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HEMOAGLUTININAS lotonen, formando pequefios grupos ¢ masas de

aglutinacion.
POR EL Estas hemoaglutininas son también especificas,
en cnanto obran sélo, & cierto grado de dilucién de
los sueros, sobre los glébulos del animal cuya san-
gre sirvié para la inmunizacién, Resisten
sangre de otro, no sélo crea, como queda dicho, una  Peratura de 50 a
hemoHsina, sino ademas, y simultaneamente, otra

substancia que conglomera 6 aglutina los hematies;

DR. MARTIN SALAZAR

El organismo de un animal & quien se inyecta e la tem-

60» que destruye loa complemen-
tos, al influjo del tiempo, de loa agentes externos
ordinarios y hasta de la propia putrefaccion de los
es decir, una bemoaglutiuina. Cuando se examina SU€ros en que se hallan contenidas, con lo cual se
al microscopio la accion de un suero hemolisico prueba su independencia de las hemolisinas, tan
sobre la sangre, lo primero que sorprende es ver sensibles a la influencia de estos inifinos agentes
coémo los glébulos rojos, en vez de estar distribui
dos por igual en el campo microscépico, se reinen
y apelotonan, formando grandes grupos de agluti-

En realidad, puede decirse que las bemoagluti-
ninas acompafian a las hemolisinas, como las aglu-
tiniuas de origen bacteriano van unidas a las bac-
nacién, hasta que luego, poco & poco, bajo el efecto teriolisiuas. Unas y otras obedecen & fendmenos
liaico del suero, se disuelven y desaparecen.

Las hemoaglutininas, como todas las aglutini
flas eu general,

que se desarrollan juntos, que marchan acompa.
flados, como del brazo, pero que no se confunden
corresponden & los receptores de Jamas.

segundo orden de Ehrlich, con sus dos polos 6 gru En los sueros normales del hombre y de los ani-

pos atomicos aptoforo y ciméforo, y estan eonati males existen, aunque eu corta cantidad, verdade-

i'Uidas por una especie de fermentos 6 diastasa ras hemoaglutininas, y, lo que es mas curioso, va-

coagulantes, segun Duelaux, que, coagulando cierta rias hemoaglutininas a Ia_ vez. Por ejemplo, eI_Sl_Jero
extraesfera glutinosa que rodea los glébulos (aubs normal de la cabra contiene tres hemoaglutininas

tanda aglutinable), hace que éstos ae junten y ape cuando menos: una que aglutina los glébulo s rojos



SIO EL BIGLO MEDICO

del hombre, otra loa del conejo y otra loa del pi-
choén, Para probar que ceas aubatancias son diatin-
taa 6 independientes, se trata dicho suero aislada-
mente por las tres diversas clases de glébulos, y
aeparando después por centrifugacion los glébulos
aglutinados en cada caso, loa cuales se llevan y
arrastran consigo la aglutinina correspondiente, se
obtiene con facilidad la distincién 6 separacion de
cada una de ellas. Por el mismo procedimiento,
Bordet demostré eu loe sueros normales la existen-
cia de varias aglutininas bacterianas & la vez.

El fin de las hemoaglutininas no esta bien es-
clarecido aln. Gruber, al principio de estos estu-
dios, creia que servian para injuriar la membrana
de cubierta de loa glébulos y preparar asi la ulte
rior accion disolvente de las hemolisinas. Pero Was-
eermann y otros autores, después de numerosos
experimentos en ette sentido, han negado tal opi-
nién, por haber visto que los glébulos aglutinados
no eran mas fragiles ni mas facilmente destruidos
por los fermentos que los normales.

Obedeciendo a la misma ley que las hemolisi-
nas, si se inyecta 4 un animal una hemoaglutiniua
determinada, se genera una autihemoaglutiuina
gue neutraliza la accion especifica déla primera. Y
por la misma razoén, si se inocula a un animal san-
gre de otro individuo de la misma especie, se en-
gendra una iBohemoaglutinina que corresponde a
las iaobemolisinee antes referidas.

Es interesante saber que en algunas enfermeda-
des infecciosas del hombre, en la malaria, pneumo-
nia, tifus, escarlatina, etc., se presentan eu el suero
de los enfermos verdaderas isohemoaglutiuinas, qué
tieneu la propiedad de aglutinar los glébulos rojos
de otros iudividuos. Halbam demostré que el suero
de la madre puede aglutinar los glébulos de la san-
gre del nifio, y a! contrario.

No se ha podido observar nunca, en estado nor-
mal, la formacion de autohemoaglutininas, si bien
es racional pensar que se formen en condiciones
patolégicas y expliguen esos casos de embolismo
capilar multiple que se suelen presentar en lasfor-
mas graves de ciertas infecciones.

B miEHAIIENVIIISHEOEmIVOEIPLIIUIAIRIfI

FOB

JOSE GERMAIN CEBRIAN
Médloo-biterno del Sanatorio Kenropatioo del Dr. G. H. lafora.

(Trabajo realizado en el Sanaturio Nenrop&tiee
7 en la PoliellniQa del Dr. Lafora.j

El estudio del sistema nervioso vegetativo esta a la
orden del dia. Ej abandono en que se ha tenido este
sistema hasta estos Ultimos afios, tanto desde el punto
de viata anatomoiisiolégico como desde el punto de

vista cliuioo, justifica plenamente esta tendenoia; y sin
embargo, a pesar de los numerosos é importantes tra-
bajos que ha suscitado, «el simpatico sigue siendo la
tierra desconocida, la tierra de promisiéon por ta que
suspiran anatémicos, fisiélogos y cllnicos>. (Claude,
1925.) En efecto, por un lado aun no se ha llegado a
un acuerdo sobre el origeny desarrollo de este aparato,
y mientras unos autores como Kuntz, Ganfini, Abel,
Streeter, Guillaume, etc., defienden el origen cerebro-
espinal, esto es, ectodérmioo del simpatico; otros como
Goette, Pedaachenco, Camus, afirman su origen meso-
dérmico y su independencia primitiva. Esto por no
citar mas que las tendenoias extremas. Por otro lado,
clinicamente loa sindromes producidos por la alteraciéon
del equilibrio neurovegetativo, en general complejos y
difusos, han sido interpretados diferentemente por loa
autores, dando lugar las mas de las veces a teorizacio-
nes mas en relacion con ideas preconcebidas que oon
la realidad clinica. Ademas, como dice el Dr. Mara-
fién (1), esta sintomatologia es en general obscura, no
tanto por la poca intensidad clinica de sus manifestacio-
nes como por la circunstancia de ir éstas casi siempre
mezcladas con otras manifestaciones cUoicaa bien defi
nidas, nerviosas, digestivas, endocrinas, circulatorias,
gue absorben €] interés del cuadro clinico. De aqui que
la patologia vegetativa no sea mas que una «patologia
de segundo término», y que como consecuencia la ma-
yoria de las veces no se valoren dichos sintomas, de-
jandose estas exploraciones para casos excepcionales.

Nosotros queremos modestamente hacer ver lo in-
justo de este procedimiento, no ya en la Medicina in-
terna cuyo campo no nos atrevemos a invadir, sino en
nuestro campo psiquiatrico tan interesante y tan rico
siempre para nuevas exploraciones € hipétesis. La Psi-
quiatria no debe reducirse & la psicologia pura consi-
derando el campo mental como algo completamente
independiente de la estructura del cuerpo. Los progre-
sos de la fieiopatologla cerebral cambiaron ya este esta-
do de cosas, y con las adquisiciones que eti estos ulti-
mos ha procurado el estudio de las glandulas de secre-
cion interna en su relacion oon el sistema neurovegeta-
tivo, asi como con la extension dada mas recientemente
al concepto coloidoclasico demostrando que el desequi-
librio neurovegetativo es elemental en la anafilaxia
mental (Garrolon, Santenoise, Tinel), muchos puntos
hasta ahora incomprendidos y también desconocidos
han sido clara y perfectamente explicados. Y sin em-
bargo, dice Verceilini (2), & pesar de esta suma de cono-
cimientos, nuestro espiritu mantiene aun cierta orien-
tacion en el pensar, debida & la cual el sistema neuro-
vegetativo no ha adquirido todavia su verdadera im-
portancia, admitiéndosele como un elemento accesorio
en lugar de reconocerle como el mantenedor de la ar-
monia y del funcionamiento general del organismo.
Sirva esto como justificacion de nuestro intento, asi
como nuestra creencia de que, como dice Langdon
Brow (3), «el estudio sistematico del simpatico aportara
resultados comparables eu valor & los que siguieron al
estudio de la anatomia patolégica y de la histologia de
la medula espinal.
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<E1 organismo humano es un transformador de
energia que se oarga oon intermitencias, tiene un dé-
bito irregular, una consumacion energética maxima
(esfuerzos, emociones),y otra minima (descanso, ayuno,
Buefio).»— <Eato exige dos sistemas U organizaciones,
uno para acumular la energia adquirida y otro para la
regulacion y liberacion adecuada de las energias acu-
muladas,..; estando esto & cargo del sistema neuroen-
docrino de cuya importancia por lo tanto es facil darse
cuenta...». Hemos querido citar estas lineas del libro
péstumo del Dr. Martinet (4), porque en ellas se tocan
puntos que & nuestro juicio hacen ver claramente la
importancia de estos estudios en Psiquiatria. Habla en
efecto del factor alimentaciéon 6 nutricion, del factor
esfuerzoy emociony del factor descanso, factores todos
gue en ningun campo de la patologia se encuentran
tan alterados como en las enfermedades mentales. Sin
necesidad de recordar el gran desequilibrio metabdlico,
hormonal, etc., en las enfermedades nerviosas y men-
tales, repetiremos la importancia de! factor emocional
en loe trastornos vegetativos que estudiamos. El estu-
dio en efecto del mecanismo de las emociones patoge-
nas ha demostrado la fuerte accién sensibilizadora que
poseen sobre el peiquismo, liberando en el medio san-
guineo productos de secrecion interna en exceso, dis-
minuyendo el funcionamiento hepatico y dando lugar
a verdaderas crisis hemoclasicas con fuertes trastornos
neurovegetativos (Paoal-Davesne). Estas reacciones
complejas que entran de lleno en el campo de la pato-
logia exigen un cierto terreno especial que estos auto-
res denominan cdiatesis psicocoloidoolasica». En este
mismo sentido habla Oswald (5) en un reciente articu-
lo, en que dice que el sistema nervioso vegetativo de los
neurdsiooe esta chipersensibilizado» y en el cual hace
responsable & la vida moderna de esta mayor sensibili-
zacion. Por todo ello se comprende lo importante que
ha de resultar el estudio detenido del equilibrio simpa-
tico en esta clase de enfermedades.

ricnico.— Hemos recurrido para estas exploraciones
alas pruebas farmacolégicas clasicas utilizandolas en
las condiciones 6ptimas para la mayor seguridad de
los resultados. Con este objeto efectuamos las pruebas
por la mafiana estando el enfermo en ayunas desde el
dia anterior y en completa quietud fisica y psiquica.
Este detalle que parecera exagerado & primera vista,
sera perfectamente comprendido recordando que se
trata de enfermos nerviosos y mentales facilmente emo
cionables y que ademas una de las pruebas (la adrena-
lioica) trae consigo el estudio de la reaccién emotiva
de Marafion, en la cual influye indudablemente el es
tado psiquico anterior del enfermo. Sabemos también
que, aparte las variaciones debidas & ia enfermedad
propia del sujeto, éste presenta durante el dia altera-
ciones mas 6 menos marcadas de su «ooeficiente vago-
simpatico» (7), que son de todo punto fisiolégicee. El
suefio, por ejemplo, es un estado de hipervagotonia
fisioldgica, la digestion en sus comienzos es general-
mente hipervagotonioa haciéndose luego ritmicamente
bipersimpaticoténioa. La influencia del vino, café, ta-
baco, etc..., es tan evidente como la de las emociones

de que ya hemos hablado. Todo ello nos indica que el
trastorno vagosimpatioo dependera en gran parte del
estado de equilibrio que dicho sistema preseniaba an-
teriormente en el enfermo. He aqui la importancia de
los estudios modernos sobre el caracter, la constitucion,
las susceptibilidades, etc...

La toma de tensioén, la efectuamos con el osciléme-
tro de Pachon (brazal de Gallavardin), y el reflejo ocu-
locardlaco lo inscribimos graficamente siguiendo la
técnica indicada por el Dr. Guillaume en su ultimo
libro (7).

Los resultados obtenidos los representamos grafica-
mente en un papel dividido al milimetro, en forma
que permite ver de un solo golpe de vista la manera
de reaccionar de cada enfermo a las tres reacciones &
que solemos someterlo.

Dosis.— Las dosis empleadas son para la atropinay
la pilocarpina las mismas que propusieron primitiva-
mente Sppinger y Hess (8), esto es, 0,001 y 0,01, res-
pectivamente. Para la adrenalina empleamos la solu-
cion de Parke Davis al 1 por 1.000 de la que inyecta-
mos ~ 0. 0.; siendo la via de administraciéon de todos
estos cuerpos la bipodérmicay el sitio de eleccion la
region deltoidea. Kreiss que en 1922 hizo un estudio (9)
parecido & este nuestro en que habla de la importancia
de la exploracion del sistema vegetativo en clinica ge-
neral y en la Ginecologia en particular, empleé las mis-
mas dosis de adrenalina y de pilocarpina; en cambio,
para la atropina redujo la dosis & 0,0005 en vez de
0,001. Por el contrario, Henderson (10) juzga estas do-
sis de atropina, que aoo las mas generalmente emplea-
das, como insuficientes para producir una accion fuer-
te sobre el vago; con ellas, dice, solo se consigue esti-
mular el centro vagal, pero sin paralizar las termina-
ciones del nervio vago. Nosotros, sin embargo, creemos
que la dosis de 0,001 es suficiente para la investigacion
clinica en que se utiliza.

Casuisiica.— El namero total de enfermos explora-
dos ha sido de 27, cuya clasificacion es la siguiente: 5
esquizofrénicos, 8 melancolicos involuoidnales, 2 alco-
hélicos, 2 casos de sindrome solar, 4 psiooneurésicos, 1
paralitico general, 1 oaso de tica espasmaddico, 1 caso
de narcolepaia, 2 toxicomanos (morfina) y 1 caso de
esoleTosis multiple.

Forma de reaccion en general— Antes de exponer en
detalle los resultados de la exploracion de cada caso en
particular, queremos dar algunos detalles sobre la ma-
nera de reaccionar en general.

Respecto a la prueba adrenallnioa no nos queda
mas después del interesante trabajo del Dr. Mara-
fién (), que confirmar la mayoria de los datos por él per-
fectamente estudiados y sistematizados: 1) efectos loca-
les; hemos comprobado la mancha adrenalinica encon-
trandola en general en relacion oon reaccion emotiva;
2) efectos circulatorios; aparte el aumento de tensién
hemos observado en el pulso que no sélo aumenta en
rapidez, sino que se hace mas lleno, mas duro; este
«pulso lleno» aparece a los diez minutos de la inyeccion
y desaparece & la hora préximamente. Sélo una vez
hemos observado la arritmia y dos veces ei soplo sist6-
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lioo por él observados. La vasoconattiooion se suele
presentar préximamente a la media hora do la inyeo

0ion; 3) efectos respiratorios; la poliposa y la disnea se
presentan en casos de reaccion intensa; 4) efectos mo-
tores; el temblor que hemos comprobado en todos los
casos de hipersimpaticotonia (temblor general y tem-
blor interno) esun sintoma muy aparente; respecto a
su localizacion en el lado derecho no la hemos compro-
bado mas que dos veces; en cambio, el castafieteo de
dientes, escalofrio y midriasis son sintomas tipicos de
las reacciones positivas; 5) efectos secretorios; confor-
mes con el Dr. Marafidn no hemos comprobado la su-
doraoion ni la salivacién, antea al contrario, sequedad
de boca que acompafia sobre todo loa casca de reaccion
intensa con fuertes trastornos emotivos; no hemos ob-
servado lagrimeo, pero si el «ojo brillante> en el paro-
xismo emotivo; en cuanto ¢ la «miccién imperiosa> la
hemos observado en cinco casos, en los cuales habia
marcados sintomas de ansiedad que se exacerbaban
con la inyeccién de adrenalina apareciendo en el perio-
do de intranquilidad «la sensacion urgente de orinan
sin que hubiese laa mas de las veces abundancia de
orina en la vejiga; ) efectos metabdiicos; no los hemos
estudiado por considerarlos innecesarios en una explo-
racion clinica rapida como la que nos proponemos; 7)
efectos subjetivos muy interesantes; han sido perfecta-
mente estudiados por el Dr. Marafién, podiendo divi-
dirse en dos: efectos subjetivos 6 reaccion subjetiva
son aquellos que el enfermo siente como consecuencia
del trastorno fisico que produce la adrenalina (temblor,
intranquilidad, latido cardiaco perceptible, frio, opre-
sion...) sin por esto perturbarse para nada su estado de
animo, y efectos emotivos que no son otros sino la
«reaccion emotiva de Marafion»; ésU en algunos enfer-
mos (psiconeurosis, sindrome solar) fué tan intensa
(crisis de ilanto, angustia, gritos...) que fué necesario
suspender la observacion.

La prueba de la pilocarpina no presenta particula-
ridad especial; la crisis de vagotonia aguda que deter-
mina en loa sujetos vagotonicos se manifiesta por los
sintomas siguientes: bradicardia, hipotension, arritmia,
cansancio (algunas veces lipotimias y sincope), crisis
sodoral y salivar de intensidad variable, podiendo ser
aveces enorme (casos de esclerosis multiple y casos de
psiconeurosis), nauseas, vomitos, colicos, diarrea, mio-
sis. Hemos encontrado verdadero paralelismo entre la
hipotension y loe trastornos subjetivos.

En cuanto & la atropina, después de una primera
fase de excitacion vagal (medicamento anfotropo), da
lugar a la inhibicién de este sistema, apareciendo en-
tonces la preponderancia del sistema antagonista, por
lo que relulta esta prueba una comprobacién de la
adrenalinica, siendo positiva en los casos tipicos de
hipersimpaticotonia. Cuando las dos primeras pruebas
han sido dudosas, esta tercera puede servir para confir-
mar los resultados. Aisladamente ya fué utilizada por
Daniolopolu (prueba de la atropinay del ortostatismo),
con el fin de evaluar exactamente y con ayuda de ci-
fras el tono absoluto del simpatico y del parasimpatico.

Formas de reaccion en los casos explorados.— Los ca-

sos de esquizofrenia que pertenecian a la forma catat6-
nicay hebefrenocataténiea se han mostrado insensi-
bles a la adrenalina, reaccionando, en cambio, mas 6
menos fuertemente & la pilocarpina; la atropina no dié
lugar & ninguna variaciéon. Esto confirma la opinion
generalizada sobre la reaccién vagotonica en los de-
mentes precoces de forma cataténica. Por otro lado,
estableciéndose la frecuencia de esta constitucion en
éstos enfermos se explicarian facilmente muchos sin-
tomas descritos aisladamente por diferentes autores.
Asi, Antheaume y Mignot (11) dicen haber visto al prin-
cipio de la demencia precoz, sobre todo en las formas
oatatonicas, verdaderas crisis sudorales paroxisticas ge-
neralizadas (éste considerando la eudoraoién como un
signo de vagotonia como hace Franck y otros muchos,
a pesar de la opinion contraria de Pophal (12) que,
criticando la opinién de F. Franck y este signo de la
sudoracion dice que las glandulas sudoriparas soélo re
oiben una inervacién simpatica); Seglas y Darcamo (13)
que, hablando de la frecuencia del dermografismo en
la demencia precoz (53,57 por 100) ven subir esta pro-
porcién al 100 por 100, al tratarse de la forma catat6-
nica; Wells (14) que habla de la frecuencia de la eosi-
nofilia en la catatonia, sintoma éste que segun Neusser
(citado por Langdon Brown op. cit.), debe ser conside-
rado como un estigma de vagotonia, etc. Datos también
concordantes se observan en lo que se refiere a la ten-
sion arterial que encuentran en general baja en esta
enfermedad Luggiato y Ohanessian (15), siendo, sobre
todo, marcada esta hipotensiéon en la forma cataténica,
Cazzamalli (16).

Uno solo de los casos de esquizofrenia no reaccion6
a la pilocarpina, haciéndolo, en cambio, marcadamen-
te a la adrenalina aunque sin presentar reaccion emo-
tiva, pero si reaccion subjetiva, Se trataba de un enfer-
mo visto & loa ocho dias de aparecer el primer ataque
maniaco y que presentaba & su ingreso en el Sanatorio
el cuadro tipico de la forma hebefreno-catatdnica. Des-
pués de una cura de Klasi de siete dias, el enfermo
mejora grandemente desapareciendo los sintomas cata-
ténicos y presentandose una ligera excitaciéon con com-
plejos delirantes deligero tinte paranoico. Clinicamente
el enfermo ha ido presentando los siguientes sintomas
que parecen justificar la inversion de su equilibrio
vagosimpatico: intranquilidad, ansiedad, miedo, pulso
rapido fuerte, gran estrefliimiento, apetito nulo, insorn
nio, ligera dilatacion pupilar. Todo esto confirma nues-
tra anterior idea de suponer la forma cataténica esen
cialmente vagotoénica, encontrandose, en cambio, en la
forma demencial simple 6 agitada una simpaticotonla
mas 6 menos acentuada que podria explicar algunos
sintomas del cuadro clinico. Por lo demas, cabe pre-
guntarse; ¢puede la exploracion del sistema nervioso
vegetativo al principio de la enfermedad orientar a
clinico sobre la evolucion que va a seguir el proceso?
¢Pueden los datos suministrados por esta exploracion
hacer sospechar el éxito de un tratamiento?

Hemos explorado también ocho casos de melanco-
lia involuoional con el siguiente resultado: cinco casos
reaccionaron fuertemente a la adrenalina, siendo las
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leacciobes subjetiva y emotiva tanto mas intensas
cuanto mayor era el sintoma ansiedad en el enfermo;
la pilocarpina no dié lugar en estos cinco casos a reac-
cion alguna, salvo en dos de ellos en que produjo una
Budoracion ligera y fugaz; la atropina confirmo loe re-
Bultados obtenidos con la adrenalina. Tres casos, en
cambio, reaccionaron débilmente ¢ la adrenalina y
fuertemente & la pilocarpina, no produciendo la atro-
pina variacion alguna. Setos ultimos enfermos se ha-
llaban en periodo depresivo, no presentando, como los
anteriores, el sintoma ansiedad.

Como se ve, estos resultados son completamente
opuestos & los obtenidos por Tinel y Santenoise (17),
que, estudiando el equilibrio vagosimpético en las cri-
sis parozistioas de ansiedad, etc., llegan ¢ la conclu-
sion de que éstas se presentan en periodos de marcada
bipeivagotonia. Nosotros no negamos las oscilaciones
del equilibrio vagosimpatico, expresion tipica de la
inestabilidad climatérica, sobre la cual llama tanto la
atencion el Dr. Marafién en su libro sobre la edad cri-
tica, ni que la hiperexcitabiiidad vagosimpatica sea
caracteristica de los estados de angustia, de ansiedad
— Laignel-Lavastine y Cornelius (18)— ; sin embargo,
nos atrevemos & creer que esta ansiedad con su cuadro
sintomatico (miedo, intranquilidad, temblor, opresion,
respiracion superficial, frio en las extremidades, pulso
rapido, micciones frecuentes y escasas, dilatacion pu-
pilar.eto.), es méas bien la expresion de una simpéatico-
tonla que de una vagotonla. A esto nos inclina no so-
lamente la observacién de los enfermos, sino el hecho,
de indudable importancia, de poder reproducir tipica-
mente 6 aumentar hasta un verdadero paroxismo este
cuadro mediante la inyecciéon de adrenalina, siendo en
cambio la excitacion del vago con la pilocarpina com-
pletamente ineficaz.

