber la m ayor parte in tentado escribir 
una cuartilla  n i pronunciar, eu p ú b lico , una adver. 
tencia  que les ob ligue  á hablar d os  m inutos.

N o  se tom e esto á cosa  p o co  im portante y  balad!, 
nuien  al encontrarse a islado en el e je rc ic io  profe  
sional, sin  haberse adiestrado en dar fórm ula , si­
qu iera m odesta, á su pensam iento científico, n o  p o ­
drá m enos la  prim era  v ez  que lo  intente de e n co n ­
trarse em barazado y  em p ecido , y  co m o  el abstenerse 
es cosa  tan fá cil y  tan á cu b ierto  de críticas y  c e n ­
suras quédunse m uchas observacion es interesantes 
y  quizás m uchas investigaciones valiosas en el m ás
absoluto silencio y  abandono.

N o  tenem os la pretensión  de  su poner que núes 
tro m odesto e jem p lo  rem edie  m al tan generalizado; 
p ero  sí creem os q u e  si cada  cual, p or  su parte, 
A t r i b u y e  en la esfera  y  con  los m edios de que 
pu eda  d ispon er al rem edio del m al re con ocid o , no 
se dará el caso de  q u e  u n a  clase com puesta  de 
veintidós ó  veinticuatro m il h om bres de ciencia , 
n o  tenga arriba de cien  que escriban  sobre  asuu
tos técn icos y  cien tíficos . _

E l  S ig l o  M é d ic o  que v ien e  hace tiem p o d e ­
p lorando el h echo (siendo sin  duda a lguna qu ien  
m en os parece que lo  debiera  deplorar), se p rop on e  
procurar su rem edio dentro de sus m odestos recu r­

sos y  con  la  certeza de q u e  presta un  verdadero 
serv icio  á la  cultura española , tan d igna  de ser re­
con ocid a  y a  que es e fectiva  ó indudable.

D entro de breves días darem os cuenta  del nue­
v o  con cu rso  para el año de 1927.

D k o io  g a r l a n

Paptl sotial del Iniectoi piivintial de Sanidad en la 
(ontía la tnbeiinloiU.

P O tíB N O IA  D E  r.OB D X E S . T B A L L B B O , D K  V A L E N C IA ,
T  M B B T B B B , D B  J A É N , P R E S E N T A D A  E N  L A  A S A M B L E A  I>í 

IN S P E C TO R E S  p L T IM A M B N T B  C E L E B R A D A

Paiéceme, si empesftr á dssarrollst este te ms. como i 
los conceptos <lQspector piovioclal de Sanidad» y «Lnch» 
contra la toberonlosis» estuvieren ebarcados bajo una llsvt 
que los Identificara en otro concepto qne los nne, cual «i il 
«papel social».

Porque hemos de convencernos do doe coeai: le primer» 
es que la Incha contra la tubercnlosls ea tan complejs. »h»t- 
CB puntos i  primera vista tan extrafios á la aanidad. le en­
tromete en cienciee lociotógicas y ee desparrama por loi di­
versos centros de la actividad de la nación, de tal meneii 
que eería impoeible abercarla bajo una misma dirección, por 
lo menos tal y como teñimos legisladas las cotas en Espsí», 
Oon esto tenemos qne dicha lucha, imposible de cobijir 
bajo exclusivas bandtras sanitarias, siquier fuera seto el 
ideal ba de ser el producto de los máo divereos valoree pío- 
filácticos.En la mayoría de lae enfermedadee Infeccioeei 
nueetro papel, más directo y más redncido. va limitándole 
á suprimir fuentes de contagio, á sorprender y destroir loi 
aérmenee infecciosos en sns guaridas naturales ó aocidenlt- 
le» etc. Pero en la lucha antitnbercnloss, se va mucho míi 
leiós- la concepción etiológica del terreno predispuesto y de 
i .  herencia de dicho terreno, la de la adquleición de predii- 
posiciones por causea al parecer extrañas á la ‘
misma, nos llevan á extender la lucha á nnconee .o c le  
en donde muchae vecee, profesionalee no sanitarioe.hebrlio 
de preguntarno. con qué derecho noe entrometíamos en lo
qne basta ahora ’se había creído de su exclusiva p«U

” *°Lb profilaxia antituberculosa empieza en la prepereclóo 
higiénica de loe futuros posibles candidatos;_esto es. emp 
aa en una obra prenatal, y más aún 
obra de engénica. y otra de preparación de las futuras m 
dres, de las mujeres casadas y de las embaraaadas. Bd 
obra prenatal no ee una utopia; yo la be visto desarro 
en forma de conaultorios prenatales, cuyo enlace directo oc
la Maternidad, más conocida, se adivina.

Sigue en orden la Maternidad, preparación

. . . . . » 1 . . " ' i » " ’ ™ " " ™ ” ; - ™ ,do un porcentaje enorme de causas de mortalidad infantil f
de terrenos tuberculosos. , . , .  «.ternid»-

Formen fila al lado á inmediatamente de las M 
des, toda, las obras higiénico sociales de la 
Oasas-cunas, Gota de Leche, etc., que P ^ ^ ,
contra la mortalidad infantil. 7 por efecto coneecuent . 
parar una nueva generación fuerte y ¿,,1»

Inmediatamente después, comparece en 
Incha toda la higiene escolar, que vergaense ,
abandonada tenemos entre nosotros. La «o» “ 
inspección médica, las escuelas al d*bi-
aire, campqs de juego, colghlas, preventorios de nlB
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le), cantinee y mataalidadee, eicnelae de lelección, como laa 
de anoronalei, etc,, no eon eioo apoyoe firmee y Begutoe en 
{elach. cODÓra la tnbercnloeie. Y  no es de extrefiar qne asi 
lea, da'l-* la época de la vida sobre qne actdan, época de 
crecianiento, en la qoe lantoe y tantos eon los peligros en 
oateiia de pretnbercalosis.

¿  la >alida de la escuela se presenta un nnevo aspecto 
de la locha representado por la jnventud, qne envnelve pon­
to! ten interesantes como la vida Intelectoal de los estudian* 
les, la vida doméstica de las mnchacbas, el trabajo excesivo 
□jocbas veces en las peores condiciones, loe vicios y las pa­
siones, tan rebeldes en esta época da la vida, la edncaciÓD 
lexnal, etc. He aqní qnizá el extremo más abandonado y á 
la vez más difícil de salacionar. Bespecto á este extremo 
existen establecimientos especiales de vscaciones yde curas 
el aire libre para jóvenes de ambos sexos víctlmae de obliga­
do snrmenage Intelectnal ó fatiga física; recuerdo de nno 
ejscDplar cerca de la frontera franco belga, en donde se alo- 
jiD todos los afioB varias tandas de vacaciones, formadas 
por los varios centenares de mncbachas que prestan sns 
isrvicioB en los grandes almacenes del aBon marché», de 
B'aselas. Algán caso de iniciativa particnlar como este 
paade apuntarse, pero ¿qné se hace entretanto con esas le­
giones de jóvenes de laa UaiversidadeB, del comercio, del 
taller, etc., condenados unos ávida aedentaria, otros á tra­
baja excesivo, y casi todos á vivir en ambientes propicios 
il vicio sexual y al alcoholismo?

Por fio, interesan extraordinariamente en la lucha auti- 
toberculosa, las profesiones en sí mismas, eu particular les 
obreras é indastriales, no sólo en cnanto al régimen eapecial 
de la profesión, sino al estado económico. Este último es 
otro aspecto qne lleva en si grandes problemas sociales y 
racitarioB por resolver, y en él tienen cabida los problemae 
bígíénico sociaiee de la habitación, casas baratas, barrios 
obreros, ciudades jardín, alimentación, etc.

Ko tengo la pretensión de haber enumerado todoe los as. 
pecios de le lucha contra la tubercnlosis, pero tí loe sufi­
cientes para hacernos cargo de en complicación, eu cuan'o 

I tleoieD se ponga á pensar en profilaxia, y, eobre todo, para 
I eitablecer que, como decía, organizar las defensae antituber- 
I caloiai qne abarcan todoe estos extremos es una obra emi- 
I oectemente social, quizá más, quizá el conjunto de laa más 
I importantes obras eociales concebidas hasta el presente.

La segunda cosa de que hemoe, no sólo de convencernos,
I iloo de infiltrarnos de tal manera que todos nueetroe actos 
I respondan á este convencimiento, es que nn inspector pro- 
I Tiocisl (le Sanidad es nn valor social efectivo, basta el pun­
to qse este valor, en ocasiones, sube tanto como el técnico, y 

I so otras ocasiones, más.
Preciramente en el caso qne me ocupa, yo creo qne vale 

ás el inspector de Sanidad, y pnede hacer más, por lo que 
I tiene de infloencia eocial, qne por lo qne tiene de elemento 
I léooico.

Como técnico, ¿qnién dada qne el Inspector pnede acon- 
|ii;iry dar normas oieutlQcas eficaces y bien orientadas, so­
bre la initalación y fnncionaraiento de Dispensarios y S»na- 

I 'o'ioi, Prev entorio*. Maternidaitea y demás elementos ma- 
iaiei de la lache? Pero este esfuerzo técnico, c ásicamente 

I'Soilario, se estrella indefectiblemente contra loa escollos 
1 Presapnesto, del trámite burocrático, de la diversidad de 

llantas y departarneuio», por los que sn concepción tiene 
s paiar, fi irando como por cedazos snceelvos, basta qne- 

Uírdsefigurado anas veces, olvidado para siempre otras, y 
I fetrasado liempre.

Como valor social, en cambio, tiene el inepector resortes 
pasDo pnede olvidar. Sn mayor ó menor éxito dependen

del inspector mismo, es decir, del prestigio de qne haya i.a* 
bido ó podido revestirse en sn demarcación. Si lo ha logrado 
con la lectitnd de ens actos y con dotes de diplomacia de 
que tanta necesidad habernos, sn influencia social pnede ser 
definitiva. Entonces, al ser escncbado con respeto por altos 
y bajos, tiene en sus manos el más poderoso resorte de la 
Sanidad, el qne más necesitadoe estamos en Espafia, aquel 
que, después de haberlo confrontado en el extranjero, os 
aseguro que es casi lo único qne nns falta, para valer más 
qne los mejores, esto es, la edncaeión sanitaria de las masas, 
DO sólo de las masas populares, ignorantes de Sanidad como 
de casi todae las cosas, sino de las masas medianamente 
caltas, ó cadas tan solo por ana faceta, entre laa qne la ig­
norancia sanitaria es, no sólo menos perdonable, sino'más 
perjndicial.

La labor constante de educación social qne pnede ejercer 
nn inspector de Sanidad en los pneblos de nna provincia, ee 
evidente; la experiencia nos lo va ensefiando poco á poco. Be 
obvio qne el inspector municipal pnede y debe ser un após­
tol sanitario, y á mi me consta de algnnoe qns lo son, ó por 
mejor decir qne lo intentan ser, pues bien sabido es lo difí­
cil qne resulta ser apóstol en en tierra, y es tierra de nn mé­
dico aquella en la qne éste ejerce desde un cierto espacio 
de tiempo. Evidentemente el titnlar va haciéndose familiar 
eu el pneblo; al principio sus consejos, ana iniciativas, eran 
tomadas en gran consideración; se comentaban con seusa* 
ciÓD en el casino y en la rebotica; lo decía el médico nnevo, 
y eso sólo parecía dar á ans palabras categoría de dogma; 
andando el tiempo, nnae veces es la fatalidad de nn fracaso 
clínico, otras de simple rutina de la familiaridad, otras, y no 
pocas, las enemistades y chismes inevitables en la reducida 
vida pneblerina, es el caso qne llega nn momento en qne la 
antoridad del titnlar en el pneblo, y macho más no alendo 
más qne nn empleado del Ayontamiento á qnien hasta los 
municipales llegan á mirar como compaQero de gestiones, 
ha perdido toda sn fuerza.

Esta es la qne aforbanadamente conserva todavía el ina- 
pector provincial, del cnal sólo hay el recuerdo de qne acaso 
estuvo en el pueblo nnas horas ó anos días, cnando aquello 
del tifus; habló en el casino y gastó macho (en loa pneblos 
gusta macho siempre qne se habla, annqne no sea más que 
por asistir á nn espectáculo de los qne andan tan escasos), 
fné mny simpático á la gente, no era orgulloso ni hablaba 
ezcátedra, hasta gastó bromas, y  demostró gran espirita de 
compafieriemo con lúe compafieros, respeto para el sefior 
alcalde, y alabanzas para el pneblo (annqne le hubiera pare­
cido lo más antiestético del mando).

Y o os aseguro qoe ese inspector volverá al pneblo y vol­
verá á ser oído con gneto, se le hará caso, y el no llegan á 
ramos de bendecir muchas de las cosas qne aconseje y pro­
ponga, á veces contra la volnotad del mismo Mnoicipio ó de 
la miema persona interesada, por lo menos, podrá volver á 
la capital, segnro, segarísimo de qne no ba perdido el tiem­
po; algo habrá sembrado, que más pronto ó más tarde ger- 
minaiá y dará sns tratos.

Y o juzgo tan impresciadibla para el inspector el captarse 
la confianza y las simpaiías da laa gentes, como el firmar sn 
toma de poeesión del cargo, porqne sin ese resorte, en misión 
social fallará, y si falla, ha fallado la más importante de ens 
gestiones.

No me cansaré de insistir en ello. La labor edneadora es 
Ib misión más importante del inspector en la lacha contra 
la Inberculoeis, por ser esta profilaxia la qne más necesita 
de esta edncaeión. Y  como todo acto tiene sn escenario, he 
aqní sIgnnoB tablados en donde puede ir representando sn 
papel, eegÚD lo qne por mí mismo he experimentado y lo
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que be aprendido en ana nación donde la mortalidad ha 1 
llegado el 14 por l.COO.

En Sociedadee femeninaa y en Oantroe generalea, como 
caainoí, ateneo*, etc., ei oportuno y siempre de éxito tratar 
de cnestionee de lucha antitobercnloea en relación con la 
Maternidad y la Pnericultara.

En laa eacnela*. ee fecunda eiembra goda), encargarse el 
inspector de llenarla de caitele*. opúscnloa y máiimai ase- 
qniblee á loe nifioi, qne, viéndolas todos loe días, acaban 
por formar en ellos una segunda natnralesa. A  este objeto 
ee de éxito también penetrar en las Normales, edncando á 
los futoroB educadores, sobre temas sanitario*, part’cular- 
mente sobre edncación física, gimnasia respiratoria, ejerci­
cios al aire libre, conveniencia de las escuelas del campo y 
del bosqne, etc., etc. Ni una sola ves he dado ana conferen­
cia sobre estos extremos, en dicho ambiente, sin que haya 
sido escachado con gran interés. jEs tan poco lo qne se les 
dice ó los fotnros maestros sobre tuberculosis y sus defensas 
en las Normaleil Y o be llegado á mé»; en nna ocasión di nn 
cursillo de higiene escolar en la Normal de Maestras de 
Jaén, adonde además de toda* la* alamna* acudía con cre­
ciente interó* todo el clanstro de profesora*, vario* catedrá­
ticos de la de Maestros y no pocos alumnos de ésta. 1  no 
contento con ello, me ofrecí, por si la lección que trataba de 
educación física querían que *e la ampliara dándole* nc car­
io  práctico de gimnasia sueca. Me fué cogida la palabra y 
les di ese enrslllo más, con la prevención de tomar antes y 
después todos los datos antropométricos qne pude recoger, 
apreciando aumentos considerables de peso, tórax y talla, y 
haita corrigiéndose defectos, como entre ello* une e*oolio-
*is, y haciendo v erá  las atnmna* qoe si aqnello hablamos 
consegoido en nn mes. calcularan ellae lo qoe podrían con­
seguir el día qoe fueran maestras, haciendo lo mismo con
sus d ie c lp u le s . Tengo la evidencia y la eatisfacclóo de que
unas cuarenta maestras de la Escuela Normal de Jaén letán 
maDana convencida* de que á ensefiar respirar, es por lo 
menos tan importante como ensefiar á leer, y que si ense­
ñando lo segundo se evita el analfabetismo, enseñando lo 
primero se evita la tuberculosis. Bi voluntariamente ó por 
nna disposición que lo dictara, cada inspector en España 
repitiera esta faena anoalmente, la labor social del inspector, 
sin salir de lae Escuelas Normales, habría conseguido, cada 
año, disminair las probabilidades de fntnras tubercnloeis á 
ana cifra igual al de número de alomnos, multiplicado por
el de disclpnlos que éstas pudieran tener el día de mañana.

Tiene más resortes sociales la acción del inspector en la 
época escolar. Uno de ellos es !a actnaoión de ésta en tas 
Juntas de Colonias escolares y sos iniciativas sobre la mate­
ria. Otro es fomentar en lo posible la edacación aparte de 
los anormales, evitando la fatiga intelectual de niños qne 
sólo á costa de grandes esfneraos pueden seguir el grado de 
Instracción de los restantes, ocasionándole ello estados de 
astenia y depauperación predisponentes para la tnbercuiosls. 
Otro es no dejar de la mano el asunto imprescindible de la 
inspección módica de lae eecnelas y  los escolares, asunto 
que tenemos en completo abandono y que debiera ser una 
petición constante de nnestro Cuerpo de Inspectores á los 
Poderes públicos basta verlo eonvertide en realidad; y mien­
tras tanto esto llegara, ponernos de acuerdo sobre el modo 
de hacer algo de ana manera uniforme en todas las provin­
cias, con el visto bueno de nuestras autoridades sanitarias 
y administrativas. Otro resorte, eminentemente social, es 
temblón uno que tengo en proyecto para el afio futnio y 
para el cual el Municipio de Jaén me ha ofrecido en apoyo, 
tan pronto aprueben los presnpneetoe fotnros; y es el ests- 
blecimiento de nna fiesta anual llamada «Fiesta del nlfio

sano y limpio», en la cual ee concederán premios en metálico 
á los padres de nifioe de las escuelas públicas qne, dársele 
el afio, háyanse distinguido por so salud y sn limpieza, segij 
acreditará el maestro debidamente.

Más tarde, en la época postescolar, cuando los jóv9B« I 
Bslen á comenzar las luchas por la vida, é inician sus eclg. I 
dioB) sobreviene una cnestión ante la qne no podemos pci. I 
manecer indiferentes, y es también cnestión social de liu | 
importancia qne tiene con la tubercnloiis grandes relacio­
nes-Me refiero al problema de la orientación profesionil, 
coya inentia da por resultado que trabajando confaltídil 
aptitndes en nna determinada orientación, se crean est>i]oi| 
de fatiga física é inteleetnal incompatibles con nna sslni 
perfecta y que crean terrenos muy pronto abonados psrtli 
tubercnloiis, qne |lo que es más tristel ya no se pcsdic 
abandonar en toda la vida, por ser porvenir que el indívidoo! 
ee ba oreado, equivocadamente, desorientadamente. EiUm 
á mi entender la labor social más grande qne debieran m- 
Usar loe centros de segunda ensefiansa, y á ellos deben ica-l 
dir los inspectores á exponer estos asnntoe, con sus deDoc-l 
traciones y ens conocimientos.

La época de la juventud se presta á una labor socialífl 
titnbarculoia intensa, cuyos éxitos se pueden recoger miil 
pronto y con mée facilidad que en otras. El inspector so eiltl 
caso ha de extremar su atención hecia los vicios y paaioByl 
depaoperanteB, principalmente hacia el alcoholismo, did-i 
giéndose á éste efecto á ponerse en contacto con aqi 
centros donde este sea más perDldoso, como son los csnlwl 
obreros, siquiera esto no sea patrimonio exclusivo de luí 
jóvenes, pero es más fácil arrancarlo de raíz en los jóveaNl 
que socavarlo en los inveterados. Las Gasas del Pueblo, Mt-| 
tnalldadei y demás organizaciones semejantes os eicochrj 
tón con vivo interés, qnizá con más atención ó inteiéi (jeij
os escucharían las Academias de Ciencias, y esto ta¡ntiíi| 
OI lo pnedo decir por larga experimentación.

La cuestión de loe deportes y la gimuasia tiene sisDJpiil 
oyentes y público y es otro asunto á debatir y á emelul 
mnebas cosas en evitación de la tubercnlosis.

Y  en los eitioi donde haya Dispensario*, para eyndiríl 
BU labor, y en donde no los baya para suplirlos bnenamsílJ 
aconsejo una experiencia qne yo he practicado y qus ana-l 
rece de éxito, siendo un buen factor de locha antitiibeicolo-l 
aa. Me refiero al servicio de Fichas Sanitarias imilvidaílal 
qne tengo establecido en mi despacho oficia!, gratuUaiiieíti,l 
por supuesto, para todos los jóvenes de ocho á veintietiiliij 
efios qne lo deseen. Suman ya centenares laa qne lleta be 
chas, algunas ya duplicadas, y notándose en ellas anoaa'» 
y mejoras en los datos antropométricos, por haber segó) 
los consejos que en ellas se estampan. Dichas fichas ¡en
ducen á datos sobre peso, talla, tórax, capacidad vital, «J 
cíente vital, coeficiente de robustez, fatiga inteleetnal y H" 
CB y antecedentes morbosos, llevando unos mufiecos piob 
dos, expresivos de máximas higiénicas, y conteniendo m 
especie de decálogo de consejos sanUarioB. Meeemaygi 
manifestar que no necesitó más que correr la vos. l 
se presentaran muchachos voluntariamente á hacérie 1 
Y  ee qne habéis de eonvenoerof. la gente está ávida d»' 1 
tereearse; lo qne pasa es qne no llegamos á saber loterM 1 
la, sobre todo, de nna manera metódica. J

Hay una cnestión batallona en materia de tnberen «  í
es la de la habitación, en la cual hemos de ‘J
labor social intensa, no sólo cumpliendo y haciendo 1 
á los inspectores municipales lo qne sobre J
nimas está legislado, sino influyendo en lo» Municipio» 
qoe esta legislación no sea letra muerta, y qne en los  ̂
ches de las ciuJades y reforma de las mismas, al P»»
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expedieotes por DaeBtrM manoi, en la BobcomÍBión de Ba- 
oidad local de la Janta p roT in cia ) de Sanidad, impoDgamoa 
toda nuestra influencia aocial para que se atengan á laa ne- 
ceeidadee de oxigeno, de eapacioe librea, de ciudedea jardio, 
etcétera-

Y  ei tememos, lo que no seria extraflo, que en las suso­
dichas Juntas nos hicieran poco 6 ningún caso en nuestras 
pretensiones, entonces, fuera de la misión oficial, como 
eiempre, nos queda el recurso de acudir sobre el terreno, y 
eo el Municipio, en un local cualquiera, ó cuando no, en la 
piara pública, dejar oir nuestras razones ante el pueblo.

Kueatra influencia social puede llegar también basta ios 
cuarteles, las cárceles y otros establecimientos semejantes, 
(O donde no creo que nadie pudiese prohibirnos la entrada 
y el derecho de llevar nuestra propaganda educativa-

No he da seguir enumerando palestras y tribunas libres 
para que todos los inspectores suban, y desde las cuales 
pnedeo hacer labor aocial antitubercnlosa-

He dejado de intento para lo último el Diepensario anti­
tuberculoso. Eite, ta) como está concebido modernamente, 
por el modelo de Oalmette-Malvoz, es una institución es­
trictamente eooial; el miamo Malves á quien me cupo el muy 
tito honor de conocer, eneefiáadonoe el qne, él peraonal- 
mente, fundó y dirige en Verviera, no ae hartaba de repetirlo, 
el Dispensarlo tiene una parte material de diagnóstico, de 
aoBColtaclÓD, de rayos X , de análisis de esputos, etc-, de una 
eficacia indudable; pero la otra, la parte social, la parte de 
consejos profilácticos, de visitas domiciliarias de las enfet- 
meiaB visitadoras, de carteles y folletos, de socorros mate- 
rialei alimenticios, de ropas, escupideras á los pobres, la 
parte de clasificación con fichas sanitariaB. la de demostra­
ciones públicas con sesiones de conferencias, proyecciones 
y cinematógrafo, etc-, e tc , ea todavía mncho más interesan* 
ts y tiene el inmenso mérito de qne si la primera va buecan. 
do tabercnloBos para enviarlos á loa Sanatorios y colonias 
6 simplemente para aislarlos en hospitales y aconsejarles 
el modo de no infectar á sus semejantes en sus casas, la se- 
ganda va evitando moltiplicacíones de contagios, previnien­
do i  ios no taberculOBOB todavía, es decir, iitpeniani» á la 
sociedad de nuevos casos de peste blanca que aeguramente 
•s hablan de presentar en breve plaio.

Pnes bien, esta es otra misión importante del inspector. 
Li instalación, ó por mejor decir, el fomento de inatalacio- 
DBi de Dispensarios antituberca1oioa,y el oslo exquisito por 
iQ Dnen fancionamiento en los eilioi donde quepa la suerte 
ds qne sean escuchados y se iostaleo-

Pero es qne loe Dispensarios, si nó tienen á las espaldas 
loi Sanatorios ó establecimientos análogos, adonde poder ir 
enviando á los enfermos desde aquel centro en donde han 
sido despistados, pierda la mitad de eficacia- Por eso otra 
inflaencia aocial del inspector en cuanto sua fuetsaa se lo 
permitan, ha de ser para la creación de estos centros.

Pero esto ya no es en realidad una facción social sino en 
loe afortnnados sitios en donde están ya inataladoB; por eso 
el Diepensario y el Sanatorio, creedme, no serán nna realidad 
completa mientras exista la inedncacíón sanitaiia á qne tan 
repetidas veces me vengo refiriendo.

Guando esta educación sea un hecho (y no quiero espe­
rar á que todo el mundo posea un gran caudal de cultora 
«BDÍtaria, sino que me basta coa qne ee vayan siquiera fa­
miliarizando con DueetroB puntos de vista), cuando el gran 
público se baya acostumbrado á comprender qne el médico 
y sobre todo el personal de Sanidad no son simples galenos 
del ciiey qne rabió», sino miembros qne tienen en la socie- 
fisd nn albo deber qne cumplir, un poco máe alto qne el r¿* 

que no son ilusos quijotes despilfarradores de presa-

puestos de la provincia y del municipio, sino elementos im­
puestos por el progreso de loa conocimientos científicos, y 
por necesidades ínternacioDalee, con armas eficaces y pro­
badísimas ya de sobra en cabeza ultrapirenaica, para luchar 
y vencer á las enfermedades evitables... entonces surgirá 
un fenómeno que ha surgido siempre en todas las naciones 
en que se ha procedido á educar con preferencia á legislar 
sobre lo qne á la gente no interesa, poique lo desconoce; 
aparecerá la gran solución para todas las obras sociales, la 
iniciativa particular, que sólo puede nacer del estado cultu­
ral correcto, y que ee la encargada de suplir y completar lo 
que el Estado, la Provincia y el Municipio, aunque quisie­
ran, DO podrían hacer.

A esta iniciativa parlicnlar debe encaminaree resuelta­
mente la labor social del inspector provincial de Sanidad, 
siempre qne pueda, tomándola él miamo, y cuando no pue­
da, orientando, persuadiendo y educando para que otros 
más adinerados la tomen, pnes el problema antituberculoso 
no tiene ni más ni menos inconvenientes que todos los pro­
blemas eanitarios, el de eer muy caro. Y  lo repito por última 
vez; para llegar á las obras sociaiee se necesita el concureo 
de la iniciativa privada, y para llegar á é«ts se necesita pre* 
parar el terreno educando á la sociedad; y para educar i  la 
sociedad ea difícil encontrar en la provincia nadie más in­
dicado por en sitnación de relativa independencia, de onltn- 
ra sanitaria y hasta de obligación concreta de hacerlo así, 
que el inspector provincial de Sanidad.

He dicho antes que yo había dado curailloa con puntos 
de vista antítuberculoeos, que bahía hecho fichas sanitaria»; 
affadiré que no be dejado de prodigar medio de propaganda 
aun á costa de sacrificios personales, qne he montado un 
modeato museo de higiene en mi antedespacho, con profu­
sión de vitrinas, carteles, estampas, gráficos y figuras, y que 
de intento bago hacer un poen de antesala al público con el 
objeto de qne se entretenga viendo cosas qne aunqoe él no 
se lo crea le interesan mucho; no penséia que be venido á 
contaros todas estas cosas para envanecerme de lo que aim- 
plemente significa el onmplimiento da nuestras más eiemen- 
talee obligaciones.

Lo qne be confesado, y lo que por no halagar máa el 
amor propio me callo, son ligeros botones de maestra de 
nuestra acción social, que quizá se tilde de lenta, peto qne 
no se pnede tachar de ineficaa. Pur lo menoa ee más rápida 
qne ei ae hubiera de tramitar por vías oficiales, por Juntas, 
Oomisionei y Departamentos, que sobre todo en materia an- 
títnbsrculoaa habían de ser tan vatios y distantes.

t7oa acción social, gota á gota, pero constante, de este 
modesto compañero qne hoy tiene el honor de charlar un 
rato con vosotros, como la qne entre ideas, proyectos y rea­
lidades os he expuesto, es también acuerdo de nna Jonta, 
pero de una Juota particular qne ee distingue de las oficia­
les, en qne mientras en éstas la mayoría de loe componentes 
están esperando oír las sacramentaies palabras de <No ha­
biendo más asuntos de que tratar», para olvidarse de lo tra­
tado: en la otra, la seaión es permanente, los sillones de sus 
miembros no se vacían nnuca, y los acuerdos ni se olvidan 
ni se dilatan; esta Junta qne os propongo como la me­
jor inepiradora de vuestra acción aocial, mejor dicho, oe ta 
recuerdo, porque de sobra la conocéis tan bien como yo, 
la preside la Oonciencia del Deber; actúa de secretario 
nuestra labor callada y diaria; son vocales con voz y voto el 
convencimiento científico, el estadio, el compañerismo, la 
honradez profesional, el amor al prójimo, el respeto y la 
disciplina á nuestros snperioree, el tacto diplomático... Gon 
esta Junte, sin necesidad de reintegrar el libro de acias, he­
mos de hacer máa labor eooial en la lucha antitnberonlo*
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BB, que en todas aquellas otras en qne se nos concede nn 
pnesto oficial, pero en las qne muchas veces echamos de 
menos á aig'^no de les vocales de la nuestra.

Conc/uíídn.— E, Servicio de D vnigación Sanitaria ae or­
ganizaré Biícemftiicamente por el Euadu á base de loe los- 
titutoB de Hiíieiie, seaiín el programa propuesto por los 
respectivos in-petiiores d** Sanidad,

E L  G O B E R N A D Ü B  Y  L A  H IG IE N E

El gobernador civil de Madrid, qne ha tenido conoci­
miento de qae en las inmediaciones del cementerio de Oha- 
martín de la R jfa  se están constrnyendo viviendas, en con­
tra de ko prevenido en recientes disposicioues, recordadas 
moy especialmente al Ayuntamiento del mencionado pueblo 
por reiteradas Ordenes gobernativas, acordó qne por el ins 
pectur provincml de Sanidad se girase una visita en averi­
guación de los hechos deonneiados. Del informe emitido por 
ei Df. Palanca resolta plBoamenle comprobado qne á menos 
de 3 metros do .a tapia del cementerio se estén eaificando en 
ia actualidad una viv.enua y nua vaquería, las que se surten 
de agua puiabie eu on poso excavado á unos 5 meiroe del 
citado cementerio, lo que constituye un gravísimo peligro 
para la salud pnb.ica.

El gobernador, en vista del referido iofotme, ha ordena­
do la lumediBia demolición de las obras tfociuadas y ha im­
puesto la multa de I.ÜOO pesetas á cada uno de los propie­
tarios de las mencionadas edificaeicnea, D. Mannel Carazo y 
D, Mannel Alvaitz.

Asimismo ha dispuesto que el delegado gubernativo Be- 
fior Pérez Lorente, con toda la rapidez poaibie, proceda ó la 
instrucción del oportuno expediente para averiguar por qué 
el Ayuntamiento de Ohamaitin de la Rosa ha permitido que 
Be realicen Jas obras á que anteriormente se hace referencie, 
contraviniendo no sólo todas las diaposicionea vigentes, sino 
también las órdenes gobernativas, con objeto de imponer 
las saiiciunes administrativas que procedan, sin peí juicio de 
exigir las demés responsabilidades de otro orden á que 
baya lugar.

S A N I D A D  y  E N S E Ñ A N Z A

Sanidad y Ensefianza, son dos términos que no solamen­
te no se repelen ni exc.uyen mutnamente, amo qne se com­
plementan, no concibiéodose que la cultura pueda adquirirse 
en contraposición de Jae noimae sanitarias más rudimenta­
rias, ni que la Sanidad pueda alcanzaren máximo desarrollo 
en un país ai el grade da cultura de los ciudadanos que lo 
integran no ee bastante elevado.

Además, creemos qne por la Sanidad y por la Ensefianza 
es como mejor puede apreciarse el grado de progreso y cul­
tora de una nación. Es, pues, preciso que el maestro y el 
médico, el profesor y el funcionario sanitario marchen alia­
dos hacia las metas, que día tras día colocan más alto loa 
nuevos deacubrimientoB y loe más elevadas exigenciaB de la 
moderna vida de relación.

Todo esto viene á cuento, porque hemos tenido ocasión
de apreciar, no ya en el murmullo público y en el comenta­
rio ligero, Bino en la literatnra oficial de loe Boleiine$ de al- 
guua piovincia, qtre esta aliaiza ó al menos paralela marcha 
qne impone la civilización é maeetroe y antoiidades sanita­
rias, se ven interrumpidas con motivo de algunos casos de 
enfermedades contagiosas de loe nifios, registrados en algu­
nos pueblos y capitales de provincia,

El hecho que la autoridad gubernativa de una provine» 
(cuyo nombre no decimos, por hoy, inponiendo que al tsme- 
dio habrá llegado á tiempo) qnit-re evitar, es, que siendo 
muy digna de defensa la salnd de los mtíos qne asisten á Isi 
escuelas del E-tado, DO se exageren los medios aplicsblei 
que la baceu más eficaz, con evidente perjuicio de la ense- 
fisDzai ó lo qne ee lo mismo, qne la existencia ó declaración 
de un reducido número de casos de enfermedades conteglg. 
sas en ana localidad, no constituya un pretexto paraclauen- 
tar loe centros docentes por dilatado espacio de tiempo.

El cierre de tas escnelas, la suspensión de las clases de 
los Centros oficiales de ensefianza y aun la clansnia de los 
Centros de rnsefianza privada, nos parecen muy eficaces y 
acertados cuando ee trata de verdaderas epidemiaB graves, 
cuando el aislamiento y demás procedimientos preventivos 
no dan el esperado resultado; pero da ésto á que en cuanto se 
regietren cuatro ó seis casos de coqueluche ó sarampión se 
(ierren loa establecimientos docentes de un manicipio ó una 
capital de provincia, hay nn abismo.

For estas razones, no regateamos nuestro aplanio al go­
bernador de la provincia á que a-udimos, por haber dictado 
las siguientes inetrocciones á los alcaldes, médicos, inspec­
tores y maestros, qne si bien pneden ser snsceptibles de mo­
dificación, las bailamos bien orientadas:

«I.a 8 empre qne se presente slgún ceso de las enfer­
medades infecto contagiosas cuya declareción es obligstoris, 
el médico de en asistencia tiene la ineludible obligación de 
comunicarlo ó las autoridades sanitarias superiores.

2,a Se observará el aislamiento mée rigoroso del enfer­
mo y se pondrán en práctica las medidas higiénlco-sarnta- 
riae perlinenteB.

3.II Por las autoridades gubernativas y sanitariae se ten­
drá presente la legislación sobre enfermedades infeccioBOs, 
para sn cnmplimienlo y para evitar la difusión y el contagio.

4. * Guando se presente en loe nifios a'gana de las enfer­
medades citadas, se extremarán las medidas de aislamiento 
especialmente en Ice primeros casos, y si constituyen forma 
epidémica, la Junta municipal de Sanidad informará á osit 
Gobierno para la resolución qne proceda, olaasurando ti 
escuela cnando el número de caeoe ó en gravedad dé motivo 
para esta medida; y

5. a Guando un nifio baya padecido alguna de lBBeDfe  ̂
medades citadas, no será nuevamente admitido en la escos- 
la sin un volante del sefior n 6 lico qne le prestó so asisten­
cia facolUtiva y deberán haber transcurrido el número da 
dlae que se detalla, desde que fué dado de alta de la iefea- 
ción: para escarlatins, cuarenta días; para sarampión, qnin- 
ce; para coqueluche, cuarenta, y para difteria, veinte.»

Observando éstas ó parecidas normas, la respoueabllidid 
recaerá en esferas más elevadas de ia jorarqola administra­
tiva, y el médico y el maestro qne hayan cumplido con so 
deber no podrán imputarse los peijuicios qne por las me­
didas qne se tomen puedan snfrir la cultura y la salud públi­
cas, ni la opinión podrá atribnirles exceso de premura ene! 
cierre de las escuelas, ni abandono en el ejercicio de sai 
respectivas funciones.

A 0.

^0 lliilvmaílo M Depait.niento He del ReKIi.

El Departamento de Sanidad celebra en estos días so 50 
aniversario. B ,jo  la acción de este Dapartamento snperior 
de Sanidad se n fl.rja la gloriosa historia de la ciencia médi­
ca alemana y ia previsora política sanitaria del Rsiob^''' 
rante el último medio siglo. El Departamento de BznidM
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Jas

ti« eyodado a) Gobieroo del Reicb, no Bolamente en todas 
lu cueitionea relativaa al cuidado de la «alad pública ;  en 
la publicación de leyes eanitariae con sus consejos espeitos, 
lino que tambiéu ba consegoido para la cieocia médica ale- 
ineDSi gracias á en actividad iuvestigativa coronada con re- 
gultadosqoe suelen ser raros, la admiración y el reconoci- 
[uisDto de Codo el mando civilizado. Sean solamente de paso 
recordados los trabajos, qne hicieron época, de Roher< Koch 
qne como miembro dei Darartamento de Sanidad creó las 
bB*ai de la ciencia bacteriológica y descnbrió en el aSo 
1882 el bacilo de la toberculoeis. Ya en el mismo afio consi­
guió también e! famoso invest'gadoi esclarecer la cansa del 
colera por medio del descubrimiento del bacilo productor. 
Con el método del maestro, consignieron también los cola­
boradores de Robert Soch  importantes resaltados. Así, pnes, 
debemos á Ló fl -r la demostración y el cnltivo del bacilo de 
le difteria, á Gaflky el cnltiv<> del tifus, etc.

Bajo la dirección de Eoch se verificaron también loa 
primeros trabajos fundamentales sobre la desinfección, ó 
btie de los cnales más tarde se fundó la organisaúón actual 
de deiinfrccióD. En el terreno de las investigauionea de los 
protosooe más tarde el Departamentobacierlolóiíico delReicb 
coDaigoió resultadoa de investigación de mucho val >r, qae 
reapnidos á loa nombres de Si-haodinn y FruWazek; p̂  r 
ejemplo, el descubrimitnto del bacilo cansante de la sifl is, 
el eepiroqneto. Tombién consignieron nn rico tesoro cieutí- 
fico las diferentes expediciones cieutlficas para el estoulo de 
ealsrmedades epidémicas, qne el Gobierno del Beich con la 
colaboración del Departamento de Sanidad, envió al extran­
jero en parte fuera de países europeos (cólera en Egipto, 
peale eo ludia, enfermedad del snefio en Africa orienta), 
ilfliis en Java, etc.)-

Para poder mencionar la gran acción del Dspartamen- 
to de Sanidad del Reiuh en todos los terrenos de la hi­
giene, de la Incba contra las enfermedades vergonsosas, la 
medicina veterinaria, la ley de plagas, el estudio de la far­
macopea, etc., nos falta aquí eapacio, Tamb éu loa ejemplos 
presentados mnesiran qne el Departamento de Sanidad del 
Reich ba llegado ó ser el punto medio de todos los eefuer- 
loa hechos en bien de ¡a aalnd en el Reioh y además ha te­
nido la suerte de encontrar también para la dirección y la 
colaboración hombree qne están á la altura de la gran 
mieibn y de la gran responsabilidad qne se lee ba confiado. 
También entre los Estados extranjeros ba conseguido el 
Departamento de Sanidad del B-dch una honrosa y recono­
cida posición. A esto ban coninbuíJo loa descobrimientos 
que dicho Departamento ba hecho y de los cuales ya hemos 
mencionado alganos más arriba. Pero sobre todo el Depar­
tamento de Sanidad debe en antoridad en el interior y en 
el extranjero á la eegnridad y exactitud con qne cumple sus 
deberee en su forma proverbial.

diputación  p r o v in c ia l  d e  MADRID

ooktooatobia

La Excelentísima Oomieión Provincial Permanente, en 
sesión de 26 de O.ilubre último, acordó convocar á concnrso 
para proveer 12 pit-zaa de médicos internos de guardia de 
la Beneficencia provincial, con el haber anual de 2 000 peee- 
Issi y seis suplentee, ein sueldo, en lanto no ocupen p.aza de 
propietario, por vacante natural que ocurra, todas para el 
bienio que forzosa y aatomátícamente terminará el dia 31 
da Diciembre de 1928, en las condiciones y con las obliga­
ciones qae determina el Reglamento vigente y acuerdos de

la OorporaciÓD, entre licenciados en Medicina qué hayan 
terminado la carrera en los dos últimos aflos, ó sea en 1924, 
1925 y 1926, en la forma siguiente:

Da las 12 plazas de numerarios y seis de supernumera- 
rios qne se convocan, serán ocho de DÚmeto y cuatro de 
eupernumerarioB, para el Hispltal Provincial, qne acredita­
rán haber sido alumnos interoos del mismo; dos de número 
y un supernameTario, para el Hospital de Ban Juan de Dios, 
y dos de número y nn enpernumerario, para la Casa de Ma­
ternidad, alendo condición indiepensabie para obtener plaza 
en Sao Joan de Dios y Gasa de Maternidad, haber sido 
alumno iuterno en ellos durante dos afios.

Los 8 fiorei aspirantes á estas plazas presentarán sna 
solicitudes, acompañadas de ios j stificantea necesarios, en 
la Secretaría de la Diputación, Negociado de Personal, du­
rante las borae de diez de la mañana á una de la tarde, en 
el improrrogable plazo de qnince días hábiles, á contar del 
siguiente al de la publicación de la presente en el Boletín 
Ofieial de la provincia, haciendo constar en las mismas el 
Establecimiento á cuyas plazas optan.

Madrid, 1.* de Noviembre de 19.6-—El presidente, Feli­
pe Salcedo. (Boletín del 1.® de Noviembre.)

X III  C O N G R ESO  F R A N C E S  D E H IG IE N E

Este Congreso ba terminado sus trabajos recientemente 
bajo la presidencia de M, Henrl Martel, director de los Ser­
vicios sanitarioB de veterinaria, asistido como secretario ge­
neral por el Dr. Diijartic de la R v ére.

Los tres lemas fundamentales tratados en el Congreso 
ban sido: 1.® La inmigración; 2.° Bi papel de los médicos ina- 
pectores de Higiene y de los diractores de las oficinas de 
Egíena en la launa contra Ja tubercnloeis, y 3.® La consei- 
vaoióo de los alimentos por el ftli.

La cnes’ ióD de la inmigración es ano de los más apre­
miantes problemas de la policía sanitaria en el momento 
presente. Después de los E<tados Ciiidos, Francia es la na­
ción del mundo en que se recibe mayor número de inmi­
grantes. La vigilancia de las fronteras qne se lleva con ex* 
tremo rigor en América, et deficiente en Francia, dejando 
puerta franca á muchas enfermedades epidémicas, entre 
otras la viruela y las dolencias venéreas que aportan los ex. 
trai j-iros.

Los Drei. D^quit y Foreitier, inspectores de Higiene, re- 
snmen en sus Memorias lea medidas que se deben tomar 
para evitar este mal, á tres: 1.*. no permitir en las fronteras 
la entrada de individuos enfermos; 2.*, cerrar la puerta á los 
qne fácilmente se comprende qne enfermariau en breve 
plazo, y 3.^ efectuar una selección que favorezca el corso de 
los tipos más asimilables estableciendo nna barrera para las 
razas más alejadas de nuestra civilización.

Loe Brea. Spillmann y Parisot (de Naocy), manifestaron 
que una tercera parte de loa enfermos venéreos de los Dis­
pensarios de la Muurib-et-Mjselle, eran extraojeroe y con­
sideran indispensable la creación da nn carnet sanitario qne 
el inmigrante llevará consigo durante su permauenciB en 
Francia.

Ríapecto á la Incba antituberonloee, todas las comnnica- 
cioDes coincidieron en la necesidad de una coordinación en 
los inonmerables eafneiz^s dispersos por todo el territorio. 
Seaún el Dr. Goillemin, director de la Oficina de Higiene de 
La Rjchelle, mnere de tubercnlosis nn francés cada cinco 
mioutos. El Dr. 0 (t pide que los inipectorea de higiene de 
los departamentOB formen parte de los Consejos de Admi-
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nistraciÓD ó del elemento directivo de todoa loe eetableci- 
mientOB perticnlarea ú oficialee de lucha antitabercaloea.

Reepecto al tercer tema indicado, ee acordó que la con- 
eervaoión de loa alimentoa por el frío no ae practique mái 
que cobre productoa abaolutamente trescoa y en condicionee 
de higiene irreprochable en todaa lea faaea y manipolacio- 
nea que hayan de aufrir. El frío retarda la putrefacción, 
paro no deetruye loa agentea microbianoa.

M. Loir (del Havre) inaiate aobre la induatriaiiaación de 
laa grandee peaqnerlaa marítimaa y aobre la otilidad de la 
inetalación á bordo de frigorlfloaa. El poner en hielo el pee- 
cado ano por loa miamoa peecadorea é inmediatamente de 
aer cacado del agua, no ea auflsieote, puea el hielo que ae 
emplea ea impuro y ademáa no proporciona la cantidad de 
frío que ae preciaa.

Loa congreaiataa vieibaron con gran interéa loa aervieioa 
de loa mercadoa ceotralea y el cnrioao mnaeo da la Prefec­
tura de Policía, en el que M. Martel ha reunido Intereeantea 
mneeirae en cera coloreada de laa carnee inaalnbrea cuyo 
conaumo deba prohibirae-

PRE N SA  H E D i a  flH E RIC AN A
La Medicina Argentina, Septiembre, 1926, Buenoe Airea.
Sumario: Sobre tuberculoeia óeea, por el Dr. Oarloa Ro- 

bertaon Lavalle.
La prophylaxie dea nentoayphiiia, par le docteur A. 

Marie.
El mebaboliamo bacal en laa inauficienciaa tiroideaa, por 

loa Drea. Mariano R. Oaatex y Mario Schteingart.
El problema del hábito tóxico, por el Dr. Gregorio Bar- 

mann.
Radium et cáncer dn col nterin, par le Dr. Povean da 

Oormellea. (Eapecial para La Medicina Argentina.)
Amíotomla y amiotrofia Infantilea, por el Dr. Roía Maya, 

(Eapecial pata La Medicina Argentina.)
Ultimaa investigacionea aobre la fiaiología hepática rea- 

liiadaa por la eacuela de Maún, por el Dr. Manuel Balado.
La hipertermiabrnacaen loa Bpeodicnlarea,por el doctor 

Oarloa Preioni.
Lae ideaa actualea aobre la hieteria, por el Dr. M. Na- 

tham.
El bacteriófago de D'Herelle en la Inmunidad y en la 

terapdutioB, por el Dr. Emilio Zapatero.
Radioactividad, por el Dr. Joan Manuel Lópea (b).
Laa medicacionea antiácidae y antiaecretoriaa en la úlce 

ra y en ene manifeatacionea puramente aintomáticaa, por el 
Dr. Jocó María Roaell.

Bibliografle.
Koticiario.

Archivo de OJtalmología de Buenos Aires, Octobre 1926.
Sumario: El fenómeno de Haidinger aplicado al examen 

de la vlalón central, por el Dr. £ . P. Fortín.
Nevna apigmentado qnlatico de la conjuntiva, por loa 

Drea. J. Lijó Pavia y M. Duaeeldorp.
Contribución al eatudio del alndrome de Mlcknlica. por 

el Dr. Oarloa S. Damel.
Iritia recidivante, endógena á hlpopión, por el Dr- Ró- 

moto R. Gil.
Vlaa nervloaaa periféricaa pupilarea, por el Dr. Manuel 

Balado.

La Prensa Médica Argentina, Buenoa Airea, 10 Je Ochi- 
bre de 1926.

Sumario: Artlonloe originalea.
Menlngitia nrliana'oon doa obaervacionea pereonalea, po; 

el Dr. Manuel Del fiel.
Simpatectomla cervicotorácica é inauflciencia cardlm, 

por el Dr. Antonio Navarro.
AiQoIación protoaoica inteatinal en el perro, por el prir 

feeot Dr. Daniel Qreenway y Diego Greecway.
La ieiahmaaioaia patógena. Reviata general, por el loe' 

tor Fidel Fernándea Marlloee.
Maternidad del Hoapital T. Alvares. Memoria tácclci 

correspondiente al afio 1924, por el Dr. Juan B. Goniálei.
Sooiedadee méJicaa.—Sociedad de Naurologla y Paiqnia- 

tria. Seeión del 10 de Septiembre de 1926.
Sociedad de Medicina luterna. Baeión del 13 de Saptienr 

bre de 1926.
Sociedad de Oirngfa de Buenoa Airea. Seaión dal 15 di 

Septiembre de 1926.
Bibliografía, por loa Drea. A. H- R., Llamea Maninij 

Eateban AdroguA
Auáliaia de reviataa, por el Dr. M. Qoldatraj.
Varias.—Homauaje al proteaor Dr. Maximiliano ábi- 

raatury.
Retiro del profeeor Dr. Joaquín Lópea Figueroa.

Revista Médica Latino Americana, Buenos Aire», dip- 
tiembre 1926.