Analizando los resultados obtenidos, hemos visto
que esta prueba adrenaliuica puede dar lugar & tres
turmas de reaccion; unos casos han presentado aumen-
to de tension (hasta 6 y 6 centigramos de Hg), taqui-
cardia, y al mismo tiempo fuerte reaccién emotiva y
subjetiva; otros solo han presentado hipertension y ta-
quicardia, y otros, en fin, teniendo fuerte reaccion sub-
jetivay emotiva, asi como taquicardia, no han presen-
tado aumento de tension. Los casos con mas ansiedad
reaccionaron en la primera forma descrita; los otros,
en cambio, reaccionaron seguin las otras dos formas,
pudiendo decirse que durante el curso de la enferme-
dad, y a medida que iban desapareciendo los sintomas
de ansiedad, el enfermo dejaba de reaccionar emotiva-
mente, quedando sodlo, por ultimo una ligeray fugaz
hipertensién y taquicardia. Ultimamente, y ya pasado
' el periodo agudo de la enfermedad, pudimos observar
Un cambio total en el modo de reaccion & las pruebas
farmacoldgicas; los enfermos, en efecto, se hablan vuel-
to vagotonicoB y algunos de ellos hipervagotonicos.
Siendo lo interesante de todo esto la estrecha relacion
entre este cambio y los sintomas clinicos, por todo lo
cual estamos completamente de acuerdo con el doc-
tor Guillaume (op. cit.) cuando dice: cel estado fisico
organovegetativo es inseparable de las modificaciones

del equilibrio psiquico, siendo los estados depresivos
indicadores de vagotonia y los estados de excitacion
de eimpatjcotonla>. Abora bien: estos resultados expe-
rimentales han recibido una comprobacion clinica que
no queremos dejar de apuntar. Para probar, en efecto,
la nueva susceptibilidad vegetativa de los enfermos ya
en periodo de vagotonla, propuso el Dr. Lafora utilizar
un excitante débil del sistema nervioso simpatico, que
al mismo tiempo se administré a los casos recientes
cuya formula era aln bipersimpaticotonica, estando
incluso uno de ellos en periodo de ansiedad. Los resul-
tados fueron completamente convincentes; los casos
agudos, sobre todo los ansiosos, sufrieron una exacer-
bacion de todos BUS sintomas, y los casos antiguos ya
vagotonicoa mejoraron grandemente, tanto fisica como
psiquicamente.

Todo esto nos confirma en la idea antes enunciada,
de que la simpaticotonla es la reaccién vegetativa mas
tipica de la melancolia involuoional, y que esta reac-
cion es tanto mas exagerada cuanto mas pronunciados
son los sintomas de ansiedad, intranquilidad, etc. La
reaccion vagotonica correspondiendo & los casos en
que domina el cuadro depresivo.

Respecto al examen de la tension arterial en estos
enfermos, hemos obtenido resultados poco concordan-
tes. S6lo uno de los casos, en efecto, presentd hiper-
tension; loa demas tenian una maxima que oscilaba
entre 10 y 13. Sabida es la correlacién que Euziérey
Margarot (19) establecen entie la ansiedad y la hiper-
tension, indicando dos clases de hipertension, una de
origen psiquico y otra de origen fisico. Sin embargo,
repetimos, la tensidon en nuestros casos no alcanzo ci-
fras elevadas, & pesar de presentar una ansiedad.clara-
mente manifiesta con sintomas de verdadera angustia,
que en uno de los casos llevo al enfermo & tener varias
tentativas de suicidio. No habla, pues, relacion entre
la tension y el estado emotivo. A este 'respecto convie-
ne recordar el estudio de Naudascher (20) sobre la pre-
sion arterial en loe estados depresivos, donde dice <que
la mayoria de las deBoripcionea relativas & la elevacion
de la tension arterial en los estados melancélicos co-"
rrespondeu & formas acompafiadas de gran agitacion
0 en las cuales se encuentran lesiones ateromatosaa
cardiacas 6 renalee>; la hipertension en los agitados la.
considera como resultado de la agitacion motora, ci-
tando también casos en que no se presenta, existiendo
incluso una hipotension ( Ambartzoumiaptz.) Otros
autores, sin embargo, consideran la hipertension fre-
cuente en la ansiedad, atribuyendo unos la ansiedad a
la hipertension, y considerando otros la elevacion de
la tensién como una consecuencia del estado emotivo.
Pero como ya hemos dicho, se trata muchas veces de
enfermos con lesiones organicas demostrables; por lo
demas, los datos que hasta ahora existen no permiten
una contestacion categorica y son muchos los autores
que consideran que la elevacion de la tension no esta
en relacion con el estado emotivo 6 sentimental dei
individuo. (Bravetta, Sydney, Clarke, Lepine.)

£1 reflejo oculocardlaco confirmé en estos casos
los resultados obtenidos con las pruebas farmacodina-
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mioaB. En resumen de todo esto podemos decir que en
Ib melanooHa involuoional fie aprecia un gran desequi-
librio tvagosimpatioo» (Laignel Lavaetine) (21), con
predominio simpético en los casos de angustia 6 de
ansiedad.

Dos casos también interesantes de nuestra lista son
los de sindrome solar que dieron reacciones de simpa-
cotonia fuertemente exagerada. Como su estudio pre-
senta algunas particularidades especiales, dejamos su
presentacion para una exposicion ulterior mas deta-
llada.

S6lo hemos podido reunir los datos de exploracion
de dos toxiobmanos (morfina); en ambos las reacciones
fueron de franca hipersimpatieotonla, encontrandose
el refiejo 6culooardlaco en ambos casos invenido. Lo
cual confirma un hecho de antiguo demostrado, esto
es. la accion inhibidora de los toxicos mas corrientes
sobre el vago. De aqui también la comprobacion de
una observacion olinica: la accion excelente que tienen
los excitadores del vago (pilooarpina) en las curas de
desmorfinizaeion. A este respecto no queremos dejar
de citar la reaccién 6 «prueba de sinceridad! para to-
xicomanos ideada por Santenoise, Codet, Vidacovitoh,
mediante el estudio sistematico del tono neurovegeta-
tivo de estos enfermos (22). Dichos autores conscien-
tes de la inhibicién vagal estudiaron el reflejo 6oulo-
cardiaeo y el reflejo solar de estos enfermos, encon-
trando el primero invertido y el segundo fuertemente
exagerado en los momentos de intoxicacion. Ahora
bien; & medida que se efectia la desintoxicacion el
tono'vagal se libera progresivamente reapareciendo
el reflejo ooulocardiaoo y disminuyendo el reflejo
solar & medida que las dosis disminuyen. Este pa-
ralelismo entre los sintomas clinicos y las modifica-
ciones del reflejo oculocardiaco y del reflejo solar es
favorable & la hipétesis que supone la apetencia del
toxicémano por el veneno como una verdadera necesi-
dad organica de inhibicién. Se produciria una libera-
cion brutal del tono del neumogastrico que necesita
para ser refrenada una nueva absorcién de toxico. De
aqui que estos autores erijan en «prueba de sinceri-
dad» la exploracion del refiejo 6culocardlaco y del re-
flejo solar. Como se ve, esta es una buena utilizacion
clinica de loe métodos que estudiamos. Hemos de afia-
dir que la liberacion progresiva dei neumogastrico esta
bien observada en los sintomas descritos por Jourdan
(Marsetile Médical) y citados por Barbe (23): «en la
morfinomanla es necesario dar grao importancia a las
hiperseoreoiones glandulares (salivar gastrointestinal,
sudoral, renal) que se producen después de la supre-
sién de la morfina; estas hipersecreciones indicarian la
vuelta a la normalidad de las funciones organicas y el
establecimiento de la férmula bioldgica normal».

De los casos do alcoholismo, uno raocioné fuerte-
mente & la adrenalina y otro a la pilocarpina; el pri-
mero era un caso mas agudo con trastornos de carac-
ter anafilactico, crisis nerviosas € irritativas exagera-
das, insomnio, intranquilidad, cambios de humor,
sofocos, temblores, etc., sintomas todos que justifican
el diagnoéstico experimental de hipertonia y como sin-

toma marcado un fuerte dermograflsmo con aparicion
de extensa raya roja bordeada ,de dos rayas blancas
muy aparentes. (Ultimamente hemos visto un casode
alcoholismo crénico con trastornos polineuilticos que
presentaba esta forma de dermografismo muy exage-
rada.) La frecuencia de este trastorno vasomotor ha
sido demostrada por Pascault en su tesis (Paris, 1903)
(24), en la que dice haberle encontrado 37 veces en 50
enfermos examinados, afirmando que este trastorno es
intenso en' los casos de intoxicacion crénica, siendo, en
cambio, muy ligero en la fase aguda.

Do caso de tica espasmoddico di6 fuerte reaccion
simpaticoténica con la adrenalina, confirmando la
atropina este resultado. La reaccién emotiva de Mara-
fion fué en é muy tipica é intensa. El reflejo oculo-
cardiaco estaba fuertemente invertido.

Hemos visto también un caso de narcolepaia que
reacciono ligeramente & la adrenalina, siendo s6lo ma-
nifiesta la reaccion emotiva. El reflejo oculocardiaco
era invariable y la tension era normal. Se trataba de
un caso que llevaba varios meses de tratamiento, ha-
biendo desaparecido ya los ataques.

Dn caso de paralisis general de forma demenolal
simple reaccion6 también débilmente a la adrenalina,
el reflejo oculocardiaco era casi invariable, presentan-
dose solo ligero aumento de pulsaciones. Lesieur, Ver-
net y Petzetakis (25) dicen, sin embargo, haber encon-
trado este reflejo exagerado en la paralisis general. La
tensiéon no era elevada; mas bien baja, como indica
Schmiergeld (26).

Un caso de psicastenia obsesiva reaccioné fuerte-
mente & la adrenalina 'y a la atropina confirmando las
opiniones modernas que consideran que loa trastornon
psiquicos y complejos no son suficientes por si solos
para dar origen & una neurosis, Sino que es necesario
la existencia de un trastorno 6 desequilibrio fisico pre-
vio, siendo, generalmente, la hipersimpatieotonla la
expresion clinica de éste. Un neurdeico de tipo histéri-
co tuvo una enorme excitacion psiquica con la adrena-
lina. También un neurasténico sexual resultod ser fuer-
temente simpaticoténico. En cambio, un neurdsioo de
fondo esquizoide y con ideas de caracter paranoico,
reacciond intensamente a la pilocarpina (nauseas, vo-
mitos) y nada a la adrenalina y atropina. En fin, un
enfermo con esclerosis multiple de forma juvenil pre-
sentd, con la pilocarpina verdaderas crisis paroxietica’
de sudoracion de aparicion casi instantanea (un minu-
to) y de larga duracion (cerca de dos horas). Este en-
fermo tenia ademés una zona bien delimitada en una
de las extremidades en que la sudoracion era conti-
nua; esta zona correspondia ademas a la extremidad en
que los trastornos motores y sensitivos eran mas in-
tensos. Las lesiones, como se ve, no hablan interesado
solo los centros de la vida animal, sino que también
hablan alcanzado los ntcleos de la vida érganovegela-
tiva, comprendiéndose esto porque, como dice Guillan-
me, la topografia de las lesiones es, matematicamente
hablando, la misma en los dos sistemas.

Damos con esto por terminado nuestro trabajo de-
seando sirva para despertar interés por esta clase de
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estudios entre noeotroa, no olvidando que, como dice
el Dr. Guillaume, «la Psiquiatria que carece de medios
fisicos de investigacion no puede privarse del recurso
eventual que le proporciona el estudio de loa procesos
simpaticos>.
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PROFESOR DR. BENITO SORIA

Deseo dar & conocer en esta comunicacion el leenltado
obtenido dnrante varios afios de aplicacion de la vacuna an-
tialfa en loe enfermos del servicio de la Osea de Expositos
de Odrdoba (Republica Argentina), y en los de mi consulta
particular, los (que he tratado de docnmentar en la forma
mas completa posible, a fin de que ellos puedan servir para
llegar a conclasioDes préacticas y demostrativas de los bene-
ficios que su empleo reporta, ya que la teoria de Ferran ba
levantado tanta oposicion en el mundo clenlifico, y desper-
tado tantos recelos y desconfiansas la aplicacion de sn va-
cuna.

Despojado de todo apasionamiento, observaba muy de
cerca loe efectos de la vacuDaoidn, dispuesto siempre a sne-
penderia, si se producia el mas ligero accidente, pero los re-
soltados favorables que obtenia me alentaban a oontinnar
con mayor confianza este trabamiento.

Oon preferencia he aplicado la vacuna antialfa 6 antfi-
mica en agoelloa caeos de manifeetaciones ganglionares, y
en eepecial en aquelloe de adenopatiae tragaeobrODgaicaB,
podiendo afirmar, como lo demoetraié mas adelante, que loa
resaltados han sido extraordinarios, & grado tal, que sin op-
timismo declaro que todoe loe enfermos han experimentado
modificacionee favorables, cuando no la completa curacion.

No obstante el largo tiempo de ensayo gne llevo, he tar-
dado en publicar este trabajo, porque no queria que ee me
creyese obsesionado con el reenltado de los primeros enfer-
mos, y, ademas, porque éstas fueron, & la vez, sometidos a
la vacunacion y 4 un tratamiento higiénicodietético.

Loe numerosos casos tratados mas tarde, exclusivamente
con vacnna Ferran, excluyen las dudas que pudieran exietir
respecto al factor principal del éxito de la cnrauiéu.

Libre de prevenciones y prejuicios, sordo & las criticas,
por lo general egoistas, cuando no interesadas, que la ma-
yoria de las veces privan a loa enfermos de recibir los be-
neficios de nn tratamiento adecuado, inicié la vacunaciéon
antifimica 6 antialfa aconsejada por Ferran, con loa resal-
tados que mas adelante se sefialan.

Caso» de adenopatiae traqueobréonquicaa.— Esta enferme-
dad ha merecido siempre toda mi atencion, por ser ella muy
frecuente y grave en la infancia. Es necesario, por lo tanto,
conocerla muy bien, ya que suele ser la fuente de acciden-
tes mny gravee, y sus sintomas, a veces claros, se presentan
otras enmascarados, dificultando el diagnéstico, 6 permi-
tiendo la confusion con otras enfermedades del pnimon.

No olvidemos gne desde el panto de vieta flaiologioo
existen diferencias considerables entre loe ganglioa del nifio
y loe del adnlto, puee mientrae en el nifio loe ganglioa se en-
cuentran en plena actividad faucional, en el adalto gran
parte de elloa ee bailan escleroeadoe, siendo, por lo tanto,
eatoB 6rganoa de los nifios, filtros mas perfectos que los del
adnlto, y gne reaccionan con mayor facilidad & las infec-
ciones.

Es conveniente tener presente que las infeccionea aga-
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dai del aparato bronoopnlaionar tienen ana gran reparen*
lion ganglionar, determinando casos de adewopal\es inf-a-
maloriat fimple», aguAas y parajera$ lo méas & menudo; pero
eoeceptiblee siempre de ser mas larde asiento de lesiones
bacilares, coalquiera gne sea la Tia gne siga el bacilo para
llegar & loa ganglios.

Estas lesiones se observan en casi todas las edades,
siendo més frecnentes entre los nifioe de tres &, cinco aDos-

Sostienen algunos autores que la via de llegada del baci-
lo puede ser le dtl tracto respiratorio, € porjnhalacién, dedo
gue pueden atravesar, como ya se ha demostrado, el paron*
gnima pulmonar, sin dejar rastro, penetrar y localiiarse en
ICS ganglios.

TToa cuestion gne actualmente ya no se discute, es la pe-
netracion del bacilo por el intestino, razén por la cnal se
sostiene gne las lesiones tuberculosas del pulmén no son
jamas primitivas, sino la consecuencia de una tuberculosis
intestinal y mesentirica de la primera infancia, que  dado
Utgar secundariamente & ias iesiones ganglionares del me-
diastino.

estado latente la facultad de laborar, por sintesis, en la inti*
midad de su protoplasma. toxinas lipoides que las convier-
ten en bacilos de Eoch, més 6 menos virulentos.»

«Esta facultad no es obligada, como tampoco es obligado
gne los bacilos de Eoch, que de este modo toman origen,
sean bastante virulentos, 6 bastante numetoeos, para pro-
ducir tubérculos. Guando no son virulentos, pueden, sin em
bargo, volver al individuo sensible a la tuberculiua, desde
el momento gne tales bacilos atoxicos han sido asimilados.
Ordinariamente estas mutaciones, que originan nuevas es
pecies microbianas, son poco frecuentes: entre miliares de
generaciones, compuestas de muchos millones de bacterias,
ocurre en el transcurso del tiempo una gne otra mutacion.»

El maestro Ferran sostiene: Que la tuberculosis es una
enfermedad que carece de personalidad propia, como latie-
nen la sifilis, el paludismo, la viruela, la disenteria, etc. Qoe
la aparicion de tubérculos constituye un epifendmeno no
obligado, qoe puede tener lugar en todas las infecciones
ocasionadas por bacterias no acidorresiitentes, goe nos in-
fectan & todos, cuando alguna de ellas adquiere la expresada

. ) p . funcion lipégena. Las alteraciones genoinamente tuberculo-
Si, como parece, Ferran esta en lo cierto, cuando no atrl. Pog g

buya al bacilo de Eoch la menor intervencion en' la difusion
de la tuberculosis natnral, atribuyéndola en cambio & las
bacterias alfa, todas las anteriores consideraciones referen*
tea a la penetracion del bacilo de Eoch, merecen ser radi’
calmente transformadas en el sentido de referirlas a las
bacterias alfa, por correeponderles a éstas el papel que tan
errbneamente se ba atribuido al bacilo de Eoch.

Ferran lleva publicado en mochas revistas y en numero-
sos opdaoulos los.resoltados de sus investigaciones referentes
a la bacteriologia de la tuberculosis. Segin manifiesta este
bacteridlogo, todo lo gne se basa exclnsivamente en lo que
sabemos del bacilo de Eocb, resulta incompleto é inadecos.
do para resolver el problema de la vacnnaciOD contra la
tuberculosis, y el de la curacion de esta enfermedad.

Refiriéndose exclusivamente & la tubercoiosis natnral,
manifiesta el bacteridlogo espafiol gne se trata de un proce-
so Infectivo, producido por bacterias no acidorresiatentes,
de aspecto banal, faciles de cultivar, pertenecientes al ex-
tenso grupo coll. Estas bacterias, segln él, abundantisimas
en la naturaleia, nos van infectando & todos desde que na*
cemos. Oon sn virulencia ocasionan alteraciones muiltiples,
de caréacter inflamatorio, gne cansan, especialmente en los
individuos jovenes espontaneamente tnberculiaables, mu*
chisimas mas victimas gne la tubercnlosis; con la particula-
ridad de gne cuando estas inflamaciones no matan, sus agen-
tes suelen convertirnos en portadores snyos a perpetuidad,
oosa que equivale & una especie de coadaptacion 6 de armis-
ticio sumamente oscilante. La salud de los portadores ofre-
ce periodos mas e menos largos, durante los cnalee nada
deja que desear; pero ocurre con relativa frecuencia gne
este equilibrio inestable se modifica a favor del agente pa-
togeno, cuando la inmunidad 6 resistencia de su hospedaje
vivo decae; en cambio, disfrutando éste del tono necesario,
la actividad de su huésped microbiano decrece, y mientras
dura este decrecimiento, la ealod se mantiene normal- Estas
oscilaciones suelen durar muchos afios, acompafiando & loe
Individuos beata la senectud.

«Las formas clinicaacon que se revelan las perturbacio-
nes de la salud ocasionadas por estas bacterias, cuando nos
han convertido en portadores suyos & perpetuidad, son va-
riadisimas; dependiendo la diversidad de las mismas, de la
rasa 6 variedad de aquéllas bacterias, del érgano que prefe-
rentemente invaden, y del valor gne posee la resistencia e
la inmunidad naturalmente adquirida por el portador.»

«Hay entre estas bseterias diversas rasas que poseen en

sas (tubérculos, caseificacion y esclerosis), son exclusiva-
mente debidas a las expresadas toxinas lipoides. Qae el ba-
cilo de Eoch posee ademas de estas toxinas, las toxinas
inflamaiorias heredadas de sus aecendientes directos, les
llamadas por él bacterias alfa.

Que estas bacterias, al igual qoe lo efectian todos los
organismos monocelulares,amoldan oon facilidad asombrosa
sos toxinas 6 fermentos digestivos a ia calidad de materia
organica gque necesitan descomponer para asimilarla, y que
su virulencia suele adquirir diversos grados de intensidad y
numerosas variantes en su calidad. A éstas, en sus primeras
publicaciones las design6d Ferran con el nombre de pluri-
mutans, sustituido luego por el de bacterias alfa, afin de
expresar, con las primeras letras del alfabeto griego, las
sucesivas transformaciones experimentadas parlas mismas.

Al bacilo de Eocb en esta nomenclatura lo denomina
con la letra gamma, f; entre él y las bacterias alfa, «, se ha-
llan las bacterias beta, 6, caracterisadas por no resultar tan
facilmente adaptables & los medios nutritivos artificiales,
como las bacterias alfa.

En este orden, el bacilo de Eoch ocupa la cumbre en la
serie de mutaciones progresivas 6 ascendentes goe las bac-
terias alfa pueden experimentar Gnicamente en el interior
de los organismos fuberculizables.

Dice Ferran qué cultivando bacilos de Eoch de varias
cepas en medios nutritivos artificiales, poco ricos en mate-
rias proteicas, 4 una temperatura de 42», y en serie no inte-
rrumpida, se observa que los hay que se despojan mas 6
menos pronto de la funcién lipégena, dando origen a bac-
terias no acidorresietentes, que las designa con el nombre
de epsilon,». Estas bacterias epsilon se asemejan 4 las alfa
y & las beta.

Qae en la mutacién gne conduce & la aparicion de les
bacterias epsilon, se observa un fendbmeno que posee una
gran transcendencia para la teoria de las mntacionee brus-
cas. Este fendmeno que consigna Ferran en las dltimas de
BUS publicaciones, consiste en que lae becteriae epsilon,ade-
més de multiplicarse en forma de baitoncitoe eueltoe, lo
efecttian 4 la vea en forma de estreptobaoterias, en las que
se da el sugestivo hecho de que en una misma eetreptobac-
teria haya elementos gne han perdido por completo la fun-
cion lipdgena, y con ella la aeidorresiatencia, mientras que
elementos de la misma estreptobacteria conservan la fuu’
0D lipégena, y con ella la &cidorreaistenoia.

De los bacilos de Eoch toma también origen fn vitro otro
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bacilo goe. cooaervaiido la acidorreaiatenoia dal de Kocb, aa
moltiplica libiemente en el caldo, a diferencia de aquel, gne
lo efecttia conatituyendo un tapido velo 6 miederma en gae
loa baciloa ae bailan intenaamente aglutioadoa A eatoa ba*
ciloB Ucidorreaiatentea de vesetacion libre, deiivadoa in
viiro del bacilo de Eocb, lee llama Ferrlin bacteriaa delta.
Ettaa bacteriaa emulaionablea y lea bacteriaa epailén, no
iNidorreaiatentea, conatitayen laa mntacionea regreaivaa 6
deacendenlea, gne adlo tienen logar in vitro, ain gae jamaa
aean revereiblea al tipo gamma, como tampoco ea éate re-
veraible al tipo alfa, mientraa ae le cnltive en aetie en orga-
DiarmoB vivoa tnbercnlisablea.

En viata de eataa mntacionea, dice Ferran, cabe aaponer
gee loa caracterea méa cnlminantea y al parecer mée fijoa
del bacilo de Kocb, aon poatiioa con gne ae adornan laa bac*
teriaa alfa cnando en vida paraaita adquieren la citada fno'
cidn lipégena. Para comprobar la exactitnd de eata hipote'
lia, inyectd & cobayaa bacteriaa alfa de diterentea ptoce-
denciaa, y bacteriaa epailén, y obtuvo nn tipo de tnbercnlo*
da experimental amoldada exactamente a la tnbercDloBia
natnral.

No ae inicia eata tnbercuioaia por la aparicion de altera*
cionea caaeoeaden el aitio de la inocnlaciéon, como ocnrreen
la tabercnloaia experimental claaica, y ea natnral gne aai
ocnira> porque dicbaa alteracionea aon debidaa a laa toxinaa
lipoidea, y laa bacteriaa alfay epailén, careciendo de eataa
toxinaa, no pneden ooaaionarlaa. Deapnéa de nn tiempo méa
6 menoa largo loa cobayaa enflagueceny mueren cagquécti*
cog, revelando la antopaia intenaaa inflamacionea viaceratea,
deaproviataa de tobércoloa en la mayor parte de elloa; Uni-
camente en agnelloa en gne la vidaee prolonga maa tiempo,
aparecen tobércnloe tipicoa en laa viacerae inflamadaa.

Eatoa becboa angirieron i Ferran la manera de prevenir
la tabercnloaia, inmanitando loa nifioa, lo méa cerca poaible
del nacimiento, contra laa bacteriaa alfa gne tanto abandan.

Loa éxitoa obtenidos por la vacnnacion preventiva en los
nifioa de corta edad con vacnna antialfa 6 antillmica, cona*
titnida por bacteriaa alfa y epailon, no &cidorresiatentea,
completamente atdxicaa, vienen & confirmar la teoria del
proteaor Ferran, pnea ae rednce considerablemente el indi*
ce de mortalidad por tnbercnlosia.

Hiperinmnnitando caballos con cnitivos de eataa bacte™
liaa, ae obtiene el arero antialfa.

Oon eata vacuna y con eate enero obtiene Ferran gran-
del! éxitos terapéntiooB contra las variadisimas pertnrbscio-
nea de la salad gne ocnrren en loa portadores a perpetuidad
de bacterias alfa, y también contra la tabercnloaia gne suele
anrglr dorante los proceaoa infectivos ocasionados por estas
bacteriaa, cuando ae trasmatan en bacilos de Kocb virn-
lentoa.