Somario: Trabajos originalea.
Infección pnerpetal y endocarditis maligna, por loa doe- 

torea Fernando R. Ruis y Pedro P. Pifiero García.
El eatudio del metabolismo bacal como elemento ptoaót- 

tico en la tuberculoeia pulmonar, por el Dr. Guillermo Bqim.
Valor clínico del nictagmac veetibular, por el Dr. Pedro 

íi. Errecart.
Tratamiento de loa tumorec vecicalei, por el Dr. .Icio 

Jocó Gaseólo.
Glncoliaia sanguínea tn vitro en el diagnóstico de 1h  te­

mores malignos, por el Dr. Héctor Gotta.
Anestesia regional del plexo braqnial, por el Dr. Joií 

Alberto Oaeiro.
Nanismo condrodistrófico de Eaufman, tipo Dulonr. Mi- 

oromelia rieomélica de Marie. Fiebre esencial aifllltici, po' 
el Dr. 8. Gregorio Beyrne.

Slfilia cardioBÓrticB con síndrome Adana-Stokea, por Im 
Drea. Luia de Marval y Donato Vivoli.

Tumor ioflamatorio de meaocolon tranavereo por cnarpo 
rxtra&o introducido por vía genital, por loe Drei. Jali» 
Diez y Pedro A. Etchegotry.

Eeanltadoa obtenidos con la eanociisina en el tratamiin 
to de la tuberculoeia pulmonar en el «Sanatorio MierM’j 
por loa Drea. José F. Hieres y Antonio Getrangolo.

Reacción de loa glóbulos formulados y naturales de o»*-
ja , frente á algunos aueroa hnmanoa, por loa Drea. VIcW
Castro Paullier y Lula Errecart.

La segunda reunión de la Sociedad Argentina de PaW 
gla Regional del Norte, (Sne orígenes, ana propósito! y 
reanltados-)

Vida Nueva, Revista de Medicina y Ciencia* 4u«ha«»' 
Habana, Agosto 1926. „

Sumario: Absceso del pulmón visible por loa 
mediante la Inyección previa de aceite de lipiodol,
Dr, Luia Romaguera.
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poiiasioaiti*' Oaso clíoicoi por el Dr. Jallo O. Pineda.
Odb cuestión de terminología médica, por el Dr. Plinio 

MuDtalván-
El letvicio módico en loe penales cnbanoa, por el doctor 

I,rael OattellanoB.
Síndrome dolororo enbhepálico, por el Dr. Partnrier.
Loa úllimoi progreaoa en el tratamiento de la tubérculo- 

lia pulmonar, por el Dr. Gregorio Áraos Alfaro.
Honor â  Dr. Tamayo.
Kola* y noticias.
Bibliografía.
Esudiatica del Dispensario «Tamayo».

Bm$fa de Medicina Legal de Cuba, Habana, Septiembre 
1926.

Sumario: Estudios médico legales, por el Dr. Manuel Ba- 
iroso.

Yerros jadiciales en relación con la Medicina Legal, por 
el Dr. Eduardo Oastaya.

El arsénico, estudio toxicológico é histórico, por el pro- 
(-sor A. T.abat.

AnfliM de la Soci'edod Médico Quirúrgica del Gnaya», 
Guoyaquil (Ecnador), Septiembre 1926.

Sumario; La asistencia pública.
Sesión cientiSca del 19 de Janío de 1936.
Sesión cientíSca del 31 de Julio de 1936.
Ooneulta ó la Facultad de Medicina de Guayaquil, sobre 

las coalidadee de la manteca de cerdo importado.
Embaraao triple polivitetino, por el Dr. Ricardo Eguign- 

len B.
Dos casos de lambliasia intestinal, por el Dr. Miguel A. 

Jjón.
La tubercoiosis, por el Dr. Francisco Cabanilla Oevaltos.
Bibliografía.—La Prafígue Chirurgicale lllwttrée, por el 

Dr. Teodoro Maldonado.
Oiónioa.

A cadem liis, Sficledodes 9 ConíereDClns.
üoa de las conferencias comprendidas en el programa 

orgaolsa:^o por la Sociedad EspaQoIa de Historia Natural 
era la prcnauciada por el Dr. Goyanes el día 3 en la Resi­
dencia de Estudiantes, sobre cloñuencia de los parásitos en 
la prodccción del cáncer».

La ilustre personalidad del conferenciante llevó á la Re­
sidencia numeroso y selecto público ente el cnal estudió el 
insigne ciiujaoo la relación que tiene el parasitismo animal 
con el cáncer, estudios que han valido á Fibiger, reciente­
mente, l i  concesión del codiciado premio Nobel.

La etiología del terrible mal eigue siendo nn problema á 
resolver en los tiempos presentes, ya que á pesar de tas 
constantes investigaciones biológicas no puede precieaise 
en concreto la génesis cancerosa. Por ello se muestra pesi 
mista el orador, y en su conferencia se concretó á estudiar 
la influencia de los parásitos animales en la producción del 
cáncer y principalmente la de los metasoarios, según les in­
vestigaciones y resoltados obtenidos por Borrel, Bolow, 
Oartis, Gie, Barnadr y últimamente por Fibiger. Afirma que 
el cáncer es el producto de una irritación tísica, formativa, nu- 
Iriilva y productiva, y que de todos los parásitos loe más dig­
nos de estudio son los gusanos parásitos del hombre, de loe 
cuales hace una minuciosa ctasiflcacíón y auiiliándose del

aparato de proyecciones realiza nn detenido estudio sobre 
BU morfología y evolución sobre microfotografíaa y prepara, 
dos hechos por el Dr. Oampnsano. Alude á otros insectos- 
arácnidos y moscas, que producen lesiones parecidas al 
cáncer.

Siendo iuteresantieima, documentada en extremo y ex­
puesta en claro y limpio eetilo, deja, sin embargo, en su 
final, la conferencia del Dr. Goyanes, un amargor espiritual 
en el auditorio científlco y profano, al confesar su pesimis­
mo respecto al valor definitivo de todos los eetodios hechos 
sobre etiología del cáncer.

El conferenciante foé muy aplaudido y felicitado.

Academia Médico Quirúrgica Española, presidida por el 
Dr. MaraDón.

Oon el fin de no dejar invalidado el turno, al no celebrar 
sesión el l.°, por la festividad del día, se trasladó ésta al 8 
y en ella actnó, en primer término, el incansable luchador 
Dr. Espina, desarrollando e l tema: «Algunas enieBanias en 
el diagnóstico precoa de las cardiopatías», acerca del cual 
manifiesta: Que estimnlado por tas aseveraciones de que el 
Dr, Marafión esmaltó su notable discurso inaogurali se ha­
bía creído en el caso de afiadir á éste el resultado de sn lar­
ga experiencia personal. Reconoce que loe innegables ade­
lantos de la ciencia y la mayor cullnra pública, facilitan ex­
traordinariamente el diagnóstico precoz. de capital impor­
tancia en la patología cardiaca, que hoy se está rehaciendo, 
por resultar deficientes la percusión y auscultación emplea­
dos á tal fin por el módico de Napoleón. Dice que no es ra­
cional localizar las afecciones cardíacas demasiado, y mucho 
menos al considerar que la única causa de ellas sea el reu­
matismo. Juiga de gran utilidad que los médicos generales 
al hacer eos interrogatorios sospechen la posibilidad de ha­
llarse interesado el miocardio, y de que el especialista sea 
un consumado internista, porque hay nn síntoma, la disnea, 
que puede ocasionar y muchas veces produce la muerte. 
Sefiala entre las causas á que no se concede importancia, á 
la gonococia y á la sífilis, productoras de afecciones cardio­
vasculares, aneurismas, coronaritie, etc. Estima que las 
fiebres pueden dejar el miocardio lesionado, y lo mismo 
opina pnede ocurrir á consecuencia de grandes emociones, 
alteraciones menstruales, y mujeres contrariadas por la ca­
rencia de hijos. Oonsidera pasada la época y la moda de la 
lengua y el pulso, y cree llegado el momento de aprovechar 
cuantos medios de investigación se conozcan, y especial­
mente los rayos X , que tan importante auxilio prestan. Juz­
ga de extraordinario interés el conocer la diferenciación 
entre un corazón estático ó en movimiento, la clasificación de 
curvas cardiográficas, la signiflcacióu y alcance que tienen y 
en que deben temerse las arritmias, bradicardias y otros- 
conglomeradoB sintomáticos ya desaparecidos. Y  por último, 
llama la atención hacia el significativo hecho de morir tu- 
berculosa gran parte de la juventud atlética, y registrarse 
muchísimos casos de cardiopatíae de esfuerzo eegnidas de 
insuficiencias rápidamente mortalee de importancia trane- 
cendentallsima. El Dr. MaraDón felicita al 8r. Espina, con- 
gratnlándose de sn vnelta á las lides de la Academia. £1 
Dr. Crespo saluda y enaltece las actividades de que el sefior 
Espina ofrece claras muestras, y con é!, se halla conforme 
en que el diagnóetico precoz y completo de lae cardiopatíae 
debe abarcar los tree pontos; anatómico, etiológioo y grado 
de ineuflciencia mitral. El Dr. Sánchez Herrero felicita á su 
vez al Dr. Espina, á quien pregunta cómo comprende la 
influencia da las emocionea sobre lae funciones cardiacas, y 
que el acepta la muerte initantánea por espanto.
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El Dr. Iriviflo>qae cooiidera al Dr. Espina como nn 
apóstol qoe más se ha destacado en la ’Fisiologia, está con­
teste en qoe la base de todo diasnóetico descansa en nn 
fanen interrogatorio) pero echa de menos en él la cita de 
loe tocos sápticoB) angina, por síemolo, por qne boy pregun­
tan la generalidad. El Dr, Valle Aldabalde, qne también con 
efiiBÍTas frases salada al ponente, pregunta ó éste qué reía 
ción bay entre las nenrosis y las lesiones cardiacas. Ei doc­
tor Eapina dá las gracias al rectificar á todos loa que bao 
InterTeoido haciéndole objeto de alabanzas, á sn jnicio in­
merecida*; 7 se hace cargo de las objeciones á que contesta.

El Dr. Duque historia el caso de cáncer primitivo de hí­
gado, raro por la poca frecnencia con qne se presenta á le 
observación del clínico, de qne se bailaba afecta una mojer 
de Fiedrabita (ávila), coya eiutomatologla era color amari 
liento, epistaxis, y dolores articulares ente ios cueles des­
echaron la idea de neoplasie; comprobándose, á posferion, 
la existencia de nn cáncer primitivo de hígado de tipo no­
dular.

El Dr. Crespo reseña el caso de «Estrecbes pnlmonar 
adquirida con síndrome anginoso» en mujer de treinta y sie­
te años, casada, qne después de varios abortoe y siete partos 
fué operada, y halláodoee en el momento de presentaree á 
su observación atormentada por un dolor persistente de la 
parte superior del pecbo qne hacía pensar en una angina 
de pecho, hipótesis qne tuvo qne desechar porque ni había 
edemas, ni dedo hipocrático y, á cambio, si una hemorragia 
intensa, confasión que te biso admitir la posibilidad de la 
persistencia del orificio de B)tal. Que rebuscados los ante- 
Oidentes sacó la conaecnencia de haber sido contagiada de 
sífilis bada veinte años y que esta era la causa del estado 
revelado por una reacción Wassermann débil. El Dr. Espi­
na hace al caso ligeras objeciones; el Dr. Crespo las recoge 
y rectifica y ee levanta la sesión.

Exhibioión de una película aníiiubereulota en el teatro de 
la Frinoeia.— La hermosa pellcu a exhibida en la tarde del 
6 del corriente con carácter privado ante distinguido con­
curso de personalidades, entre los que ee destacaban, codo 
de más relieve, el nuncio de S. 8„ el ministro de ¡a Gober­
nación y el conde de Oueal, conetituyó un gran acierto, por­
que en ella, no sólo ee exteriorizan bellísimos paisajes y vis­
tas de la Casa Esal y sus dependencias, sitios btgiénicos de 
preferencia en el país, aspectos de la vida de la niñez en 
Sanatorios preventivos, concurso activo que 8, M. la Keina 
y BUS augustas bijas prestan á las clases humildes, confeccio­
nando las prendas que pródigamente, entre éstas, se repar­
ten anualmente á la aproximación del inclemente invierno, 
impresión que, en el ánimo del visitante, dejan las viviendas 
pobres cnando en ellas reina el orden y ia limpieza, ó por el 
contrario, cuando éntos faltan, actnacióo de ssfioras y seño­
ritas en la fiesta de la ficr, y cuanto, en fio, con el transcen­
dental problema antitobercuioso se relaciona; sino que, á 
todo esto, añade el episodio sentimental de una señora de la 
alta sociedad que despaés de perder tres hijos de la terrible 
enfermedad, qoe á todos alcanza, y en todas partes irrumpe, 
con todas sus potencias, se entrega á remediar el mal, to­
mando bajo su amparo á una criaturita á que arranca de 
las garras de la muerte, y en cnyoe brazos encnentra el 
consuelo de que su contristado corazón está tan necesitado.

El Dr. Relimpio, padre espiritual del oportuno trabajo 
de divulgación qoe tantos adeptos está llamado á captar, y 
eos materiales confeccionadores y coleboradotes, pueden 
estar aatisfechoe de la caritativa y hamanitaria aportación

que BU afortunada iniciativa es seguro allegará al Erario de 
la Lncha antituberculosa.

El Dr. Palanca en Colmenar Viejo.—Ante los federadoi 
del distrito, plana mayor de la federación de la provincig, 
autoridades locales y buen gnipe de curiosos, el Dr. Pdlaoci 
disertó extensamente con el enunciado «Algunas considera­
ciones sobre la reciente epidemia de tifoidea», acerca del 
cual manifsetú; Q le cansa una mortalidad del 26 al 27 po; 
100.000; qoe en Ma.irid es endémica, ymás intensa aúnes 
Almería, Oordoba, 8 >villa y las cuatro provincias catalaoai. 
Hdbla de las teorías, epidemiología, bacteriología y medioa 
como el contagio ee propaga', papel que el agua potable, ali­
mentos y verduras regadas por los colectores del arrobo 
Abrofligal y del Hospital, juegan en é ; considera tamblés 
peligrosos loe carros de transporte qne en los pueblos c¡  ̂
CunVBCinOB emplean en el acarreo de hortalizae á la Ourte, 
de donde vuelven con ellos cargados de basuras. Y, por 
último, entre otras muchas cosas en qne sentimos no po­
dernos entretener, dice que el tratamiento profiláctico boy 
en boga ee la autovacuna por vía bncal.

En resumen: una de tantas instrnctivae y provechotia 
lecciones de patología y profilaxis, en qoe puso de relieve, 
aperte de su bien documentada competencia, ei intetéivi- 
vlaimo de que les clases sanitarias se hallen siempre bien 
apercibidas contra los microscópicos enemigoe de la Huma­
nidad, y especialmente contra el bacilo de Eoerh'¡ y noe 
atronadora tempestad de aolausos y efusivas felicitacíoDoe 
con que el conferenciaote vió subrayadas la feunnda y per- 
■sveraote labor sanitaria que al frente de la lospeccióo pro­
vincial de Madrid viene realizando.

SEDI9AL.

Sección oficial.

Q O B E I R N A C I Ó N

limo. Sr.: Tan antiguo é inveterado ea el abandono de la 
higiene en España, que baeta las máa elementales aplica- 
cionee, repreeentadas por la limpieza de personae y locales, 
cuesta trabajo imponer entre ciertas clases de la pobtacióa, 
En ia Real orden de 2 de Enero del corriente año sa ordena 
que los funcionarios de Sanidad giren vieitas de inspección 
trimestrales á ios establecimientos públicos y especialmente 
á las fondas, hoteles, poradai*, casas de huéspedes, casas de 
dormir, cafés, tabernas, etc., etc., dando parte á los alcaldes 
para que estas autoridades impongan las sanciones á que 
haya lugar. Se ordena, igualmente, la práctica periódica de 
las desinfecciones y desinsectaciones qne ee crean precieae; 
la imposición da las condiciones higiénicas necesariae ádi- 
chos establecimientos, y en especial la habilitación de retre­
tes adecuados, y se faculla á los gobernadores para castigar 
las infracciones y llegar á la clausura en caso de desobe­
diencia á los raaiidatOi«de la antoridad.

Con las disposiciones de la expresada Real orden habría 
suficiente si el público, que tantas molestias snfre con la 
suciedad y ei descuido que caracteriza á mesones, fondas y 
posadas, tomara á empeño la denuncia de las condiciones 
anlihiyiénicae y de la existencia de parásitos, que á su con­
dición repugnante unen la circunatancia de ser vehículo 
transmisor de gravea enfermedades.

En, pues, ueceeario insistir en la campaña de inspección 
y adecentamiento de los locales aludidos, intensificándola y 
pioaiguiéndcla basta lograr el resultado conveniente.

Y áeí 
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le li 

ilica-

Y 4 este fin, . . .
B M.el Rey (q. D. g )  eehaaervido disponer lo sigoiente: 

1,D Continúan en pleno vigor y serán objeto de la eepe- 
óal atención de los inspectores de Sanidad y de los alcaldes 

gobernadores, las disposiciones contenidas en la Real ot' 
den de 2 de Enero del afio actual.

j.o A fin de facilitar las qaejas del público y  cuantas 
denuncias se refieren á la existencia de condiciones antihi- 
üiéDicas en fondas, posadas, hoteles, pensiones, casas de 
dormir, tabernas, cafés y eetablecinuientos análogos, bastará 
exponerlas ante la Guardia civil de loa puestos ó de las zo- 
níB correapondisntee de palabra ó por escrito, encargándo­
le ella de transmitirla á los alcaldes para Is aplicación de 
lu oportunas sanciones.

8.* En todos los establecimientos de la clase indicada, 
lio excluir posadas y mesones pasblerinos, existirán retre- 
tei de higiénica y decente instalación, y en aquellos cayo 
(irscio de hospedaje exceda de seis pesetas, será obligatoria 
i» existencia, por lo menos, de nn cuarto de bafio en con­
diciones apropiadas.

4 o Los inspectores provinciales de Sanidad darán caen- 
la i  este Ministerio, trimestralmente, del número, Ingar y 
tísnltado de lee intervenciones practicadas y sanciones im­
puestas en sne respectivas provinciss y los gobernadores 
civiles procederán á la clausura de estos establecimientos, 
siempre que la exanción de dos maltas consecntivas no haya 
ssrvido pata corregir la falta ó faltas denunciadas.

De Real orden lo digo á V. 1. para su conocimiento y 
efectoe coneigoientes. Dios guardo á V. I. muchos afios, Ma­
drid, 7 de Noviembre de 192C. — Ifartinw Anido.— Sefior 
director general de Sanidad. (Gaceta del 9 de Noviembre de 
1926.)

Gaceta de la salud pública.

Crónicas.

B itado M nitario <l« M idrtd.

Altura barométrica máxima, 70&,7¡ Idem m inina, 696,4¡ 
temperatnia máxima, 14",Si ídem m inina, 2*,0 vlentoe do- 
mlnentee, O. NO>

Las fiebres infecciosas y tifoideas, la escarlatina y  la 
erisipela signen siendo entre los padecimientos agudos iog 
que con más freonenoia se presentan; acerca de la tenacidad 
de la cifra, por fortuna no excesiva, de las primeras, es con­
veniente llamar la atención para indagar sus causas y po­
nerles BUS reconocidos remedios; la escarlatina disminuye 
y los casos que se observan son 'poco graves; lo mismo 
puede decirse de la erisipela.

Los padecimientos crónicos presentan las complicacio­
nes propias de los eambios estacionales. La mortalidad per 
nsnece siendo moderada.

)CÍÓ0
olay

La lucha antituberculosa.— Bajo la presidencia del Di- 
rsetor General de Sanidad, D. Francisco Mnrillo, se ha re 
mido el dia 6, en el Ministerio de la Gobernación, la Comi- 
ii6n asesora permanente de la Junta consultiva del Beal 
Patronato de la lucha antituberculosa, asistiendo los seño­
res Palaoies Olmedo, Verdes Montenegro, García Izcara, 
Navarro Blasco, Codina Gastelví y Blanco.

Se disoulió la ponencia presentada por el 8r. Navarro 
Blasco, que trataba de la reglamentación de los dispensa- 
rioB antituberculosos, determinándose el número de estos 
centros qué corresponden tener á cada población, las fun 
(iones que han de realizar, los servicios de que constarán y 
onanto se refiere al personal médico y de enfermeras visi­
tadoras, con que tales instituciones deben constar, inter­

viniendo en la discusión los Dres. Blanco, Codina, Verdes 
Montenegro y  Palacios Olmedo.

El Dr. Murillo hizo muy atinadas consideraciones acer­
ca de algunos extremos desarrollados en dicha ponencia.

Observatorio m eteorológico del C olegio del Prlnci- 
oe  de Asturias.—Presiones de la semans:

Día 1: 702,0.-D ia 2: 702,0.-D ía 3: 702,0.-DIa 4: 702,5. 
-D ía  5: 703,5. -D ía  6: 704,5.-DIa 7: 702,5.

Temperaturas de la semana:
Día l :  máxima, 17: mínima, 6. —Día 2:15 y  5 .—Día 

3:16 y 5. —Día 4:16 y 6.—Día 5; 15 y  4. Día 6: ló  y 5.— 
Día 7:16 y  5.

Noticias.—Los Sres. Cirajas, Llopis, Perezagua y Per 
nández Carril, en nombre de la Asamblea deAloázar de San 
Juan, han entregado al señor ministro de la Gobernación 
por conducto del director general de Sanidad, las conclu­
siones aprobadas en aquel acto,

- E l  Boletín Cfiáal de la prormeto d« jVíidrid correspon­
diente al día 3 de los corrientes, publica el pliego de con- 
diciones ¿  qn© lia de ajostarae la subasta para la amplia­
ción de un pabellón para enfermos en el Manicomio de 
Santa Isabel, de Leganós.

__Por acuerdo de la Dirección general de lo centenoioso
del Estado, de fecha 21 de Octubre (Gaceta del 5 de N o­
viembre), se ha declarado exenta del impuesto de persouM 
juridicaa el capital propiedad d© la Institación «Premio 
Sarabia y Pardo», fundación que fué declarada de carácter 
benéfico particular docente, por Real orden de 2a de Sep­
tiembre último.

—P op Real orden de 4 de Noviembre se ha nombrado 
inspector de Sanidad, adscrito á la Dirección de Interven­
ción civil y Asuntos generales de la Alta Comisaria de E s­
paña en Marpueoos, á D. Eduardo Delgado Delgado.

— Por Real orden de 6 de Noviembre resolviendo el 
oportuno expediente, ha sido nombrado médico forense de 
Olvera (de entrada), D. Lorenzo Millares Mañana.

La «Revistas de las Espaflas».—Primorosamente eiD- 
tadoa han aparecido ya dos números de la segunda época de 
la Revista de la Unión IberoAmericana, de Madrid, que se 
publica ahora con el nombre qne encabeza estas lineas, Jií- 
vista de las Espaflas.

JuBiamente está alendo objeto de grandes alabanzM, 
por parte de la Prensa del mundo de habla castellana, dicha 
publicación. . , - , ,■

La Secretarla general de la mencionada Sociedad (calle 
de Recoletos, 10, Madrid) nos participa que enviará ejem­
plares de muestra á onantos lo soliciten de España y 
Extranjero (haciendo constar la calidad de lectores de 
noestro periódico), remitiendo, en el caso de que lo quieran 
certificado, el importe de éste.

Instituto Nacional de Higiene de Alfonso X I ll .-H a ­
biendo dispuesto la Superioridad un adelanto en las prác­
ticas de la Escuela Nacional de Sanidad, el curso de am­
pliación de estudios sanitarios, que estaba anunciado para 
empezar en el mes de Noviembre, no dará comienzo hasta 
ei 7 de Enero. Lo que se anuncia para conocimiento de loa 
que tienen solicitada matricula en estas enseñanzas.

Escuela Nacional de Puericultura. — En esta Escuela 
(Fetraz, 60) dará una conferencia el día 13 del corrienta 
mes, de cinco y  media á eeis y  media do la tarde, acerca dal 
tema «Protección al hijo legitimo», el Dr. D. Juan Antonio 
Alonso Muñoyerro, médico de la Inclusa de Madrid.

Consulta pública — La consulta pública de enferm e­
dades de la sangre, á cargo delDr. Pittaluga, ho oomcDiado 
este año el lunes, 8 del actual, en el Hospital Clínico da 
San Carlos. Dias y  horas; lunes, miércoles y viernes, 4 las 
diez y  media.

Real Academia Nacional de Medicina.—La Reai A ca­
demia Nacional de Medicina anuncia en la Gaceta once so­
corros de la Fundación del Dr. Pérez de la Fañosa, para
concederlos á médicos neoeaitadoB ó á sus famüisa.

Los solicitantes indicarán en las instancias, dirigidas a 
la Secretaria, la edad y  el domicilio. Loa médicos acom­
pañarán copia simple del titulo de licenciado en Medisina 
y  Cirugía, oertificBción facultativa del padecimiento que 
les imposibilita ejercer la profesión y  cuantos documentos 
consideren de interés, referentes á las localidades donde 
hayan ejercido. Las viudas ó huérfanos acompañarán á la 
instancia oertifloaoión do matrimonio y  de defunción y
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copift BÍmple del titulo del eauamite, certificación de po­
breza, del alcalde y  cura, y si tuvieran hijos menores de 
catorce años, o>-rtiñcación de su nacimiento, y relación de 
la edad de tos demáe hijos, si tuvieren. Podrán acompañar 
también los documentos relativos al ejercicio de médico 
titular.

Las instancias se admitirán en la Secretaría de la A ca ­
demia, AfPieta, 10, de once á una de la tarde, durante v- in 
te dlxs, á contar desde la publicación en U referida Gaceta.

Es de advertir que loa que hayan obtenido anteriurmen 
te socorros ó donativos de esta Academia, por cualquier 
concepto, no podrán solicitarlos de nuevo. (Gaceta del 6 de 
Noviembre.)

El sellado de recetes por el Coleólo Médico.—El pre­
sidente del Colegio Médico de Madrid Dr. Carmena, publi­
ca en su bohitn un bien orientado y  dooumeiado arti­
culo en que, con el epígrafe: xConsideraciones sobre las 
grandes venttnas que proporciona tan acertada disposición 
oficial», por el gobernador de Madrid dietnda en 21 de Julio 
para que surta efecto desde el l.o de Noviembre actual; de 
manera clara y convincente pone de resalto la necesidad y 
la conveniencia de qne por todos sea acatada en Madrid y 
sn provincia, bien seguro por otra de que las restantes pro­
vincias seguirán su ejemplo tan pronto se aperciban de los 
beneficios que su observancia reporta; porque inspirándose 
en él, intrusismo, lenidades y abusos do todo género des­
aparecerán ipeo jacto.

Hora era ya de que se pusiera el dedo en la llaga.
Información sobre oposiciones m édicas.— Deseoso 

El Siqlu M inien de responder á sus scscriptorea con la 
mayor prontitud á las mochas preguntas que se le dirigen 
respecto á oposiciones á los Cuerpos de Beneflceccia muni­
cipal de Madrid, Benefic-enoia general, Inspectores escola­
res, Médicos foreiisep. Módicos de bigiene, Marina civil, 
Médicos de prisiones, Sanidad de la armada, Sanidad M i­
litar, Sanidad exterior ó inspectores provinciales, subde­
legados dt- Medicina, inspectores municipules de Sanidad, 
ha concertado con una importante casa editora las mejores 
condiciones á fin de informar, servir loa textos y progra­
mas correspondientes, pudiendo dirigirse nuestros susuríp- 
tores á la Ádminislración.

N ecrologías.—En Guayaquil (Ecuador), ha fallecido el 
Dr. José V. Navarrete, muy conocido y apreciado dentro y  
fuera de su país en que desempeñó múltiples cargos y  entre 
ellos como mas signitioados una plaza de profesor de la 
Dniversidad, profesor del Colegio Naoioual «Vicente Roca- 
fuerte», médico del Hospital General, etc.

En la villa de Pampliego (Burgos), el módico titular don 
Mariano Mateo Auxin, hermano político de nuestro amigo 
el Dr. Santamaría, y emparentado también Con las familias 
delosD res Tamayo (Benjamín), comandante médico don 
Julio Gareía y  D. Abelardo Carazo, médico de la Benefi 
cei'cia Municipal de la capital; á todos ios que, asi como á 
la Beñoia viuda y familia, enviamos la expresión de nuestro 
sentimieo lo,

En Yeeora (Alava) ha fallecido el pundonoroso caballe­
ro y prestigioso médico D. Angel Sarralde Martínez, de 
noventa y dos años y  ciego, para quien los compañeros de 
la región habían solicitado la Cruz de Beneficencia con que 
no ba liegade á honrarse por los inevitables trámites buro­
cráticos.

A  toda su respetable familia y  especialmente á sus hijos 
D. Ramón, actual titular de Yeeora, y D. Justino, que lo es 
de Cabiedo (Navarra), hacemos patenta la expresión de 
nuestro quebranto.

111 viaje Internicional de estudios m édicos á la C os­
ta Azul.—El lU  viaje médico internacional á la Costa Azul, 
organizado por la Suciedad Medica del Litoral Mediterrá­
neo (5, rué Longehamp, Niza), tendrá lugar del 16 al 24 de 
Diciembre próximo. Se visitarán las estscionea ciimatoió 
giesB y Jos Establecimientos científicos y  sanitarios de 
Hyeres, Saint Raphaél, Cannes, GrabSo, Vence, Nice, Bean- 
lieu, Monaco, Monte-Cario y Mentón Se organizara una 
excursión á los Alpes (sports de invierno y  cura de altura). 
Loa recorridos serán efectuados en trenes especiales y en 
auto cara. EL hospedaje se asegura en los mejores hoteles. 
En Caniles, Niza y Monte-Cario se ofrecerán a los viajeros 
fiestas y  recepciones No podrán formar parte de esta exeur 
sion mas que los médicos y estudiantes extraiijerue,

Las inscripciones se reciben en ei Bureau de l ’Ofñoe du

Tonrisine franqais, en Londres, S. "W. I. Haywnarhet, S6-.su | 
Arrsterdara. SarphntÍBtraat, 15; en Haroeloua, Cortes. fiCg-l 
en Ginebra, B, rué du Munt Blan,c, y  en París, 8.“, 17, rnél 
de Surétie.

El númern de plazas es limitado. Para inforinnciones I 
01 mui ementarlas, escribid al presi dente de la Société medi-1 
cal: Dr. Maurice Faure, 24, rae Verdi, Nice.

Contestaciones al programa de Inspectores mun{:l.l 
pa es de Sanidad. Un tomo, 25 pesetas. Pedi los á la Ad-I 
miiiistración de Br. Siqlo MSnioo.

EI profesor Le Dentu.—Recientemente ha fallecidoeal 
Francia el saMo profesor Le Dentn á loa ochenta y cinco I 
años de edad. Este ilustre profesor y miembro de la Acide 
mia de Medicina de París, fiié uno de los cirujanos de m*. I 
yor renombre universal y ha legado á la posteiidad, aparte I 
del cúmulo ilustre de sus aluTinos, importantes obras cien-| 
tíficas, de las cuales ha devenido clásico su Tratado de Ci 
rugía en 10 tomos y  son oonocidisimos sus trabajos sobrel 
enfermedades del riñón y  la oefrectomfa.

Centenarios de Plnel y L a en n ec .-E n  una de las últi-l 
mas sesiones celebradas en la Academia de Medioinii d«| 
Paria, el secretario de la doota Corooración Dr. Achard,! 
pronunció un bello discurso con motivo de oelsbrares e|l 
centenario del sabio Dr. Pinel, del cual dijo el sabio nrofe.1 
sor tqiie unía al genio de un gran hombre, los virbudec 
un hombres de bien».

Próximamente, también celebrará la Acaderaia deMsl 
dicina de Paria, en sesión solemne, el centenario del inmorl 
tal clínico é investigador Laennec.

Excipiente inerte. Pretender qne la envidia razone cal 
ofensa anticipada á la razón, suponiendo que pneda nnncsl 
mezclarse oon cal bajeza, ni aun nara corregirla. La envidia I 
DO tiene más que un remedio: el bien ajeno. En él nace, por] 
él vive y  en él encuentra la muerte.

Ich.
Doctora alemana, hablando francés, desea colocsraal 

como ayudante en sanati rio ó cUnioa. — Doctora Hardt,! 
Sanatonum la Charmille, Rieben, Báie, Suiza.

Se vende aparato completo de rayos X , mo lelo «Rápi­
do», de Prieto, con soporte, pantalla, tubo Filón, etc., dt| 
corriente alterna, para radioacopis, radioerafla y terapia aa- 
peificial, en perfecto entsdo y á toda prueba.

Se dará barato. loformará José G. Zapatero, médico d(| 
A faro (Logroflo).

Radiografía Agfa.—Recomendamos á nuestros lectorct| 
el pedido de< folíelo «Ooneejos prórtícos para la radiogra­
fía», á Avía Foto, S. A., Ra-iibla Catiinfia, 135, Barcelooa, y I 
la lectura del prospecto que adjiutlámos.

L A B O R A T O R I O  O E  A H A L I S I H  
D o o to p  Bipalp —  Catedrático y  Académico. 

Atocha, 3 5 . — Teléfono M -3 3 . — Madrid,

Orinas, esputos, alimeotos, aguas, minerales, abonos, combnstiblti 

productos industriales, etc. —  Tarifas gratis.

Hojas patentadas con gráficos y  cuadros de composicidn,

B R R D ñ N O L
( i i p m t i  ü  iitfictB ii [a i[ii  ii IIP P I

I I J I I  l . ,  y Eitali mu
UBOHATORIO GAMIR. San Farninils, 34. -  Valinsla,

SOLUCION BENEDICTO
CRE080TALIüllrerB •••■<■<• da eai can

PreparaolÓD la más racional para oarar la taberonloeia, brn 
qnitie, catarros crónicos, infecciones gripales, enfermedad»! 
oonsnntivas, inapetencia, debilidad general, postración B(i' 
viosa, neurastenia, impotencia, enfermedades mentalsa, II 
ríes, raquitismo, escrofnlismo, etc.

Farmacia del Dr, Senedlote, San Bernarda, 41, MADHil^
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presa  de s a  destino TERTULIA MEDICA, á  D. d os¿ G.* Slellla, A partado 121, JHadrld.
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LD inaQ gonicIéndel C n n o ld e S o e z .
Foco más de medio aíglo hace que en 

un espléndido día invernal celebró Fran­
cia una e n d io s a  ñesta, á la que por 
los incalculables beneficios qne el suce­
so conmemorado habla de reportar al 
mondo todo, nniéronse numerosas na­
ciones, representadas cada una de ellas 
por las personas de más brillante jerar* 
qoia,

Fué este hecho, de importanoia tras* 
cpndent l.como n in ^ n o  otro del siglo, 
Is apertura del canal de Suez, proyecto 
magno y  ejecución afortunada que se 
debieron á la iniciativa y  elevado espi­

de Lesseps al frente, salieron á reoibii' 
á los que llegaban.

Hablase dispuesto todo lo necesario 
por las autoridades de A.lejandr(a para 
qne la instalación de los notables de 
Occidente fuera lo cómoda y  grata que 
debía esperarse de Is proverbial hidal­
guía hospitalaria de los orientales. La 
mavor parte de lo s  hoteles y  fondas 
de Egipto estaban tomados por cuenta

Poderoso reconstituyente: 
B I O P L A 8 T I I I A  6 E R 0 I I 0

ciÓD, y otra sobre uu borriqulto blanco 
para ver la higuera bajo cuya sombra 
descansó la Sagrada Familia, segón la 
leyenda. En estas excursiones era muy 
reducida la comitiva que la acompaña 
ha, pues sólo daba cuenta de su propó­
sito á las personas de sn mayor inti­
midad.

El tren expreso de Alejandría condu­
jo  á los invitados á esta ciudad, cara 
embarcarse c o n  rumbo á FortSaid, 
donde se encontraban todos los barcos 
que habían de hacer la travesía inaugu­
ral. Eepresentaba á España en este aoto 
la fragata Berenguela, hermosa embar­
cación de gallardo corte, tripulada por

EL A N A I i G É S l O OVERAMON SOHERING
ae distingue

1) porla lu tese lda d  de s a a f e a t o a D a l g d B i o o .  
9) por no osuaar ane&o.
B) por DO atacar a loorasón  n i caasar eenaa- 

elonea de calor.

del Jedive, con objeto de que no falta 
se alojamiento confortable á ninguno
de ana huéspedes, que habían de encor- « j  i  x » *
trárselo todo pagado y  servido rnientras | (0 | 2 fQ ]( ; S 6 Q 3 n t 6  H lO X Í C O .  
permaneciesen en tierras egipcias.

ritn patriótico del ingeniero Femando 
de Leaseps, cayo nombre perpetuará la 
historia con la gratitud y  el orgullo que 
merecen los grandes bienhechores de la 
humanidad, los que emplean su inteli­
gencia y sas actividades en fines de en 
grandecimiento para el linaje humano,

El virrey de Egipto habiase traslada­
do á París para rogar á la emperatriz 
Eugenia que representase á Francia en 
el Bolemnieimo acto. Estaba entonces 
en todo su esplendor el segundo impe­
rio, y B qnelta ñesta sin precedencia, á 
k  que se asociaba todo el mundo civi 
lizsdo, señalaba su apotcósis.

A bordo del y a te  imperial Aguila, 
partió Eugenia con sn comitiva para 
asistir á la inauguración de aquella g i­
gantesca obra qne ponia en comunica­
ción el Har Boj o con el Mediterráneo, 
acortando oonsideiablemenle el camino 
de la India.

Ciento cincuenta barcos de guerra, á 
cuyo bordo habían ido emperadores, 
reyes y principes, con sus brillantes 
comitivas, esperaban para anrcar el ca 
nal por primera vez. Antea de este mo­
mento Bolemnieimo, los invitados ha­
blan aido obsequiadoB en el Cairo con 
grandes fiestas que duraron bastantea 
días Fné una de ellas, la más impor­
tante, sin duda, desde el punto de vista

Fus Isi
Estaflioooolas de tedas olases,

orúasnloB, nntrsz, arapoiones d« primavera 
y verano

B A R D A N O L

Buen número de buques de todos los 
países daban escolta al yate imperial, y 
en el cortejo de la soberana figuraban 
el emperador de Auatria-Hungria y  mu­
chos prinoipes de casas reinantes.

Cuando el faro de Cleopatra, en Ale 
kndria, anunció á las autoridades de 
Egipto y  á los representantes europeos 
en la ciudad que el vapor Moeris, de 
las mensaje ias imperíaleB de Francia, 
hallábase a la vista del puerto con los 
primeros invitados que Europa enviaba, 
todos los occidentales, con Fernando

artietico. el estreno de la óoera Aida, 
encargada expresamente á Yerdi por 
Ismail Bajá, para solemnizar el acto 
que toda lÜaropa celebraba, y  que se re­
presentó de un modo solemne.y brillan 
tisimo, ante un auditorio como runos 
podría congregarse para rendir tributo 
al seuio,

La emperatriz, famosa por su inoom 
parable belleza y elegancia exquisita, 
tuvo un recibimiento entusiástico, y 
fué objeto de la admiración general.En 
algunoB oorazonea de magnatea y  prin­
cipes fué nn sentimiento algo máe hon­
do qne el de la admiración el que des 
pertó la aoberana, porque á su belleza 
ideal uníase su gracia andalnza que 
aumentaba sus enoautos.

Durante los diis que permanecieron 
en el Cairo Iss personas invitadas, Eu­
genia ae conaagró á visibir los mona.

500 hombres de una marcialidad y  una 
gallardía insuperables.

Cuando el yate imperial, á onyo bor­
do iba Eugenia, hizo su entrada en el 
puerto, de la cubierta de todos los bar­
cos p a r t ió  simultáneameste. repetido 
por centenares de músicos, el famoso 
himno de la reina Hortensia, cuyas vi­
brantes notas ahogaban loa ¡hu>ras! 
frenéticos de todas las tripulaciones y 
los cañonazos de aquella formidable ea 
cuadre mundial, que rendía homenaje á 
la hermosa dam a, símbolo en  aquel 
solemne momento d é l a  civilización 
europea.

Apenas el Aguila ancló en el centro de 
los buques reales, entre el dei emjiera' 
dor de Austria y  el del virrey de Egipto, 
Ismail Bajá, con su brillante uniforme 
de gran gala, y cruzado el pecho con el 
Gran Cordón de la Legión de Honor, 
acompañado por su bijo, deslizóse en 
una góndola que parecía de oro y  pie­
dras preciosas sóbralas tranquilas agnas 
de la ensenada para llegar al costado 
del yate imperial. La soberana salió á 
la escalera y tendió su mano al virrey y

T  R  K  F* O  ISr B  Í V I O  Iv

mentos, y  una vez pudo vérsela sobre 
un dromedario, sin temor al mareo que 
suelen eufrir loa que no tienen costum­
bre de emplear este medio de locomo-

Jarabe Bebé. • Tetradinamo. • Septi- 
cemiol. -  Purgantll (Jinba di Fritas).
Véase anascio, página X X V II

á BU hijo al pisar éstos las tablas del 
buque. L a  música del Aguila entonó el 
himno nacional egipcio, y  los cañona­
zos ensordecieron la rada. Fué esta la 
primera visita que la emperatriz de loa 
franceses recibió á bordo. Más tarda su­
bieron también los soberanos y prínci­
pes de otras naeionea, los altos digna­
tarios y, por último, cuantos' ostenta­
ban representación de las naciones con­
gregadas para aquel acto sin preceden­
te en la historia.

Por la noche la bahía presentaba un 
fantástico aspecto. Todos los buques 
iluminafioBj maravillosos fuegos de ar-
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tificio multiplicando ana cantellooa os- 
gadorea qas anbsn á la celeste bóveda 
en las aguas tranqnilaa; Fort Said como 
una aaoua de oro, como ai se incendiase 
por la explosión de la alegría; músicas 
que confunden sus tocatas; cantos do 
las tripulaciones, en que se mezclan 
todos loa [idiomas, y  que, sin embargo, 
constituyen un hermoso himno de elec­
trizantes armenias al progreso; un cua­
dro, en fin, de esplendor indescriptible 
en la noche azul. Los marineros espa 
fióles, no pndiendo contener su entu­
siasmo en los estrechos limites del bu- 
qne, echan al agua las falúas y  en ellas 
recorren la bshia; y cuando concluye el 
grandioso festival marítimo y  loa fue­
gos cesan, las luces se apagan, y los 
barcos, inmóviles, dibujan su silueta 
en el azul sombrío del cielo, reflejándo 
la invertida y oscilante en las movibles 
ondas, rompe el silencio augusto que 
ha sucedido á tanta manifestación de 
alegría ana música suave: la de nna 
guitarra, en la que un guardia marina 
de laBerenffuela deja o írlos melancóli­
cos acordes de nn baile andaluz. Todas 
las falúas, como atraídas por un msg*

Item, seis de educaoión 
y  de carácter un grano; 
jhiérvase en cerebro sano 
sin ribetes de venganza, 
y  dará la semejanza 
de nn honrado cindadano.

Mézclense á un gramo de ciencia 
diez gramos de dignidad, 
medio litro de verdad 
y seis gotas de prudencia.

HEMORRAGIAS Lo más radical parí 
combatirlas;

SEGÚN una leyenda del Corán, Al- 
sab, rey de Temen y  Etiopia, quiso des­
truir la Meca, sufriendo por ello el cas­
tigo de que Dios destruyese su ejército 
enviando bandadas de aves que dejaron 
caer sobre él nna gran cantidad de pie­
dras y haciendo que el elefante monta­
do por el monarca se durmiese siempre 
que intentaba hacerle marchar. A con­
secuencia de tales contratiempos, regre 
BÓ á Temen, donde, herido por la enano 
de Dios, dice el Corán, se le despren­
dieron los huesos y murió. La historia 
de Alsah se halla en la sura l05 a, del 
Corán, bajo el titulo de «Sara del Ele­
fante», y  la citada expedición á la Meca, 
fabulosa 6 no, dió lugar á una Era, que 
los etnólogos árabes conocen con la de- 
nominacióode «Era del Elefante» (Fray- 
Fyl), cuyo primer año corresponde al 
del nacimiento de Mahoma, y  al 5 i l  de 
la Era vulgar.

R E C E T A S
ANVERSO

Tómense, sin dilación, 
cien gramos de entendimiento, 
diez de noble sentimiento 
y  tres de buen corazón,

I M E M A

Urosolvína: eficaz antíúríco.
nétioo poder, van  congregándose en 
torno de la que da al aire aquella mu- 
sioa de la patria lejana, y á todos sus 
tripulantes les asalta el mismo pensa­
miento: aproximarse al barco de la em­
peratriz española y  rendirle sentido ho­
menaje oon una sereuata.

(O ontinnará.)

Con dos gramos de conciencia* 
hervida en flores de edil 
y eg tada con antil 
vara de inflexible iey, 
hará justo desde el rey 
al más ínfimo a'gnaoil.

Cien gramos de honrado intento, 
cinco de ardor decidido, 
con diez de común sentido 
y  tres de disoernimiento.

Fúndase al rojo elemento 
del crisol de un deleghdo, 
dése á un concejal honrado 
que ha-le en el bien su ideal 
y  del digno concejal 
saldrá un alcalde pintado.

REVERSO

Cuando mezcles de egoísmo 
diez gramos, tres de imprudencia; 
un litro de inconsecuencia 
y  cien grsmoe de ciniemo; 

si en mortero de empirismo

A N TIP H L O G IS TIN E
Calor húm edo, de ap lioao!óiifioil,oóm odk  

7  lim pia.
P rodoee hiperem ia , m itiga la in&amaolós 

snprlm e el dolor.

lo haiies fermentar ufano, 
tomándolo el ciudadano 
más noble, j  usto y  leal, 
esa pócima infernal 
lo convierte en un tirano.

En mollera asaz vacia 
mézclese un gramo de critica 
con diez gramos de política 
y cinco de ortografía.

Leche vegetal

Dd pDüliIi] con una {o!a t a i íH D  tolo 
v rtio o .

La Diputación de Gerona ha acorda­
do dar su confurmidad á la agregación 
del término de San Martin de Castells, 
de aquella provincia, al Ayuntamiento 
de Bellver, dt* la provincia de Lérida.

Lo singular del caso es que San Mar­
tin de Castells posee una sola casa, un 
solo vecino y, por tanto, nn solo con­
tribuyente. ,

de frutas.
Como alimento único para mantener 
aséptico el tubo inteaúnal y sustituir á 

la leche en las enfermedades.

miiiespiiatoiiasillt'JssglWasseniisiiii.
EL MINISTRO de Instrucción P ú ­

blica de Francia, Sr. Herriot, ha inaugu­
rado en el Luxemburgo el monumento 
al célebre compositor francés Julio Mas- 
senet.

Si al precipitar se enfria 
y  se forma eieetnario, 
decantarlo es necesario 
teniendo el arta por norma

Sara que nos dé la forma 
e uu cunero secretario. _
Luego un litro de impiedad, 

medio de mala intención, 
tres de despreocupación

Í cinco de vanidad, 
acen reacoión de crueldad.
Si lea propinas tres gotas 

á cada estoico y  ai notas 
que se tornan en vampiros, 
les descerrajas dos tiros 
para escarmiento de idiotas.

W e n c e s l a o  B o E R A C H E á o .

NO TE H AS de hacer igual áloe mal­
vados porque son muchos, ni hacerte 
enemigo del mayor número, porque no 
se te parecen.

SÉNECA.

Para vías respiratorias no hay nada como el

Jarabe Benzosol
Benzoato sódico, tiocol,fosf. codeína ytold,

U  Int.iiiiii de lo! grandes tionibies.
JjOB grandes hombres, particnlarmen 

te aquellos que han llegado á una edad 
provecta, siempre han revelado una es­
pecial delectación en rememorar y  evo­
car los días de la infancia. Escritores 
de la envergadura de Anotóle France, 
en las postrimerías de sus vidas, antes 
que las páginas sesudas y  graves, pre,- 
lirieron trazar otras más ágiles y diáfa­
nas recordando las andanzas déla niñez 
y  deleitando el espíritu de los lectures 
con escenas de un candor conmovedor 
y helio.

Rabindranath Tagore ha esorito nn 
volumen de remembranzas juveniles 
que es Codo un tesoro de sinceridad y 
en cuyos conmovedores capitnlos ya se

DINAMOFORIN El tónico preferi­
do por los médicos.

barrunta ai gran filósofo de la India. 
CarloB Spitteler, laureado con el pre­
mio Nobel de literatura, es otro de loe 
que una buena parte de su obra—la no 
menos hermosa é interesante,—dedicá­
ronla al relato de su vida en la época 
más tierna, y  en España. Armando Pa 
lacio Valdés y  Pió Baruja, ano en libro 
reciente y  ya famoso y  el otro en la 
primera parte de las Aventuras, inventos 
y  mixtificaciones de Silvestre Paradox, 
han hecho llegar hasta sus lectores de­
liciosos y gratos instantes de sus inte 
tesantes j  aventudes.

En Ib Argentina hay nn libro célebre 
V popular, aunque no por eso aeli-cto: 
Juvenilia, de Miguel Cañé; no debiendo

El tónico más rápido y seguro es el

PHOSFARSENESTRIGNOL llis).
GlicerofosfAtos oon arrhenol y estricnina

paaarse por alto Pata de Zorra, la nove 
la de Hugo Wast en que más fresco y 
ágil aparece el espíritu de su autor, hu­
morista de buena ley aunque ello lo 
ignore la mayoría del público.

fifQDE A LA PAGINA X X X
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l^ ^ a o  i6\o en ene obras los esoritO' 
L  ypersouBjes famosos complácense 
I evocsT los pasados dina de la infan • 

la Él periodismo, empeñado en satis- 
leer constantemente la siempre en 
Imeoto curiosidad pública, y  loe oro- 
|j,,j en poja eterna por el logro de 
Ired'sdee sóOSBoionates, ban brindado 
L escasas oportunidades á tales perso 
|j,e para hablar de su infancia; y las 
Icscstas, moderno sistema de abarcar 
lochas informaciones m ás ó menos 
lidignaa en el menor tiempo posible, 

I llegado á constituir un codiciado

drillart es un beso que le dio la prinee 
sa Matilde en ana exposición de flores 
de Montmoreney.