Sedncido por la naevay originaliaima doctrina de Ferran,
y vistos loa reiterados fracasos obtenidos con lo gne aa basa
enlos clasicos conocimientos gne tenemos del bacilo de Kocb,
be creido jaatiflcado someterla & prueba en el terreno de la
practica, ensayando las aplicacionea de la vacnna, a titulo
profilactico) y de la vacuna y del afiero, como recnreo tera*
péntioo, contra laa multiples formas de infecciones pretn™
bercnloaaa y contra laa tabercoloais confirmadas.

De los resnltadoa obtenidos en la terapéntica antitaber-
cnloaa con eate primer ensayo det método de Ferrao, voy a
dar cnenta en eete opuscnlo. De los efectos profilacticos del
miemo daré cnenta mas adelante, cuando el tiempo trane*
cnrrido ponga de relieve el valor indiecatible de ellos.

Se labe gne lee infecciones gne penetran por el intesti-
no, repercuten intensamente en loa ganglios del meaenterio,
determinando adenopatlsa mncbo antea de fijarse en otros
6rganos. Lo mismo pasa con las infecciones del arbol respi-
ratorio, donde las adenop atlas tragneobréngaicas tienen a
veces siotomas fisicos ¢ funcionaiea que no llaman mayor-
mente la atencién, porque ellos no dependen siempre del ta-
mario del infarto ganglionar, sino de laa relaciones que con
traen con los érganos vecinos. Esta obacnridad de alotomaa
en ambos caeos, obliga & pensar en ellos, € investigar siste-
maticamente el estado ganglionar del niOo, antea de que
apaieacan pegneflos aintomaa.

Llamo la atencién acbre un hecho observado por mi, en
todos loa caaoB de adenopatia traqueobréngnica, y gne con-
siste en la vaacalariaacion intensa da la conjantiva ocular,
especialmente en en region bnlbar.

Ea tan manifleeto eate sintoma en algunos caecs, gne
aparecen loa vasos con verdaderas arborizaciones y con di-
lataciones varicosaa de lae miemaa. Contrasta eata ingargita-
ciOD de loa vasos de la conjantiva bnlbar, con la coloracion
blanca ainlada de la eacleréticay con la falla de fendmenos
inflamatorios de la misma.

El estado de vascalaiizacion de la conjuntiva diaminnye
basta desaparecer, & medida que mejora el estado ganglio*
nar y el aspecto general del nifio.

Laa adencpatlas meaentéricae de pegnefio 6 de mediano
tamafio, profundarneute colocadas en la cavidad abdominal,
recubiertaa por la maaa intestinal y la pared dei vientre, nho
son perceptibles al tacto, y escapan laa maa de las veces si
examen mas atento. Loa traatornoa funcionales gne deter-
minan son lan poco caracteristicos y pertenecientes a tan gran
numero de enfermedades diferentes, gne reanlta imposible
gne los deadrdenea de las vias digeetivaa pnedan servir pera
el diagnostico diferencial.

Sin embargo, si conanltamoa loa cléasicos, veremos gne
casi todoe al bablarnoe de lae adenopatlas meaentéricas ha-
cen alnaién al carrean como si fnera nna de laa manifeata-
cionea maa frecnentes de la infeccion del nifio, sobre todo
del primer periodo de la infancia, pero en la practica noa
encontramos gne esto esta mny lejos de la verdad. La cansa
de eate fundamental error depende, posiblemente, de gne
bajo la misma denominacion se confnnden nna gran canti-
dad de enfermedades diferentes.

Lo mismo pasa en las adenopatlae tragneobréngaicaa,
puee frecnentemente quedan latentes y loe traaternos fnn-
cionalea son tan poco visibles gne no Ilaman mayormente
la atencion.

£1 eetndio de las manifestaciones linfaticas profnndas
ae impone en nn gran nimero de casos, siendo, a veces, in-
enficientea los métodos de exploracion clinica para desen™
britloa, como oenrre en lae adenepatiae mesentéricas.

La perension, gne parece ser el método de exploracion
mobre el cual ae cnenta, ea nn método de apreciacion deli*
cedo y & veces bastante inseguro-

Cuando las adenitis son bastante voluminosas, y colocadas
en sitios que pueden ejercer sobre tos conducios respiratorios
una compresién suficiente, se pueden ver aparecer los soplos 6
la ios de compresion; pero eatae maDifeataciones no aon mny
comunes. Por eata raton considero gne el examen radioaco-
pico es el método mas aegnro para deacnbtir laa adenopa-
tias latentes.

En loa casos gne presento existen algunas manifeatacio™
nea de asma infantil, que despoés de eer lometidos & dia-
tintos tratamientos, durante vaiioe afioa, sin resultado, fne*
ron traidos & mi clinica, en gnienes se comprobd al examen
radiografico la presencia de infartos ganglionares en el me*
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diaitlno, loi coaleg, posiblemeote por compresion 6 por ad-
herencias periftanglionarea, determinan loa atagaea de asma.

En todos ellos han desaparecido ios accesos de aema
deipods de inyecciones repetidas de vacuna antialfa.

Considero del mayor interés sefialar el hecho observado
en algunos lactantes, que eometidoa & la prueba de la reac-
cion 6 la tnbereulina, la dieron positiva, y que tranecnrrido
nn tiempo de tratamiento antialfa, la reaccion & la tnbercn-
lina era débilmente positiva, 6 dudosa en algnnos casos, y
en otros negativa. Oontinnando el tratamiento en loe prime-
ros, se obtenian en nuevas pruebas resultados negativos.

Lo que también he podido comprobar en forma termi-
nante, es que todos aquellos nifios anémicos, inapetentes,
con estancamiento de peso, después de unos dias de trata-
miento, se les despierta el apetito, aumentan rapidamente
de peeo y desaparece en palidez, lo que se comprueba con
los andlisis de sangre que publico, donde se ve que la hemo-
globina y loa glébulos rojos han doblado su cantidad.

Los infartos ganglionares superfloiales disminuyen con-
siderablemente en en tamafio, y las manifeetacionas funcio-
nalee de lae adenopatiae tragaeobrongnicaa empiezan por
mejorar, para desaparecer mas tarde, al proseguir el trata-
miento.

Jorge R , cindad; edad, cinco afios.

Antecedentes hereditarios.—Btiree sanoe; colateralei as-
eendeules sanos.

Antecedentes personales.— Dorante loa dpe primeros afios
fué criado a pecho y alimentacion mixta; ee desarroll6 muy
bien; no tuvo ninguna enfermedad de importancia. Dorante
el tercer afio ha tenido uno que otro trastorno alimenticio y
bronquitis ligera.

Al cumplir los cuatro afios tiene tos convulsa, que al de-
cir de la madre le duré eeie mesee; posteriormente tiene
gripe y bronquitis. Desde eeta fecha empiezan & notarse ma-
nifestaciones de asma con intervalos cortos de relativo bien-
eeter, peto desde nn afio a esta parte loi ataquee de asma
son mucho mas violentoa y se euceden cada dos 6 tres dias,
a pesar de los diferentes y variados tratamientos & que ee le
ha sometido.

El 28 de Diciembre de 1926 lo examino por primera vez,
en pleno atagque de asma. No tiene temperatnra; pasa 19 hi-
los 700 gramos, sin ropa. Al examen del pulmén encuentro
una diferencia de sonoridad y mayor renistencia a la percu-
sién en el espacio interescapular derecho, lo que ee confirma
al dia eiguiente con la radiografia en la que se nota una ver-
dadera masa de ganglios traqueobronquicos; ee trata de un
nifio palido, con mal apetito, nervioso, facilmente irritable,
gue duerme mal y tan pronto como ee agita ee pone a toser.

El 30 de Diciembre inicio el tratamiento con vacune an-
Halia, 6 antifimica, y soe ataques de asma empiezan a dismi-
nuir rapidamente para desaparecer mas tarde. A loe treinta
dias de empezada se curacion en catado general ha mejora-
do notablemente, su peso ee ha elevado & 24 i kilos, des-
apareciendo por completo latoay los signos flsicoe y iun-
cionalea de sn adenopatla.

En la segunda radiografia practicada el 10 de Mayo de
1926 ee obeerva la diaminncion coneidarabla del tamafio de
loe ganglios del mediastino, io que viene a explicar la des-
aparicion de ene ataques de asma.

Irma L., ciudad; edad, ocho afios.
Antecedentes hereditarios.—Ps.iie't Sanos.
Antecedentes pmonaies.— Mientras fué criada a pecho

tuvo manifestaciones de diatesis exudativa; luego tuvo sa
rampion, gripe y toe conwvulsa, con una complicacién de
bronoonenmonla. Posteriormente presenta ataques de asie,
siendo tratada por diferentea colegas durante dos afios, sin
experimentar mejoria alguna; 6ltimamente sus ataques ee
repetian cada doe 6 tres dias.

Al examen del térax ee nota deformacién del hemitérax
derecho, con depresion costal y eacoliosia dorsal muy ma-
nifiesta. La radiografia confirma el diagnéstico de adenopa-
tia traqueobrongnicB doble; pesa 24 kilos, se mnestra in-
apetente, poliadenia generaiizade; palidez mny marcada y
BudoraciOD abundante.

Después de la segunda inyeccion de la vacuna Ferran,
no ha vuelto a tener mas ataques de aema.

A los doe meses de tratamiento, durante los cuales se
observo un intervalo de veinte dias de deecanso, pesa 27
kilos- no tiene mas tos; su apetito es excelente, ve desapare-
ciendo la deformacion del térax, siendo so estado general
muy bueno.

El 12 de Abril del corriente afio, pesa 80 kiioa y tiene
toda la apariencia de aana. En la segunda radiografia toma-
da en esta fecha, ae ve como ha disminuido an adenopatla.

Angel V., edad, ocho afics.

Antecedentes hereditarios.—Sin importancia.

Antecedentes iersonales.—¥cé criado a pecho durante
diez y seie meses, y después con biberon y sopas, hasta loe
dos afios, habiendo estado eano durante eate tiempo.

A la edad de tree afios empieza a tener brongmtie y ata-
ques de aema; sarampion y toa convulsa a los cinco afioe, y
a los siete afioe escarlatina.

El 29 de Agosto de 1925 lo examino por primera vez,
encontrando un nifio pélido, delgado, con mala conforma-
cion del torax, con poliadenia generalizada, inapetente, se
fatiga con facilidad, transpira con frecuenela y especialmen-
te cuando duerme. Muy & menudo tiene ataques de asme
continuada, los que coinciden particularmente con los cam+
bios de tiempo y con el (rio. Hace cinco afios, mas 6 menos,
gue se le trata, sin experimentar ninguna mejoria. La fami-
liaae ha trasladado & esta ciudad en busca de clima por
consejo médico, para var si asi pueden librar al nifio de su
bronquitis erifwca. Pesa 80 kilos.

Al examen del pulmon, encuentro & la percnsion, una
zona obscura, en el espacio interescapular derecho, y & la
anicnltacion. una respiracion ruday soplante en el mismo
lado. Cuando se le hace toser se nota gran cantidad de es
tertores himedos y sibilantes. j

Por los signos fisicos y funcionales hago dlagnostlco e
adenopatla tragneobréngnica. la gne se confirma plenamen-
te con la radiografia.

El 31 de Agoato empiezo el tratamiento conJ c.
vacnna.con intervalos de cuatro dias, anmentando la dosis
hasta llegar ale. c., gne continud hasta el 26 de Septiem
bre. En eeta fecha ha ganado nn kilo en sn peeo.

Se le deja en nn periodo de reposo por doe mesee. du-
rante cuyo tiempo solo tiene nn ligero ataque de asma.

En Diciembre se hace una segunda serie de ocho inyec-
cionesde 1, c. u Mian

En Abril de '1926 le encuentro mny mejorado NO hbdibu
do tenido nuevos ataques de asma; ee le hace la tercera aens
de ocho Inyecciones de 1 c. ¢, y previa nueva radiograli».
por la que consta la mejoria observada, se le da de alte, con
peao de 87 kilos.

gait

gne
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Msifa Eloiea s . (procedente de Bnenoe Airee); edad, ecie
efioe peen 22 kiloe. Hija de padre eaooi la madre ha entrido
caando chica una tnbercnloeie de la articalaclon coxofemn™
lar derecho, gae le ha dejado nna angniloele.

Dorante el periodo de lactaocia la enfermita ha aofrido
manileatacionea linfatioae exadativaa en la cara, enrco re-
troanricnlar y cuero cabelludo.

A la edad de trea afioe adquiere una infeccion coqueln-
choidea intenea, que le dura doe meeea. Paaada la toa con
vnlaa, loe padrea notan que la nifia continda toaiendo con
haitante frecnencia, eapeciaimente cuando llora, corre 6 ae
enogja

Algun tiempo mia tarde empieaa con ataquen de bron-
quitia de repeticion, que el médico loa otaaiflca de aama.

Dorante doa afioe ooneecntivoe ee le ba tenido bajo dl-
veraoa tratamientoa (iodado, helioterapia, aeroterapia), en-
viandola & vecea ala orilla del mar, y otraa G la montafia en
boaca de ao curacion.

La examino por primera vea el 29 de Octubre de 1925, y
conatato por loa eignoe flalcoe nna adenopatia tranqueo-
bréngnica del lado derecho.

Al dia aigniente ee empiesa con el tratamiento de la va-
cunaFerran, i c. o., con intervaloe de trea dlaa, anmentan-
do la doais paulatinamente haata llegar 6 1 c. c., el que ee
prolonga haata el 10 de Dici‘tmbre, en cuya fecha tienen que
tegreaar loa padree & Buenoa Airea.

loformea de miembroa de la familia me hacen aaber
que la nifilta no ha tenido méa atagnea de aima.

Oacar B.; edad, diez afioe. Padre y madre, aanoe. El
abuelo paterno ee aamdético. El niflo ha tenido toa convulea,
neumonfa y earampion.

Hace aeie afioe gne sufre de brongnitis asmatica, casi
continua, ain consegnir mejoria con ningun tratamiento-
Peia 29 kiloe.

La radiografia aacada el 10 de Diciembre, fecha en gne
le examino por primera vez, demueetra claramente una
adenopatia tragneobrongnica doble.

Sometido & tratamiento con vacuna Ferran haata el 6 de
Enero de 192ff, ha ganado el nifio 2 kilos de peso; ene ata-
gnea aeméticoa se han espaciado y an intensidad es menor.
En Marso ae ha continuado el tratamiento haata Mayo, en
enyo espacio de tiempo no ha tenido mas ataques. Ha gana-
do de peso 5 kilos, y an estado general ee excelente.

Oon resoltado igual a los anteriores, he tratado 32 casoa.

Guillermo X., de doce dias de edad. EI 7 de Jnnio de
1925 ingresa al servicio de la Osea de Expositos, con 3 kilos
450 gramos de peso, 54 centimetros de talla, 37 i centime-
tras de circunferencia craneal y 33 centimetros de circunfe-
rencia torécica. Sus antecedentes hereditarios ae Ignoran.

El nifio se encuentra en bnen estado de nutricion, piel
rosada, con buena turgencia y elasticidad, ganglios Ingnina-
lea del tamafio de nna arveja, tono muscular normal, bazo
palpable, aparato circulatorio normal.

Desde su ingreso hasta el mee de Octnbre ee le alimenta
a pecho exclusivamente.

El 18 de Septiembre ee le practica la primera cutirreac-
cion & la tuberculosis, la gne resulta positiva a les veinti-
cuatro y cuarentay ocho horas. A partir de esta fecha ae le

somete & tratamiento con vaenna Ferran; enpeso es de 3 ki-
los 800 gramos solamente.

A las primeras inyecciones hay reaccion térmica de 38°
a 3B°I4, las gne bajan en las inyecciones sucesivas hasta 3/<,
El estado general mejora y la corva de peso ae elevaa 5 ki-
los 800 gramos en Abril.

Las reacciones & la tubercnlina hechas en Marzo, Abril
y Mayo, dan resoltado negativo.

Primo X., naci6 en Diciembre de 1923; ingreso al servi-
cio el 4 de Enero de 1925; peao, 6 kilos; 72 ceDlfmetroa talla;
0,44 centimetros circunferencia craneana; 0,42 centimetros
de cirennfereneia toréacica; panlcnlc adiposo escaso, mseaa
musculares poco desarrolladas, piel palida con ligero tinte
snbictérico, sistema piloso bien desarrollado, hipertricosls
dorsal, macro y micropolladenia Ingninal, axilar y cervical,
facies abotagada, pestafias muy largas, blefaroconjuntivitie
con abundante eecrecion. Boca: labio superiur grande, ede-
matoso y palido; mucosas oral y faringea, muy palidaa.
Dientes: dos incisivos superiores y tres inferiores. Ouello
cilindrico, palpandose gran cantidad de ganglioe en lea
caras laterales; térax regular, eimétrico, oon ligero rosario
costal; pulmones: & la percusion se nota lobmatitez en am-
bos vértices, con resistencia mayor al dedo en el vértice
derecho; a la anscnltacion se observa respiracion soplante
vértice derecho, estertores grnes;a y finos diseminados en
ambos pnlmonei; ahondante tos catarral. En el examen ra-
dioBcopico se aprecia una sombra bien neta, localizada en el
vértice derecho, cadenea tateralee de ganglioe en loa dos
dedos trahgnebréngnicos; higado grande y palpable; el bazo
no ee palpa.

(Oonoloira.)

Bibliografia.

OBOLOGIA, por E. L. Gantisr. Tradnotor Dr. Angel Ortega y Dies.
Editorial «allly Baillltre. Un tomo en ia.® (18 X J2 oentlmetroe)
de 15B paginae con 65 figuras.

HIOADO, pikcbbAS, BiiiON, por HGhri Eendn. Traduotor Dr. Anto-
nio de SoroB y Pineda. Editorial Bailly Bailliire. Uad-id, 1M3,
Un tomo en li.o (18 X 12 centimetroe) de 163 paginas con 15
figuras.

La casa editorial BaillyBsilliore he publicado dos Com-
pendios de Medicinay Cirugia de la Coleccion A. Cantoiinet,
nno dedicado & la TJrologie, escrito por B. L. Gautier, asis-
tente al Servicio de Urologia del Hospital Cochd, y el otro
por el Dr. Rendo, jefe de clinica que fué del Hospital de San
Jeeé,— emboe libritos estdn hechos con esmero y aon muy
Utiles para dar al médico practico algunas ideas sobre las
especialidades que tratan— . Declaramos sinceramente gne
no somos partidarioe de las condenaaoionee en lot tratados
cientificos, limitando de antemano & unas pocas paginas
cnanto ha de escribir sobre la patologUda toe grandes eiz-
temaa organicos, se obliga al autor & ser incompleto, el acu-
mular demasiada doctrina en poooe parrafos disminuye la
importancia de loa problemas expuestos en esoe parrafos
ya gne es necesario queden igueladae las cuestiones por €
poco espacio gne se lee concede. Loe antoree de eetoe trata-
doshan sorteado lae difloultadee expuestas y han presentad?
due libritos que pueden eer leidos con fruto por los médicos
no especializados en las materiaa alli apuntadas.

Db. P. M.

»r lyio harsmos el estudio sritioo de lae ofctas gne noe leAO
retaitldoe nos ejemplares.
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Periodicos médicos.

BIOLOGIA
EN LENGUA. EXTRANJERA

1 Influencia de algunas eniermedades sobre la sen
siblHdad radioldgica de la piel, por L, Neu.-Laa varia-
clones patolégicas del organismo tienen, al parecer, ana
gran influencia sobre la eenaibilidad radiolégica de la piel,
tanto en sentido negativo como poeilivo, cuyo conocimien-
to exige que lee irradiaciones sean hechas con las debidas
precauciones. Desde Inego, la piel inflamada se considera
como hipersensible, y la piel cicatrizada como hiposensible.
Wetzel menciona un caso de caquexia provocada por carci-
noma gastrico, en el cnal fné aplicada durante el tratamien-
to toda la cantidad de Hauteinheitdoeis, sin que se produ-
jera ninguna reaccion sobre la parte irradiada de la piel,
mientras que el tumor disminuyd bastante. La caquexia
desarroll6 en este caso sobre la piel una influencia antieri-
tematosa.

De una estadistica confeccionada por el autor se deduce
gue la mayor hipetseneibilidad media corresponde al bocio
exoftalmico (0,186), después viene la adenitis bacilar (0,06),
Inego la leacemia. & continuacion el fibroma (6,01)y a se
goida ios tumores neoplasieos, todos los cuales, excepcion
hecha del fibroma, ya sean benignos 6 malignos, correspon-
den 6la misma radiosensibilidad de la piel, cuyo acrecimien-
to esnulo.

Seria interesante proseguir estos estudios hasta encon-
trar los agentes que producen la variacion de la sensibilidad
en estas enfermedades, pues la hipersensibilidad en el bocio
exoftalmico se explica hasta cierto punto por la irritabilidad
general del sistema vascular, pero en los otros grupos no
parece snflciente tomar como base de la explicacion, la ane-
mia 0 la hiperemia de la piel. (La Presse Medicale, nimero
91,14 de Noviembre de 1926)—T. R. Y.

MEDICINA

EN LENGUA EXTRANJERA
1, Las neuralgias cidticas, por J, A. Charany.-A la
nocion clasica que consideraba & la ciatica neuralgiay ala
ciatica neuritis como toda la enfermedad, ha substituido la
nocion de ciatica reaccion local dolorosa de un proceso ge-
neral La ciatica, en efecto, no tiene ordinariamente otro
valor que el de uu sintoma que el médico debe procurar si-

tuar en el cuadro noaolégico correspondiente.

Entre la ciatica neuralgia y la ciatica neuritis no hay una
diferencia esencial etiolégica 6 clinica: sélo la intensidad y
la duracién puede establecer la separacion entre ellas, pu-
diendo decirse que «la neuralgia es una neuritis pasajeray
la neuritis una neuralgia que durav.

Las formas clinicas de la ciatica pueden dividirse en dos
grandes grupos: A. Segln la localizacion de las lesiones;
B. Segun su causa.

Segun la localizapion de las lesiones, las ciaticas se divi-
den en altas, medias y bajas.

Las formas mas intersaantes de la neuralgia ciatica son
las formas etiologieas, puesto que considerada la ciatica
como un sintoma, convendra en todo momento resolver el
problema etioldglco para instaurar no sélo un tratamiento
sintomatico, sino Umbién un tratamiento de la cansa, de
ordinario mucho més eficaz.

Por BU causa, se distinguen entre las neuralgias cidticas;

1." La ciadtica comin llamada tenmalica, que es la mas
corriente en la practica.
a® Las cidticas secundarias, debidas & la sifilis, la tuber-

culosis y neopiasias divsrsas (cancer vertebral, tumor yux-
tamedular enucleable con asiento en la cola de caballo,
osteosarcoma del fémur, y tumores 6 proliferaciones neopléa-
sicas 0 inflamatorias de la pelvie).

3.0 Ciéticas debidas & causas lora'es de segundo orden
(traumatismos, inyecciones nasales de mercurio, quininay
alcohol, hechas sobrs el nervio mismo y a veces lejos de €,
malformaciones de la columna Inraboaacra, varices gne afec-
tan & los vasa nervotum, éxtasis venoso a nivel de los agu-
jeros de conjuncién, hiperemia venosa intrarraquidiana,
flegmasia alba dolens).

4. Ciaticas iebidas a causas generales, aparte del reu-
matismo. Intoxicaciones: alcohol, plomo, mercurio, éxido de
carbono; diabetes, paludismo, blenorragia, gripe y fiebre
puerperal,

El diagndstico habra que hacerse, teniendo en cuenta €
reumatismo muscular, las otras neuralgias (crural, obtura-
triz, femorocutaneo), las artritis de la cadera, en cuya explo-
racion esta frecuentemente la clave del diagndstico, y las
falsas ciaticas: histeria, simulacion.

El autor insiste principalmente en este largo y detallado
trabajo, sobre la multiplicidad de las formas etiolégicag de
la ciatica, que justifica a todas luces el titulo de «neuralgias
ciaticas», dado a esta revista. De donde se deduce légica-
mente que el problema méas importante gne se le plantea al
médico ante un caso de ciatica es el de la etiologia. Es
cierto que la ciatica reumatica es la mas frecuente, pero
€S preciso no aceptar como cosa segura este' diagndstico
mas que cuando un examen completo del sujeto ha per-
mitido eliminar todos los demas. En los casos dudosos
debe recurrirse inmediatau)ente a la radiografia, al examen
serolégico de la sangre y al del liquido cefalorraquideo que
puede proporcionar cnsefianzas preciosas. "El andlisis com
pleto de las orinas, ei tactorectal y el tacto vaginal en la
mujer deberan ser también practicsdos. Y s6lo merced &
éste haz de argumentos proporcionados por todos los cita-
dos procedimientos, es como podremos llegar & establecer
nn diagndstico etioldgico concreto del que se desprendera
légicamente un tratamiento gne podra ser algo mas que sin-
tomético. (Oatette des E6pUaux, niim. 75, 19 de Septiembre
de 1936)—T. R. Y.

2. Nuevos hechos de estafllococemlas, por P. Oeorge
y H. Giroire.—Las septicemias estafilocicicas, segun los
tratados clasicos, pueden agruparse esquematicamente en
dos grandes tipos; 1 ® un tipo agudo, verdaderamente tifoi-
de, con los caracteres de una piobemia, pero cuya causa no
puede ser determinada mas que por bemocultivo; 3.0, una
forma subaguda, méa 6 menos prolongada, en la cual el
cuadro aeptioémico, & veces atenuado, se complica con la
aparicion de localizaciones supuradas, artritis en particular,
y con los caracteres clinicos de septicopiohemia. Pero, se-
gun las observaciones del autor, las descripciones clasicas
dan cuenta de un modo muy incompleto de los hechos cli-
nicos, pues al lado de las dos formas citadas existen otras
dos notables por su sinto'matologia, la localizacion de sus
lesiones y su evolucion. Estes formas se presentan ademas
con una frecuencia relativa tal, que so aspecto clinico, bien
especial, merece ser precisado.

La primera forma se caracteriza, aparte de un estado
general de alta gravedad, por un sindrome cutaneo de gran
importancia, revelador de la lesidon endocarditica primitiva
de la que dicho sindrome no es més que la expresion clini
ca periférica. Esta endocarditis infecciosa de localizacion
mitral casi exclnsiva determina, en efecto, embolias perifé-
ricas originarias de supuraciones rapidas; se trata de embo-
lias estafllocdereas, es decir, de embolias nscrosantes.
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La Begonda forma obaervada por el autor recuerda hasta
cierto punto, en un primer examen, a la erieipelade la cara.
Verdadera forma erislpeloide se caracteriza, en efecto, por
una placa de color de hez de vino, que ee extiende por toda
una mitad de 1a cara y que ee recubre rapidamente de pue
tulitaa que contienen abundantes eetafliococoa. Esta forma,
grave por sua sigoos generales, suele agravarse con fre-
cuencia todavia mas con la aparicion de una tromboflebitis
de! seno cavernoso.

Estos dos 6rdenes de hechos difieren entre si por mas
de un sintoma; cuadro de endocarditis infecciosa en el pri-
mer caso, coya causa inicial y la puerta de entrada del ger-
men pasan casi siempre desapercibidos; cuadro de erisipela
facial en el segando caso, sucediendo casi siempre & un
forinculo de la cara. No obstante, estas dos formas se ase-
mejan por su evolucién, que es fatal en pocos dias en la caei
totalidad de ios casos, asemejandose asimismo por la simi-
litud de las lesiones anatémicas comprobadas en la autop-
sia: focos necréticos abundantes particularmente en la for-
ma endoearditica, que dan lugar & abscesos miliares disemi-
nados en un gran nimero de parénquimas Y, sobre todo, &
nivel de loe pulmones y de los rifiones.

B! tratamiento de estas septicemias tan graves es iluso-
rio y toda terapéutica resulta inutil, dando lagar 6 una ver-
dadera paradoja en materia de infecciones eatafilocooicse,
en las cuales es precisamente en las que el método vacuno-
terapico parece dar los mejores resultados, La explicacion
de los fracasos terapéuticos constantes en estas afecciones
nos la da la autopsia, pues si clinicamente ee trata de septi-
cemias bien caracterizadas, en cambio desde el punto de
vista anatomopatoldgico se trata mas bien de septicopiohe
mias cuyas localizaciones piohémicae son siempre muy pre-
coces en relacion con las manifestaciones clinicas. Asi es
como en uno de los casos observados por el autor, el hemo
cultivo no revelé mas que un pequefio nimero de gérmenes,
mientras que la autopsia, por el contrario, poso de mani
flesto un nimero considerable de nédulos inflamatorios en
todos los estadios evolutivos y en un gran nimero de 6rga-
nos. Se comprende, pues, que unas lesiones tan precoces y
tan diseminadas se hallen por encima de nuestros recursos
terapéuticos actuales. {La Prme Medicale, nim. 39, 16 de
Mayo de 1926.)-T. R. Y.

OFTALMOLOGIA
EN LENGUA ESPANOLA

1. El Dr. Fausto E. Rend6n publica el siguiente curioso
caso cliaico:

El Sr. X. X., de nacionalidad siria, llegd al Ecuador de
catorce afios de edad y en completa salud, estableciéndose
como comerciante en la plaza de Guayaquil. Afios después
viése obligado a ejercer el comercio en canoaa, negocio
guele exigia someterse a las inclemencias de nuestro cli-
ma tropical soportando sin cesar lluvias, soles, malas no-
ches, etc, etc. Al afio de este trabajo se desencadenaron
loa primeros sintomap de su afeccion ocular, caracterizados
por lagrimeos, fotofobia, secrecién conjuntiva! abundante
y disminucion notable de su agudeza visual. Sea por temor
o6 falta de recureoe no vié médicos, limitdndose sélo & reme-
dios caseros & cual mas disparatados, tales como miel de
abeja, limén puro, leche materna, etc., sin obtener resulta-
dos. En estas circunstancias transcurrieron ocho afios, cuan-
do de un momento a otro noto que le era imposible marchar
soloy que sus ojos no loa podia retener abiertos. En tal
estado permaneci6 dos afios mas, lapso de tiempo mas que
suficiente para que la enfermedad tomase el incremento que

alcanzo. Este hombre representaba cuarenta y cinco afios
de edad, usaba anteojos negros y & simple vista se notaban
las mejillas bafiadas por nn liquido espeso blanco amari-
llento, tan abundante, que pensé en seguida pn una oftalmia
purulenta, Examinado que fué en la camara obscura, y
gracias a una limpieza esmerada de ambos ojos, constaté lo
goe sigue: blefaroconjuntivitis aguda bilateral con blefaro
espasmo concomitante; entropion de ios parpados superio-
res é inferiores de ambos ojos; distriquiasie; simblefaron
del saco conjuntiva! inferior del ojo izquierdo; Ulceras de la
cormea; panuB en el ojo izquierdo; sinequias anteriores con
iris inmovil; granulaciones tracomatosas en los angulos in-
ternos y externos de ambos ojos, con la particularidad de
gue en la parte media de la carainterna de dichos parpados
las granulaciones babian sido Bubetituidas por nn tejido
fibroso, blanco amarillento, resultado natural de la evolu-
cion del tracoma y gne explica el porqué del entropion. La
agudeza visual en ese momento era de 1/60 en el ojo iz-
quierdo y de 1/20 en el derecho, habiéndome valido de loe
separadores de Desmarets para poder mantener abiertos loa
ojos. Examinada la secrecion conjuntiva! no se encontrd
gonococos, pero al bacilos deWeeck y de Morax. Desanima-
do por lo gne babia constatado en este enfermo, tanto por
el pronostico sombrio para su vision, como por el conglo-
merado de complicaciones de este terrible flagelo de ta bn-
manidad que se llama tracoma, y sin saber si podria triun-
far en un caso tan grave como el gne tenia delante, tuve la
suerte, providencial, podemos decir asi, de recibir en ese
mismo instante la visita de mi buen amigo y colega doctor
Gustavo A. Faeaio, quien con su bondad infinitay su hom-
bria de bien, me ofrecié su ayuda desinteresada, procedien™
do juntos & un nuevo examen que di6 por resultado ta cru-
zada operatoria que emprendimos y cuyo final, como severa
mas adelante, fué bastante satisfactorio, necesitando este
paciente siete operaciones oculares diferentes. Puestos de
acuerdo, institnimos el siguiente tratamiento: sulfato de
cinc al 2 por 100, |1 gotas rada dos horas; sHvol solucién al
10 por 100, cinco veces al dia; compresas calientes de agua de
alibour, 25 pafios cada tres horas; reemplazando por las no-
ches las compresas calientes por pedazos de hielo envueltos
sn algodén. Gomo esperabamos, la secrecién era poquisima
al cuarto dia y la blefaroccnjuntivitie bebia mejorado nota-
blemente, puesto que era el resultado de irritaciones cons-
tantes por dicha secrecion sobre los tejidos. Dos dias des-
pués, mediante anestesia cocalnica, procedi a la expresion de
las granulaciones tracomatosas de los angulos internos y
externos, asi como las de! saco conjumival inferior em
pleando la pinza rodillo de Knapp; y no satisfecho con esto,
hice un escobillaje fuerte con un cepillo de dientes, termi-
nando con una enérgica cauterizacion al sulfato de cobre.
Este trabajo lo repeti por tres veces méas en el lapso de
tiempo de ocho dias, constatando gne ai bien la inflamacion
habia disminuido mucho, en cambio, el entropion habia
aumentado, Una semana después procedi & tratar el entro-
pion de ambos parpados superiores, empleando para esto
entre las diferentes operaciones que pueden practicarse, la
de Panas, por ser la mas indicada, aprovechando este mo-
mento para destruir varias pestafias desviadas empleando
en este caso la electrdlisis. Cortadas las enturas al cuarto
dia, observé que el entropion habla desaparecido, que las
Ulceras y opacidades corneenas estaban en franca cnracion,
y que la vision en ambos ojos babia ganado dos décimas.
Esta mejoria era consecuencia a la falta de roce de las pes-
tafas sobre la cornea, las gne antea de la operacién estaban
ocultas en loa fondos de saco conjnntivales. Llamado por su
familia se ausent6 un mes, y cuando lo volvi a ver, las ven-
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tajas obtenidas anbalstian. Procedi luego a corregir el en-
tropiOD de los pérpados inferiores empleando el galvano-
cauterio de punta roma y haciendo una cauterizacion lonp-
tudinal a! borde libre del parpadoy a5 milimetros debajo’
Esta fo6 insuficiente, y por segunda vez cautericé de mane-
ra mas profunda y mas ancbs, agregando para mayor segu-
ridad tres euturae de Snellen, con lo que obtuve un resulta-
do notable. E! simblefaron del ojo izquierdo lo seccionéy
suturé dos veces pero se reproducia. Entonces empleé la
electrocoBgolaeion con fuerza de 1 4 amperes, y con el cu-
chillo especial para sinequias nasales lo destrui en tres se-
siones. cads ana de ellas efectuada & intervalos de sei'J dias,
observando que a las pocas boras de la aplicacion se pre-
senUba un edema muy marcado gne desaparecia dos dias
después. De este simblefaron quedan apenae vestigios.

Muy mejorado y libre de estas terribles complicaciones
del tracoma, conservaba, ein embargo, con tenacidad deses-
perante, nn panuB localizado en el ojo izquierdo, en la mi-
tad superior de la corneay cuyo vértice alcanzaba e! centro
de la pupila.

Estudiando la manera de combatirlo me acordé que el
profesor Lapersonne empleaba en su servicio el cianuro de
mercurio con cocaina en eolncién sumamente diluida. Se
procedia como sigue: de una ampolleta para inyeccion in-
travenosa de cianuro de Hg de un centigramo absorbian en
una jeringuilla 1 gotas que se mezclaban en un centigramo
de agua estéril, adicionada de 111 gotas de cocaina en solu-
cion al 6 por 100. Este total se inyectaba en el limbo esclero-
comeano en el espacio abarcado por el panue. La reaccion
en general era violenta, pero los resultados buenos, necesi-
tandose, eso si. algunas veces, cinco 6 mas inyecciones.
Pose en practica este tratamiento, pero en lugar de |1 gotas
puse V11l de la solucién de Hg. La reaccion fné bruscay
media hora después la cornea estaba oculta por el edema
conjuntival. Se present6 también dolor inteneo que necesitd
el empleo de dos tabletas de instantina pata calmarse. Or-
dend compresas heladas de una solucién de boricina adre-
nalina, volviendo todo & la normalidad cuarenta y ocho ho-
ras después; a la segunda inyeccion el panue habia des-
aparecido y la cornea era casi normal, pues existian ain las
manchas de lae Ulceras corneanas. Quedaban y quedan to-
davia las sinequias anteriores consiguientes a la iritis a re-
peticion, pero gne no son lo suficientemente numerosas para
impedirle la vision actual, que ee la misma de hace nn afio,
6 sea ojo derecho, 4/10; ojo izquierdo, 3/1C; que le permite
en la actualidad ganarse la viday leer, aunque con un poco
de dificultad. Las granulaciones han desaparecido por com-
pleto. (Anda Ae la Sociedad Uédico-Quirlrgica del Guayas,
Julio de 1926,

PUERICULTURA
EN LENGUA EXTRINJERA

1. A propésito de las chupetas, por E. Oalzin.-El
autor no se explica el ruido gne se ha armado en conUa de
las chupetas y les dispoeiciones prohibitivas de lae mismas
de un modo tan absoluto.

Entre todas las leyes juntas no podran cambiar el hecho
de que los nifios tienen la mania de chupar. Impedirles que
chupen no podra conseguirse maa que con una infima mi-
noria de privilegiadoB, & los cuales se lee pueda tener some-
tidos a una vigilancia constante. Si ee les suprime & los ui-
fioe la chupeta, ¢chaparanen adelante alguna cosa mas lim-
pia 6 menos peligrosa? Es posible, casi seguro, que ocurra
todo lo contrario. Lo mda probable es que & falta de otra
cosa se chupen los dedos 6 una punta de sus mantillas. Y
esto sera siempre menos limpio que la chupeta, construida

de una materia no porosa, de superficie lisay facil de lim-
piar y de desinfectar.

Se dice que las nodrizas, cuando se cae al suelo la chu-
peta, se la vuelven a poner & loa nifios en la boca, sin lim-
piar siquiera la tierra. Esa es la verdad, aunque no siempre.
Pero, ¢se ocuparan las nodrizas de limpiar cualquier otro
objeto que chupen los nifios en sustitucion de la chupeta?

Se alega también que algunos nifios se han tragado la
chupeta; pero ai se quisieren suprimir por ley todas lae cla-
ses de objetos que se han tragado loa nifios, habria gne ir
muy lejos.

La chupeta tiene inconvenientes, es verdad, y debe 11a
matee la atencion sobre ellos, pero la supresion radical de
aquélla no es probable que suprima los peligros del instinto
de chupar, por lo que quiza en este caso ae cumpla, una vez
mas, el proverbio de gne «a veces lo mejor es enemigo de lo
bueno». (La Preese jiedicale, nim. 54, 8 de Julio de 1925"—
T.R.Y.

TERAPEUTICA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Tratamiento de los vomitos de origen paludico
por la adrenalina.— Loe Dres. Ricardo Alvarado y Vicente
Arroyabe dicen gne a raiz del tratamiento de nn lactante
afectado de vémitos eielicoa por la adrenalina, y en vista do
ios fracasos frecuentes de toda ia medicacion comin puesta
en préactica para el tratamiento de loa vémitoa de loe pald-
dicos, resolvieron ensayar estos caeos con adrenalina por
via gastrica é hipodérmica, obteniendo reaultados inmedia,
toey seguros & dosis de 1 &2 miligramos diarios.

Dados los resultados terminantes del trataocaiento de los
vomitos por la adrenalina, estiman que Uaicameute ee trata
de una insuficiencia suprarrenal, y creen ver otra manifes-
tacion de esta insuficiencia en la astenia de loa palldicos,
observada en muchoe casos; astenia que podria atribuirse &
la anemia de origen palldico, pero que en ciertos cseos de
paltdicos latentes, donde no hay alteraciones de la sangre,
han comprobado esta astenia, solamente atribulble 6 insufi-
ciencia enpratrenal.

Estas observacionee les sugiere la idea de la necesidad
de intensificar el estudio de las alteraciones anatomopatol6-
gicas de las glandulas suprarrenales que puedan venir apa-
rejadas & una modalidad regional. (Lo Prensa 2i;dica Argen-
tina, 10 de Agosto de 1926.)

CIRUUIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. EIl sintoma minimo en la apendicitis aguda, por
L. Desgouttes.— La operacion de la apendicitis aguda debe
ser sistematica, siempre gne lae condiciones de orden mate-
rial 6 alguna afeccion coexistente mas grave que la apendi-
citie misma no contraindiquen la intervencion. Pero convie-
ne que el diagndetico sea todo lo mas precoz posible, con lo
cual la operacion ganara en facilidad, en seguridad y en una
mayor senciliez de las resultas. El progreso, pues, en esta
enfermedad ee bailara marcado por la investigacion y el estu-
dio critico del menor sintoma que permita formular na diag-
nostico precoz. Reduciendo éste casi a una féormula matemé-
tica, puede sentarse la conclusion de que el dolor maa 6 me-
mos localizado y los vémitos deben ser consideradoe como
suficientes. Un enfermo gne presente estos dos sintomas
debe ser considerado como apendicular, y por lo tanto, ope-
rado inmediatamente. Esta regla de conducta podra parecer
excesiva, pero se aproxima mucho & la verdad. (La Pretse
Medieale, nim. 81,10 de Octubre de 1925)—T. R. Y.
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las enfermedades aungaa no expreso la importancia de la
lesion, engafieu las interferencias endocrinas y no caracte-
rice & ninguna, sirviendo especialmente, dice Goy Laroche
(Opofker<xpie endocrinitnne. Paris, 1826, pag. 68) para conocer
la marcba del tratamiento medicamentoso, radio 6 electro
terdpieo, quirdrgico; asertos rotundos, tropieaos magnos que
inhiben & los esforzados escaladores de semejantes Walha-
11a lo repito, son delicadisimas todas las operaciones de la
boratorio requeridas en paiognimia (2), exigen requisitos y
destreza superlativos y una cuitara gne conoce solamente

el técoico, pero algunas de ellas no pasan de ser pura farsa,*

famélico reclamo, segun decia Schivardi con motivo de cier-
tas aparatosas instalaciones balnearias: «swio sptculationi
ttatrali di imprtsari. ehe vogliono toUecitare i/ore»ifm »

Yo aspiro Amas grsndes ideales, en mi misién del porve-
nir, alto vnelo acaso por las cimas déla ilusién y la fantasia,
aparecen todos .los elementos biogenéticos del cuerpo hu-
mano cual prisioneros desnudos en transparente redoma
coreo li de la retina emanasen penetranies efluvios roent-i
genianoa, y veo formar los principios inmediatos con en-
tera claridad, obtenerloa ademas por sintesis sin exeep-
cionea, admiro las enrevesadas féormulas actuales con mas

@ nasi«ro Act«riof.
(i) ly.mplo d» UUS difloaltadsi  tiene haet* en les opera-
ei«D» que parecen mes faciles, | on frecuencia h-y que det.rmi-
Lo ¥ <9 jreportaurirt ante
la Tiulidad 7 efecto mazituo d- Jas dUstases. de los microbios la
»eidem.a, I. o..mposie,Gn exacta de la orio* (Oaillanmin) etc
siendo inmenso el c.mpo de eos aplicacioo.. (Fabre, eiid, a.i

«ju FHiex i0 reactinn 1> io'w Un.. 93 3663
QulllanmiO. OM in dat,rmination «ferimrlr.yu. ge ja <netntr-.k .n

A E d» ILfuids lialo,iqu», 19, 17e HO8- Contiér* To,,.
Jdpkv.M , Un m t. <<S7-F|.Ury, U,nnni,m. r.,ulcUur

Ahora bien: ti tenemos dos seluoiones normales ds &eido sul-
ftrico y de Ac.do «cétioc que .. nentr.lizan por igual volumen de

url! “ 9f9Q"
eon limiuorén de la reversibilidad, pero .1 primero e3" i,

disecado, que .Xprs.au la conduotibllidad y pera.lteu el peso de

ntreT w "r 9" tln . pues
entr. »nl que mide Ia fuera» actlva ge soILﬁ)m%n
cor..po.d,.nt. 4 le. Lbre, y no A,o0. que puedan lib. I~
rla Idéntica en ambas soluciones gne .. mide por

lav'n'

m rd™T
ixd.«N7 * * £9"9 *eprimer* para lo. equilibrios b oléglsos.

« rc« fio""V caracterlza
1 P 50D ‘one., la hEs.ca por =idroxilioue, y

d.tr &>»*'a»"'cia de ambo-) Do. método, hay para
«M.p™ Vu“~™ «lrotromélr.oo difioil. que .rige aparato, ooato-
ypraotl oolor.métrioo el otro, m*. rudimentario
de férmuls’ 1o/'x e o T« *MIMIeH feti g wiw hoa requireote.
l«.tA*uloa-! fJ N9 Qd* g9 f-cilltn
«tminosra.L M » da comparacion i
uatai?. w modifioaoionee mas 6 menoa Inter.

Wa d‘Inldo*. T°“ " * i="»9 de sales y Acides

defn»f.tSV?2'T "« ~ bicarbenotos, en orina
IsBr.n.enfiBL/n'i*"~ "“p2** 2"m h y Hub.rt {19C0) y
[dhanK o e eir -, ,“ “f interesante en biologia que aprovo-

® P 890, I«24) para le.

*' cooeentraeion moUoular de los

y Adoff en los proceso, digestivos ffli,»
Nov.embre 19.6, p. L,u0y signicntss.

|I>«mor.s C w / P-
“jidO. Vsanr

~mckim B.

pureza Y precisién y preveo que lo mismo serdn cono-
cidos & fondo los anfigenoB y cnanto penetra, circula 6 sale
déla economia, pues lo entrevisto hasta ahora sélo es un
prédromo, la sinfonfia del admirable eapectarulo futuro;
sueco este mio que de realizarse como parece consentird la
autopsia de las materias organicas por complejas que sean,
de toxinas, ptomainas, hormonas, anticuerpos, como va rea-
lizandose ya con alcaloides y otros principios activos; La-
deoburg imita la conina en 1886, dns aflos después Jahns
la arecolina, Srhnitz sintetiza en 1884 la piperina, Willatat-
~Areu 1503 la atropina, Pictet al afio siguiente la nicotina,
Fibher y Traube las teobromina, teofilina y cafeina, cubile-
teos de brujo que se multiplican cada vez para sorprender
aBgrupos funcionales 6 reaccionantes Yy llegar & falaiflcar
los 6 pulirlos con provecho del arte, haciendo posible aque-
lla profecia de Berthelot, «el futuro se paeard sin necesidad
d« vegetales porque todos BUS t-soros saldran de las fabri-
cas», gracias a la quimica que imita, corrige y amplia a la
naturaleza. Entoncea serdn diadfanas las reacciones biolégi-
cas y se trazaran en el papel como hacemos rei-pecto de la
neutralizacion del jugo géastrico por el bicarbonatoy la creta
6 la copula que engendra acido hiparico 6 el bautizo de la
urea que al aentir el agua ee trueca en carbonato aménico 6
la reaccién de Law en gne el volatil alcali roba aldehido
formico & sutiles clonoplastos y origina aminoéacidos de
trascendencia suma (Chapowiteki y Ulrich, Bul!. Soe. Chim
Btol, t, VII. P. 683, 1825); entonces sonara la hora suspira-
da de la bancarro ta definitiva del empirismo imperante ee
alumbrara el brumoso fondo de! organismo cesando esa’'ln-
chaperpeiua con la ola de laconjetura,esa iifficilia vvichra,
que dirfa Platén.

fPosf nuiifa PA®6ui/Rasgadaa paulatinamente las den-
sas nubes por el trabajo incesante de los sabios, penetraran
manana mas vivisimos rayos laminosos y ia ciencia correré
hacia en apoteosis dentro de las posibilidades humanas- al-
gun diase rompera la 4spera cortezay entonces la Medicina
babra resurgido semejante 4 aquella ninfa de la leyenda es
lava, aérea al principio é invisible, hija de la tierra Juego y
cuya presencia se manifestaba por una larga mirada de vida
y de amor. Como llevo dicho poco hace (1), imposible es va-
ticinar con acierto, porque en Medicina debe dejarse siem-
pre un amplio margen para lo imprevisto é insospechable-
iQuién soflara afios ha en la existencia de los microbios, en
las maravillosas ondas heriziar.as, roemgenianaa y ultraes-
pectrales, ni en los cuerpos ra liactivosl Pero estan & la vis-
ta otras tierras de promisién cuyos linderos pisamos, tem-
praneras sonrisas del lejano porvenir. Cuando la quimica
biolégica cubra sus desnudeces con algo méas qne la hoja de
parra astua! y demuestre netamente, sin necesidad de tan-
tas lucubraciones y rodeos, lo que son laa slbiuminas y hasta
fabrique esas moléculas gigantescas de nuestro snbetrato
confusa, nebulosa, densa bruma que aturde, explosivos’
mansos, por etapas, que se forman, degradan y recons-
truyen sin cesar por el equilibrio muy inestable de sus
grandes ntcleos nreégeno « hidrooarbonado de las series
grasa, aromatica 6 fei.ltica y heteroclclica del benzopirrol
combinados con bases y sales metélicas en eterna y facil
labilidad, reacciones sucesivas de Oswaid, leyes fundamen-
tales de la catalisis, el estado coloide y loa equilibrios qui-
micos que explican actualmente los fenémenos fisiopatol6-
gicos; cuanuo esa materia primordial de la vida celular

(1) Patndo, prunté v porvnir <fe ta Tempintita. i Itim * ImolAd
dada sn la Facultad da Uedloina el di* 9 de Mayo por mijnbil*-
e.on forzosa-E1 Smio tioico de Madral, nUmero oorre.pon-
dleute al 11 de Julio de 19AS p, S9. !
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Acén calcular en 3billoneB las células que integran
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lelletla Terapéutica procuraré caracteres fuertes eqn.l.
b s hermosos con la felia alegria de vivir, la dicha seré
T v v Bila Cirugia, por su parte, persevera con fortu-

u iniciada obra de suplantarlos érganos enfermos,

dLlhuciados, con los sanos extraidos de otros aerea, incluso

da cadaver - que todo el cuerpo no muere de una vez, es

probable que la muerte aenil constituya entonces la regla
L izéa codo ello sea utépico, puro espejismo provocado por

L ias de progreso, pero es indudable que contemplamos ya
el embrion de brillantiIBimas conquistas.