Claudio Flammarión, el grande y  po­
pular astrónomo, en sos Memorias, ba 
trazado fielmente el cuadro de su in 
fancia. Jfobre y  casi solo, el ilustre di 
Tulgador de las ciencias celestes fué un 
autodidacta y un trabajador incansable 
poseído de un raro espirita práctico. El 
sueño de la madre de Flammarión era

Jijar literario.
Ied Francia, país donde la vida ertis 
la es de una intensidad inigualada, 
|g cronistas y  gacetilleros literarios 
I d agotado el tema. Cada día una nue-
i  encuesta, y ésta cada vez má-* origi 
U y atrayente para loa lectores, üiti- 
W rte una revista publicó una inte 
Unte y hasta entonces desconocida: 
bué eran los grandes hombres cuando 
qiieños'’’ rQué opinaban, qué hacían, 
Igénero de’vida llevaban?» A  inte

I F Á L T O P O L ?
Itnetod* oults sn polvo; eontisns días 

.1 y ritaminas «n form a eoneantrada. 
rf. Berlowitz.—Alameda, 14, Madrid.

Igstorio metiouloBO, semanalmente 
Respondieron respuestas más y m<ts 
pitrarias é inconcebibles. Todos res 
Idierun, desde Paul Buurget que es 
Jiá, en el momento actual, el patriar • 
|de las letras francesas, hasta el ma 

al Joffre, pasando p o r  monseñor 
odrilUrt,
tad Bonrget, de niño, fué tranquilo 
ífecto á las lecturas. Era un apasio­
no lector. En aquella época no se 
pocian ni á Verne, ni á la condesa de 
ur... El autor de Él discípulo asegura 
lo primero que leyó fueron las 

18 de Shakespeare que, en dos gran- 
vuliMiienes, colocábanlas sobre su 

I para que asi alcanzara al borde de 
nesB. A una edad temprana ya es 
bis, y cuando no tenia sino nueve 
Is. ilegó á concebir La novela de una 
ifliya.

ticinhemol Alcuberro.
Poderoso antlanémico.

Alcalá, 8 8 . — M adrid.
forDln, el dibujante, como el de la 
%da, enoontró en Jaequeason de la 
JerreiiBe al maestro iniciador. Car 
|u también en él enoontró á un niño 
digio cierta tarde en que Poraín. por 
fiiierapo, modeló con arcilla una pe- 

l i i  ñgura que luego abandonó — eso 
I-no ein haberle estampado su firma 

l>l|ie.
Bahriel Faure. el gran compositor de 
jflope, muy niño aún, en el órgano 

icapilladela Escuela Normal, don- 
N  padre era profesor, ejecutaba y 
bpoola hermosos trozos musicales. 
KonaenorBaudiillart, el ilustre pre- 
\  es hijo del que fué uno de los pri- 
va redactores en jefe de Los Deba- 

Ide Paria, Su infancia fué feliz. Sn 
Según él mismo, era el más labo- 

>0. bueno y justo de los hombree. El 
herdo más grato de monseñor Bau

S  A .  « *  I V  i V
Cúrase oon SULFURETO CABALLERO

que é^te llegara á toosuiarae de sacer 
dote como el cura de Muntigny, el pue­
blo donde nació el autor de Urania. 
Mas interno en el seminario, al poco 
tiempo á raíz de no desoalahro comer­
cial del padre ,tu vo  q u e  abandonar 
lo y  comenzar á ganarse la v  da. Le 
agradaba el dibujo, y  entró como apren  ̂
diz en casa de un grabador. A  los diez 
y  s»ÍB anos llegó á escribir una Cosmo­
logía universal, y este libro valióle para 
qu-i BU médico le recomendara á Le 
Veriier y le hiciera ingresar en el Ob­
servatorio de París.

Según lo ha confesado él mismo Bar 
tholomé, el autor del incomparable ilfo 
numento dios muertot,iné¡ insoportable, 
terrible, turtiulento y caprichoso. La in 
fancia de Richepin transcurrió en un 
cuartel donde su padre desempeñaba el 
puesto de médico militar. Conjonta 
mente con los hijos de algunos milita­
res, estu lió historia, geografía, gramá-

Sífilis

del mariscal Joffre eran de humilde 
condición. Diez hijos tuvieron, y de to­
dos, el más inquieto y revoltoso fué el 
ilustre gnerrero. Pasábase todo el día 
realizando todo género de fecborias. Le 
encerraban bajo llave en las habitacio­
nes y se escapaba por las ventanas. Pla­
cíale jugar á los soldados y organizar 
guerrillas. Hoy es uno de los hombres 
que en Francia adoran más á loa niñ >s. 
Y  asi prosigue la encuesta, y  asi van 
bablanuo estes hombres saboreando in­
timamente ante este espectácolo del 
tiempo que han dejado hacia atrás y 
que, á no ser por la curiosidad perio- 
diaticB, cubrirían las brumas espesas 
del olvido.

E iujabuo Mario .

H I P O F O S F I T O S  S A L U D
O R A N  R E C O N S T IT U Y E N T E

lEfl-lREPBl
tico y  tambor. Este último era lo que 
más preferia.

Como Baudrillart, también Alberto 
Besnard recuerda que, en edad muy 
temprana, una mujer le besó: en este 
caso fué madame Nierbel, la miniatu­
rista.

La juventud de Henri deRegnier está 
como saturada por el recuer Jo de ia gue­
rra de 187<’. iPrusianos!... ¡Bávaros!.. jLa 
Cummune! París recién incendiada á la 
que su padre se traslada con toda lafa 
milla para cumplir con las obligaciones 
inherentes á sn cargo en la administra­
ción. Regnier también fué un gran afi­
cionado á Irt lectura... ¡Hugo, Lamarti­
ne, Musset!... Nombres hoy esfumados, 
sólo evocados por las efemérides y  una 
que otra página de antología.

Courtilioe, el gran humorista, hijo de 
un periodista, tuvo una infancia triste.

Más de once mil médicos recetan y to­
man ellos ó BUS familias el

E L I X I R  C A L L O L

El mismo lo ha confesado: »¿Mi infan- 
oia? Y o  jamás he sido niño; he sido 
siempre un colegial.»

A  los sesenta y  dos años, Henri La 
vedán recuerda que el mayor dolor de 
su niñez lo constituyó la pérdida de la 
cola de un hermoso asno de cartón que 
le habían regalado. Lavedán, además, 
no fué un buen alumno, pero al un mu­
chacho tranquilo y  soñador. Los padres

NO H A Y  más que tres cosas en las 
cuales el pueblo obra por si mismo, en 
persona y  sin representantes; el trabajo, 
el impuesto y el servioio militar.

Pboudhon .

Huevos luces sobre In m uerte 
de Stiokesiieare.

Desde hace largo tiempo se ha soste­
nido una fuerte discusión sobre el tes­
tamento de Gruillermo Shakespeare. Es­
pecialmente interesantes y  vanados ban 
sido los argumentos acerca del asunto 
del «Segundo lecho mejor», el cual legó 
el poeta á su esposa como deseo postre­
ro. Pero muy poco se ha aclarado de la 
naturaleza de la fatal enfermedad de 
Shakespeare y  cómo esa enfermedad 
afectó la faccura y rehecbura del Teata- 
mentu. No obstante, el mejor juicio de 
la situación total se debe al Dr. Samuel 
A. Tannenbaum, de New York, quien, 
tras de consagrar al asunto un tiempo 
considerable y  un escrutinio experto,

Gadol  Castel  hipodármica diaria
Tuberculosis pulmonar y qnirúrgícae 
ganglios, fístulas, décimas rebeldes, 

linfatismo, escrofulismo infantil.

publica ahora privadamente la impre­
sión de la primera parte de lo que cons­
tituirá un volumen completo.

Todos saben hoy día que el famoso 
Testamento contiene gran número de 
alteraciones y  adiciones posteriores; 
también se sabe que cada una de las 
tres páginas está firmada por el po-ta, 
y  que esas firmas muestran variantes
en la forma autógrafa y  en el de alie.
Nadie, sin embargo, conoce precisamen­
te la naturaleza de la fatal enfermedad 
de Shakespeare. La iraJiolóo, de acuer­
do con Parson Ward, declara que Sha­
kespeare tuvo una «jovial reunión» con 
Ben Jonson y Miohael Drayton, duran­
te la cual el autor del -^Hamlet» «bebió 
mucho y  murió á consecuencia de una 
fiebre que allí contrajo». El diagnóstico 
médico en el siglo x v ii era algo muy 
pobre, y  muchas variedades de enfer-
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medad eran designadas con el nombre
de «fiebre». El Dr. Tannenbaum, módi­
co especialista asi como notable autori­
dad en escrituraa, está bien documenta­
do, por lo tanto, para lanzar nna nueva 
hipóteais. Lo que probablemente suce­
dió fué algo semejante ó esto: Shakes­
peare, deepuée de la «jovial reunión» si 
se quiere, ó por otras razones lógicas, 
sufrió un ataque cardiaco; todas las evi­
dencias, demasiado conocidas para re­
petirlas aquí, indican la angina de j>e- 
cho, con BUS aintomas de flujo y  reflujo. 
Queda, pues, descartada la presencia 
de «fiebre». Alarmado justamente por

Vacuna antifimica M. S.
este cambio insólito de loa acon teci­
mientos, Shakespeare llamó á su  nota­
rio, Franois ColUnB, quien redactó un 
testamento algo mal acabado, pero per­
fectamente válido. Algunas donaciones 
hace á Juditb, la hija menor del poeta,
que iba á contraer matrimonio con  ih o - 
m a sQ ü in e y .cu jo  enlace no aprobaba 
Shakespeare.

Descansando de la responsabilidad 
de su  testamento, el paciente^ tuvo una 
mejoría, com o sucede á las victim as de 
angina. Fasó algún tiempo (ocho sema­
nas desde el principio hasta el fin), y 
reflexionó sobre los términos de su  tes­
tamento, observando que su  recién ad- 
qnirido y  nada deseado yerno podía, en
determinadas circunstancias, beneficiar-
ee con su última voluntad. El escribano

T E R T U L I A  M É D I C A

á la del mismo Hamlct media nn paso, 
que ha sido dado por nn peqiieño volu
men:«LaPiedTadeMn8ley»(RuBBell and
Co H erefordlLa historia, relatada por 
elBev. L . G. f e n t .  Rector de Munsley 
Ledbury, nos habla de una antigua pie­
dra tombal que se hallaba en el atrio déla 
parroquia y que fué removida por deseo 
del Rector, conservándose sotoalmente 
en el muro sur de la nave del templo 
(interior). Se snponla que la piedra es 
taba in situ, pero el Rector, después de 
cuidadosos estudios y do acuerdo con 
autoridades en la inateris, prueba ahora 
que estaba invertida. Ostenta una ins 
cripción que se había dicho era una ver 
sión sajona de la fórmula legal «Oyez, 
Oyez»; sin embargo, no es sajona-Mister 
Hunt hizo una cuidado'a frotación de 
la piedra, hace algún tiempo, y  casual­
mente invirtió el papel. Desde luego, la 
inscripción tomó un aspecto totaimente 
distinto, y la primera letra que apareció, 
suficientemente clara, fué una forma

il JDnrnliimul (i'» .DülUlUIIIjl Bi; iitbi Hot» I* epilepsia,
Ttlirtndt itiiliu. S«d»Dtl 4il iWi»» «rflii*.

l a M i i i a ;  le c o a s t it a p t i  i a U .
que hacia una copia en limpio del do­
cumento, fué detenido, y  lae escrituras 
enviadas por el abogado á Nevr Piace. 
Por orden de Shakespeare le son añadi­
das enmiendas é interlíneas, y Maater 
üuiney, que murió borracho poco des­
pués (Jserla esa la causaO quedó por 
Mmpleto eliminado; poco le berehció 
el legado de JudLth. Todo eso signihcó 
excitación para el enfermo, quien, por 
el esfuerzo de firmar el testamento y 
mirar los testimonios, sufrió un s a ñ u ­
do ataque, del cual muñó. Sus últimos
pensamientos, aunque no fueron reco
éidoB en palabras, es indudable qne es- 
tuvieron consagrados á la madre de sus 
hijos. La situación de la señora de Bha- 
kwpeare fué asegurada por un proceso 
legal común, pero, para inditór un pos­
trer gesto de afectuosa despedida, orde­
na OT una interlinea el legado de ese 
«Segundo lecho mejor», al cual segura-

P A I D O D I N A M O
• I m « i e r  t ó n i e o  ¡ n f * i » t l l .

actigUB de la h; la segunda en aparecer 
fué nna o, la tercera nna 3 f  mayúscula, 
y  la cuarta una L  mayúscula taml lén.
Las últimas dos letras se veían mny con- 
fasamentc. Prueba ahora que son la e y 
la í, del nombre Eamlet. La s igo i^ te  
palabra dió como primera letra Ja X  6 
«ohi» griega, luego una h y  una e, vol­
viendo á perderse la inscripción. Lomo 
ésta’ern.sin duda,un descubmiientopa- 
leográfico significaiivo, Mr. Hunt la so­
metió al estudio de un experto, el an ti 
guo profesor Coronel Waddell, quien
respondiól ,

«La escritura, que es una forma ador 
nada deUnoiol Rumano primitivo, p ^ e  
ce decir con certeza Hamlet Xhethi 36S. 
Tan lejos como puedo remontarme, este 
creo sea el primer caso qne puede 
encontrarse en Inglaterra del nombre 
SatnM. Y  Shethi 6 Xhhatt, he mostrado 
perfectamente en mi libro «Phoenician 
Origin of tbe Britons», que es una íor 
ma dialéctica del Caiti - titulo de los 
jefes de tribu de los antiguos reyes bn 
taños del período pre Romano, - cuyo

seguramente asociada con el Cristianu. 
mo primitivo en Inglaterra, la cual tu 
sido desde los dias más remotos nn cocí 
tanto campo de batalla. Y  bien puede 
ser, co n o  lo asevera Mr. Hunt y lo eos- 
tiene el Coronel Waddell, que esta pi». 
dra indique el sitio donde reMssn loi 
restos de Hamlet, principe deDÍDanat- 
CB, quien murió en combate el año 382, 
en tierras de Inglaterra,

W . Ba il k t  K bmpliks,

EL NECIO, además de sus defecto», 
tiene el de comenzar oonstantemecte i 
vivir; ¿y qué cosa existe más vergonzo­
sa qne nn anciano que comienza ávivii?

SÚHECi.

C A . T A . Ü S . O S .  T O S  
J A R A B E  M A D A R I A G A ,  

b e n s o c i n á m i o o .

la lepra ei [atable por neillo del file.
Según nn articulo firmado per el pro- 

fesor Paldrock, de la Universidad d( 
Dorpat, Estonia, publicado en la Rfuito 
Dermatológica Alemana, la lepra es tu- 
rabie.

El profesor Paldrock anuncia qcí, 
despnés de muchos años de incesante» 
estudios, consiguió matar loa gérmíim 
de la lepra por el frío, aplicando «nievíi 
de ácido carbónico á los tojidoa atact- 
dos. De diez y  seis enfermos que fneroi

Eitieiiiiiiie iitD iPetioiiiiaG aitlaSiiin
sometidos al tratamiento, siete pudieno J 
ya ser dados de baja como enradoe,

Los especialistas atribuyen ai deseo- 
brimiento de Paldrock una importsooii 
grandísima, sobre todo para los pal»N 
tropicales.

Según las últimas eatadisticna, eo 
Alemania existen solamente diez lepro-

CON M AYOR gasto hubiera acepta-, 
do vivir bajo los árboles de los bosque* ■. 
y  apacentar un rebaño, que tomar sobre 
rol la carga del Gobierno.

Cbodukll.

MIGNESIA ESPAÜOLA f.“E ;

mente deben estar apegados los más 
tiernos sentimientos. Hechos esos cam­
bios finales, firmó. El carácter de los 
tres autógrafos demuestra que fueron 
hechos entre momentos de recaída y 
mejoría, y  casi con seguridad por la 
mano de un paciente de la dolencia c i ­
tada. ¡Tales fuer -n las últimas palabras 
escritas por William Shakespeare!

De la muerte del creador de «Hamlet»

titulo, á su vez, es una ligera vanante 
del Xatti ó Khatti ó Ratii, nombre pro­
pio de los EÜtites 6 Eeih del antiguo 
testamento, los cuales he demostwdo 
eran coneangulneos aríanos de los Coíit 
britanoB. El caso del titulo Xhethi, mo  
oiado aquí con el nombre per. onal de 
• Hamlet». sugiere que sea una forma 
dialéctica de «Jute»,.. y el héroe de la 
comedia de Eamlet fué un Jute, prínoi 
pe de Jutlandia».

Es bien sabido entre loe qne se han 
dedicado al estadio de Shakespeare, que 
entre las primeras formas de la obra 
hubo una versión danesa de «Amleth», 
como era comprendida por los gramáti­
cos sajones del siglo x il , siendo el héroe 
Amloth de los cantos épicos de Norae 
Edda. La inscripción de Hamlet en 
Mnnsley está coronada, in d i^ d o  prin­
cipado ó reinado. La proximidad fué

RINCÓN DE LOS POETAS
TU UIBADA

Én^úentro tal hechizo en tu mirad», 
que tiemblo y  palidezco al r^bills, 
como la pobre y  tímida avecilla 
por oculta serpiente faecinada.

El alma, locamente enamorada, 
anégase en aquella maravilla, 
ciega para todo, mientras brille 
la clara lúa que tiénela arrobada.

Ansioso desfallezco; dulce muerte 
circula por mis venas, y  no obstante 
auplioote. ¡oh, mi bella!, hagas de

que, de tus ojos el mirar, constante | 
en los míos se lije complacido, 
aunque á cenizas quede reducido.

N. M.
as Ootubr» 1926.
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PARA LITSRATURA Y MUKBTRABi
U . R  L. A  M  S  S I I S J ~ T A S
P r o v e n z a ,  1 3 6  e B A R C B U O N A ,  L .  C .

B T H O N E
P O D E R O S O  S E D A T IV O , no t ó x i c o  

T o s  e s p a s m o d i c a

T o s  F e r i n a

T o s  de los T u b e r c u t o s o a
P A L C 02  &, C*, 18 , R u é  V avln , P arle .
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Y O D Ó Ü E P  CÜBAS
Generador de vapor, de yodo Inyecta­
ble, que reemplaza venfajoslsimamen- 
te al yodo y yoduros, en sus múltiples 
indicaciones, por ser su acción más 
eficaz y no determinar trastornos de 

yodismo.

Declarado de petitorio oficial 
en los Hospitales ProvincUlea

Baoomandudo oob éxito afloaa para combatir 
al artrltlamo.la arterloeaoleroflia, tobarouloals 
ittlriraiea, hlan aea do looaliaaolOn ontinea 

linpna), Blnoxlal, ie e a , attloolar, gangllonar, 
glaodnlai.lae naoroslB da origen artrllaoo.bioa- 
oaial, giatrloo y  oalalaa orónioa; laa llUaBla y 
netrltlB ordnioas, oIiiobIb hepAtloa y  loaionaB 
oardiaoas oompaneadaa, loBlonea oarabralee y 
mednlareB orónioaB, y, an ganeral, an »od»a tai 
anlarmadadaa an qoa el tratamiento ía l yoeo 
y ana Balea eatin indloadaa.

r S n n B t o r l o  ^  
n e u r o p ú t i c o

L U I
i5 L’

íK M

DARABANGHEL BAJO
( H A D B I D )

Cilll 2 HiduI flH . it .  

Enfermos nerviosos 
(neurosis, neuropa­
tías orgánicas y psi­

cosis moderadas). 
To x icó m a n o s .  Ex­
cluidos los agitados 

y dementes.
Farqua. toonls, holiotera 
pía, eleotroterapla, Inata 

laoión moderoa.
Tranvía da la FlazaM ayor 

i  Carabanohal Bajo.
Médico Inienio:

Dr. (Qermala.

V . .

D I r o e t o r i

DR. Q. R. LAFQRA
Upt ii Vegi, SS-Bl, Bidiid.

^ A N A L I S I S ' ^
i a  a s p a t M i  Isokosi

minerales, Bgasi, eto.
Lafeariterle del Dr. E. Ortsia,

l■ilser dil Dr. Daidsrés 
,  O a rro la a »  I 4| ■ a d e M .

u n d s d o  e n  1 8 o O j ^

VACANTES.

Mugardoa, partido de Paentedeiimo 
(Corufift), por defunción, dotada con 
2 200 pesetas, por asistir A 800 familias 
pobres. Solicitudes hasta el 27 de No­
viembre.

Daío».— 8.505 habitantes, á 11 kiióme 
tros de la cabeza del partido. EstacióD 
más próxima, su agregado Franza, A4 
kilómetros.

y (Oontlnóa an tn pAgina VIH )

E S P E C IA L ID A D E S  D E L  D  R u A R G O S

PriiIRu IR IM Exposieloiis UhIiitsiiis di Piríi,
U  pereza de oeiipenentei, au 1 "DÍlSflíe Amnrffnc **

Elixir C lorlililto-Pí"slcii A m atíos .■ . . .J . . ;  Pas Illas * " * '8 " * - r r r . " i .  . . . . . . . . . . .
----------N u c lírrh in a l AiaargOS íanaiat» adálao.. ac«,tk .n*lriU .y^naa vámloa y  éoldo olorkldiloo.

Elixir Pollbromurado Amargés potéaloo, idáieo y  amónico
qnlmlcamanta pnroa, aaoolaioa con anbatanolaa tónleo-amargaa.
Ú U a Im a re n e  Tónleo nntrUlvo, piaparado oon paptona, quina
l i n o  A n a r g o s  gt la ,  o o o a d a l F a r a y v l n o é o H i l a g a .

Vino Vital Amargos •jgerauev «•« «vBnn V -  —r - - -
. . . . .  . . . . . . . . . . . . .w.SsnnaxoltantapodorOBO dalaaanar
giaa carabro-madnlaraa y gaatro-lntaatinalaa y  un axoiUnta afro-
élalaoo.

ifino lodo-tánico Fosfatado Amargós 00 y pnrlfloa; aaba*
tltn yu io  con vanlaja al acalta áa kigado do kaoalao y  aoa «mal* 
aloaoa.

ankanai.
Laxol Amargós i  kaa« do oéaoara aagrada.

para combatirla dlamancttcaláISkVW Alkr* goiUkp̂ ea* *m «•••a—••a».-- — 
O m—  k ..n r » n o  XONIOO EÍOONSTlTDTSNTi:. (InyooUbU)
g ü i r o  A m a r g o s  O a d a a m p o l l a d o l o . o . o o n t l a n a i o a o o d l l a l o  éa

M inarqulón Amargos 
A

0.i°á^A a m o r a A o  FEBBDGIKOSO , T O K IO O  BlOOlíBTITO-
S u i r o  A m a r g o s  TB K T*. (InyaotabU). Cada ampolla da 1  c. «■
oontlanai oaoodllato da natrloiilna, 1 * "

IIIHIfcvpqp ekkdapwaado —̂  • —• —• • —---------- --
oaoodiiato da aatrlonlna, 1 mg.i glloarotoafato daac»a 

T O X IC O  BIOOXBTITO

OOBlIinAl OAOOaUlk*« * -a,., —------
cMoáÜAto 4 t k itrro . B úg„ j  flíOArotomÍAtg U  i o íA, 10 «f*

D K R d S I ' ^ O  a K N K R A U .

F A R M A C I A  A M A R O O S
ChIIb da Cartas. 650 . chaflán á la da Ciaría. — BARCELONA

Además te expenden en la» principales farmatíat, drogueriat y cmtros de especialidadet farmacéuticas de to
las poblaciones importantes del mundo. _____

TU
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SUPOSITORIOS c f l R B i E R E A L  ARSENOBENZOL
EL MEJOR TRATAMIENTO DE SOSTEN CONTRA ESPECIFICAS^i

[ constantes en  s u  ACCION.IRALTERABLES.gracias ASlfENVOLTURft METALICA HERMETICA^PATENTADA S.G.D.G.

•m
PIDAN SE

M U E ST R A S

' E R N A N D B E J A R ,  Agente Genera! pare Españâ  173, AlcALA, M A D R ID  >9

ANTALGOL DALLOZ
G r a n u l a d o

Neuralgias ̂  Jaquecas - Gripe -  Lumbago -  Ciática 
Gota -  Reumatismo agudo o crónico

II)

Ski- Q U I M I O T E R A P I A  
DE L A S  IM F E C C I0 M E 5  C R O N IC A S

Algunas oomunioaoiones y referenoias. 
St*'Medioale das Hopítaux de Parts,Marzo 1G10 y Mayo1922 

L a Medeoina (número de la tuberoulosís), Mayo 1921. 
Bulletin general de Therapeutique, Junio 1922,

T U B E R C U L O S IS  P U L M O N A R  de eiolDtliiD léala, i It (lebrs. Kejorts prograilvi dgl xldfo^pulmonir.
A d m i t i d o  e n  l o e  H o e p i t a l e s  y  S a n a t o F lo a

R E U M A T IS M O S  d e f o r m a n t e s . ------Desde 1911 en todos los Hospitales y Hospioios.
Sotas! Cada im a un o ís . — Am pollaa: 6  o. o. « 0 ,6 0  ere.; 3  o. o .« 0 .2 0  gre. — Oomprimldos; 0 ,6 0  gra. ó  0 ,2 0  gre. 

Mneetrae y llteratnra gratis, sobre pedido, A Apartado de Correos oúm. 12.171, Madrid (12).