Todo parece preparado para recibir triunfalmente 4 as
elbdminas cuando abandonen el incégnito. i
a z o ha sido rapidisimo. Enefecto, contamos con multitud
greﬁo

nadsi i g . --,ptnH v ultrasenaibles apli
rocsdimientds analiticos eXactos y

m* iadaBdesub-tancias.pnesBl 4.50 amones Y un eaUdo
pueden foimar 50 sales, eate mimero de amoneB y de ca®
«ones produce 2,600. pero basta conocer laa

analliicaB de aquellos cien iones para deducir las d

p
Aplicanae. como es sabido, la polariecopia macro y mi-
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croBCOpica que & diario distingue o

permite calcular el volumen sanguineo .
manos de Dastre v Morat millonési-
descripcion jeroglifica del 4tomo senable P*

mas de miligramo, que lo asTos blancos
p Secchi ladiferente composicién de os as

solucion si diezmilésimo de bemodobina baJo espesor ae

por.......

l,,,.,0.rl.,0..1.
Br,,.

..0.Yy
0. pP— "

oliy
.. p.r.o...r.nci.r... b.."».

«"Pb a0,
vewmsPlr....d. oo, d t"».H,od.M .,
mile<imoquesernborizcanteunagotadel n,.niges
,e,a.irosinaporFolin D»nis, de la !
del acido firico por Rieg'er, si en la sangre por
ced del reactivo fosfotéogstico 6 la
,a.gnineadeSégard hasta la

el cTomémetro de Havem.el aparato de
p..,b.0im..ro de d» d.t™m.o]|" .
L codlo.,o0. de.oobr. .»

método d. G,i..o. p.....

la observacion nocturna con «los anteoyn» p
(LunHte.Lumina) de Weisz; el andlisis
fluorescencias urobiHnicas de Mehu. GUbert »
Romany Deline 6 las que Eabre (Bull Soc. am.
t. VII. p. 467.1925) aplica al estudio de la N
hematoporfirina de la glandula de Harder y p

cuerpos, incluso & la eliminacion urinaria

drasL;, &cido salicilico, & merced del

de Ivon; la refractometria es recurso para

guineas, acetonemis, grasas, valioso en

fs tuberc.nloBis (0. Fernandez en E1 flioLoMiotoo de 29
Noviembre de 1924); laafrometria de Bignon coadyuva an
liquidos de espuma persistente (onns.
limetrlad diafanoscopia, con 6 sin esa
descubre la a’htimina en diluciones a' .5-000 y
pauta seglin Mestrezat pare humores noce

»OTM

"r,rdtrd°*

P

N
I\ cefslorraquideo (B M. Sce. C9.m. Btol . t. VI, P« _
708.1924): las determinaciones calorimétricas que p
este afio Dean y Newcomer para loe N bioge-
audlisis entraen juego para laa interesantes n
néricas de ese manganeso tan util en los ~«res v~ (BY*

trand Compf mui., OXLI, p. 1.256,1926) cuya
de gramo delatay asi pudo Biche extraerlo de sangre 1 b =
orina, 6 las de zinc normal conteoidas en

en las visceras (Gbigiiottis) 6 de iodo y

tiuo el ohmhemémetro de Noizet y Bichet mide laresi
r*léctrica dela sangre, y en forma de

lause calinnes del suero y Ar-
(_Rcv.delln.tit. bact dclDep.Nac. de

gemina. Marzo 1925); la microgmm.a ®J ,,,
2876 y cuyo método general di6 Behrens en 1J7il. era
ayuda toxicologica para el malogrado amigo D - o
Prefectura de Policia de Par s. cuenta ya
neralesyrealiza mii proezas en la
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Tratamiento de las tuberculosis

PULMONAR, OSEA, RENAL, PERITONITIS TUBERCULOSA

Noi

por la

- TRICALCINE

a base de sales calcicas convertidas en asimilables.

RECALCIFICACION del ORGANISMO

RaquitismOi Escrofulas, Anemia. .

PURA: TRICALCINE METILARSINADA Ma

’ ADRENALINADA
FLUORADA:

En Salles solamanta.

TRICALCINE
Polvo, Qranulade»,
Comprimidos, Sollos,
Pastillas choeolats.

Muestras y Literatura gratuita y franco de porte & quien las pida.
Laboratorio PRODUITS s CiIENT1A.-21, rae Chaptal.-P ARIS

Depésito en Espafia; JUAN MARTIN. - Alcald, 9.- MADRID
10GD00a00G0000000G00a00GOD=0D000000000Q00*.«c=0e,aDGMDooaaoDooooaGoooGMODonaooooouoaaGoooGDep«»OBOoOE

.PRURIGOS INFANTILES

ORAGEAS INALTERABLES EXTRACTOS

PEPTONA GRANULADOS o

de

HUEVO yde LECHE
CARNE y de PESCADO PEPTALMINE
b

GRAGEAS SIN OLOR ALSUMINAS. GRANULADOS

CNALTERABI.es

ua

MEDICACIOTrS

TIArSA.FILACTICA
POLI E

MIGRANIAS.URTICARIAS.TRASTORNOS DIGESTIVOS

Dor assrmilacion deFectuoso

COLITIS.ASMAS .PRURITOS, ECZEMAS
y en genercal los divensoa maniFestaciones anoFilocticos

ileeff iftj/lcawlins» 1 aote* tfdooda uno

BAeAinr'iB (ADULTOSI{ .
S NINOS | MO dia {deles tres cemidea

Lm,r* a.a OBODUCTS SCcCfiTIA . o-s PEROAUO™ Phormacun dt >ge/W. -«LP— Cnopml - PABIS i«

BROaDOB0ae000000000Qoac



Ndn)> 3.807 BL S | G L O MEDI C O 27 Novien>br*I>»<
8EOOION PBOFESIONAL
PROQR/inA PROPBSIOIfALI
(afimoIOH BaHitarla bifunolon del Eitado y SU organismo debe depender de él hasta en su representaoldn munlolpaf. — faraufft
emedlata del pago de lee titulares per el estado.— Independenola y retrlbuolén déla funelén forense.— Dignliftoaolén profesional

— Unién y solidaridad de los moédioos — Fraternidad, mutuo auxilie.—Seguros, previsién y sooortos.

Q'rTt\A’ A

Seccién prolcslOOBI Boletin 6e la aemana, por Perto Carian —OrpenizRoién de la lucha contralalepra.-Opoeloio-

nea al Cuerpo de InepectorcR proTiDclalee.— Opof-Iclopea d médico eleotrélopo del Hrepital de Buraofl. — Junta proTinclal de Banidad —

¢lgunan ideaa aobre

delito Bauitarlo p su eauO'én t~el. porilieuil Federico F rnandet p¢lcdiar—Frenas médica americana. — Aosiemias,

Bociedadsa y Coulerenoiaa, por Sediaal. Oaceta dé la aalnd publica:Estado sanitario de Madrid.—OrénJcaa—Vacantes.—Borlas Ollnloaa

de Europa.—Tartnlla Médica.—Anuncios.
Boletin de la semana.

Las Jornadas médicas espafiolas.— Asambleas
de Colegios.

Gomo en nuestro nimero anterior deciamos, pa-
rece cosa convenida el que se celebren las Jornadas
médicas (6 Jouruées medicales como ahora se gali-
parla) en Madrid en el préximo mes de Abril 6 de
Mayo. Como este asunto es, amén que de interés
cientifico, de decoro nacional, y como vemos que no
se presenta una orientacién clara en que poder con-
fiar que tendran lucida representaciou los evidentes
elementos con que podemos contar para no hacer
mal papel entre ios extranjeros, nos interesa llamar
la atencion de quienes a nuestro juicio deben tomar
lainiciativa en cuestion tan delicada y sefalar el
puesto de los que en orden méas modesto debemos
contribuir fervorosamente a que semejante inicia-
tiva se generalice y efectie cumplidamente.

Los dias 60 jomadas médicas deben tener por
contenido principalmente las demostraciones de
nuestros valores cieutificos, persouales, literario-
médicoa, clinicos, de operadores especialistas, de
Museos, de Bibliotecas y de todo lo que creamos
gue podemos ofrecer como presentable, como me-
jorable, como interesaute y eu algldu caso como
perfecto. Los que cuenten con base para ofrecer
esta exhibicién 6 alarde (en el sentido clasico de la
palabra) de nuestras fuerzas deben apresurarse para
llegar & acuerdos que necesitan una realizacion
nada descuidable. Las Facultades de Mediciua, los
grandes centros hospitalarios, los Institutos y La-
boratorios y Parques, son loa llamados & comenzar
esta labor; el papel de las Academias oficiales 0
libres, Sociedades de especialistas y prensa debe
ser de propaganda y dé facilitacion, pero nunca de
iniciativa, pues iniciar sin poder realizar por si
mismos, es cosa que ofrece peligros que cualquiera
puede percibir. Creemos ademas que los primeros
elementos 4 que hemos hecho alusion deben ser
invitados para una reunion en Madrid, cuidando de
no omitir la valiosa cooperacion de personalidades
y medios de nuestras Facultades y establecimientos
benéficos de distritos y proviucias en donde todos

sabemos que existe un personal valiosisimo, que
puede aportar un verdadero tesoro de observacio-
nes propias y un archivo de trabajos considerables.

Al sefior decano de la Facultad de Medicina de
Madrid corresponde, en primero y principalisimo
lugar, el deber inicial, y por cierto tememos que no
ha de descuidarlo.

Por nuestra parte, claro estd que, como siempre,
ofrecemos in condieionalmente todos los medios de
gue disponemos para la propaganda de la realiza-
cion de tan interesante pensamiento. Respecto &
esta cuestion debemos explicar un punto de alguna
alusion que en nameros anteriores hemos hecho:
una carta que espontadneamente nos dirige el secre-
tario de la Prensa Internacional, nos hace ver que
se ha supuesto una reclamacion de nuestra parte al
darnos explicaciones, cuya publicacién pudiera ser
molesta para alguien. Conste que nosotros nada he-
mos reclamado y que creemos firmemente que la
Asociacion de la Prensa francesa no ha tenido in-
tencion algnua de preterirnos ante otras actuacio-
nes que nosotros, desde luego, calificamos de patrio-
ticas y que respetamos aunque no las imitemos.
Bien estan las cosas como se han constituido, y nos
parece que seria motejable el que ahora se introdu-
jesen modificaciones. Alli donde se presente un es-
pafiol, al lado de alla del Pirineo, puede tener por
seguro que nosotros no hemos de discutirle en poco
ni en mucho. Dentro de casa podremos decirnos lo
gue justo nos parezca; pero fuera, todo debe supe-
ditarse al buen concepto de nuestro patriotismo.

Para evitar confusiones ulteriores, bueno sera
gue la proyectada Asociacidon de la Prensa Médica
Espafiola active loa trabajos de su organizacion,
interrumpidos a lo que parece por dificultades ad-
ministrativas. Esta constitucion sera el fundamen-
to que nadie podra discutir de las representaciones
de nuestra Prensa en el extranjero.

Viene efectuandose la reunion de presidentes
de Colegios Médicos que cou el nombre de Asam-
blea de BJFederacion fué convocada, sin efectuar-
se, en Jerez primero, luego eu Cérdobay por ultimo
eu Madrid, Gomo este asunto entra de lleno eu las
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atribucionee del redactor que eapeeialmente ae ocu-
pa de las reuDiouesy Sociedades, 6 sea del 8r..Sal-
dise.y como para juzgar de ciertos actos es necesa-
ria una accién de presencia que él es quien lleva é
efecto, nos limitamos en esta seccion & desear una
prosperidad efectiva & la aludida reuniéon y un em-
pleo de su tiempo mejor dirigido y aprovechado de
lo que hace esperar el programa que han dado al
publico. Por de pronto deploramos lo poco nume-
roso de la Asamblea que le resta una autoridad de
gue la quisiéramos ver revestida.

También nos apresuramos & felicitarnos de la
casi exclusiva preferencia que muestra algun ele-
ment6 de la Asamblea por ocuparse del Colegio de
Huérfanos, y bien quisiéramos que tuviese tal pre-
ocupacion por resultado el aumento de los medios
econémicos para la construccion del nuevo local
gue por los Colegios se envia, no creyendo necesa-
rio recordarles que es el Colegio de Huérfanos, por
BUforma de constitucion, el que les ha procurado
todos los medios de que actualmente pueden dis-

Dbcio OARLAN

Organizacion de la lucha contra la lepra.

En la sesion celebrada por la Honorable Camara de Di-

putados del Oongreao de la Argentina el 17 de Septiembre
préximo pasado, quedd definitivamente eancionado el pro-
yecto de ley sobre profilaxis de la lepra.

Desde la promulgacion de la presente ley declarase obli-
gatoria la denuncia de enfermos de lepra. ,

La denuncia tendra caracter reservadoy sera dirigida a
las autoridades sanitarias nacionales.

La denuncia es obligatoria para el médico que asista,
haya asistido 6 conozca al enfermo 6 fuete llamado para re-

*n°T8Tgualmente obligatoria la denuncte para los jefesy
administradores inmediatos del personal ocupado en servi-
cios publicos y privados de toda Indole, directores y maes-
tros de escuelas publicas y privadas, directores y médicos de
hospitales y sanatorios publicos y privados, gerentes de ho-
teles y pensiones, comandantes 6 patrones de
entren en nuestros puertos y de los que hacen el tréfico de
pasajeros y cargaen loa rios.

Tratamiento sanitario obligatorio.- El Departamento Na-
cional de Higiene aplicara & los enfermos de lepra, segin loa
casos, una U otra de las medidas sanitarias siguientes:

a) Inspeccion preventiva de sospechosos;
n) Asistencia sanitaria de enfermos actualmente no pe-

Aislamiento y tratamiento obligatorios & domicilio;

d) Aislamientoy tratamiento obligatoiios en asilos 6 co-
loniae destinadas & este fin. O

Inspecciones preventivas. - Seran sometidas a inspeccion

saniUria preventiva las personas sospechosas de estar con-

taminadas. por vivir 6 haber vivido en contacto prolongado

con enfermos de lepra, 6 por tener eintomas de esta enfer-

medad; la inspeccion se hara durante nn plazo minimo de

cinco afios.

Asistentia sanitaria.— EIl régimen de asistencia sanitaria
de enfermos actualmente no peligrosos correspondera a
aquellos enfermos de lepra gne hayan sido declarados no
peligrosos actualmente, por no tener en el momento del exa-
men lesiones capaces de originar contagio, ni bacilos lepro-
SOs en sus Becrecionea naso buco faringeas: do este punto de
vista se haran comprobaciones insistentes en loe laborato-
rios de las oficinas sanitarias.

Aislamiento y tratamienU> obligatorios a4 domicilio— El
aislamiento y tratamiento obligatorios a domicilio se conce-
dera & aquellos enfermos cuyo estado no comporto un peli-
gro grave de contaminaciony que puedan tratarse y aislarse
en sa propio domicilio, cumpliendo las medidas profilacticas
gue les sean prescritas.

Aislamiento y tratamiento obligatorio* en establecimiento*
o/teiflies.— Bajo el régimen de aislamiento y tratamiento
obligatorios en establecimientos oficiales seran cuidados
los enfermos de lepra cuyo estado implique nn peligro gra-
ve de contagio y gne no tengan recuraos suficientes para
aielarae y tratarse, y aquellos que no cumplan 6 no pueda»
cumplir las medidas profilacticas ordenadas.

Eegiitro general y regional. — Se baia nn registro gene
ral secreto y regional permanente de todas las personas so
metidas & tratamiento sanitario obligatorio, en cada nna de
las categorias que determina el art. 6°

Colonias regionales,—Seraa alojados en colonias y trata-
dos de preferencia todos los enfermos que alin puedan de-
dicarse a ciertas artes 6 industrias 6 a trabajos agricolas
6 ganaderos y cuyo estado actual permita esperar su posi-
ble restitucion integral a la vida coman.

Conyuges leprosos i hijos de leprosos— Los conyuges le-
prosos y BUS hijos leprosos seran alojados en forma que
puedan continuar en los sanatorios 6 colonias su vida fami-
liar. Todo hijo no leproso debera ser aislado de ene padree
leprosos cuando la enfermedad de éstos comporte amenaza
de contagio.

Los hijos recién nacidos de leprosos podran ser colocados
en cunas 6 asilos comunes, bajo observacion insistente y
prolongada, siempre que el examen médico minucioso comt
pruebe que estau absolutamente librea de toda manifesta-
cion de enfermedad y que no son portadores de bacilos le-
prosos.

Contiene, ademas, el proyecto disposiciones referentes i
los leprosos extranjeros, a las penalidades y al censo dela
lepra, (La Medicina Argentina, Bnenoa Aires, Septiembre
de 1828.)

Oposiciones ni tapo de Inspectores municipales,

MADBID

En cumplimiento del apartado 3.0del Real decreto de 22
de Julio de 1926. el Tribunal nombrado para juzgar los
gjercicios a las plazas de inspectores municipales de Sani-
dad, se ha servido acordar lo gne & continuacion se exprese:

Los ejercicios de oposicion daran comienzo el dia 15 de
Diciembre de 1926, a las cuatro y media de la tarde y enti
Salén de Actos del Hospital Provincial de Madrid.

Los expresados ejercicios es dividiran en dos, uno teori-
co y otro practico.

El ejercicio tedrico consistira en la contestacion ados
temas sacados & la snerle del Programa aprobado al efecto,
y referentes uno & Higiene aplicada y Sanidad urbana, J
otro & Profilaxis y tratamiento de las enfermedades evi -
ble», concediéndose el tiempo maximo de veinte minuto» &
cada opositor para su exposicion.
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El ejercicio practico ee realizsra ea el IntUtato de Al-
foDROX 111, 7 coDsietira eo la explicacion y fuacionamiento
de un Hparato de deaiufeccioo, para cuyo efecto el Tribunal
depoaitara en una urna tantea papeletea como sparaloa con-
aidere preciaoe, de entre laa cnalea aacara ana cada opoiitor,
coDcedldndoaele el tiempo maximo de quince minatoa para
camplimentar dicho ajarcicio-

En 'a primera aeaion que celebre el Tribunal para €l co-
mienao de loa ejercicioe, ee procedera al aorteo del orden en
que hayan de actuar loa opoaitoree.

Si alguno de loa opoaitorea, por cauaa de enfermedad
juatlQcada con certiflcacion facultativa legalizada, no pudie-
ae hacerlo en el dia que le correepondiera, aera nuevamente
llamado a la terminacién del ejercicio correapondiente™

Terminadoa loa doa ejercicica el Tribonal hara publica
la propueata de opoaitorea aprobadoa para el ingreao en el
Ouerpo de loapectorea mnoicipalea de Sanidad.

Laa inatanciaa en armonia con lo que dispone €l art. 6.”
del apéndice del RHglamento de Sanidad manicipal acom-
pafiadaB de la certificacion de nacimiento, el titulo 6 ceriifl’
cacion del mismo 6 recibo del depésito, el certificado de
penales, el de aptitud ffaica y 50 peaetaa de derechos de
examen, podran presentarse en la loapeccion provincial de
Sanidad hasta laa doce de la mafiana ei dia 13 de Diciembre
de 1926.

Madrid, 17 de Noviembre de 1926.— El secretario, Angel
SanmigiitU— V.© B.°: el presidente, Fernando Bubio.

QBANADA

Reunido el Tribunal que ha de juzgar eitaa oposiciones,
acord6 que den comienzo el dia 4 de Diciembre préximo, &
laa cuatro de la tarde, en la Facultad de Medicina, donde
tendrd iogar el primer ejercicio oral de contestacion.a dos
preguntas del programa, durante media hora, como plazo
maximo.

El segundo ejercicio conaiatird en el examen de un en
fermo iufeccioao y exposicion de su correapondiente histo-
ria cifoica.

La admiaién de aolicitndes queda abierta hasta el men-
cionado dia. Si alguno de loe opositores por cansas ajenas a
BU voluntad no tuviera la documeotacion completa, el Tri-
bunal, con la mayor benevolencia, deliberar4 sobre el caso
acordando 6 no su admiaidn & las oposiciones, segin cual
sea el documento que faltare y a reservade que pueda com-
pletar so documeutaciéu mas tarde.

Laa instancias se dirigiran al presidente del Tribunal y
al despacho de laInspeccion provincial de Sanidad.

Lo que ae bace publico para general conocimiento y en
especial a los intereeadoa.

Grauada, 19 de Noviembre de 1926.— César Sebastian.—
Hay un sello que dice: «inspeccion de Sanidad da la Pro-
vincia. Granada.»

MUEOtA

Constituido el Tribunal en el dia de la fecha, en cumpli,
miento de lo dispuesto en el nim. 2." de la Real orden de
22 de Julio Ultimo (Gaceta del 23) y en la forma estab'ei'ide
por la Direccion General de Sanidad en s del actual (Gacela
del 7), ha acordado convocar, por la preaente”oposicionea
para Ingreso en el Ouerpo de Inspectores muuiuipalea de
Siifidad por uu plazo de veinticioso diai, que expirara el 11
del préximo mes de Diciembre, durante el que loa eaplran-
tea podrén dirigir sus iaatanociaa al aefior presidente del
T.ibunal, en el Gobierno civil de la provincia, en un pliego
de papel de 1,20 pesetas, acompariando a las mismas, certifi-
cacion de nacimiento expedida por el Regietro civil, acredi-

tando ser mayor de veintiin aflos, el titulo da licenciado 6
doctor en Medicina, 6 certificacion de ellos 6 recibo de ha-
ber hecho el depésito para siv expedicion, y certificados de
carecer de antecedentes penales y de tener la aptitud fisica
neceaarie, mas 50 pesetas de derechos de examen.

Lbb oposiciones dardn comienzo el dia 14 del mes de
Diciembre constituyéndose el Tribunal en uno de los locales
del laetltnto de 2.« Ensefi*nza, de esta capital, a las diez y
siete horas, para proceder publicamente al sorteo de los
solicitantes y fijar el orden en que habran de actuar.

Les (j-ircicios seran daos. el primero consistiraen contes-
tar por escrito, sin consultar libro ni apunte alguno, en tiem-
po maximo de cuatro horas, & dos temas de los veintidos
gne forman el cneationario de «Higiene aplicada y Sanidad
urbana», publicado coa la R>ai orden citada de 22 de Julio
ultimo, y en el Boletin Oficial de esta provincia del dia 3
de Agosto.

Para la practica de este ejercicio si el numero de solici-
tantes fuese grande, & juicio del Tribunal, podra el mismo
dividirlo en dos 6 mas grupos que sctuaiau en Sucesivos
dias, sacandose los indicados temas, a la suerte, por uno de
loa opositores, de la Urna en que estan contenidos los com-
prendidos en el programa, y que serviran para todos los gne
hayan de opositar en el mismo dia. Oiincluf lo por el oposi-
tor el “jeicicio a presencia del Tiibunal le introducira den-
tro de DD sobre, el que firmara, con otros doa de los actuan-
tes, y entregara en la mesa de aquél, el gne le conservara
para que sea abierto por el opositor y leido publicamente
en la sesidon gne corresponda.

El segando ejercicio se efectuara sacando el actuante
cinco de los temas comprendidos en la segunda parte del
programa citado, sobre «Frifi axisy tratamiento de las en-
fermedades evitables», que debera desarrollar en término
maximo de cuarenta y cinco minutos.

El Tribunal después de loa ejercicios deliberarg, con-
clnida la actuaciéo de los opositores, procediendo a votar la
puntuacidon de cada uno de ellos, y si fuere mayor de la
mitad de los puntos que cada juez del mismo podra dispo
ner, y gne se fijan en diez, sera publicado so nombre en la
lista, autoiizada con laa firmas del presidente y secretario,
gne se expcodra en el tablon de anuncios que habra inme-
diato ai local en que el Tribunal actte.

Leex-lusion de dichas listas supone la no aprobacion.

Cualquier reclamaciou que fuese formulada por los opo-
sitores, sobre las mismas oposiciones, sera trataday resuelta
por el Tnbnnal al fiuaiizar la sesion del dia, y ee expondra
asimismo en el mencionado tablon de anuncios.

Murcia, 15 de Noviembre de 1926.— El presidente ins-

pector provincial de Sanidad, José¢ Garcia Fiiialoa.
Qi¥joe antiljoEHflogh cd Sydld  Bag.

El Diario Oficial de Burgos publica la convocatoria & es-
tas opusicionee, la cual, con lae modiULacioues adoptadas por
la Comision provincial en s de Noviembre, queda hecha en
loe eiguieuiee términos;

Paia tomar parte en dichas oposiciones ee requiere ser
esparfiol, no exceder de cuarentay cinco afioe de edad y haber
observado buena conducta.

El agraciado dieirutara el sueldo anual de 4.000 pesetas,
sin descuento, derecho a quinquenios y el 25 por 100 en to-
dos loe trabajos no oficiales,

B1 médico que obtenga la plazatendra a su cargo el Ga-
binete de Rayos X, Electroterapiay Fototerapia de los Es-
tablecimientos provinciales de Beneficencia, y estara obliga-
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doi cnnaplirloe Bervicios esistentea, los que en lo snceeivo
se creen Y loa que le encomiende ia Corporacion.

Loa aspirantee presentaran sus eolicitudea en la Secreta»
tia de la Eiema. Diputacion provincial, hasta las doce hotaa
del dia 16 de Diciembre préximo, acompaCada de loe docn-
mentoe signientes: partida de nacimiento, certificacion de
buena conducta, certificacion de Penales, titulo de doctor 6
licenciado en Medicina, y de cuantos documentos justifica-
tivos de méritoa 6 aervicios llevados a cabo en Hospitales,
Centros oficiales 6 particulares, etc., posea el interesado.

El Tribunal que ha de jnzgar las opoeicionea estara cons-
tituido por loa sefiorea que en su dia determine la Corpora-
cion.

Los ejercicios de oposicidn seran: uno tedricoy tres prac-
QB

El ejercicio tedrico consistira en la contestacion oral a
seis pregunUs sacadas a la suerte por cada opositor e el
plazo de hora y media, pudiendo prorrogarse este plazo si el
Tribunal lo considera oportuno, por quince minutos mas, a
peticion del opositor.

Para este ejercicio se dividira e! cuestionario en las tres
partes siguientes: 1.*, Electroterapia; 2.», Eadiodiagndatico,
y 3. Radioterapia.

Cada opositor sacara 4 la suerte dos temas de cada una
de las partes mencionadas. Los temas ya dichos por un opo-
sitor quedaran excluidos del sorteo para los reatantes opo-
sitorea gne actien en el mismo diay no se excluiran para
los que lo verifiquen en el dia 6 dias siguientes.

El segundo ejercicio 6 primero practico consistira en el
manejo de los aparatos de que dispone el Hospital pro-
vincial.

E| tercer ejercicio consistird en la ejecucion de dos ra-
diografias, determinando después el radiodiaguéstico en un
plazo que fijara el Tribunal.

Cuarto ejercicio: Dado un enfermo diagnosticado, loa
opositores propondran un tratamiento de radioterapia, de-
terminando dosis, tiempo 'y campos de aplicacion, en plazo
gue el Tribunal determinara.

El primer ejercicio, 6 sea el oral, se verificara en el salon
de actos de la Eicma. Diputacion provincial, y ios otros tres
practicos en el Hospital provincial 6 en cualquier otro de la
ciudad, y loa enfermos seran designados por la suerte entre
los elegidos por el Tribunal.

Los ejercicios se verificaran en los dias y horas que el
Tribunal designe, previo anuncio en el tablon de edictos.

Los opositores actuaran en todos loa ejercicios por €l
orden correlativo del nimero que les haya correspondido en
el sorteo celebrado al comenzar las oposiciones.

Todos los ejercicios seran apreciados conjuntamente por
el Tribunal, el cual, previa votacion, propondra a la Comi-
sion provincial, en forma unipersonal, el opositor que haya
de ocupar la plaza.

El cuestionario del primer ejercicio estara & diaposicion
de los sefiores opositores en la Secretaria de ia Diputacion
veinte diaa antea de verificarse loe ejercicios.

Las dudas que surjan en la aplicacion de estas condicio-
nes seran resueltas por el Tribunal de las oposicionee.

El opositor favorecido con la plaza quedara sujeto, como
los deméas empleados, al cumplimiento de lo prevenido en
loa Reglamentos existentes y que pueda dictar en lo suce-
sivo la Corporacion.

JUNTA PROVINCIAL DE SANIDAD

Bajo la presidencia del excelentisimo sefior gobernador
civil de la provincia, ha celebrado sesién reglamentaria el
pleno de la Junta de Sanidad, tratandose enl ie otros asuntos
del nombramiento, mediante oposicion, de practicantes para
los Dispensarios antivenéreoe y del presupuesto para estos
establecimientos en el proximo afio. Se informé favorable-
mente la peticién de una subvencion para el aaneamiunto
de Camarma de Eateruelas, y se aprob6 el proyecto de al-
cantarillado de Leganés.

Se di6 cuenta del estado sanitario de la provincia, en la
que hace muchos meses no se preaentan casos de viruela ni
de tifua exantematico, y se expusieron loa primeros resulta-
dos obtenidos con la receta timbrada, gracias ala cual se
han dado de alta en el Colegio de Médicos mas de 200 pro-
ieaionales que ejercian sin los debidos requisitos legales.

Finalmente, se acord6 anunciar a oposicion una vacan
te de subdelegado de Medicina supernumerario, otra de
subdelegado d? Veterinaria, ambaa de Madrid, y la de Far
macis correspondiente al distrito de Getafe.

ASliies M1 gdliie el ddlito lanitatiD 1 m leotida [Bodl
POR

MIGUEL FEDERICO FERNANDEZ Y ALCAZAR
Impeotot provinoial de Sanidad do Oindad Hall.

(XXISTB SL DBLITO BAHITAEIO? Si

Lo que no existe carece de personalidad natural y juri-
dica; ergo se impone probar de forma fehaciente la existen-
cia del delito aanitarto, la inexistencia le colocarla fuera de
la accion del Cadigo penal.

Trataremos de la existencia del delito eanitario, ocupan-
donos del procedimiento & seguir en su persecucion, escla
recimiento y tribunal que debe conocer.

Si los Cédigos modernos tienen sue raices en el Derecho
Romano, segun se afirma, es légico sean admitidos en ellos,
y en sitio preferente, los delitos contra la salud del pueblo.

En 22 de Octubre de 1918, en el acto oficial de la inaugu-
racion del Laboratorio, deciamos y repetimos hoy; «intervi-
niendo cientificamente los mercados, almacenes, tiendas de
comestibles y las tabernas, donde a méas de rendir culto a
Mercurio y Baco, pueden campear libremente el egoismo,
la mala te, la inmoralidad y el mayor y mas patdgeno de
todos loa crimenes: el sanitario, por adulteracion de los ar-
ticulos. Es el mayor, porque no es un atentado individual,
sino colectivo, con premeditacion, alevosia, allanamiento de
morada, abuao de confianza, inferioridad, en ocaaionee noc-
turnidad, y todas las agravantes conocidas.

jQué sarcasmo de nuestra antigua legislacion penal! El
autor do on asesinato individual, con algunas agravantes, es
condenado & muerte.

El asesinato colectivo, por adulteraciones alimenticias,
es casi siempre calificado como falta; y el autor de ella es
absuelto ¢on todos los pronunciamientos favorables, y serie
a mandibula batiente de la decrépita Sociedad que se titula
civilizada-.

El vigente Codigo penal dice en su art, 1* «Son delitos
¢ faltas laa acciones y omisiones voluntarias penadas por U
leye.

La palabraLey esta tomada en sentido general, no. rern
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riéndose &4 una determinada, sino & todas las dispoBiciones
nficiaiee que retinan aquella condicion; y laa de Sanidad y
Epixootiaa los estatutos las retinen; luego todas lae accio*
nesy omisiones voluntarias penadas por éstas, deben ser
consideradas como delitos 6 faltas, 6 la Logica en nn mito-

(OCAROAN BBLACION DIBBOTA EH BL TIOXNTI CODIOO
PBNAL BL DELITO 8 AHITAB10 Y 8C SAHCIOE PBHAE? NO

Intento probar que en el siglo zx esta poco garantida la
salad publica contra el delito sanitario; por deficiencia del
Codigo penal; por error de procedimientoy por la pluralidad
de autoridades & conocer en él.

Laa naciones, poniendo en practica su soberania, se ban
dado por medio de ana representantes, en Cortes conatitu™
yentea, las actuales Conatituciones, y la vigente en EspaCa
dice >gne a los tribunales y Juzgados pertenece exclusiva
mente la potestad de aplicar laa Leyes en los juicios civiles
y criminalea... y que unos mismos Cédigos regiran en toda
laMonarquia, sin perjuicio de las variaciones que por parti-
culares circunstancias determinen laa leyes».

Luego iaa acciones y omisiones voluntarias penadas por
las Leyes sanitarias, deben ser sometidas a los tribunales
ordinarios 6 & unos especiales creados por la Ley; lo contra-
rio es faltar & un precepto constitucional.

Es hora de gne los gobernantes y legieladorea fijen con
claridad loa alcances del Derecho administrativo y la accién
tutelar del Poder ejecutivo como representante dei Estado
dficial en el cumplimiento de ios fines histoéricos de éste, y
que se deslinden con més claridad ios deberes y derechos de
loa 6érganos centrales y locales dei Poder ejecutivo enrelacion
con el judicial; muy confusos actualmente en la persecucion,
esclarecimiento y sancion penal del delito sanitario.

Caeos practicos aclararan la tesis sustentada.

Los articulos 868 y 696 del Codigo penal, dicen <6 vendie-
ren géneros corrompidos 6... seran castigados con arresto en
BU grado maximo & prision correccional en su grado minimo
y multa de 126 & 1.260 pesetas».

tLo9 génerot adulleradoa... seran inutilizados».

«Seran castigados con la pena de cinco a quince dlae de
arresto y multa de 26 & 76 pesetas en los casos no compren-
didos en el libro 2.°>.

«... expendieren ¢ sirvieren bebidas 6 comestibles adul-
terados 0 alterados... cuando el hecho no constituya delito».

|S hasta se emplea la misma palabra de géneros alie-
radoel

¢Cudl es la autoridad 6 Corporaciéon encargada de clasi-
ficar un hecho concreto y calificarlo como delito 6 falta?

Lo iguoro.

jComo no sea la Divina Providencial

Los articulos del capitulo 17 de ia Instruccién de Sani-
dad facultan & los inspectores del ramo, como autoridades
delegadas, para intervenir y multar, como sancion penal,
en esta clase de hechos.

El art. 17 del Beal decreto de 22 de Diciembre de 1908
otorga poder & los inspectores veterinarios de substancias
alimenticias, de prohibir la venta de loe géneros alterados,
llegando basta el decomiso.

Los sefiores gobernadores y alcaldes estan facultados
por los vigentes Estatutos provincial y municipal y Ordenan-
Zas municipales, para perseguir y castigar con multas gu-
bernativas, sin perjuicio del conocimiento de los tribunales
ordinarios.

Una carne 6 embutido alterados por contener bacihu en-
tefitidis d« Gaertnier se expende por un comerciante, aa

hiendo que puede producir trastornos en la salud publica,
Esta alteracion de la carne puede determinar lesiones ana-
tomicas intestinales con fiebre alta, y ser canea ocasional de
la muerte de una 6 varias personas; pero rodéase el hecho
de tales circunstancias aparentes, que con una malta por
via gubernativa 6 nn simple juicio de faltas y 26 pesetas,
gqueda penado nno O varios asesinatos consnmados, con
premeditacion, alevosia, abuso de confianzay desprecio de
la autoridad publica.

¢Seria este administrar justicia para garantir la salad
publica? No.

Serla un acto de injuetia contraria a la moral colectiva é
individual.

Tampoco guardarla la relacion que debe existir entre el
hecho delictivo y la pena, cual sostenia el defensor del sim-
bolo de Nicea y han sostenido y sustentan todos los mora-
listas y legisladores.

Lo expuesto basta para probar la anarquia sxistente en
el conocimiento, procedimiento y sancion de estos delitos,
y la necesidad imperiosa de simplificarlo y ordenarlo, redu-
ciendo la pluralidad de facultades.

Una escala prudencial de prisiones, grandes mnltas y
macha inhabilitacién para poder continuar ejerciendo una
profesion, industria 6 comercio, serla muy conveniente.

Més ejemplos en demostracion de la tesis:

1.0 Un cortador de carnes adquiere una res enferma de
tuberculosis, viruola, ca.-buncosis, etc., la eacriflea fuera del
matadero y expende en carne en el mercado, produciendo
en consumo varias infecciones con algunas muertes-aun
cuando a distancia del hecho— 6 es cansa de defectos 6 de
formidades consecutivas al tratamiento empleado, que fné
racional y cientifico dentro del terreno especulativo y prac-
tico de la ciencia.

El cortador sabe que ejecuta nn acto prohibido y penado
por la Ley.

2 Un vaquero 6 cabrero tiene en su establo una res
enferma de tnberculosie U otra enfermedad microbiana
transmisible el hombre; se lo advierte el inspector veterina-
rio municipal, el que ordena su separacion de las deméas y
prohibe la venta de la leche de ella, segin esta ordenado;
pero el duefio— por la idea de lucro—no ejecuta lo mandado
y vende la leche, por cuyo vehiculo se producen infecciones
gue pneden causar muertes.

Desde este momento se coloca el vaquero, voluntaria
mente, fuera del derecho legislado por el Estado.

86 Un indastrial de conservas vegetales— deseoso de
mayor venta, por la mejor presentacion del articulo— emplea
para dar color verde, sales de cobre, en tan alta proporcion
gue producen intoxicaciones, seguidas de muerte unas ve-
ces, de graves trastornos gastrointestinales otras, 6 célicos,
con todas sus consecuencias.

El industrial sabia la prohibicién de emplear las sales
de cobre en tan alta proporcion; pero voluntariamente lo
gjecuto.

a0 Una persona (6 varias) comete una accion oriminal
arrojando en el agua de un manantial 6 rio, de donde se
abastece una poblacién, substancias nocivas, 6 lava ropas
contaminadas de una enfermedad infectocontagiosa, enya
cansa microbiana elige (entre otros) el medio hidrico para
transmitirse.

En ambos caeos impurifica el agua, siendo autor volun-
tario de Intoxicaciones 6 del desarrollo de una epidemia
como la fiebre tifoidea que cause una 6 varias muertes.

Examinemos también, como segundos caeos anémalos,
el hecho de haberse realizado todas las acciones como en el
caso anterior: poro sin haber producido tan funestas conee-
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cuenciftB, 6 sin que pueda baberae probado, de modo evi-
dente, la relacion de causa ¢, efecto.

M4s ejemplOH podriamos poner; pero solo lineas genera-
les debemos estudiar, bastando con las anteriores & modo
de prémieas, para deducir consecuencias justas y legales
gque demuestren la tesis.

¢Como ee castigan las acciones voluntarias penadas por
la Ley?

Por via gubernativa se castigan con multas.

&Y el Cadigo, qué penas impone? Veamos:

Si los actos realizados han producido muerte 6 muertes,
y los peritos prueban la relacion de causa a efecto, legal
mente 6 ateniéndose a la letra del Codigo, al sujeto activo
del delito se le impondran las penas que determinan loa
articulos 360y 367, éste en su nuim. 4.°, 6 seaen su grado
minimo, y multa de 125 & 1,250 pesetas.

Si no han producido muerte— 6 aun cuando la hayan
producido— loe peritos no lo prueban ¢ la prueba no es
apreciada como tal, puede, segun €! criterio del sefior juez,
encargado de la causa, considerarlo como faltas, con saje-
cion é la letra de loa ndmeros 2% 4.” y 7.” de los articulos
695 Yy 696, 6 como delito frustrado, por reunir las condicio-
nes que iiiclica el art. S."

Todo dependera de las circunstancias que concurran en
el becbo.

Hasta puede sustentarse por el abogado defensor del
acatado, de ser un caso no penado en el vigente Codigo, é
interponer recurso de casacion de la sentencia, caso de
haber sido condenado su defendido.

En todos ios ejemplos la pena no guarda relacion debida
con la clase del delito, y de sustentarse la teoria indicada, ee
comete un crimen contra el Derecho penal.

La filoBolla del derecho espera ver en los Codigos, como
derecho positivo, mncbas de sus ideas, y asienta como ver-
dad asiomaticB, que el destino y fin del hombre es hacer bien.
Luego hacer mal, debe ser delito.

S6lo me ocuparé de la penajuridica, 6 la que nace del
gquebrantamiento voluntario del orden del derecho.

Asi como la idea del derecho es intuitiva é instintiva-
mente ee comprende, igual ocurre con la de pnnidad, res
pende la conciencia general, el sentido comin y el Derecho
natural, cuando se le pregunta; ¢Por qué se castiga? Quia
pecatum est: porque hubo falta.

También dice la intuiciéon popular de todos los tiempos,
que el delito y la pena deben eetar en relacion directa, y
gue a mayor delito, mayor pena, estableciendo de este modo
un verdadero derecho consuetudinario sobre la materia.

Es evidente que en las Sociedades organizadas, solo a
Estado corresponde clasiflcar loa delitos y establecer sus
penas, por ser fundon del mismo definir el Derecho, y ser
delito la infraccion voluntaria del orden establecido por
aquél. _

¢Deben ser penados los delitos sanitarios cuyos hechos
no estén incluidos en la casuistica del Codigo penal? Si.

El derecho en general establece una proporcion de rela-
cion entre los hombres raoionales y libres, siendo el Estado
el encargado de impedir ee altere el orden que aquél esta-
blece. *

Cuando libremente por alguien se rompe aquella rela-
cion de orden, se comete un delito, y es deber del Estado
reintegrarlo & BU primitivo ser, imponiéndose al perturba-
dor 6 castigandole.

Lo contrario terla entronizar el absurdo juridico de ser
Udoto todo lo no prohibido por la Ley, llevando a la exagera-
cién mas absoluta el dicho .«<ninodeif lex necprevaricatiot.

Creo haber probado dentro de los limites de un articulo,

la falta de relacién entre algunos delitos sanltarioB y su san-
cion penal.

DESINFECCIONES

PRIMBBA PABTB n

(Son necesarias é indispensables las 'desinfecciones para
garantir la salud publicat Si.

Si son necesarias i indispensables, tdeben ser impuestas
con caracter obligatorio, mediante Ley especialf Si.

Si una Ley especial las impone con caracter obligatorio,
fias acciones y omisiones voluntarias penadas por la misma
deben ser delitosf Si.

tQuy tribunal debe conocer de éstost Uno especial.

El acto de matar las bacterias y los esporios por medios
fisicoB 6 productos quimicos, constituyen las desinfeccioneB,
0 sean:

Los asesinatos voluntarios y legales de las bacteriasy sus
hijos, ejecutados con premeditacion, alegria de la ciencia y
aplauso de la opinion, por ser el Unico medio de evitar en-
fermedades infecciosas.

De lo dicho & modo de premisa, se deduce la siguiente
coniecuencia: Que las desinjecciones son necesarias ¢ indis-
pensables para garantir la salud publica, evitando las ~ide-
mias.

Qneda probada la primera parte de la tesis.

(Continoari.)

PRENSA MEDICA AMERICANA

Medicina, revista cientifica mensual, Méjico, Octubre de
1926. . . ;

Sumario; Parasitologia— Memento psrs el oso de los
examenes, tradneido y arreglado por el Dr. Onaublémoc
T apenco. (Concluye.)

Higiene.— Oomoendio de Higiene Naval, por el doctor
Miguel CasaBet. (Continda.)

La concentracion de iones hidrégenos.-Conocimientos
inicialBi, por el Dr. José Lopez Vallejo.

La administracion posloperaloiia de le digital por el reo
to y algunas cnestionee conexas, porelDr. Tedfilo Otilay R

Tradncciones y revistas de prense.— El novochimosin
el tratamiento de les enfermedades del tobo digestivo, por
el Dr. 0. Oornaz (LaUsana). (Oonlinda.)

Noticias mundiales.-La nueva farmacopea aiemana.-
Misiéo médica alemana en el extrai'jero.

Suplemento de Medicina.— Dispense, doctor, pero..., por
el Dt. Rafael Romero (Mérida, Yucatan).

El colato de cianuro de plata en el tratamiento de lable
Dorragia.

Médicos en aeroplano.

Gaceta Médica de Méjico, periodico de la Academia Na-
cicnal de Medicina, Méjico, tomo LV I, nim. 3.

Samarlo: Trabajos reglamentarios.— Corrientes de ata
frecuencia, su accion fisiologics y terapéntics, por el doctor
MAnael B-rreiro.

OmtalectomIB en recién nacido, por el Dr. Miguel R. oo
beréD. » |

La préctica y loe rsanltados de la vacunacion, por s
D «José Joaquin laquierdo.

Tratamlenio de los queloidoi por la nieve carbonica, por
el Dr. Vicente Ramirez.

Oonsidetaciones acerca de! diagnéstico y tratamiento *
las Ulceras cronicas del estbmago y del duodeno, por lcs
Dres. Darlo Fetnandsi y Abraham Ayala Goniale*.
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OomeotaHn hecho al trabajo de loa Dtee. Ayala Feroan-
k@, por el Dr. J ibs6 T hodii R oa*.

Réplica del Dr. Ab'aham Ayala Gonaalea.

Acia de aevionee— Breves coneideracioDeB acerca de lae
hemorragiae pnerperalea.— Obatinccion ordolca del colédo-
co— Un caeo de niéter doble— Errores de diagndetico—
Lai relaeionee entre Alemania y Méj'CO.— Errores de diag-
néstico— La reaccion de AbJerhaiden. — Ocnslderacionea
acerca dsl diagnéstico y tratamiento de las Ulceras del est¢-

Mago Yy del dnodsDO.
.Notas bibliogiéficas.

Gactta Médica de Méjico, Méjico, tomo LV I, nim. 4.

Sumario: Trabajos reg auieularios.— La microprecipito-
rreaccion de Kiiiie y Yunng, para el diagnostico de la sifilis,
por el Dr. T >més Q. Perrin.

Algo sobre tubercnloeie pulmonar, por el Dr. Esteban
Pone Cbéaaro.

Dermatitis prodecida por la procaina en los dentistas,
por el D mRicardo E. Qicero,

Progresos de la medicina contemporanea, por el Dr. Ed-
mundo E-comel.

El coordinémetro del profesor W. R. Hess, en la eiplo-
racion g'dfii-a de la coordinacion motora de loe ojos, por €l
Dr. Rafael Silva.

Existe el eodokn en Méjico, por el Dr. Demetrio Lopes.

Loe focos de infeccion latente, da origen gonocdcico en
e paraaoexo, por el Dr. Ernesto Uirich.

Algo sobre nneetros conocimientos acerca de la histo-
logia patoldgica del tabardillo humano, por el Dr. Jeste
Arroyo.

Tratamiento médico de la Ulcera del estémago, por el
Dr. José Tomas Rojas.

Oontribncion al estudio de la nncinariasle, por loa doc-
tores Esteban Pona Obéearo y Joan Solérzano Morfin.

Gaceta Médica de Caracas, Caracas (Venezuela), efio
XXX, ndm. 14,

Sumario: Academia de Msdicins.— Observaciones acerca
de la variacion de la yelocidad de sedimentacion globular
en estadoB fisiologicos, por el Dr. J. R. Rlsgnez.

Ooogresos médicos.— VII Congreso luternacional de
Cirngla.

Prensa extranjera.— Informe preliminar sobre el cultivo
del micrabio de la fiebre deOroya.— Oontribncién al eitndio
de la belioterapia general en materia de tnbercnloaie pnimo-
nar (tradoccién).— Sobre un caso da poradenitis inguinal
eobaguda.-EneayoB de perfeccionamiento de la reaccion
hemética en el embarazo.

Laboratorio.— Mictorreaccion de Meinicke.

Actoalidades.

Revista Médica Cubana, Habana, Octubre de 1926.
Sumarioi Ridaccion.— Note necroldgica «Dr. Diego Ta-

mayo».

8'ibre la operacion de Steinach. (Rejuvenecimiento), por
J. D. Behemeodia (Obatarrs).

Tratamiento qoirargloo del bocio, por G. E. Ardstegui.

Dermatiiia herpetiforme de Duhring (con un grabado),
porJ. J, Mestre.

ifofas de la Merced, revista de Medicina y Cirugia, Me-
dellln (Oolombia), Septiembre de 1926.

Bomerio: Lae difienibades en la apendicectomfa, por €
Dr. A foDso Oastro.

luiroduccion al estudio de ia slfllit. por el Dr. G. Toro
Villa.

Datos sobre el indice de infeccién, por el Dr. Aogel Ma*
ria Cortés.

Notas.

AcQdenilos. Sociedades 9 Conlerentias.