L A B O R A T O IR E S  C O R T IA L  -  125, Rut dt Turtnnt -  P A R IS
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G o t a s  M f í i r o s t é n i c a s  F o s f o r a d a s  G e s o v é

iSO T A
i**EUROST£Nit
¡ ‘ FOSfORABAi

D bCL

a base de Fósforo paro
C O M O P O S IC IÓ N : F ósforo puro perfectam ente dosificado y  asi-

milable. S t r í g n o s ,  N u x  v ó m i c a ,  C h y r a i t a ,  I g n a t i a  a m a r a ,  
E r í t r ,  C o c a ,  Q u i n a  y  C o l o m b o .

L a  asociación de estos productos, forma un valioso tónico de los 

nervios y  alim ento del cerebro, á  la  par que estim ula las funciones 

digestivas y  vigoriza el tono general del organism o.

Aplicaciones cifnicas:

U T I L Í S I M ©  E N  L a  N E Ü R a S T E N i a  -  S U R M E N a G E  
I N T E L E e r U a L  -  e s t a d o s  M E L A N e O L i e o S  
—  j a Q ü E e a s  —  a N a F R O O i s i a  —  e t c . ,  e t c .

D E  V E N T A ; E N  L A

FARMACIA DEL AUTOR

R A M B L A  D E  L A S  F L O R E S ,  5.
BARCELONA

T E I j I É I P O l S r O  2 0 1 8  -A -- 
Y  H f l  I i H S  P R  I r l C I P  f i  l i  H  S  O E  H  S  P  A  f3 A

- t O « -

S o l u c i ó n  t i t u l a d a  d e  L e c i t i n a  y  f e r m e n t o s  d i g e s t i v o s .
F órm ula del Prof. C O N C E T T I , de Rom a.

Recom endada en las enferm edades del aparato digestivo de los niños.

L a  E u z y m in a ,  por los ferm entos que contiene asociados á  la lecitina, 

no solam ente reem plaza las deficiencias del aparato digestivo,^ sino que 
estim ula las fuerzas zim ógenas para m ayor actividad funcional.

DOSIS: Para nitros de pecho, i c  á no gotas después de haber tomado el pecho; para nidos de dos anos 
y  más, 20 á 30 gotas después de cada comida; para adultos, una cucharadita de café.

M uestras gratis á  los señores M édicos que las soliciten á  los señores;

J .  U P I A C H  y  6 .% 5 - A - —  Apartado 632 .— BARCELONA
Ayuntamiento de Madrid
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U n  E x p e c t o r a n t e  S e d a t i v o

excepcionalmente eficaz.

El Jarabe de CocUlana Com puesto,
P., D. ®  Co. es una asociación racional de 
medicamentos, realizando a la vez un efecto 
expectorante, sedante, estimulante y  laxante. 
Es muy eficaz para calmar la tos seca acompa­
ñada de una expectoración escasa.

Alivia la disnea y  la inflamación de la 
membrana m ucosa; ejerce una acción descon­
gestionante sobre las secreciones induradas, y  
estimula los bronquios.

Además, facilita el funcionamiento del in­
testino, que es muy importante en todos los 
estados catarrales.

S e  e x p e n d e  e n  f r a s c o s  d e  1 0 0  g r a m o s .

Especifíquese “  P., D. & Co.”  en las prescripciones.

Parre, Davis & Company.
LONDRES.

............- ....•Sí*
Jviu í* ..........
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P B O D U C T O S  R E S O P O M
P D E S C R IB A S E  SEGUM  LO S C A S O S  

R É 5 0 P 0 N  L A N O L IN A , RÉSOPON J A B O N , R feS O P O N  B U J I A S , R E S O P O N  P O L V O S

R É S O P O N  O V U LO S V A G IN A L E S , RÉSOPO N  S U P O S IT O R IO S , R É S O P O N  QARQARISM O.
R é s O P O N  V A S E L IN A . R E S O P O N  S O L U C IO N  B A S E . R É S O P O N  A Q U A  D E N T IF R IC A

u e n /^< ^e ro  é  rem ec^/o f> a r ^  e f  Ira ta m w n io  Je

H E R I D A S ,  L L A G A S  S U P U R A N T E S ,  p U E M A D U R A S .  E C Z E M A S ,  A B C E S O S ,  F I S T U L A S ,  

O T I T I S  S U P U R A D A S ,  V A G I N I T I S ,  L E U C O R R E A S ,  C A T A R R O S  V A G I N A L E S ,  B L E N O R R A G I A ,

H E M O R R O I D E S ,  U L C E R A S  D E L  R E C T O ,  U L C E R A S  V A R I C O S A S ,  F A R I N G I T I S ,  L A R I N G I T I S ,  

A N G I N A S ,  R O E N T G E N  U L C U S  ,  P U E R I C U L T U R A  Y  D E R M «  A T O L O  G ^  Q E N E R A U

'̂ • ep a ra Joj-Je  éaJ-e y p o J e r f y o c J a r / o  cáfm a n te j-yn e  Cax/car.

[pFtílR MUESTRAS V FOl l-ETOS á BUSOUETS ROHDAde ATOCHAIShiitMADRIDr^-

BB CUBA BAD IQ A m E M T E  OOW SL

VI NO U R A N A D O
P E S Q U I

QUB BLUUHA E l  AZÚOAB DEL OBQAOTBMO 
A  BABÓN DE UN GBAMO POB D ÍA . POETI* 
n O A , nAT.wA L A  SED. EV ITA  Y  CUBA lA B  

COMPUCACIONES DIABÉTICAS

Bg gl m is  efioAsy »o i6 d itido»n tIil«b iH oo . 
M is  dt rglntlolnoo Afioa d« éxitos mundlAlsa.

Dsi ■ U d u  I t i  b g g s s i  rarm ia ls*  y  é r s g a i r i M .  

■ u t t t r a i  y f o l l s t s i  á  l « t  s g é s r s t  né d i s o t .

OTEOS PBBPABADOS DHL DOOTOE PESQUI

S I M I L  A Z Ú C A R  P E S Q U I  P « »  » « »  *•  *<>•
dlkbét looB ,

D E L O A D O S E  P E S Q U I  M n y  •So a s  o o a t i »  l *
OBESIDAD y  o o m p l e t x m e n t e l n o f s B a i y o .

A L C O H O L  D E  M E N T A  P E S Q U I  A n t l s é p -
U o o . D i g o s t i T O . P x r »  t o o x d o i . o to i_______________ ^

Liboritorlo P»qul: Sm Sibistiii. 
K liiid i,  17 ,yH ifiin l (Qulpúzcoi).

— Camporredondo, partido de Olmedo (Valladolid), por 
renuncia, con la dotación anual de 1.260 pesetas y 126 de 
Inspección, formando un partido cerrado de^S.OOO pesetas; 
loe aspirantes presentarán sus iostancias debidamente rein­
tegradas en término de treinta días. (B. O. del 26 de Oc­
tubre.)

Datos.—616 habitantes, á 27 kilómetros de la cabeza del 
partido, á 81 de la capital y á 16 de la estación de Tudela.

I — Valdeltormo, partido de Alcsfiiz (Ternel), por dimi-
' eión, con el haber de 1.260 pesetas, mas 176 por comisión.

Por igualas pagarán 3.626 anuales. También se podrá con- 
' tratar con el contratista del 6.” trozo del ferrocarril de Val 

de Zafán á San Carlos sobre los accidentes del trabajo, coya 
obra probablemente puede durar unoe tres afios, y  los con­
tratistas en los demás trozos satisfacen al médico 8.000 pe­
setas anuales. Solicitudes en veinte días (B. O. del 26 de 
Octubre).

Datot. 823 habitantes, á 26 kilómetros de la cabeza del 
partido, cuya estación es la más próxima, y á 168 de la ca­
pital.

—Magallóu y su agregado Alberite, partido de Borja 
(Zaragoza), por dimisión, con el sueldo de 2.000 pesetas, 
mas 200 {por inspección. Se abre concurso para proveerla 
interinamente, por estarse instruyendo expediente para de­
jar una sola titular de los dos que hay. Solicitudes en trein­
ta días (B. O. d 'l  27 de Octubre )

Datos.—2.866 habitantes, á 60 kilómetros de la capital 
y á 6 de Borja. Hay estación.

,0 o n tln á x  en 1» página X X X II,}  ̂

INSTITUTO FERRAN
2 5 0

B A R C B L O N A
Preparación de sueros, vacunas, productos opoterápicos, 

levaduras, extractos de malta simple y compuestos. 
Análisis bacteriológicos y químicos de aguas, substancias alimenticias, tierras, etc.

/V oilisis c lín ico? <í« sangre, orina» esputos, etc. 
I n o c u l a c i o n e s  d e  p r u e b a  »  p r e p a r a c i ó n  d e  a u t o w a c u n a s -

Ayuntamiento de Madrid
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(£n Pildoras v f lM P O L L f tS  IN D O L O R A S  para inyecciones hipodérinicas E S T E B I L I Z f t B L E S  a 1 10°)

Utero y Ovarios de Conejas
Siniratar t ! « .

.V « «V,. G Y N O C R I N O L
(Peso : 4 gr. 60) (P eso : 13 gr. 50)

Testículos de Conejo
Tratados ai

, A N O R O C R I N O L
(P e so : 1 gr. 90) (Peso : 7 gr. 45)

Sin tratar

r,.R. Acaclcmie des Sciences CLIV. 1912 
{• li Soc. des Hópilaux de París. 19 Jm llel 1912. 
(:.R. Sociélé de bio íogie, 1S97 á 1912. 

etc.

c/ e.

Lipoide de las Cápsulas superrenales (SlD Agrenate) ADREKOL’TOTAL
» O várico ....................................  G Y N O C R I N O L  ^
B T csticular ............................  A  N D R O  C  R 1N O  L
» Cerebral.. ............................  C E R E B R O C R I N O L '
a Cardiaco..................................' C A R D I O C R I N O L

etc. de todas las Organos.

(Muestras y Bibliographia a quien las. pida)
— DOSIS Y MODO DE USARLAS —

P i l d o r a s  y  A m p o l l a s  i n d o l o r a s  a o s i ñ c a d a s  a  2  c e n l i é r .  d a  L i p o i d e .

■ Pon o U : 4 a 8 pildoras, ó 1 ccn lim clro cúbico en inyecciones 
hipodérinicas de In solución aceitosa (indolora, eslerlUíada a llü »).

Laboratorio  I S C O V E S C O ,  lô , R»e d?? Domes, parís (v°)

Representantes y depositarios: J. URIACH y S. en C., Apartado 632. Bruch, 49, Barcelona.

J a r a b e  P o l í b r o m u r a d o  

d e  J . - P .  L a r o z e

Una (  ̂S**- Bromuro de Potasio, 
cucharada sopera ]l gr. de Bromuro de Sodio, 

contiene: || Bromuro de Amonio.

Contra todos los accidentes nerviosos

L . R O H  A I  S  &  C  -. 2, Rué des Lions-Saint-Paul,
^  P A R I S  m ^

Ayuntamiento de Madrid
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LA MEDICACIÓN lODADA
Inmediata e intensa il Lenta y duradera

P O R  L A P O R  L A

T O L E R A N C IA

Solución acuosa de yodo

NÉO-RIODINE

P E R F E C TA

Orgánico inyectable

4 4  V o  d e  y o d o

E n
inyícctove»

ín lra cen o ia $  
o  in tra ­

m u scu la res .

La caja de 50 ampollas se vende 
a precio reducido para los Señores 
Médicos, los Hospitales y  las Clinicas,

SIN tODISM O

Eter gllcérlco 
yodado del ácido 

rlcinoielco.

C o m p n e s l o  q u i m i c a m e c t e  
d e Ü D Í d o  y  e s t a b l e

(C i5H » 08 ) í( IH )2C íH S

N E O  R I O D I N E l  R I O D I N E

Dosis media :
2 a 6 perlas al día.

C a d a  p a r ia  r e p r e a e n ía  Ja a oo id n  
t e r a p é u t i c a  d e  S O  c e p t i f f r a n io s  d e  

y o d u r o  a lc a l in o .

Laboratorios P. ASTICR, 45-47, Rus du Docteur-Blanch.-PARIS (16*) (Francia). 
Sucursal en España: 129, calle del Bruch. —  BAR CELONA

DOS JUICIOS EXTRANJEROS 
ACERCA DE UN PREPARADO ESPAÑOL

€... resum iendo podem os decir que el Septoyodo es uno de los m ejores medi­
cam entos que poseem os para el tratam iento de las afecciones puerperales, siendo 
desde lu ego , el de m ás fácil em pleo y  e l que ofrece m enos peligros. >

Prof. Alols Santner: Clínica Ginecológica de la Universidad 
de Graz, publicado en el tV/ener KUn. Wooheneohrift, núm. 19, 1924.

«... en todos los casos se  h a logrado con la  solución de P regl una notable mejoría 
en la  m archa de la  fiebre puerperal, que en m uchos casos se  curaba por desaparición 
crítica de la  tem peratura. E l em pleo de grandes dosis no ofrece p eligro  alguno...»

Knauer y Zacherl: Mitteiiungen des Vereins der A erzte in Steiermarh. i.<> Julio, 1 9 2 1 .

6 4 S 1 3 > P T 0 Y 0 1 ) 0 9 9

especial para ginecología en cajas de 5 ampollas de 10 c. c.

S .  A .  L-  I. A .

S . A . L a  In d u s tr ia  í l l s p a n o - A t a a n a  de P ro d u c to s

G lo r ie t a  d e  la s  D e l i c i a s ,  2 .  —  M A D R I D  —  A p a r t a d o  7 0 6 0 .

Ayuntamiento de Madrid
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EL G R U PO  H IP N O T IC O ,  S E D A T IV O  Y A N T h ^
E S P A S M Ó D IC O  *

A c i d o  d io l i lb a r h i tu r ic o
nom. reg. paten.

H i p n ó t i  c o  y  S e d a n f e
Insomnio consecutivo a la neurosis, 
neurastenia e histeria.Estadosda 
depresión, fobias. agitación nerviosa. 

A m p o lla s ' C om prim id os' C o to s

•-Í?

D ia l adicionado M  E ter alitico del p a r a -a c e ta m id o fe n o l  
nom. reg. paten.

H i p n ó t i c o , A n t i e s p a s m ó d i c o , A n a l g é s i c o

Insomnio originado por dolores. Epilepsia. 
fjisteria.Espasmofilia.Neuralgias. Convulsiones.

• C o m p rim id o s  •

D ialilbarb ilu ra to  d e  e i i l m o r f i n a  
nom. reg. paten.

H i p n ó t i c o  R e f o r z a d o

' Insomnio rebelde. Agitación 
intensa. Iniciador de lo anestesio. 

• Comprimidos •

S o c i e d a d  o a r a  l a J n d u s t r i a  Q u í m i c a  en B a s i l e a  (Sui2a)
p a r a  m u e s t r a s  y  l i t e r a t u r a  :

C I B A  S O C I E D A D  A N Ó N IM A  D E  P R O D U C T O S  
Q U iM IC O S ^ V io  L ayetan aA i -  Apartado.  7U=BARCEL0NA

Ayuntamiento de Madrid
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Insustituible en las afecciones 
del aparato respiratorio.

Tos,
catarros,
bronquitis

asma.

Fórmula por 20  gram os.
T ioco l, 23 centigram os; H eroína, 6 m iligram os; 

A rrhenal, 2 centigram os.

Precio, 4,25.

Toleradísimo 
por los 

más débiles 
estómagos.

M u i s t r i  i r i t i s  i l i  c l i s i  M i d l c i  s u g l l t i m l o  I d UI i u i d  i s U c I í d  d i  d i s t i o i '
Ayuntamiento de Madrid
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NORRHUETIME
J U N f i K E N

E l  T ó n i c o  d e  l a  I n f a n c i a
Substituye con ventája at aceite de hígado de baca/ao

S E  U S A  T O D O  E L  A Ñ O
SABOR A G R A D A B L E -P E R FE C TA M E N TE  TO LER A D O -LICO R  NO ALCOHÓLICO NI AZUCARADO

DOSIS POR CU01ARADA SOPERA"» TODO 0.015 G<--- MIPQFOSFITOS COMPUESTOS 0-18 Qr.
FOSFATO SODICO 0.15 Or.- CiLICERINA PURA.

E f ic a z  EN AD£NOPATIAS.UNFATtSMO.ESCRÚFULA.RA- 
QUITtSMO.BRONQUITIS CRÚNICA.DtABLTES.HEREDO- 
SiFlUS. AMENOv OISMENORREA.CONVALECENCIAS e t c

DEPURATIVO RECONSTITUYENTE

miittí

M U E S TR A S  G R ATIS  A L  C U E R P O  M É D IC O

LABORATORIO M I R A B E N T  -  BARCELONA.

IcJ

es

Niimiioi
JARABE CALACTÓGENO.
GLICEROFOSFATOS COMPUESTOS-EXT,
FL DE OALECA-TINTURA DE SEMILLAS DE 
ALG0DÓN-VAINILLA-NUE2 MOSCADA 
y  CANELA

D e c o n s t i t u v e n t e  g e n e r a l

PARALAS M U JE R E S Q U E  C R I A N .
E s t i m u l a n t e  d e  l a  s e c r e c i ó n  
L Á C T E A .

PUED E H A C E R  P O S IB L E  EN 
MUCHOS CASOS LA

LACTANCIA MATERNA.

MUESTRAS:
La b o r a t o r i o  MIRABENT. B a r c e l o n a .

4

P&HIRVOl
T Ó N I C O  E S T O M A C A L .

F Ó R M U L A ,

Ca s t e r a s a  
M.CL. QUIM PURO 
Tint. badiana
T i N T ,  N U X  V O M .

Tint. COCA

0.6 S  Gn 
0 .0 5  G« 
0.17 Cn 
O.OS G» 
0 . 15

POP C U C H A R A D A

E f i c a z  e n  l a  I N S U F I C I E N C I A  
G Á S T R I C A  Q U Í M I C O  M O T R I Z  y  

EN  TO D A S  LAS A T O N Í A S  G Á S T R I C A S

MUESTBAS:
iL La b o r a t o r i o M I R A B E N T .  B a r c e l o n a

Ayuntamiento de Madrid
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Producios del Laboratorio Dr. Julio Méndez (Buenos Aires),
l GRIPE EN TODAS SUS MANIFESTACIONES. 

Hantinóqeno NEUMO «  Méndez Nenmonla é infecciones á Nenmo. RiniUe y Latin-
• ® I giti0 pieudomembranoBBB. Traqueiti».

II —  r C T A n i  n { ANTIPIOGENO.—Anginas. Acné. Fcrnncnlosis.Haptinóyano ESTAr ILU « M e n d e z » .  . I AnliraT. ATiBcesoa é Infecciones á estaftlo.

II  1* ' P f l U n  Tk/T' J  ( Blenorragia, Metritis. PelTi-perltonltta. Artrl-Haplinogeno bUNU «Mendez» .................} tis. Orquitis. Cistitis, Prostatitis.

Suero CARBUNCLOSO «Méndez» • • ■ | Carbnnclo en el hombre.

Haptinógeno ECZEMA «Lóizaga» • • • | Curativo del Ezcema agudo.

Í
 Prodocto eipeciflco, no antitéxlco, curativo de la 
difteria. No produce anafUaxla ni ningún acd-

L it e r a t n r a  c l e a t í l i c a . — Se remite gratuitamente á los señores Médicos que lo soliciten á 
M. Martín Yáftez.— Ü p a P ta d o  3 8 ^ .— M a d r id .

fjOTA — Los (H-oductos de ios 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 YÁNEZ. —  Apartado 3 8 4 .—  MADRID. —  Teléf. 25-81 S.

Sífilis en todas sus formas.

Succiiiolpreparación indolora
d e  S u c c l n o t o  d e  b i s m u t o  y  d c e l t e  d e  o l l u n s .

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

Muestras y literatura á disposición de los señores médicos. 
M. Martín Yáfiez.—Apartado 384.—Madrid.

D e  v e n t a  en  t o d a s  la s  f a r m a c ia s .

B

Ayuntamiento de Madrid
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Instituto de Biología y Sueroterapia
IBYS

M A D R I D
Bravo Murillo, 45. ^  Apartado 897. Teléfono 17-41 J.

Dirección telegráfica y telefónica <IBTS»
D i r e c t o r  t é c n i c o : E X C M O .  S R .  D .  J.  D U R A N  D E  C O T T E S

i NUEVOS PRODUCTOS “ IBYS”
j Estafilo-lnmunol. Estrepto-Inmunol 

Estafilo-Estrepto-Inmunol.
Filtrados para inmunización local por el m étodo de Besredka. 

Tratam iento de las íorunculosis, abscesos, erisipelas, etc, etc.

ra

OS.

TIROYOPOSAL
S al tiro iodada.

T ratam ien to más cientifico y  eficaz del bocio.

Pídanse muestras y literatura al Instituto «IBYS

Ayuntamiento de Madrid
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MTORIOS ANORÓiCO, S, A.
Prepara»!© coos

EXTRACTO ACEITE 

DE HIGADO DE BACALAO

EXTRACTO DE MALTA
HIDÍlFIKFITOt msDgaDeae, de calcio, de potaeio,
HlrUrUirilU) de hierro, de qaiDÍDa; deeetiicDÍDa

DOSIS: Niños de tres á cinco años, dedos 
á tres cucharadas de las de café al 
día.— De cinco á diez años, de dos 
á  cuatro cucharadas de las de 
postre al día.— De diez á quince 
años, de dos á cuatro cucharadas 
grandes al día.— Adultos, de tres 
á'cuatro cucharadas grandes al día.

r ^ /<

V >:

A'
S A B O R  A Q R A D A B I j B  

NO PRODUCE TR A S TO R N O S  DIGESTIVOS 
GLEFINA es el único recurso que tiene el médico para formular:

ACEITE DE HIGADO DE BACALAO EN VERANO
otras especialidades:

TÓNICO SALVE: Reconstituyente del sistema nervioso. 

GOTAS F.Y.A.T.: Potente antiescrofuloso.

llüESíílllS; LaíoratoiDMIiiflróiiiafo. i  11— Pl fentíal del llilalie. ] — Bartelona.

-S i/

&

o  T I »  t  r  o  x ^ o  d - U . O  t  o  8  e s x > e o i a . l e s

G A R L O  E R R A
d e  é  'X. 1 .1  o  X* e  o  o  XI o  o  ±  d  o  •

Opopeptol ERBA
Jugo gástrico íntegro, indicado en los 
estados de depresión gástrica. De 20 á 
25 gotas, en un poco de agua, acto se­
guido de las dos principales comidas,

Vitae ERBA
Asociación de hierro, arsénico, glicero- 
fosfatos alcalinos y  estricnina. Una 
ampolla de i c. c. administrada diaria­
mente, yugula los estados patológicos 
debidos á alteraciones hemáticas.

Cardiocinol ERBA
Poderoso tónico cardio vascular (espar- 
teina, estricnina y  estrofantina). Una ó 
dos ampollas de i c. c. al día, según el 
estado del enfermo,

Plasteinol ERBA
Inyectables á base de Lecitina, Mentol, 
Yodoeucol, Eucol y  Eucaliptol. Una in­
yección intramuscular de I -2-3 c. c. en 
las afecciones pulmonares crónicas con 
grave demacración y  decaimiento.

P I D A N  M U E S T R A S  Y L I T E R A T U R A  A L  A G E N T E

O .  o r A . M O I V O
U  R G E L ,  & 7 . B A R C E L O N A

Ayuntamiento de Madrid
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INSTITUTO DOSIMÉTRICO
F* U  INJ D  A  D  o  E N  1 3 * 7 2

54, des ppanesxBoopgeois. « PARIS III*
Loe Qiánulos doBimétricos aimplea de Charlea Ohanteaud están preparadoa con loe alcaloidea y loa productos 
químicos máa puros, y Bon analisadoa por nn químico experto, se expenden en lae farmacias mediante receta

de los médiooB.

Gmlos simples [lailes n iE ll eo [ajas Pe DIE! Mas de VEIHTE Giáaulos tada IIdo
SUBSTANCIA firinulido-

Acido arsenioso................  miSigr.
Acido bensoico..................  miligr.
Acido saliciiico..................  centigr.
Acido tánico........................ centigr.
Aconltina amorfa..............  i  miligr,
Agaricina............................  miligr.
Amoníaco (benzoato)........ centigr.
Anemonina..........................  miligr.
Antimonio (araeniato).. . .  miligr.
Apomorfina......................... miligr.
Arbntina..............................  miligr.
Arbutina..............................  centigr.
Aaparagina..........................  miligr.
Atropina...............................  ̂miligr.
Atropina ísnlfato)..............  i  miligr.
Atropina ^valerianato).. . .  }  miligr.
Bismuto (subnitrato)........ centigr.
Boldina................................  m ili^ .
Bromuro de alcanfor........  centigr.
Bruclna................................  i  miligr.
Brionina............................... miligr.
Cafeína................................  miligr.
Cafeína.................................centigr.
Cafeína (araeniato)............  miligr.
Cafeína (valerianato)........  miligr.
Cafeína (valerianato)........ centigr.
Calabarina (sulfato)..........  } miligr
Calcio (aulfuro)..................  centigr.
Calomelanos........................  miligr.
CalomelanoB........................ centigr.
Oannabina (tanato d e ).. . .  miligr. 
Cal (glicerofostato d e ) . . . .  2 ceutg.
Cal (hipotosfitoB de)..........  centigr,
Circutina (bromhidrato de) miligr. 
Cicutina(clorhidrato d e ) .. }  miligr.
Cocaína................................  J miligr
Cocaína (clorbidrato)........  miligr.
Oodeína................................ miligr.