En la mafiana de! domingo 14, de nuevo reaparecio al
frente de sus huestes et Dr. Juarroi en el teatro del Oentro
actuando como de costumbre en primer término para hacer
la presentacion de eus simpatizantes colaboradores, ya co-
nocidos por los que asiduamente concurren € estos actos,
siempre con la avidez de solazarse con la amena charla del
8 r. Juarros gne en esta ocasion habla de comunicar al pu-
blico que le es afecto, no solo las agradables impresiones en
el Congreso abolicionista portngaés recibidas, sino la reafir-
macion de BU credo y los preliminares trabajos de organiza-
cion del que con caracter de Nacional con tan ahincada per-
severancia y carifioso interés prepara.

La multiplicidad de asuntos de actnalidad de que tan
prodiga ha sido la semana y el deseo vivisimo de tratar éste
con la amplitad merecida, una vez pnesto al habla con €
leader de esta interesante camparia, nos obliga hoy a res-
tringir el espacio que 0 la resefia de esta primera eeaion
hubiéramos dedicado, limi.antionos & consigoar gne el inte-
rée hacia eita campafia va en crescendo, y gne tanto el gne
la dirige, como lae sefiaras dofia Isabel O. de Falencia y
dofia Autora Riafio, sefiorita Julia Lsjos, actor sr. Monte-
agudo Yy los Dres. Sampelayo y Mofiayerro gne intervinieron,
cada dia se muestran mas entaiiasmados y el publico les
escuche y aplaude con mayor atencion y afectuosidad.

Inauguracion del citreo en el Bospital del Nifto Jesus,”
En el mismo dia se procedié a la solemne apertura del
curso académico en el Hospital del Nifio Jesue, bsjo la pre-
sidencia del decano del Hospital, Dr. Sarabia, y & presencia
de la respetable dama dofia Carinen Forn, vocal de la Junta
de Benefljencia; su esposo, sr. Zaracondegni, comisario re-
gio del Canal de Isabel I1, y boen contingente de profesio-
nales.

El Dr. Garrido Lestacbe en una bien escrita Memoria
da cuenta de la labor realizada en el pasado coreo.

El Dr. Sixto Hontan lee & oontinaacion un documentado
é interesante trabajo acerca del tema «Diagnéstico de las
afecciones de la cadera en el nifio>, cuyas diversas modali-
dades detenidamente explica, asi como loe medios de esta-
blecer un buen diagnéstico entre loe cualee la radiografia
juega el mas importante papel, como demuestra exhibiendo
vanas placas radiogréficas; y termina dedicando un sentido
recuerdo a Dr. Argueiiada, maestro en enfermedades de
los huesos de la infancia.

El decano Dr. Sarabia hace patente au gratitud a las
personalidades antes citadas por su presencia al acto, y en-
carece la importancia de estos careos, hace diez afios im-
plantados, por las ensefianzas gne en ellos se cosechan y
mas gne nada por las ventejas que reportan a loe pobres
enfermitoB.

La sefiora de Ziraoondegni lee, por ultimo, onai cuarti-
llas encomiando los servicios prestados por e personal mé-
dico, 6 gne estimula & perseverar en la humanitaria labor
que tiene a en cargo, y & estableoer el intercambio de enifl’
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flaosaH cKaicas con loe paleei iberoamericanoe 7 todos loe
gae vengan con aneiaa de aprender 7 de eneeCar.

Y geda por terminado el acto, en gne todoe los oradores
faetén muy aplandidos, 7 declarada la apertura del careo-

Dia 15. Academia Médico Quirurgica Etpailola, presidi-
da por el Dr. Marefion.

El Dr- Larta desarrolla el tema: rDiagnostico radiolégico
de las afecciones mastoldeas», ioeistiendo mncbo en la ne-
cesidad de las radiografias, para en todo caso localiaer 7
pnntaalisar bien el diagnéstico que al especialista 7 al ope-
rador han de servir de guia. Intervienen en la disension loe
Sres. Aciego, Martin Oalderlo, Gonzélea Diez, Pascual de
Joan 7 Qocadlez Prada, conformes todos en gae la radiogra-
fia esnn excelente medio de diagndstico, pero haciendo la
salvedad de que ni en las agudas ni en las mastoiditis des-
critas por Pezoid, es posible esperar a nada, por ser nrgen-
tiiima la intervencion. El Sr. Larra rectifica oponiendo al-
gunos reparos a las objeciones hechas.

El Dr. Moreno Vega explana la comnaicacion en colabo-
racion edD los Sres. Magias presentada, acerca de los «Pri-
meros ensayos de la vacunacion antidiftérica por la anato*
xina especifica», manifestando en resumen los resultados
obtenidos con el método da las méselas 7 el de la toxina
para. Y como el Dr. Mofioyerro tenia iniciada la idea de
tratar de este mismo asunto, propone la presidencia que se
pongan de acaerdo para la discniion conjnnta de entrambas.
Loe interesados acceden, y se levanta la sesion.

Conferencia del Dr. Garcia Haro, en la Escuela de Pae-
ricnltura el sibado 20.

Una vez presentado por el Dr. Piquer, empieza el doctor
Haro su discurro manifestando gae cnhanto se baga en pro
de lamajer 7 €l nifio sera poeo; que no tiene explicacion
satisfactoria el que se reconozca a los hombres que al ejér-
cito van & morir, y que se saprima ese requisito en los que
al contraer matrimonio se aprestan 0 dar vida € nuevos
seres; y que para evitar gae ia mujer caiga en breaos del
vicio, la Escuela de Paericaltura realiza una labor caltaral
7 educativa digna de encomio, gne debieVa irradiarse & los
campos a semejanza de lo que sehace en Minesota (Estados
Unidos).

Dice que el mejor ambiente para las propagandas en
obeequio & la mujer y al nifio es la Oasa del Poeblo; que a
este mismo fio se reparten folletos instructivos a las moja-
res pobres en la Beneficencia Municipal; que el 1 por 300de
parturientes fallecidas en ios barrios mas miseros y anti-
higiénicos quedaria ain mas redacido creando la Materni-
dad de gae es an baldon para Madrid carezca el Ayunta-
miento: 7 gae las mujeres embarazadas deben comunicar
su estado al médico 7 ponerse en tratamiento facilitandole
loa antecedentes y datos de los partos anteriores. Ooneidera
de necesidad absoluta la exploracién genital; el darlas &
conocer gae en los primeros meses tas calorias aumentan €l
5 por 100y el 10 por 100 en los ultimos; gae loa excesos en
la alimentacion resultan perjudiciales y de éstos en mayor
grado los fnertemeute condimentados, loa embatldoa, y la
caza; gne el alcohol produce verdaderos estragos, y que a
les frecuentes libaciones conyugales se deben las anormali-
dades del fruto bajo su influencia concebido; que los ejerci-
cios violentos 7 los trabajos fisicos excesivos son peligrosos
€ incompatibles con el embarazo; gne loa vestidos deben ser
amplios 7 suspendidos por cintas; gne loa bailes son perju-
diciales; que loa bafios reportan gran utilidad y en loe Ulti-

mos meses pueden saatituirse por loa lavados; que no hay
razon alguna para renunciar al nao de les purgas caando es
el médico el gne las prescribe; gae los antojos no tienen
ratén de ser, pero gne no conviene contrariar loa inofensi-
vos en la medida de lo posible; que conviene favorecer 7 no
dificultar el desarrollo del pezén;y gne las relaciones no
perjudican al embareao absteniéndose en el Ultimo periodo.

El Dr. Haro termina sa ameno € instructivo discargo
asegarando gne con nn eficaz saneamiento, amor a la emba
razada 7 nn refugio de lactancia en gne conviviendo con su
hijo algin tiempo le fuera ya imposible abandonarle, le
aminorarian los males que la cuitara, el dinero y la morali-
dad harian, en defioitiva, desaparecer si & todo esto sain-
tensificara la campafia de redencién al nifio abandonado é
ilegitimo.

El Dr. Garcia Haro fué insistente 7 entusiastamente
aplaudido al fiualisar su conferencia.

La Semana del Nifio, organizada por la Mutualidad Obre-
ra de la Gasa del Pueblo.

A cargo del Sr. Gossio, prestigioso catedratico y direc-
tor del Maaeo Pedagdgico, estuvo la sesion inangurel cele-
brada en el Teatro de la Gasa del Pueblo el domingo 14 dd
gne rige, & la cual concarrieroo 4 més de las Jantes directi-
vas de las orgauizacionea obreras y obreros asociados, un
gran contingente de profesores y profesoras de los Gsntroe
docentes de Madrid.

Hecha la presentacion por el vicepresidente de la Mu-
tualidad, el Sr. Gossio muéstrase reconocido por el afectuo-
so saludo de gae se le ba hecho objeto; recnerda que ya en
otras ocasiones habié en la Gasa del Poeblo; dice que sdo
en le simpatia gne hacia ella siente esta la razén de aceptar
en invitacion, y que de acaerdo con zas gnstos y predileccio-
nes haya elegido para an disenrso el tema «El nifio y d
juegos.

Establece la divisoria entre la infancia y la nifiez. Dice
que el nifio no pueda hacer otra cosa gae jugar, porque
cnando deja de jogar, deja de ser nifio; gne juega porque no
tiene actividades mas que para el placer que le producen Isi
cosas hobles y amorosas; defiende el juego, el arte y el tra
bajo coyas divisorias y caracteristicas deja bien marcadas.
Lee y glosa una emocionante poesia de Goethe, que simbo-
liza de modo bellisimo el peligro que corren los nifios &
quienes no dejan jugar sus padrea. Refiere el encuentro con
un nifio que al ofrecerle en el campo nn vaso de agua que
rechazé por no tener sed, habo de afiadir: <Témelo, se la doy
gratis.» Aquel nifio, dice, trabajaba 7 sentia amor por €l tra-
bajo, y de aquel amor le venia el deseo de dar el agua gra-
tis, que viene de gracia, porque el nifio estaba lleno de gra-
ciapara dar con amor. Belleza, gracia, caridad, todo lo tenia
aquel nifio gne habla logrado transformar el trabajo en jue-
go. Yo no os deseo, termina diciendo, otra cosa gne algin
dia podais dar vuestro trabajo— el vaso de agna— gratis por-
que hayais logrado convertir en jnego vuestro trabajo. Te-
ned en cuenta el valor simbdlico de estas palabras de JesUs:
<Bn verdad os digo gne si no os convertis en nifios, no en
traréis en el reino de los cielos».

Asi termind la notable conferencia, unanime y calorosa-
mente aplaudida por la concurrencia.

OaoD loa preliminares de rigor, 7 desbordante el gran s&
16n de una tan nnmerosa como significada mnltltnd, el cate
dratico de Obstetricia de la Facnltad de Medicina, Dr. Vare-
la Radio, dejo oir en autorizada palabra el lafies, 15, des
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arrollando el tema: <Oaidadoa que requiere el ni&o antea de
gQ oacimiento*.

Se tiene muy en oiTido, dice el conferenciante, el calda*
do qae el niOo requiere antea de nacer, y el de gne al pro-
pio tiempo debe rodearae & la madre; porque el importante
ea qae el nifio nasca, y nazca aano, no lo ea menoa gne la
mujer no aea estéril.

Encarece la conveniencia de qae las mujerea eatérilea
acodan & Isa conaaltaa de loa eapecialiataa para qoe éatoe
puntnalicen las cauaaa de una eaterilidad, en muchaa oca-
aionea imputable al hombre gne adquirié y no curé oporta-
Oamente enfermedadea veoéreaa traoemitidaa éla mujer, &
quien con notoria iojueticia ae atrifanyen calpaa que no aon
Buyaa- Oaando en ellaa radica la causa de la eaterilidad, s"e-
neralmente ae corrigen con ligerea intervencionea y trata-
mientoa.

Se ooapa del aborto, épocas en que puede prodncireey
gravedad relativa gqne le acompafia. Dice que si el aborto
ioiciado ae contiene y el nifio nace & an tiempo, lo hace en
tales condiciones gne caei nunca ae logra.

Habla del escaso interés que ae concede 6 loe traatornoe
periédicos de la mujer siempre atribuidos al embarazo, y de
)aconveniencia de ponerlos en conocimiento del eepecialieta
para que de ellos forme juicio y trate de corregirloe con
apropiados tratamientos s6lo & an alcance.

Llama la atencién hacia el hecho de que la mujer en-
cinta con derrames ea una enferma, que deade luego debe
aometerae 6 un régimen de qgnietud absoluta, porque con
ella en machas ocasiones ae salva la criatura y la madre
16 cara.

Hace saber que las interrupciouea tardias en el desarro-
llo del feto casi eiempre se producen por lesiones graves del
riSon, defectos de la nutricion ¢ infecciones venéreas de
coDsecnenoias fatales para el niflo.

Coasidera de indispensable necesidad cuando loe partos
prematuros se repiten, el tratar bien é la madre, porque uno
de los moéa graves peligros en estas circunstancias estia en
que !'a madre se halle mal alimentada y trabaje mucho, ein
gne esto quiera decir que la madre coma mucho, sino que
coma lo suficiente y més higiénico.

Estima que la mojar durante el embarazo puede y debe
tener el natural movimiento de la vida de trabajo, pero no
hacer movimientos bruscosy violentos.

Juzga de importancia suma que al séptimo mea la mujer
sea reconocida, porque asi muchos abortos y partos difici-
les ae evitarian con las consiguientes ventajas parala madre
y para el nifio; y gne la asistencia 6 los partos corra & cargo
de un médico, porque la falta de reconocimiento es la causa
de las infecciones que tantas victimas acarrea; concluyendo
por exponer lae deficiencias de gqne la ensefianza adolece
por falta de elementos, de que de ninguna manera pueda
isr el Profesorado responsable.

El Dr. Varéla Radio fué efusivamente aplaudido y feli»
citado.

Martes 16. Conferencia del Dr. Enrique Sufier, catedrati-
co de laPacoltad y director de la Escuela de Puericultura-

Previa la presentacién de rdbrica, y ante un concurso
numeroso de personas que desbordantes del gran salén se
spifian en las entradas y galerias inmediatas, el Dr. Sufier
saluda y felicita & la Casa del Pueblo y su Mutualidad por
la hermosa labor gne viene realizando, y manifiesta que
acepté la invitacién porque con ella se cree honrado.

Estima que nadie debe sustraerse & la obligacién de acu-
dir & Tolgarizar loa coaocimientos en que ee baile especia-

lizado, y que por esa razén acude el llamamiento de la Mu-
tualidad ante lacual ae propone hablar del importante tema
«Poericaltura social* gqne persigue el fin de gne el nifio se

desarrolle vigorosamente y la raza consiga los hombres/?

fuertes que necesita.

Dice que no va & ocuparse de la puericultura individaal'i »

que se aplica & las madree, enfermeras y cnantas personaa\ %

rodean y tratan al nifio, sino de la puericultura en su aspee
to social.

Da & conocer los alarmantes datos de mortalidad infan-
til gne nuestras estadisticas arrojan en comparacién con
otros pueblos, atribuyendo tato 6 la incnltura, la ignorancia
y la miseria, contra las gne hay que luchar bascando loe
medios de acabar con este desnivel que nos afrenta y cone-
tituye el problema nacional de mas excepcional importan-
cia, pata lo cual es preciso no s6lo que las madres apren-
dan & cuidar del nifio en sus aspectos de educacién, alimen-
tacion é higiene, sino gne comprendan su misién social.

Considera necesarios los agentes de prolongacién del
médico, que puede en este sentido hacer poco por la breve-
dad de en comunicacién con las familias, y qne estos agen-
tes sean las mujeres ya conocidas como enfermeras visita-
doras y nifieraa tituladas, cuya misiéon explica, y que estan
Illamadas & disminuir con so intervenciéon la mortalidad in-
fantil.

Enumera la labor teéricay préactica qae en la Escoeia
de Puericaltura se realiza y fuera de ella ae extiende & los
domicilios particulares,al excesivo nimero de ni

0s que en
ella y fuera de ella reciben asistencia con evidentes resulta-
dos positivos.

Eucarece la conveniencia de insistir en esta campafia,
ya iniciada en Espafia en otras localidades, peto qoe hay
necesidad de generalizar; habla de la joven burlada y aban-
donada, carente de aynda y sin asilos maternales & que
acogerse, gne ee ve precisada a4 dejar & su hijo en laBene-
ficencia, en que la mortalidad ea mayor, porque, segun frase
del Dr. Pinar, <el corazén y la leche de nna madre no se
sustituyen nunci,*; la necesidad de crear asilos maternales
y & su lado las casas-cunas destinadas & recibir los nifios
sin madre 6 abandonados por éstas, y en un periodo de
realismo el abuso de los nifios sacados 6 criar fuera de las
inclusas.

Dice que en Espafia existe deade 1904 una ley de Pro-
teccion & la Infancia debida al gran Tolosa Latonr, que en
nada se cumple mas que en su aspecto burocratico.

Se ocupa de la proteccién del nifio ilegitimo, tema de
gran enjnndla social y honda raigambre peicolégica; & qne
el padre debiera proteger si estuviera es ablecida la ley de
Investigacion de la paternidad, en pro de cuya instauracion
debieran los médicos iniciar y continuar la campafia, gqne
ee seguro captarla la adhesién de la generalidad.

El Dr. Sufier escuché & la terminacién de su discurso
una cerrada salva de aplausos.

Por no tener relacién tan directa con las disciplinas gne
cultivamosi pasamos por alto las conferencias que el miér-
coles,jueves y viernes tuvieron, respectivamente, 4 su cargo
la sefiora profesora de la Normal de Maestras dofia Dolores
Oebtian de Beateiro, qne & maravilla desenvolvié el tema
IEI nifioy la Escuela*; el Sr. D. Francisco Batnéa, profesor
del Inalituto-Escuela, con el enunciado cEIl arte en la edu-
cacion del nifiov, y el ilustre catedréatico de la Universidad
Central D. Andrés Ovejero, gne desarroll6 el tema «Las
imagenes de la infancia en la historia del Arte*.

De veras lo sentimos.



58i ~1. HIRLO MEDbICb

E' daiiado 20 tuvo Ingar la aéptima conferencia & careo
del Dr. Lafnra que ae cciip6 de «L<» edacaciéon de loe mfita
8normalee>, problema gne, & en jnicio, tiene vario* aepectoe,
eBpecialinente el econémico por la falta de meiiioe con que
aminorar »oe efecto* en lo* boRaree obrero*; por lo cnal ee
precisa la intervenciéon del Estado en el problema de la in-
fancia anorme', creando aiilo* 6 eitableoimientoa en gne
pnedan *er conetaotemente viRiladoe 7 atendidos, evitando
asi raso* parecidos al de nn obrero que tenia un hijo anor-
mal gne tan pronto se hallaba solo, se entreRabe A la tarea
de destrnir cnanto encontraba por delante, teniendo que
recurrir al extremo de atarle para gne eito no ocurriera,
pero encontrandole al deiatarle mucho mas excitado.

Dice gqne los Eslados que no saleo profildcticamente al
pa*o de este mal, pagan con creces en abandono teniendo
gne aumentar la vigilancia y la policia y viendo pobladas
las carceles y demé&s centros de represion.

Oonsidera &4 Bélgica & la cabeza de todos los paises en el
tratamiento de anormalee; y & eilas causas de perturbacion
y atraso de las Escuelas por lo cnal hay qgne retirarle de
ellas y hacerle objeto de nna educacién especial, porque el
anormal ue todas partes es rechazado y esta actitud le con-
vierte en enemigo y parasito da la sociedad.

Asegura que la anormalidad ee percibe pronto, porque
el nifio es tardo en hablar, y que cuando ee observa gne su
mentalidad es diferente ae le aomete & pruebas en laescala
métrica con la que se ha progresado bastante para com-
prender ii se trata de nn ser retrasado, falso anormal 6 pro-
fundo anormal.

Habla de la anormalidad aparante, y como ejemplo, cita
4 ios nifilos que venden periédicoa, por el ambiente en que
viven y por lo poco que duermen; de gne loa hay nervioaoa
con tendencia & la mentira y & la envidia que lea impide ao-
toar en la escuela de una manera provechosa; de la defin-
cnencia de nifios y del porcentaje que la anormalidad pro-
porciona,recomendando no bumillarloe, sino animarlos, pata
gne no caigan en postraciéon; cree pcec ao organiz'ir la edu-
cacién de anormales por los medios qua & S'i estado corres-
pondan, y que hay que ensefiarles cosas concretas y no ofi-
cios delicadoe; considera el acto de vestirse, abrocharse, etcé
lera, en el anormal mai complicada de lo que parece, por
Ip cual necesitan constantemente una persona gne les ense-
fien 6 la ii.fi lencia de otros nifio* de gnienee aprenden por
imitacion; es de opiniéon gne el maestro busque'un estimulo,
porque asi adelantar4d mucho en el camino de su edncacién,
manteniendo la atenciéon en lo que hace; y que el nifio retra-
sado después de la educacién infantil neceaita la proteccién
da la escuela.

Aboga por la creacién de Patronatos, que sigan prote-
giendo al anormal en los trabajos para que no exijan de él
lo que no puede dar y ee lee trate con la coneideracién y el
reepeto que requiere su inferioridad; porque el eal no se
hace, el anormal caerd en la vagabundea y lacriminalidad.

El Dt. Lafora fué muy aplaudido al Urminar su dieer-

tacioD.

Domingo 21. Oon «I local del teatro repleto de puablico,
entre el cnal ee hacia notar la preteocia de eignificadas per-
Boniilidadee de variadas profesiones, se celebré la allima de
lee conferentas por la Mutuali<iad Carera organiza la* bajo
el enunciado «La Semana y el N fio», poniéndole en todas,
y cada nna de ellar, bien de resalto el civismo, la organiza-
cion disciplinada é inteligente, y el afadn de capacitarse é

inatroiise que & lae masas obreras, con vision clara de la

realidad, orienta é impulsa hacia un porvenir cada dia me-
nos probismatico.

El prestigioso 8r. Basteiro, encargado de cerrar ei ciclo de
conferencia*, emprzé manifestando que la organizacién de
esta «<Semana del habia sido un acierto y nn éxito
para la Mutualidad Obrera,

Raroge y comenta cuanto las ilustres personalidadeB de
la M-*dicioa y el M«RIieterio habian expuesto en pro del nifio,
Unico tirano segu.i Barnee de nuestros diai; f ya en el tema
«La infancia del nifio obrero» que inapirara sn trabajo, ex-
puso lo que el trabajo es y supone en su doble aspecto or-
géoico y social.

Dice que el nifio obrero en todo tiempo ha venido siendo
cbj‘to de explotacién, especialmente en Inglaterra, donde
precisamente anidan lae normas del socialismo cientifico;
que seria muy bello el pensar que en la infancia foera todo
juego, pero que bey nifios que aunque quieran no pueden
jugar por falta de salud y porque ptedieponen poco al juego
la pobreza, las casas en que falta la luz, la higiene y la ale-
gil-; que, por otra parte, en la escuela te les somete & ooa
educacién dura, férrea y dogmaéatica, en abierta contrapn«i-
cion & la seguida por los maestros modernos, que' recogen
las aptitudes del nifio para encaminarle por sendas de pro-
greso mas justas y humanal.

H«bla de las diferencias existentes entre el nifio pobre
y el nifio rico; de la separaciéon arbitraria entre nnoe y Olroi;
de la evolucién que va sufriendo la escuela introduciendo
en ella el trabajo manual; de que con este procedimiento
ann loa mismos nifios ricos ee aficionan & trabajar con el
yunque y el martillo, el escoplo y la garlopa y hasta incluso
4 labrar surcos en el campo; y de la conveniencia de gne la
escuela se desenvuelva libremente, porque Unicamente aal
puede encauzarse la educacién de los nifos.

Cita como modelos algunos de los Estados que formao
la Oonfedetacién de los Estados Unidos en que la eniefian-
za secundaria no cuesta dinero, en tanto que aqgoi no tienen
acceso & la Univereidad méas que los ricos, impoiibilitaodo
ia equitativa seleccién gne podria hacerse estando A lodos
abiertas, y termina diciendo que esto ee Espafia, pero gns
Espafia también puede redimiree y se redimiré, porque
estaraoe hartos de que nos gobiernen gentes que no ban
hecho mas que dispareles, y queremos gobernarnos por
nosotros mismos, porque aunque al principio lo hieléramos
mal, como tenemos voluntad no tardariamoe en hacerlo
mejor.

Uoa estruendosa y soetenida salva de aplausos corond
la instructiva conferencia del 8r. Besteiro, Gltima de la serie,

E! Sr. Caballero formulé un voto de gracias para loe
conferenciante»; para los que extrafios & la casa bebian ido
4 oirlos y podido, al propio tiempo, apreciar c6mo loe que
apenas si saben leer y escribir saben conducirse con eiqui-
sica correcciéon; y & todoe, en fin. los gne asistieron dandole
sensacion del provecho que cosechan de estas ensefiauza*.

Lo he dicho méas de una vez y no me cansaré de repetirlo!
la Casa del Pueblo es la Escuela de O.udadania en que po-
drian aprender & conducirse correctamente muchos enle-
toados que pretenden gobernar & loa demé&s no eabieodo go-

bernarse & el mismos.
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Oaceta de la salud publica.