SUBSTANCIA

Codeína................................
Colcbicina............................
Colocintina.................
Gotoína................................
Cubebina.............................
Ciclamina............................
Datnrina..............................
Diastasa ..............................
Digitalina amorfa..............
Duboieine............................
Elaterina..............................
Emetina...............................
Emético................................
Ergotina..............................
Evonimina................ ......
Hierro (arseniato de)........
Hierro (glicerofosfato de).
Hierro (lactato de)............
Hierro (fosfato de)............
Hierro (valerianato d e ) . ..
Gelsemina............................
Guaranina...........................
Helenina..............................
Hidrargírico (bioduro).. . .  
Hidrargírico (protoioduro). 
Hidrastina o beeberina . . .
Híoeciamina........................
lodoformo puro..................
Iridina..................................
Jalapina...............................
Juglandina..........................
Jnglandina...........................
Kermes................................
Konsseina............................
Leptandrina........................
Litina (benzoato de)...........
Litina (carbonato de)........
Litina (salicilato de)..........

Granulado

centigr.
i  miligr.
I miligr,
miligr.
miligr.
miligr.
i  miligr.
centigr.
miligr.
i  miligr.
miligr.
miligr.
centigr.
1 centg. 
miligr. 
miligr.
2 centg. 
2 centg. 
2 centg. 
2 centg. 
i  miligr 
miligr. 
centigr. 
miligr. 
centigr. 
miligr.
1 miligr. 
miligr. 
miligr. 
miligr. 
miligr. 
centigr. 
centigr. 
miligr. 
miligr. 
centigr.
2 centg. 
2 centg.

SUBSTANCIA Granulado.

[iObelina..............................  I miligr.
Uorflna (bromhidrato de), miligr. 
VIorfina (clorhidrato d e ) . .  miligr. 
Morfina (iodidrato d e ) .. . .  miligr.
llarceina..............................  miligr.
Pelletierina (tanato de) . . .  miligr.
Pepsina pura....................... 2 centg
Ficrotoxina........................  i  miligr.
Filocarpina (nitrato d e ).. .  miligr.
Piperina............................... miligr,
Podofllino............................  centigr.
CDaslna................................ miligr.
Quinina (arseniato d e ) .. . .  miligr. 
Qninina (bromhidrato de). 2 centg. 
Qninina (cacodilato d e ).. .  centigr. 
Q u in in a  (bidroferrocia-

nato d e ) ........................... miligr.
Q u in in a  ( hidroferrocia-

nato de)............................  centigr.
Quinina (saliciloto d e ) . . . .  centigr.
Quinina (sulfato de)..........  2 ceutg.
Quinina (valerianato d e ) . . 2 centg
Scilitina............................... miligr.
8a! de Gregori....................  miligr.
*̂ 088 (arseniato de)............  miligr.
Sosa (benzoato de)............. 2 centg.
Sosa (salicilato de)............. 2 centg.
Sulfato de esparteina........ centigr.
Bstrofantina........................  i/,„ mlg.
Estricnina (arseniato de).. i  miligr. 
Estricnina (hipofoefatode). ¿ miligr. 
Estricnina (sulfato d e ) .. . .  }  miligr.
Sulfbydral............................  centip.
Veratrina............................. }  miligr.
Zinc (cianuro de)................ miligr.
Zinc (pbosfuro d e )............  miligr.
Zinc (valerianato de).......... centigr

intiumtticoa AotUierpétiooB

AntioatamlM
AntínerviosoB 

(oontn U diibeteu 
boitíosb)

Aotídúbdüons 
(ooacri ii diibetí-a

izaoar&dft)
Aotioeuiálgicos

AnUdiHTtUooe
AvtieBpBBmódiooB
(OODtn lOB eipBB*

m o 9  doloroBoe)

AAtigooorrdcofl
ûitibleQorcî ioos)

AstiOBpeoiflooa

AQtieAtrQiDOSOi
(intídAorofoloBOB reoouatitiî BDl̂ i)

Gráíiulos Compuestos de Charles CHMAUD
en cajas de 5 tubos de 20 gránulos cada uno

Granulos Antináuseos contra el Mareo
Vi miligr. <l« Hjioicliirlni. Vi miligr- Sulfilo de Utrlcnlni.

Depótilo General para EspaAa: J. URiACH;  G.‘  
Bruoh. 49, Baroalona.

AntizimóÜoOB
Defervoíaentaa
(defervesoeutea

antifebrilos)

Antidiabiticoa Digeativoa

Oirdiotdoicou 
(coDCrilau onformo- 
d&doi del conzós)

DivétiOOB 
(dJiiréticofl 7 OB>
pasm6dáoofi)

Contra
le toi aeiviosi

Fobrifogoa 
(febrilsgOB 7 an- 

Üperiódiooi)

Contra
el renmatiamo 

7 la gota

Hopdticoa 
(contra Uo anfor- 

msdadea d«l hígado]

Sudoríflooi
(indorlfioou y ruolutívoal

Ayuntamiento de Madrid
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T H Y R O I O I N E
^ 2  l t 9 g t A \ P 0 T Í 9  monana t n  ac/cinô j| 0 V I G  É N I N  e

(t fT9geo onfM Je ioda tomldoi

T R I G L A N O O L
'flAVCVliAOl 

(dt 2 9 ) gfágeoi Oa/ 2̂  ôfits i
T R I G L A N O I t i e

(A«A9 r«HieAlAO>
( J e  2  a  i  / f c s < a »  2 J  h o f 9 t  )

L a b o r a t o r i o s  BO UTY
3, Rué de Dunkerque - PARIS

o .  ERNESTO MOLINA GATTEAU, F iirn ia cJ u tiu o  O a / a r i i i ;  u  A  i / e n i t  U e l i e r a l  f j u r a  ¡ i f / j a i U t  A re o s l  2 2  du|i‘ . U A O R IO

BIOUAQTYl.
FERM ENTOS LACTICOS

r

'«To, '*65 FOUB'*'*'’ ,
, !S5oui*°e

á̂rTéltg'

en tubo de aluminio conteniendo 

6 0  C O M P R IM ID O S

M O D O  D E  E M P L E O

ADUi. ros Tres a cuatro comprimidos después de cada 
comida.

J l O F f t C T Í '
Sin masticaríos y de preferencia en agua 

anacarada.

■ "^OMPRíM ^  -

iNTesTi'"_j<

iO®°« o £mi>i-°L;
’ Ku,

CRIATURAS Hasta 4 meses: dos comprimidos por dia 
u 8 » cuatro » »
» el destete; seis » »■

Siempe antes de las mamadas con agua her­
vida y  azucarada.

A D O P T A D O  E N  L O S  H O S P IT A L E S  D E  P A P .I S .

L A B O ftA T oA iO S  POUAt^lEA P R e H t»  
aa.BQ JwlVAAP ttt U'rtdPITAW . «ANI*

reM cW m t a n t i* M .s iM tyro  
.VtAkTAO r y  j  • *1A>P»»0 —

DE!

Ayuntamiento de Madrid
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LA O p o t e r a p i a  O s e a
c: mi t̂oJo máj «cguro Je

R E M I N E R A L I 2 A C I Ó N

TUBERCULOSIS - RAQ.UITISMO - FOSFATURIA 

DISTROFIAS CÁLCICAS - DENTICIÓN - FF ACTURAS 

CONVALECENCIAS . EMBARA;í O - LACTANCIA

A L

f'l*
A

H O L O S
P O L V O  DE H U ES05, O PO TE R Á PIC O

(preparada á la Itmperalura fuiológiea)

asedados á los Exirados paralirside y suprarrenal leíales,

F IJA D O RES C Á L C IC O S  P O R  E X C E L E N C IA

D ^ i é !  La pequeña raedidA de i ¿r. cq cada comida, mezclada c o b  los alimentos (alaguao gu$Lo).

DESrnn:NS, Doelor en rarmneí*. 9, Rué PnuinauJfy. 9, Parh (8«), — Agentes para Es pena : J. G, SALINAS v C'*. tu, Celle Claris, R.iteelooa.

© 0 0 ® ® 0 0 0 0 © 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

M I L O
® H a rin a  d e x tr in a d a  m a lte a d a . I
¿ Sin adición de leche ni azúcar. |
®  Produefo dietético en las afecciones gastro - intestinales. ®

®  R s E O f f ie n d a lo  p o r  l a s  a u t o r i d a d e s  m é d i c a s  d e i  m u n d o  e n t e r o .  0
©  ------------------------------------------  @

©  DE VENTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS Y DROGUERÍAS Oí

©  Muestras y  folletos gratis á los señores médicos que lo soliciten de la 0

I SOGIEDID NESTLÉ,«.e.p.a Vía Layetana, 4 1 , BARCELONA I
gj ó de su Delegación en M A D R ID , Marqués de Cubas, 1 2 . ®
) :  0
© 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Ayuntamiento de Madrid
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Nueva Medicación
DESINFECCIÓN IN T E S T IN A L

E N T E R I T I S ,  A U T O  I N T O X I C A C I O N  E S

CH LOROBYL
B a s e  de C L O R A m iN A  T

Y D E B ILIS  PURIFICADA Y  D E S P IG M E N TA D A

Comprimidos A^lutinizados. ;

0 X 1  D A N T E  

B A C T E R IC ID A  

DESODORIZANTE

=  D O S I S  =

8  Comprimidos 
antes de cada comida

a g e n t e : L a b o r a t o r i o  M I R A B E N T  Y  C'*, S .  C . ,  B A R C E L O N A

Laboraloires R e u nís .— J. Legrand, F a r m a c é u t ic o .— 159. Avenue de Wagram,— P a rís .

Tratamiento Fisiológico
D E L

ESTREÑimENTO
El LACTOBYL se compone de :

V FE R M E N T O S L Á C T IC O S ,  que enrayan la putrefacción intestinal; 
2°  A G A R " A G A R ,  que hidrata el contenido intestinal;
3° E X T R A C T O  B IL IA R f  que regulariza la función del hígado;

E X T R A C T O  T O T A L  de las G L Á N D U L A S  dei IN TESTIN O  
que reactiva el funcionamiento de este órgano.

LABORATOIRES REUNIS, 11 . Rué Torricelli, P A R IS  
A g e n t e  ; PEREZ MARTIN Y C‘, Calle de Aloal&9, Apartado Müm. 310, en MADRID_

E l.

Ayuntamiento de Madrid
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SANATOGEN
Reconstituyente y  alimento nutritivo sin igual para restablecer las fuerzas perdidas, mentales ó 
físicas, enriquecer la sangre, proporcionar una buena digestión, animar el apetito y  aumentar 
el peso. SA N A T O G E N  es una combinación química formada por 95 por lo o  de caseína y  

5 por lO O  de glicerofosfato de sodio, producto de la lecitina.

I N D I C A C I O N E S
E n f e r m e i i a d e s  n e r v i o s a s .  
E x t e n u a c i ó n  m e n t a l  y  f í s i c a .  
N e u r a s t e n i a  s e x u a l .  
R a q u i t i s m o .  E s c r ó f u l a .

D i s e n t e r í a .  D i s p e p s i a .  
U l c e r a  g á s t r i c a .
A n e m i a .  C o n v a l e c e n c i a .  
E n f e r m e d a d e s  e x t e n u a n t e s .

NO E X I S T E  N I N G U N A  G O N T R A I N D I G A G I Ú N  PARA E L  S A N A T O G E N
El Dr. D. José María Rosell, de Barcelona, especialista 

del aparato digestivo y  de la nutrición, escribe:

«Desde hace doce años vengo recetando el 
SANATOG-EN como uno de los más eficaces 
elementos que conozco para fomentar la nu­
trición y como potente medio vigorizador del 

tono general orgánico.»

Muestras g ra tis  envia­
rá  á los señores m é­
d ico s el Concesionario 
F E D E R I C O  B O N E T  
Apartado 501.— Madrid.

’J

V ,

PREMIO ORFILA -  PREMIO DESPORTES. -  ACADEMIA oe MEDICINA d e  PARIS.

DIGITALINA
cristalizada

NATIVELLE
O b ra  m ás re g u la rm e n te  que t o d a s

la s  o tra s  P repa rac iones de D ig ita l.

OBÍNULOi al l/io- demltlír.rt'. 
OHANULOí ni j/4 d e  mlllgr. ( g r .  b ltn oo .1  
•OLuciON «I mllfaiijio.
AMPOLLAS (DluUsJlnn Inveotnb].): 

al 1/iO- a.miúárnnio.
•I i/4de Diilluiamo.

Dosificación rigorosa MUIATRAS I
LiBOAAToma NATIVBLLE 

41, a e  Pon-Svii. I 't r l i ,

Ayuntamiento de Madrid
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*K.

Más de 1.000 
páginas 

30.000 direc­
ciones de pro- 
f e s i o n a l e s .  
Colaboración 
c i e n t í f i c a .

NOMBRE B E G U fT-i

Indice de las principales 
materias

Historie de la Medicina 
Grandes figuras 

Legislación sanitaria 
Facultades y Escuelas 
Colegios Profesionales 
Directorio de Médicos 
Directorio de Farmacéu­

ticos
Directorio de Veterinarios 
Directorio de Odontólogos 
Directorio de Matronas 
Directorio de Practicantes 
Médicos especialistas 
Sanidad Militar y Naval 
Hospitales - Cilmcas -Sana-
torios-Manicomios-Hidto- 

logta-Laboratorios 
Especialidades médicas y 

farmacéuticas 
Bibliogratla

Declarado por Real Orden DE UTILIDAD SANITARIA

será obligada obra de consulta para
Médicos Odontólogos

Farmacéuticos Practicantes
Veterinarios Matronas
y cuantos se relacionan con

MEDICINA, SANIDAD,  HIGIENE

Tiene m ucho interés para usted aparecer en el 
ANUARIO MÉDICO Escríbanos comunicándonos 
su dom icilio, profesión, com ercio u ocupación.

SOLICITAMOS CORRESPONSALES EN CAPITALES 
DE PROVINCIA Y PUEBLOS IMPORTANTES

Lpi profesionales que contraten la 
dirección en NEGRITAS, reclbl- 
rSn gratuitamente un ejemplar del 
A N U A R I O  M É D I Í O .  cuyo 
precio al público es de pesetas 20-

ANUARIO MÉDICO DE ESPAÑA
C R A * l  V I A .  11 y j S . - M A D B i p _

Sr. Administrador del ANUARIO MÉDICO DE ESPAÑA 
APARTADO 202.-MADRID 

Strvase Inscribir mt nombre y dirección en 
el directorio correspondiente en NEGRITAS

Nombre................................................................. • ■ •
Especialidad.......................................................
Dirección...................... - .....................................

Abonara por ello ptas. C ,«l ceelblr, |Tíhill»m«nle. nn elemplat del AKUAIUO HÍPICO
FISHA.

dt

Se necesitan corresDonsaies para el ANUARIO MEDICO en Alicante, Balearee, Canarias. Corufta. Granada, L e i^

Ayuntamiento de Madrid
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ELPM I^ERPRODUCTODEVOBOYAR3É!%tCO  *• 
 ̂ 'í/w  consecuencias tóxicas secundarias

Z I M E M  A 
A Q L I C O L O  

CASEAL c a l c i c o  
Q O N E A X

^ ■ k

N O  E S
FERMENTESCIBLE

B A L . D A ^ C C I «  P I S A

L E J O I H A L T O
DextHnay maltosa con amilasa inactiva 

A l i m e n t a c i ó n  a r t i f i c i a l  y  m i x t a  
d e s t e t e  • t r a s t o r n o s  R a s t r o  e n ^

S. t é r i c o s  d e  l o s  l a c t a n t e s , e t c . e t c .

t - '
e,ftA.NUlAO^ M ID Yl

S olu bilid ad  com parada, 
d el A cido  Ur ic o  e r i f

<

is
A ^

' m a s  r i c o  e n  p r i n c i p i o  a c t i v o  ,

iBibcrob
e:5o£»&

ICítraLo 
L il^ C i^ o io  

IPotoia
j e s t b a  ¿ a b o r a l o r i o s  MtDtr.

2 a 4
C u ch a ra d a s

d e  lo s  de ca fép ord ia ,A

9 2 %  4 0 % 2 0 %  8 %
4, rué  d u  O o lone l M o lí, P A R iIS

irWa
Ayuntamiento de Madrid
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Instituto de Biología y Sueroterapia |
I B Y S

M A D R I D  ¿
Bravo Murillo, 45. Apartado 897. ®  Teléfono 17-41 J.

Dirección telegráfica y telefónica «IBYS»
D i r e c t o r  t é c n i c o : E X C M O .  S R .  D .  J .  D U R A N  D E  C O T T E S

BRONCONEUMOSERUM
Suero pneumo-diflérico optoquinaElo.

L a  inm unoterapia y  la  quim ioterapia constituyen las bases en que se  fundam en­

ta  el tratam iento de las infecciones.

En los procesos pulm onares y  broncopulm onares es universalm ente reconocida 

la eficaz acción de la  inm unoterapia especifica obtenida con tos sueros antineumo- 

cóccicos y  la  paraespecífica del suero antidiftérico. S i á  estas acciones se suman 
en el mismo producto la  acción quim ioterápica de la  optoquina se realizará el ideal 

del tratam iento de los procesos pulm onares y  broncopulm onares.

L a  feliz asociación de la  acción del suero antidiftérico, el antíneum ocóccico y  de 

la  optoquina en el b r o n c o n e u m o s e r u m  explica  la superioridad de este pro­

ducto á  todo otro sim ilar y  su universal aceptación para el tratam iento de las pneu­

monías, bronconeumonfas, bronquitis agudas y  crónicas de los adultos y  de la 

infancia, sean de etiología única (pneum ococias) ó asociada {pneum ococo. estrepto­

coco, Pfeiffer, etc. etc.).

i i

« í
I

Pídanse muestras y literatura al Instituto «IBYS».

SI

Ayuntamiento de Madrid
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Poderoso
a N J l L G E S i e O

a N T i R R E C M a r i e o
a N T i P i R E T i e e

INDICACIONES: Dolores de todas clases, poliartritis, neuralgias, reumatismo, lum­
bago, ciática, ñebres infecciosas, dolor de cabeza, desarreglos 
menstruales, etc.

DOSIFICACION: Media á una tableta tres ó  cuatro veces al dia.

Para muestras y  literatura dirigirse á

LA Q U IM IC A C O M E R C IA L Y FAR M ACÉU TICA, S- A .-A U S IA S  M ARCH, 14. 
APARTADO 2 8 0 .--B A R C E L 0 N A

as

Espiroqnetosls: Sífilis, pian, bronquitis sangrienta de Castellani.
Asociaciones fusoesplrllares: Angina de Vincent.
Disenteria amibiana, Lambllosis y Protozoosls intestinales en general.
Sífilis hereditaria precoz.
Piorrea alveolar.
Paludismo debido al plasmodium vivax.

T r a t a m i e n t o  p o r  v í a  b u c a l
p o r  e l

S T O U A R S O L
('icido oxiacetil-amino-fenil-arsínico.)

PRESENTACIÓN EN EL COMERCIO:
El S T O V A R S O L  na «ncaentra;

b) Para lo* a d u lto s : en fraacoa de 28 comprimido* doaificadoa á 25 centigramo* de anbataDcia activa por com­
primido.

b) Para la te r a p é u t ic a  In fa n til: en frascoe de 200 comprimidoa doaificadoa i  un centigramo de aabatancia 
activa por comprimido.

o) Para el tratamiento p >r vía intravenosa (tratamiento de la paráliaia general) expendemos el S to v a r a o l  a6* 
d lc o  en tubos de 50 centigramos, on gramo y 1,50 gramos para disolver en c. s. de agua bidestiiada y 
esterilizada.

l _ I T e R A X t J « A  A  R E X I C I O I M

L e s  E t a b d i s s e m i o n t s  P O T J L E N C  F J R E R E S
Sooledad A edolm a. — Oapital, 60 mUIooes de trasoos.

8 6  A 9 2 ,  R u é  V  I •  I I I  e  «  d  u  • T  e  m  p  I e  .  -  P  H R  I S  4 3 * ) .

Agente general para España: J  . C O L L . —  Córcega, 169. —  B A R C E L O N A

Ayuntamiento de Madrid
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*JlAÍVÍí̂ 4̂ i‘■ífl ¡TB«nOüil(»Tt,iiiMORT*iTuTAKKH AMON,
3l* CICnCIA nODCRNA PER̂CIOIWIDOKUCSTwsj 
jAnTiGuos nfToDOS.cuRURÁTu csT«Eñini(n1o. 
¡APisA* DE susTMs niLAños...............

í w '=

E N E M A  de E X T R A C T O  de B I L I S  y  de P A N B I L I N B
TmtámleDto r&olosft! moderno del

ESTREÑIMIENTO 7 de la AUTOINTOXIOACION INTESTINAL
1 á 8 cucbaiadttafl d « laa de café en 100 gramoN de a^ua hervida caliente.

M u estra  y litera tu ra : L A B O R A T O i R E  de l a  P A N B I L I N E ,  A N M O M A Y  (A rd e ch e ), F R A N G E  
Repreientantes en ESPAÑA; Sres. Olméoez Salluae y  Compafiia — Ciarla, 111. — BARCELONA

'%m4 i

Inofensivo y  de una Pureza absoluta

CURACION
RADICAL

Y RÁPIDA
{S in Copalba  — n i  /nyscciones} 

de los F lu jos Recientes ó persistentes

PAíllS, B, Ane YíYienD8 y en indas las Famacias

Exigir la Firma

S o b re  el rótulo

Exigir el iVomíre 

S o b re  cada cfepsula

“SOLUCIÓN REICHEHBACH”
El mejor antiséptico pulmonar.

A g o t a  t o d a  e x p e e t o r a o i ó n  y s u p u r a o i A n  
d e l  p u l m ó n .

ÍBxüfogiuAjaoolAto K . 0,40 gramos. 
Benzoato BÓdlco...# 0,70

B ioQíoa....................... 0,006 ^

B a lftá m lc o i d e l P erú , T o lú  y  B en ju í»

Aromático y agradable al paladar.

Pl. J. DOinCO nHlS.-LlMlll, 14. BimElDU

K IN Y O -’ANTIGRIPAL

r Cgístwaoa

a n t i g r i p a l

I C . ,H ,0 ,N .
YODO OXIFENATO XAlHTICO 

AL 2 0  POR lo o  
D O S I S

2  A  12 C C  POR 24 HORAS 
E N  IN V E C C IÓ N  S U B C U T A N E A  

P R O FU N D A
In d ic a c io n e s

TODAS LAS FORMAS CLlMIGAS 
DE GRIPE. YC0MPLICACI0ME5 

BR0NC0NEUMÓMICA5

L A B O R A T O R I O - ’ K I N Y O  
CORTEZO N?9. MADRIDAyuntamiento de Madrid
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J A R A B E  B E B E
I n f a l ib U  y  o a m p l« t a m e n t «  fnofenalw o p a ra  to d a  e la s a  d a  T O S  d a  lo a  a d u lto a , T O S  

o p ó n io a  y  re b a ld a  de  lo a  a n c ia n o a  y  la  T O S  F E R IN A  de  lo a  n iñ o o .

Eolia loa tratamientos enérglooa. tan perjudiciales á niños y  adultos. —  Gran diploma de 
Honor. La más alta recompensa concedida en la Exposición de Especialidades Farmacéuticas de! 
Congreso Médico Nacional de Sanidad Cioll (Madrid 1919).

El JARABE BEBÉ ha sido objeto de los más grandes elogios por la prensa profesional en 
trabajos originales de eminentes médicos.

ayaetaa aMloalvos! a. u a ia e n  V 0 0 |i»H Ü ia  (a . o .). —  a«aaalaa«.

T E T R A D I N A
F o r m a a i E L IX IR  é IN Y E C T A B L E

M a d lo a o lA n  d ln a m S f o ra  y  p e g e n e ra d o ra  d a  le a  c a ta d e a  o o n a u n tlv o a .

Magistral oombinaolón de los elementos estimulantes y  desarrolladorea de energía, terapéuticos 
más callosos (FOSFORO, ARRHENAL. NUCLEINATO DE SOSA y ESTRICNINA). Efioaoislmo en ¡os estados 
orgánicos depresivos y  de agotamiento, fatiga cerebral y  sonoaleoenola de enfermedades Infecciosas. 
El Inyectable contiene cada caja 10 ampollas de 1 c . c . y  10 de2  o.o. haciendo un total de 20 amoollas.

S E P T I C E M I O L
T r a t a m li

I N Y E C T A B L E
> o a p o o fS e a  é In a u a litu fb le  d e  la a  a n fo rm o d a d e a  Inffeeoleaaa.

OOLEITERINA, flOMENOL, ALOANFOR y EITRIONINA

De acción más aotloa que la de los metales coloides recién obtenidos. Cada caja contiene 6 ampo­
llas de 5 o. 0., no produciendo abscesos n i siquiera Induración de loa teildos en los puntos en que se 
haga la Inyección.

PURGANTIL
( J A R A B E  D E  F R U T A S )

Indicado en el eslpeflim ienlo de los adultos 
é indispensable en los niñosa

i  o F O N S i  U O R E N O  Y  C O M P A N I a
~  —  Dlraatar: BEirNARDO MORALES -

B  TT l a  iT ̂  B  0 17 
( "V"

A l^ d l»  mnaitiii, ludion.fa h m  Ravtati y titRClÓD da (anocArrIl.
•oeeeaooooooeoooMooo

c t
Finsegmnuioougaodeeooofroooeeooooo»d»fr»»Qoogpag»̂ ooo»ooo»oooeaafrfrooo>

M A L T O L  T I Ó ”
E X T R A C T O  D E  M A L T A

GEAN RECONSTITUYENTE EUPEPTICO Y TONICO DIGESTIVO
Formula constantemente la clase médica el M A L T O L  TIO, y  se surten de él los grandes Laborato- 

os por su gran contenido en Maltosa y  Diastasa. Lo aceptan con gusto los enfermos por su sabor y  
or agradable. Triunfa en toda la línea en la Terapéutica infantil, y  muy eficaz para las jóvenes en la 

edad del desarrollo, y  para las madres durante el período del embarazo y  lactancia.

D E L M A L TO L : Sim ple, con yodo tánico-fosfat'do, con hipofosfitos con hl- 
P .fo .m o . ,  b a c U o  coa  h.aioglobia.r¡ía"pr*oio',Ó du™

06 ní6rro« ELIXIR MALTOL con papsina y poncreatlnaa

Laboratorios J . T I é  Torrente Flores, 73. — B f l R e E L Q N f l  (Gracia). 
^  - A .  ü  c i  i - e .  x x  .  ^

................................................................................................................................................

Ayuntamiento de Madrid
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CAííity 
Ó /C A  Y 
DENTARI
t u b e r c u
L O r i / -  RA-o u m /rio .

.  /

V
0 3

>ODER070 
lECON/Tl- 

.TUYENTE 
X EFICAZ 
ANTIJU- 
DERCU- 

, .  \ L O f O

1

p s o -T P B i a a jLm A -cC P ftieA  s a .  l a .  m s ja a

U  SOROSniA. por m  «¿ckíé to u r*  U *»  I * * * * "
f  -------- «• o u  ^  b* «ojw** <» »q»l*«o» w ip * * ie .

----------- bodutíTU tMotlrai M »p«ri<»rtd*ao^f»l»*«^
liiliir-"--- psr o  Ueil t
MCOIC* r «MTWfM r OM ripidM J co«.tu«*K tfamrfo q«o
^ T r w r l i o  «M  b**u fcoy h. d*4o «i*  o 6 «c « r prtOi»* » » » ^  ,

^  «  r««.i-o M. loc««*  l» *5 ^  “
IMDKACX3MES: T.Uro.ki*t« M toaei •« <o»»«- •»'»«««'“  

a m a n *  frío». Mol 4o Po**. ••*•

O* o«Att •" Furmmcl*» y C*nt"-« ó* tspwW oe*

Representante: J. Vallés y R!b6 , Paseo deíGraoia, 75. Barcelona.

Emir Esimmi 
.SIIIZd'eCIIIIOS

T o n it ic a ,  a y u d a  a la a  d ig e a t io n a a  v  ab ra  
a !  a p a t i to ,  c u r a n d o  la a  a n ta r m a d a d e a  d e l  

E S T Ó M A G O  a  IN T E S T IN O S

DOLOR DE ESTÓMAGO 
DISPEPSIA
a c e d í a s  y  V ó m i t o s
INAPETENCIA
d i a r r e a s  e n  n i ñ o s
y M ultM Qü ft. 8 V8CM r Bilímao ooñ EnUUHIEKTI]
DILATACIÓ N  Y  ÚLCERA

dol Estómago
DISENTERIA
Hin osodo nnlra lu dlarriu do <M Hlkii, IuoIuh 
^  M U ¿poca dal DE8TETE T ÍEHTICIOK.
3 3  A Ñ O S  D E  E X IT O S  C O N S T A N T E S  
EnoáyoM una botolla y ao notarí pronto qua 
al anlrrmo coma mpa, dlgliro malor y w t. I 

I • nutro, cuplndoo» do «oflulr con «u « o .
' 6 pottlit miB'lai oon niadloacMn pira otos tdlu

''•nta: Sorrtno, 30, Firmacli, MADRID
^  y príncipalaa del mundo

C orrespondencia 
adm inistrativa. •

(La oorreapondenoia qne venga acón.- 
pafladacon on sello de O,J6 peseta» aeri 
contestada directamente.)

Guando nos remita un giro PosjRlJ 
noB comnnlquo el envío, no olvide Indi­
car el número del giro.
Sanatorio Quirúrgico Saltar. —  Pagado 

fin Diciembre 1926.
D. Mignel Onrcla Sedeño.— Id.
D Manual Mootoro.-Id. _
D. Sixto Rodrigues de Sepúlveda. -  W. 
D. Lanrentino Romero.— Id.
D. Manuel Sacriatáu.-Id.
D. Agustín Serrano Salazar. - Id .  ,
D. Basiano del Amo.— Id. fin Septiem­

bre 1926. ,  , . .
D. Francisco Rivera.— Id. fin Diciembre 

1926.
(C ontinúa an la  p A g in » X X X IT .)

.K ^ - i

ANriCÂ niRAL
^ d r d o y u Q r e z :>

JGrocios 
a é l l

I ? * .

/ j

euraré á mis enfermos
BRONCONIUMONICOS 

CA TA R R O S O S  C R O N IC O S  
Presuntos TU R E R C Ü LO S O S
Inmunizándolos contra laGRIPE Y PDLMONIAS

Antlséplloo enérgloe de las viaa 
(eaplratorlas j reDenttllu)[eme efleaz.

Solución Creosotada deG-licero-Clor- hidrofosfato de Cal con Thiocol
y ,Gomenol.

NO CONTIENE 
CALMANTESAyuntamiento de Madrid
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» L  A l f T l « * P T l C O  M A S  P O D B R O S O  D B  L O S  B R O W Q P I O S

 ̂H rabe FHMEL
A B O P T A D O  P O R  L O S  H O S P IT A L !

BISIYIUTHOIDOL
(B ism uto  oo lo ld a l) ^Nuevo agente contra la SIFILIS

BSff .AASPoziBAjB t Solución acuosa

_______ S in  d o lor
« Laboratorios ROBIN, 13, Rué de Poissy, PARIS

Depositarlos para Espáña: QIMÉNEZ-8ALINA8 y 0.*, Sagués, 2 y 4, Barcelona, (S. G.)

lODALOSE GALBRUN
I R e e n

Dosii
Literatura

V s i <

O D O  F I S I O L O G I C O ,  S O L U B L E ,  A S I M I L A B L
Primera combinacióo directa y  eoterameote estable del rodo coa la P i p t o n a  

Deacableri* ea 1886 por E. CALBRUN, Doctor ea Farmacia
R e e m p l a z a  e n  t o d a s  o o a s l o n e s  a l  T o d o  y  é t  l o s  Y o d u r o s  s i n  y o d i s m o

V e in t e  g o l a t  d e  l O D A L O S E  o b r a n  c o m o  br p a n t o  d e  yodare alcalino 
Doaia cotidiaDsa : Claco a veinte gotas pera los niños y diez A cincuanta gotas para loa adultos

y Muestra : Laboratorio Q A LB R U N  •• 8 y 10 Rué du Petit-Musc • PARIS (I
Al« c o n f o n d i r  l a  lODALOSE, p r o d a c t o  o r i g i n a l ,  c o n  los nameroios s i n i l a i r n ,  aparecidos 

d e s p u é s  d e  n u e s t r a  c o m u n i c a c ió n  a l  C o n g r e s o  I n t e r n a c i o n a l  d e  M e d ic in a  d e  P a r í s  d e  ¡ 9 0 0 .

Ayuntamiento de Madrid
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G A S T R A L G IE S

MIMliBliHaiMHIi
PETIT-IVIIALHEI

1 , *ue VáROOK DiPOSM *a ni»

THUS-SERUM
(TIOCOl..................................... 0-2*- , I .......................... ®'**

PO' '̂^ ‘̂-A<L«otofo»l.eáletco................... 0.28
U x i r .  M alta ......................................c *

I n d i c a d o  en t o d a s  l a s  a f e c c i o n e s  

de l a s

V Í A S  r e s p i r a t o r i a s

L a b o r a t o r i o s  V I Ñ A S  -  C l a r i s ,  71  -  B A R C E L O N A

AGUASA
MINERALB.S—

w m P i i ' M CARABANAPURGANTÊ
PEPURATIVA5

ZEZANTIBUOSA^

ANTlHERPtTIj

dS: V h lD A  K  K f i j o s  m  R . J .  C h a V K B R I

l ü ü ñ m Teléfono 91]

MADRID

SOI

Ayuntamiento de Madrid
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Jugo de carne Valentine’s
Antes y después de operaciones quirúrgicas, cuando el 
estómago rechaza el alimento y es de todo punto ne­
cesario conservar las fuerzas vitales, es cuando el jugo 
Valentine’ s demuestra su facilidad de asimilación y el 

poder de restaurarlas y aumentarlas.
John Keay, médico oficial en el Ttospitál de guerra de Edimburgo; Edim­
burgo, Escocia: <E1 JuQO db Cabub  V albntinb’s ba sido neado en eate 
hospital 7 en los casos de extenuación grande á consecuencia de enfer 
medades ó heridas, resulta ser un eeCimnlante 7 alimento de gran valor.>

W. S . TremalnOi M. D . ,  profesor de Cirugia en la Universidad de Niá­
gara; consulta de Cirugia en Maternidad, accidentes y  hospitales de San 
Francisco. Buffdlo N. Y.; «Vengo usando el Jdqo V alkijtinb’b desde 
hace más de dies aQos; reconozco qne he salvado algunas vidas con é 
cuando otras formas de alimentación no daban resaltado; es la prepara­

ción de más valor 7 constantem nte lo vengo usando.>

Se vende en lu  f&rmaciis 7 droguerías de Europa 7 América.

VALENTINE'S MEAT-jUICE CO.
RICHMOND, VIRGINIA, U. S. A.

Agentes generales para España y  sus colonias:
Ea DURAN, S. en C., Calle de Tetuán, núms. 9 y 11, MADRID

:s

A S

m
i/A¿

Amenorrea - Dismenorrea - Menorragia
son generalmente disturbios de la secreción interna y requieren terapéutica de secreción interna.

<Pues el organismo femenino es peculiarmente 
susceptible á los cambios ñsíológieos y patológi­
cos en el sistema general endocríno.s

Graves.— Ginecología, 1921.

HORMOTONE
restaura normalmente el mecanismo 

endocrino de la menstruación,

G. W . C A R N R IC K  CO.
417.421, Canal Street, NUEVA YO R K, N . Y.

no 911

Distribuidor:
J .  PLANS SIN TAS 

Provenzai 136. —  Barcelona.

Representantes:
ANDREU Y RAMÓN 

Pasaje Batlló, 1 y 3 . —  Barcelona.

Ayuntamiento de Madrid
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J  -sr-A. X j lEl 3 ^  o  I  p

ILAGTOBULGtRINA
S im bios is  d e  ferm en tos lá cticos

y  bú lgaros en estado liquido 
y  con  fecha de  utilización.

El mejor desinfectante intestinal.

SUERO HEMOPOIETIGO
Suero írescode  caballo.

E n cajas de  i  oam pollas de  l o  c . c. 

Para com batir anemias, coh ibir 
hem orragias y  exaltar fagocitosis.

El mijor tratamiinta pratainoUrápico.

Se preparan todos los sueros, 
vacunas y opoterápicos, 

sancionados por la práctica.

r.AN TIB TX IN A  ÁLEX
I N V  ■  o

OOMPOBIOIÓN
Bnosliptol.............
BmdoIb da SalTla.
G a a y a c o l .x x
Oxigeno
Biolpiente.......... ...

0,1D !!■ '
0,U
O.OB
0,01 0 . 0.
o . I .  p a »  S 0. e.

Destruye per cerqplete le flore frreoqulel. 
En l i  gripe «e obtienen verduleros milagros. 

■ ■ M tra a  S U  cIm o  M édica aa

J,AIQIAT0810 ISFEL. -  ROHI. 5. - HADBII^

Recomiende usted siempre

<SPART5ERUM>
(Stiii htiî iiilltii lifiihlii I ilciifir.)

En todaa lai aleccionea broncopnlmonatea agadai- 
Excelente eetimolante general de las deíeniaa or* 

gánioai 7 poderoio tónico cardiaco.
Elaborado por el Instltnto Hlcrobiológlco Regional 

del Dr. Saiazar. —  Badajoz.

DEPÓSITO BK UADBlDi

^Farmacia del OR. TORRECILLAS.— Barquillo, 37. >

A N T IA S M A T IC O  PODEROSO
BBUBDIOXFIOAZ OONTBaLOSOAT&BBOBBKOHQÜIALBB

Japabe-Medina
de QuabrachOe

MédtcoB dlatingnidoa y loa principales periódicoa 
profeaionalea de Madrid: El Siglo M áoioo, la Re­
vista de Medicina y  Cirugía prácticas, El Genio Mé­
dico, El Diario Médico-Farmacéutico, El Jurado Mé­
dico-Farmacéutico, la Revista de Ctenciaa Médicas de 
Barcelona y la 5ev«fa  Afédíco-.Farmaeéttítca de Ara­
gón, recomiendaB en largoa y encomiáaticoa articnloa 
el Ía r a b e > M e d in a  d e  Q u e b ra c h o  como el 
Altimo remedio de la  Medicina moderna para com­
batir el A sm a , la D isnea y  los C a ta rre a  o ró n lo e e , ha­
ciendo cesar la fa t ig a  y produciendo a n a  anave  expeo- 
to ra o ló n .

PRECIOS 6 ,5 0  p e se ta s  f r a s c o .
D epAalte  o e n tra l: Br. Medina, Serrano, 30, Ma­

drid, y al por menor en las principales farmacias de 
España 7 América.

—Velilla del Ebro, partido de Hna (Zaragoza), por re 
DUncia, con la dotación de 1.660 pesetas, mas 4.250 por 
ignalas. Solicitades basta el 26 de Noviembre.

Datos.—1 166 habitantes, á 16 kilómetros de la cabeza 
del partido y á 60 de la capital. Hay estación.

—Villarta de loa Montes, partido de Herrera del Dnqoe 
^Badajoz), con 1 600 pesetas, por asistencia á la mitad de las 
familias pobres, pnes hay otro litnlar. Solicitades basta el 
29 de Noviembre.

Datos.—1.623 habitantes, á 28 kilómetros de la cabeza 
del partido, á 180 de la capital y á 60 'de la estación de AI- 
madenejos,

—Villafuerte, partido de Valoria la Buena (Valladolid), 
por renuncia, con 1.260 pesetas. Pertenece á la 6.a categoría. 
Hay SO familias pobres. Por la inspección municipal paga­
rán 125 pesetas y 2,50 por reconocimiento de cada mozo en 
las operaciones de reclutamiento. Se podrá contratar las 
igualas. Solicitudes en treinta dlae. (B. O. del SO de Oc­
tubre.)

Datos—601 habitantes, á 20 kilómetros de la cabeza del 
partido, á 36 de la capital y á 16 de la estación de Qointa- 
nilla.

— Soriguera, partido de Sort (Lérida), dotada con 1.875 
pesetas anuales. Solicitudes en quince días. {B. O. del 4 de 
Noviembre.)

Datos.— habitantes, á 8 kilómetros de Sort y i  24 de 
la capital. Estación más próxima, Balaguer.

(O o n tin á . «n  la  p á g . X X X IV  ,

A L M O R R A N A S

CENARRO

Producto español á base de Hamam-virg.*, iEscnln» bl- 
ppocast; novocalns, anestesina, etc. Gura Hemorroides In­
ternas, externas,sangrantes y  padecimientos delreoto.Tnbo- 
eoacánnlA, 3 peaeta8icorreo,3,50. De venta en fa tm a o la i i

dBSOub

Poi 
eos el 
remei 
Tos c 
meut 
que e 
que S' 
chico 
que e 
al nif
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las ii
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T  ^  Curación Rápida y Segura

T O S  C O N V U L S A
dBSOubierlo por el Dr. ZANONI de Milán, oreador de la 

indualrla opoteráplca en Italia (1898 1924).

Por unánime opinión de loe más iluBtrea Cllni- 
coB el suero «SIC» es verdaderamente EL UNICO 
remedio dotado de enérgica virtud curativa de la 
Tos convulsa; EL UNICO que disminuye rápida­
mente la violencia y  el número de los accesos y 
que cura la Tos convulsa en pocos días; EL UNICO 
que sea tan innocuo para suministrar también á Irs 
chicos que tienen pocos meses de edad; EL UNICO 
que en logar de enflaquecer, deprimir y nausear 
al nifio, le estimula el apetito y le da vivacidad.

No es uno de loa tantos Jarabes conoci­
dos; es un suero humoral conteniendo 
los principios activoa de la glándula

Sobrerenal Interior Cortical
dei buey. Se toma por gotas y  en cada frasco van 
las instrucciones para su uso.

Pídase en todas las yarmnctaa. 

A c e n r e s  e m  e s p a ñ a

I .  U R IA C H  »  C ,‘ , S , A . B A R D E LC N A

ooúoaaoaaaonQnnoociooooooOOOOOOGOOoaoaaooa o o Ua a o □ □ D a o □ Dd □ 00 OOOOOOOOQ OOO «Jtiu 000 UQCJ Qoa

SlC

i

se debe sea á  la  toxem ia 
gradual ó  al impedimento 
m ecánico en la respiración 
y  la circulación. (Osler). 

C U A L Q U I E R A  remedio 
que apresure la eliminación 
de las toxinas; que alivie 
la  disnea, la  cianosis, y 
tienda á restablecer la cir­
culación normal, está cla­
ram ente indicado.

L a  A N T IP H L O G IS T IN E . 
aplicada c a l ie n t e  sobre 
toda la  pared del pecho 
aum enta la  circulación su­
perficial y  por su acción 
higroscópica, desconges­
tionante y  osm ótica apre­
sura la eliminación de las 
toxinas. Aum entando la 
circulación capilar se  da 
descanso al corazón;Ia dis­
nea y  la cianosis desapa­
recen rápidamente.

Mstficattcote ea polt*. a S « «  <U 
búmuto y aufmimn, McnipMlow-

ciudad «baotuA— ■ CoiubMc efiea*- 
scota Id  aaiaracdadet dal

Aparato Digestivo
y CT tolerado pwfeetWDola »ea cwaA- 
qnera ta «dad. lo a p lf u a it n  y m- 
U d c  dal <|t>a lo

Adutí^: U n j o id iÉ rtd »  dt U t 
de calé. meteUdo coo na poco de 
agua, dcapuéa de cada coaiida; pu- 
diendo uaaac impunemente eeU ao- 
tu  eada 3 o 3 berta. AAAoa: La mi­
tad o la leroara parta aefóa la edad. 

D o  y n t a  am todaa pa jte a  

• o ucin M t u u n ra a i t  s v o d o i

Laboratorios N. MIRET
DtpotaeUo, tM^-lareolona

y i n í i / i / i í '  f / f . / i  f h i

Ayuda valiosa en el tratamiento de la Neumonía.
PID ASE E L  F O L L E TO  SO BR E LA  NEUMONIA

^̂ Sólo hay una Antiphlogistiner

OFICINA l-RINCIPAL Y LABORATORIOS:

T H E  D E N V E R  C H E M IC A L  M F C . C O . 

N U E V A  Y O R K , E . U . A .

Sucursales: Londres, 55
ea
|| Sidney, Berlín, París, Buenos Aires, Barcelona, Montreal, g|

SoQoaooooooMQOOOOOOOOOiMocioaodoaciaoanooaoorSooooooocwaaooSjGouuouoouoaoo

Ayuntamiento de Madrid
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S A N A T O R I O  P E N A - C A S T I L L O
Destinado á enfermos del aparato digestivo, nutrición y sistema nervioso,

Clima delioloeo, once hectáreas de parqu), completa Instalación de mecanoterapla,
electricidad, calor y terapéutica física.

Hotel de dietética. Dos hoteles para peiooneurosie.
Pabellón especial de radioterapia profanda. Sección especial de toxlcómanoa.

D i r e c t o r :  f i x c n r ) o .  5 r .  D .  t \ -  A \ o r a Í e s .  —  Médicos; Doctores Penzoldt, O liver y Luquero.
-------------------  S ^ Z S T T - A . l s r r ) E I 2 /  -------------------

TREPONEMOl
E N E R G IC O  Y E F IC A Z  T R A T A M IE N T O  OE LA  S IF IL IS

•n INYECTABLES 
(Indoloros)

•n ELIXIR

,  L —  Su.tpensión oleosa de hidrAxldo bismdiicoiS c. c conilencn 0'26 de Bismuto meial 
'  II.—Aaodacldn del bismuto a les PROTEINAS,especial pa ra  ncurosiflilticos v procesos 
i Inflamaloríos.
1 C on sales hidrarffirico polésICB*. — Perfecramenie tolerado O e fra n  tillo en la cura 
1 simullénea con bismuto ,

L A B O R A T O R I O S  H I G I O N E  • D I P U T A C I O N  7 3 -  B A R C E L O N A

A N T I A S I V I A ' “^ ' ' ¡ i S r "1 S S a t íM ,
I A.gr^dmbt0
I  i  i n o t a n a i v o ,

l :
BENGALAIS

S S a F i a S X V X A ,  C A T A R R O ,  C O R X Z A
D a  V t n t a  e n  t o d a s  la s  F a r m a c i a s .  — UutaTSAS: RIERA S, C. BARCELONA. Ap* 229. .
A , PAOARD. ParmictuLIfo Preparador. 44. Rus d'Agueesesu, BOULOQNR-PARIS ^

D. Eetamante Salioae Oatmona.—Id. fli| 
Junio 1927.

D. Arturo Biscarri.—Id.
D. Brano Lloret.—Id. fin Judío  1927.
D. Francisco Santamaría.—Id. fin Di | 

ciembre 192S.
D. Plácido Huerta.—Id.

(Se eontinuars.)

Reconstituyente rápido

E n o Fo 5 F o r i n a
g 8 E R R A  8

Fortalece á los débiles. —  Acorte  lee 
oonvileoenclas.— Aclare la  mente. 

Devuelve e l buen humor.

N # o e ^

J  E4 X* C4 e

D  E >  Y  E > í «  ”
de Manzana L axante ,

OtillSÍDI II Ik idsitol i ililSlilDÍbll II IK lili!.
DOBIB: Adultos, ds una i  dos oaoharsdu de Isa ds sope 
diluido su SETus ^  solo; slfloa 7  menores de un sflo,nns ou- 
obstada de las da osfd; ds dos i  seis sfios, una onobarada 
da las de postra; da sala so adelanta, ana onobarada de las 
da aepa, mlnldo en agua 6  solo, dsapnds da la oena. Todas 
salas dosis se pnaden aamsniar ó  dismlnnlr, según al erao> 
lo que piodnBaan. De VCQ*4 «n  todas lap Pskrnraelap 

Oipotitiris: E. DURAN. -Tatuin, t y  11.-MsiIrld.
Frasco de maestra A los sefiotas mddiaos, pidiéndolo a 

dliaotor del Laboratorio, Ponzano, IS, eotresaelo Uqda. 
iColdadol Pedid el D E Y E N  pnes hay Imitaciones.

—Valverde de Campos, partido de Medina de Bloiwl 
(Valladolid), por lenuocia, dotada con 1.260 peaetaB, tnáslSlj 
por inspección. Solicitudes basta el 2 de Diciembre.

Datos.—450 habitantes, á 6 kilómetros de la cabetsdell 
partido y á .27 de la capital. F/Stación en la línea de Valí» 
lid, Medina de Rioaeeo.

—Ejea de los Caballeros (Zaragozal, por defunción, díj 
tada con 2.500 pesetas, más 260 por inspección. Solicitada 
basta el 29 de Hoviembre.

iJotos.—7.813 habitantes, á 76 kilómetros de la capitti 
Hay estación.

—Valle de Erro, partido de Aoiz (Navarra), con 1.600 p»| 
setas por titular, 160 por inspección sanitaria, 4.350 porltl 
milias acomodadas y 500 por locomoción. Está compuesto 4| 
partido por Erro, Olóndris, Esnoz, Aincioa, Loizn, Sefiorít» 
y Ardáiz. Solicitudes en veinte días. t̂ Bóletin Oficial del 27d*| 
Octubre.)

Z)atoí.—Valle con Ayuntamiento de 2.849 habitantes.

—Villato, partido de Durango (Vizcaya), con la dotícih 
de 1.980 pesetas, incluido importe inspección. Solicitnduj 
basta el 3 de Diciembre, 

í D a tos .-702 habitantes, a 26 kilómetros de la oabe2aí*| 
! partido, á 27 de la capital y á 11 de la estación de Lemoial

j —La Laguna (Canarias), con 8.000 pesetas. Solicitadáj
hasta el 27 de Noviembre.

Médico con práctica acreditada se ofrece para sustitnd 
interina en capital ó partido. Informará Máximo del R®f’j 
Palacio de Justicia, San Sebastián.

Médico desea sustituir á compaOero durante un 
—Abdón Herrero, médico, Nules (Castellón).

Eniiiii
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