EitRdo manltRrlo de Madrid.

Altara barométrica maxima, 708,2; ldem mintma, 687,2j
temperatnra maxima. 13’ .4: ldem mintma, 8*,8! Tieutoa do
mlnanteii O. 080*

Poco ha variado el eatado de la aalud puUblica deade la
dltimasemana annque por fortuna ha aido en sentido favo-
rable, pues la escarlatina ha disminuido visiblemente y
también son menos frecuentes las fiebres tifoideas. Siguen
figurando en principal lugar de los padecimientos agudos
los jenmatiemoB, las erisipelas y las anginas tonsilarea.

En los padecimientos crénicos se observa aumento de
la mortalidad por las complicaciones congestivas y hemo
rriNicas.

MorUlldad de Madrid en Octubre de 1926
comparada con el promedio de dicho mes en el
quinquenio anterior.

Comparacién por grandes grupos de edades:

Promedio Octubre

Anterior. de 1926.

154 163

99 137

80 91

183 165

336 261

305 810

3 3

Total. 1.059 1.119

Comparacion por diagnoésticos de mayor importancia mé-

dico-social:

Promedio Ootubre
Anterior. de 19S6.
18 18
9
1 >
3 9
2 3
4 20
2 1
5 8
7 8
3 6
116 126
16 17
20 18
69 77
46 46
OongestiOD, hemorragia y reblandeci-
61 65
82 84
37 17
34 26
Pnlmftnis. 33 35
74 83
15 15
66 64
5 6
Pumiea v nViarenfinr.r>aa 1 14
iliFroaU bapu»ipa 14 18
lIBiritia...c.ccocc.... L. 44 47
fIATitioftmia 7 8
Debilidad congénita y vicios de con-
formacion 36 47
SenectnH..........ccccoee . . 39 24
Otras enfermedades 231 230
éT 1.059 1.119

VarONesS .o &79
Hembras. e &40
Promedio de mortalidad diaria del mes

en el quinquenio anterior..........c..... S4,16
Idem Id. en Octubre de 1936.....ccccccveennnne 96,10
Idem Id. en Septiembre de 1936............... 33i27

Observaciones.

La curva de la mortalidad madrilefia repite sus oscila-
ciones habituales iniciando en este mes el ascenso gne ha
de culminar en el invierno. El movimiento de mes & mes se
viene produciendo con el ritmo normal; pero en las cifras
absolutas se acusa an aumento de una media de dos unida-
dee diarias aproximadamente. Probablemente esto es debi-
do al acrecimiento de poblacién, pues ocurre algo anélogo
en la natalidad.

Diagnosticados de formas tifoideas han fallecido tres
méas que el mee precedente, pero la cifra de esta rubrica no
ha rebasado el promedio correspondiente.

La Goica nota caracteristica es la escailatins, que signe
aumentando el numero de sus victimas; 13 fueron en Sep'
tiembrey 20en el que estudiamos.

De sifilis han sido diagnosticados 11 nifios en la Sucnraa
de la Inclusa (Asilo de Ban José) y dos en sus domicilios, y
un adulto en San Jnau de Dios y otro en su casa. Total, 16.

Han nacido vivos 1.688.
Luis LASBENNBS8

Crénicas.

Muerte sentida.—A la edad de diez y ocho afioa ha
fallecido en Viana (Navarra) la joven Maria Magdalena
Pone Gamiz, hijade!renombrado médico D. Paulino,

Muy de veras sentimos la penaque afiige & toda esta fa-
miliay nosunimos & sujusto dolor.

La Comisaria Sanitaria Central.—Anoche se reunié
en el hioisterio de la Gobernacién la Comisaria Sanitaria
Central, en sesién plenaria, presidida por el director gene-
ral de Sanidad, Dr. MuriUo, y con la asisteDcia de los sefio-
res general Morvay Dr. Alvarez Sierra.

Abordé la reunién varios aanatos de caréacter sanitario
social, entre ellos la creacién de inspecciones sanitarias en
las clinicBB, para que actien en cuanto se refiere & los ac-
cidentes del trabajo. Dichas inspecciones dependeran de la
Comisaria Sanitaria. A esta misma dependenciahabréan de
ser sometidas en los pueblos las igualas, gne revestiran el
caracter obligatorio.

Fueron aprobados varios informes recibidos de provin-
cisB y fueron leidas las relaciones de nombres de médicos
gque en Madrid se comprometen & visitar & méas de 460 fa-
milias.

También se fijaron las normas &4 que habra de sujetarse
el funcionamiento de las Cajas de socorro de las grandes
Empresas, Ferrocarriles, Tranvias, Fadbricasde Tabacos, E x-
plosivos, etc., y se di6é cuenta de las multas impuestas por
infracciones sanitarias.

Acuerdos de la Asociacion del personal facultativo.—
Ka celebrado sesién la Asociacion del personal facultativo
de la Beneficencia y Sanidad municipal.

Su presidente, Sr. Carmena, di6 cuenta de no haber sido
satisfechas en el presupuesto municipal las aspiraciones
del Cuerpo, creyéndose obligado & dimitir el cargo, reco-
mendando al mismo tiempo al personal gne se mostrase,
como siempre, adicto al cumplimiento del deber.

Tuvo sinceras frasee de gratitud para el jefe de los Ser-
vicios Sanitarios MunioipsTos, Dr. Chicote, por la enorme
labor realizada por este sefior en defensa de la salud publi’
cay do los derechos de esta personal cerca del Ayunta-
miento.

Después de alguna discusiéon sobre la marcha intima de
loa expresados Servicios Municipales y de la situaciéon eco-
nédmica de la Asociaciéon, se acordé por unanimidad reite-
rar su méas completa adhesién al Dr. Chicotey no admitir
la dimisiéon presentada por el Sr. Carmena,



536 EL SIGLO MEDICO

Necrologias.—En la Habana bs fallecido el insigne
Maestro Dr. Diego Taroayo Figueredo, modelo digtio_ de
imitacion en sus distintos aspectos de patriota, pablieista
médico, clinico eminente y profesor de la Facultad de Me-
dicina, de la que fué decano.

En Valencia, el Dr. D. Carlos DoTningo Jover, teniente
coronel médicoy director de aquel Hospital Milit r.

En Granada. D. Carlos Gémez Moreno y Martinez, co
mandante médico en siiuacion d« reemplazo por enfermo.

En Barcelona, después de sufrir una delicada operacién
gniiargioB. D. Santiago Lbsheras Lacambra, médico que
ejercia en Casiellsera.

Observatorio meteorolégico del Colegio del Prind-
oe de A«tU"«8 —Presiones de la semana:
~ Dia 15: 707,5.- Dfa 16: 708.0.-Dfa 17: 104,5.— Dia 18;
699.5.- Dia Id: ti94.5.- Dia tO: 6U3.3.-Dia 21: 699,0i

Temperaturas de la semana:

Dfia 15: maxima. 16; minima, i.—Dia 16: 15y 5.— Dia
17:15 V4.-D la 18:34y 6.- Dia 19:13 y 4.-D ia 20: 14 y o.
—Dia 21; 14y 4.

Nuestro servicio de libros.—Llamanios laatencién de
nuestros soscript-ores sobre diversos puntos que han de te-
ner muy en cuenta cuando hagan pedidos de libros & nues-
tra administracién. Son estos: , , -

El imp -rte de las obras debe serenviado al mismo tiem
po que el pedido, requisito sin el cusi no sera servido.

L"s gastos de franqueo son por cuenta del solicitante.

Nuestros susoriptores tienen un beneficio por todos los
libros que nos pidan.

Obras recibida*.-Lecciones de Oftalmologia clinica, fAor
e! Dr Manupl Marquez, uroft-sor de OlOalmologia d« la Fa
cnltad >ie Medicina da Madrid; de namero de la Rsal Acéa
demia Naci> nal de Medicina. Oftalmologia clinica
Primer cuaderno, con 208 figuras en negro y color, 808 pa-
gitas. Precio, 18 pesetas.

Instituto provincial de Higiene de Salamanca. — C «n
el fin de facilitar la ampliacién de estudios sanitarios, este
Instituto pr-vincial de Higiene ha organizado el 4.* cursi
lio, en e' que se dardn practicamente ensefianzas de Higie
ne,'Bacteriologia y Desinfeciiion. A s

El nimero d6 JeccioneB eerd el de treinta, comenzando
el dia 8 del proximo mes de Enero, y el de alumnos de diez
como moximum, dandos- prefrrencia parasn admisién a ios
Bf-aores iiié iieos tii.ular<8 teniéndose también en cuenta el
orden de presentacién de iiistanciaa solicitando la matrlou
la en la Inspeccién provincial de Sanidad, en donde puede
consultarse el programa que ha de seguirse en dicho cur
sillo.

Noticias —Algunos farmacéuticos de la Beneficencia
municipal han deci lido hacer rebajas en los precios de los
medipamentuB en vista del Gltimo acuerdo municipal para
investigar las tarifas.

- El Ayuntamiento de Zaragoza ha acordado destinar
20.0 0 pesetas & la construcciéon de uq hospital de la Cruz
E,-ia, obra patrocinada por laEeina, que ha contribuido con
50,000 pesetas. Con este objeto se celebré una funciéon de
gala en el teatro Principal.

—EI ofa 16 se inauguré en Berna la Conferencia inter
nacional de urgonizaciones de la Cruz Roja, con asietencia
de representantes de los Gobi-rnos do veinte paises y de
veinte Suciedades de ia Cruz Roja.

__Ji. breve se inauguraréan el dispensario antituberculo
so de la Guindaleray el parque de desinfeccién de Puerta
Segura.

Archivo fotoerdHco de méd eos de la provincia, --
Enterado el Sr. Padr6 del deseo de la Junta directiva del
Colegio de constituir en Madrid un archivo fotogréafico
completo de médicus de la provincia, ha visitado a Jamis
ma para ofrecerse incondioionalmente y coadyuvar & la
obra La Junta acepté agradecida la proposicién, y todos
los doming. B, de once & una, pueden pasar por el gabinete
de Padro, y con caracter, naturalmente, en absoluto gratui
to todos los compafieros que lo deseeo.

Se ruega que, dada la inmensa labor que supone la
constituciéon del archivo, no demore ninguno su asistencia.

Publicaciones italianas.- El agente para Espafia de los
productos Baldacci. Mario Viale, Provenza. 42i. Barcelona,
en su intento de favorecer & la distinguida clase médica
espafiola por todo cuanto se refiere & la produccién médica

literaria italiana, ademéas del servicio de suministro de pu-
blicariones médicas ftaiianas, libros y revistas, concertado
con la aiiénima libreria italiana, precio de coste en Italia
sin ningdn otro gasto (pago en liras al cambio del dia, una
vez recibidos los encargos), tiene <l gusto de anunciar & loa
sefiores moédicos el nuevo servicio de suministro de biblio-
grafias médicas por cuenta del Instituto Bihlb-grafico Ita-
liano; los sefiores médicos & los cuales pueda ser util dicho
servicio, sirvanse comunicar al Sr. Viale el asunto del oual
Jes interesa la bibliografia.

Tomo VI de Clinicas.—Terminado de imprimir este
tomo del Formulario y entregadas sus Gltimas paginas con
nuestro numero del dia 2 de Octubre, rogamis & todos
nuestros susoriptores se molearen en repasar las paginas
que p-.'sean y pidan las que les falten que,siendo en peque-
fio na ne.ro, lesserviremos inmedintamente. Transcurrido el
mes de Noviembre, no serviremos bigo el tomo completo,
previo pago.

Contestaciones al programa de Inspectores munici-
pales de Sanidad. Un tomo, 25 pesetas. Pedidos & la Ad-
ministraciéon de E1 Siolu M éoico.

Las oposiciones & inspectores municioales. — Los
alumnos del Gltimo curso de la Facultad de Medicina han
elevado al ministro de la Gobernacién nnainstancia oidien
do que se haga una nueva convocatoria en el mes do Julio
para las oposiciones & inspectores municipales de Sanidad,
sin laa cuales, desde ahora, no se podré optar 4 ninguna ti-
tular médica.

Doctora alemana, hablando francés, desea colocarse
como ayudante en sanab rio 6 c'lnica. — Doctora Hardt,
SanaCorium la Cbarmille, Riehen, Bale, Suiza.

Se vende aparato completo de rayos X, modelo «R&pi-
do», de Prieto, con sop'rte, pantalla,«<tobo Pilén, etc., de
corrionte alterna, para radioscppia, radinsrafia y terapia sa-
perfirisl, en perfeetn estado y & toda prneba.

Se dara barato. Informaréa José G. Zapatero, moédico de
Aifarn (LogroOo).

Excipiente inerte.— Uno que odie, puede dafiar mn*
ohisinno & otro que odio, y m enemigo &4 otro enemigo; pero
un esniritu mal dirigido se hara t'davia méas mal & si pro-

/pio Una madre, im padre, cualquier otro pariente, pneds
hacer mucho bien; pero un espiritu bien dirigido pnels
proporcionarse & si propio méas grandes servicios todavis,

(E1 -Ev. del Bttd/lha.)

SIL-AL

SILICATO DE ALUMINIO
FISIOLOGICAMENTE PURO

LaDoratorlo Gomir, ValeoclD.— b Gayoso. Hadilo

ANALISIS
DootOP Giral» — Catedratico y Académico.
Atocha, 3$.— Teléfono M -33.— Madrid.

laboratorio de

Orinal, espatos, alimentos, aguas, minerales, abonos, combullblii
productos industriales, etc. — Tarifas gratis.

Hojas patentadas con graficos y cuadros de composicién.

SOLUCION BENEDICTO
CREO8SOTAL

Prenaracion la mas racional para corar latnh«<>nloBiB~AMi
gnitia, catarros crénicos, infecciones gripales, enferinW iaii
consuntivas, inapetencia, debilidad general,

vioed, neuraetenia, impotencia,enfermedades mentales, es
ries, raquitismo, eacrolnlismo, etc.

Farmaola del Or. Benedicto, San Bernarda, 41, MADRID

anosior de Enrique Teodoro.— (JloTlet* de 8ta. M.“ de la Oab*».|
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Eu el oaatillo de Berg, Lula 11 halla-
ba loa recuerdos de su infanciay de eu
juTentud. Aili era donde habia recibido
i Wagner y donde habia paaado loe més
bellos'dias de entusiasmo en la época

SIli ANALOBSIODO

VEEAMON SOHERING
se distln”™e

1) por lalntensidad de sn eleoto analgésico.

9) por no oanhar snefio.

B) porno atacar alooraién ol cansar senea-
olonee de calor.

de suamistadcon el Gnico,como él mis

mo llamaba ai gran musico. Berg no ha-
bia cambiado, y estaba, como antes, lie-
no de cisnes y de alegorias wagneria-
nae, de bibelots raros y de cuadros fran-
ceses. Pero los alienistas lo hablan con-
Vertido, como por ensalmo, en una casa
de salud sabiamente acondicionada.Las
puertas tenian miriU&s que permitian
tener al augusto enfermo bajo la vigi-
lancia de sus gnardianes. Luis Il se im-
paclenté con aquellas medidas, como
contra todo lo que le recordaba su con-
dicién de enfermo y de internado. Pero
4 Ja postre acabdé por tranquilizarse, y
se avino & ser vigilado, como acepté | a
nuevas figuras de loa enfermeros que
debian reemplazar en lo sucesivo & su
camarero y 4 su barbero habituales. Se-
gnramente, no fud este el sacrificio me-
nos doloroso paraLuis Il, puesel horror
de las caras nuevas habia revestido en
él los caracteres de una mania. No obs

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

redne

tanto tendié & tal extremo su vol’unta{j,
ue, darante algunos dias,logré triunfar
gueyd igun &

de au cautiverio, el plan de evadirse?
¢(Habfa recibido del exterior consejos y
BvisoB secretos? EIl .misterio no se ha di-
lucidado en lo que atafie k esta parte
‘del drama, pero es infinitamente proba-
ble gne Luis H puso en ejecucién un
plan que le habia sido sugerido por ami-
gOB de fuera.

Ya hemos tenido ocasién de ver que

Pode.rO"BO” reconstituyente:
8IOPLASTIHA 8 EROMO

el rey tenia cierta tendencia &la ironia
y era de un natural & veces bastante
burlén, k pesar de su inclinacién al en-

suefio y al entuaiaemo. En la partida de
astucia que jngé con el Dr. Q-udden, en-
tr6 por mucho el deeeo de tomarse un
desquite engafiando al eepecialista que
le habia privado de su libertad y que

TieE ji*oiv:B»dioi?"

habia abusado de la oportunidad que se
le habla ofrecido para tratar alrey como
k un puro demente.

en adormecer la desconfianza de eu mé-
dico y loconeigui6 sin dificultad. En las
comidas desplegaba todo su ingenio

ra hablar con Gudden, Muller y el
Sron W ashington, el cnai habia sido
nombrado gobernador del castillo, lie-
gando & eer algo asi cimoelH adson
Lowe delreal prieionero. Durante sus
pasees por el parque, Luis ae mostroé
décil & lasrecomendaciones de Gudden
y fingi6 alegria en su conversacién, con
lo onal obtuvo el verse libre de la pre-
sencia deun enfermero que, segin de-

cia, lo importunaba en grado sumo.
PioéaoUe
8
A
BAYER
E

R
! Faimacénticos !

el dia siguient- de la llegada &
Berg, Gudden adquirié lacerteza de que
el rey'estaba resianauo con su euerte.
,g9g j,ifo» le decia al Barén
-Washington Aun ha da acabado por

sobre su diagnéeiico y afirmaba
que Luis sélo era victima de manias
inufecBivas.

El1 16 de Junio ie comunicd sus ideas
al Dr. Muller y afirmé6 que en lo sucesi-
vo era inatil hacer vigilar alrey por los
enfermeros, duranteios paseos g> e Luis
daba por el parque en compafiia suya.
El Dr. Muller no tenia la misma con
fianza, y se es%orzaga Qor ﬁé‘c‘e’}'l% ver a
su jefe los peligros que podia acarrear

jarabe Bebé. - Tetradinan. - Septi-
Camidl. - Purgantil (Jarabe b Futzs),

Vaase anancio, pagina XX V.

pondla de todo. Y en el atardecer del
mismo dia 13, envi6 por telégrafo & Mu-
nich un boletin sobre la salud del rey.
Decia allien términos deoptimista con-

cisién: tTodo marcha aqui perfecta-
«ow *
L uis Il, pues, habla acabado por en-

labiar al alienista, cuyo juicio resulta
muy sospechoso, pues no sabem.oB en
qué instante vidé claro; si cuando traté

al rey como un loco peligroso 6 cuando
crey6 en su tranquilidad de espiritu.

El Dr. Muller se jacta de haber visto
claramente que el rey no estaba tan
tranquilo como se esforzaba por pare-
cerlo. Noignoraba ninguno de los temo-
res qne torturaban & su enfermo. Luis
n, charlandocon élen ese mismo dia 13,
hablé una vez méas de laa apreneiones
que ya habla manifestauo en Neusch-
wanatein, asegurando que temia ser en-
venenado ¢ internado por el reeto de eos
dias. Su anhelo de recobrar la indepen

“"TNTIPHIoGjSTTNr"

Calor hinLBdo,de aplicacion f&oil,c6moda
y limpia.
Prodnoo hiperemia, mitifia la inflamaolén
enprime el dolor.

deuda se habia tornado por eso mismo
mas vivo gne nunca.

Aquel domingo de Pentecostés, 18 de
Junio y k prima tarde, el rey envi6 a
buscar al Dr. Gudden paradarcon él el
paseo que tenian proyectado. EIl dia es-
taba triste, caliginoso y & ratos caian
fuertes chubascos. Gudden les manifes-
t6 & los enfermeros que era inatil que
siguiesen al rey durante ese paseo. Y
pronto desapareci6, en compafiia del
monarca, detrae de loa viejos abetos del
parque.

(Ooctinnaré.)

Inyen.O hasta en la agonia.

Suceso real 6 invento
gque como me ha ocurrido asi lo cuento.
Hace algunos afios asistiayo, con mo.
tivu de una broncopneumonia, k cierto

HEMORRAGIAS
combatirlas:

Z IM E M A

siaipatioo y bizarro oficial del ejército,
joven que brill6 siempre por sn lelieisi-
mo icgenio.

En los dias criticos de la dolencia, y
ante la magnitud de su gravedad, ms-
nifeaté k la familia lo O'-nveniente de
celebrar una consulta. lgooro porqué
sagradas razones se me propuso cierto
médico, en mi opinién de muy secun-
daria importancia, no obstante lo que
acepté inmediatamente la indicacién.

Celebrdbamos lajuntay el compafe-
ro,hombre de escasa talla, rechoncho do

Kelatox: Sedante atdxico.

cuerpo y de voluminoeiaima cabeza tan
descaradamente momia de pelo por fue-
ra como de ideas por dentro, pasé & la
alcoba en donde yacia en trance gravi-
simo el infeliz muchacbo.

Lo mas radical para



Acercése 4 lacamay,loego de nn sa
Indo ritual, comenz6 la exploracién. _

Encorvado sobre el térax del enfer-
mo, recorria los focos de susoultacion,
pasando y repasando sa formidable y
calva calabaza ante la mirada do asom-
bro del paciente.

—Bien, bien — exclamaba de vez en.

vez, con tono tlnajoso el galeno, y rol
via & sus ausoultaciones.

Terminadas éstas, con aires recogidos
V pedantes se apartaba de la cama, dis-
pnesto & abandonar la alcoba, cuando el
enfermo, tirdndole de una manjga, y
atrayéndole hasta cerca de si, le dyo con
voz entrecortada por violenta disnea;

—Doctor, quisiera saber una cosa gne
me esta preocupando grandemente...

—Bien, bien, amigo mi6 — exclamé
campanudo el cabezota médico. — ;Qué
desea usted saber?

Y, ahogandose de fatiga, aquel resa-
ladisimo moribundo le pregunté mien-
tras su mirar ya turbio se fijaba en la

enorme calva cabeza: .
—¢(Coémo se pone usted la camiseta?...

F. J. COBTBZzO.

Para vias respiratorias no hay nadacomo el

Jarabe Benzosol

Benzoato sédico, tiocol, fosf. codeina y told.

UN BUQUE del servicio auxiliar de
la escuadra japonesa, después de efec-
tuar repetidos sondeos, ha podido de-
terminar el punto de mayor profundi-
dad en el Pacifico, que esta situado en-
tre la isla de Bonin, del archipiélago del
Arzobispo, al Sureste el Japén, y la
isla Izu, donde el fondo se halla 49.435
metros.

OPERACION DE URGENCIA

Un médicode un pueblecito no lejano
4 Angulema consider6 preciso operar a
uno de sus clientes, aquejado de un ede
ma en la laringe. Como en la pequefia
localidad no se disponia de grandes me-
dios. el facnltativo decidi6 trasladar al
enfermo & la capital vecina, realizando-
se el viaje en su automoévil y bajo su
propia direccién. En el trayecto el en-
fermo se agravé bruscamente,aparecien-
do los primeios sintomas de la asfixia.

Ante el inminente peligro de un fatal
desenlace, el doctor detuvo sn coche y
descendiendo al paciente lo hizo acostar
sobre el borde de la carretera. Después
de haber llamado inGtilmente en su so-
corro y viendo que la asfixia avanzaba
rdpidamente, el médico tomo6 su instru-

El ténico mas rapido y seguro es el

FHOARENSTIRGND. fii*
y =

Glicerofosfatoacon arrhenoly estricnina

mental quirdrgico y se dispuso & hacer
la traquootomia que aconsejaban las
circunstancias. Pero el doliente, excita-
do por las sngustias de la asfixiay ho-
rrorizado ante el arma que se esgrimia
sobre su onello, en un sobrehumano
esfuerzo se agarrdé & los brazos del gale

«rB'KTULIA MEDICA

no y entablé con él una titanica lucha.
Afortunadamente la corpulencia del fa-
cultativo era mayor, y después de reci-
bir algunos mordiscos y varios arafia
zos, pudo llegar al «kknock-out> que en
este coso habia de reemplazar & la im-
posible oloroformacién. Con la rodilla
sobre el pecho del vencido el cirujano
pudo al fin hundir el bisturi en la ator-
mentada trdquea y terminar con toda
felicidad la operacién.

Cuando algo mas tarde llegaron al
lugar del suceso algunos campesinos y
se encontraron con aquel cuadro de san-
gre y ropas desgarradas, costé no poco
trabajo convencerles de que todo se re
duda & la salvacién, un poco violenta,
de unavida en peligro.

(Eco Médico Quirlrgico.)

S _ «w A -~ R.— +V- V-
Curase con SULFURETO CABALLERO

cui LAD brKiNOLAS

Empecé porcapricho
segal portema,
continué por desvelo
y acabé en pena.

Y de estasuerte,
ie temo & los caprichos
mas que & la muerte.

iSiyo me viera contigo
con la llavecita echada,
y el herrero se muriera
y la llave se quebraral..

La nieve por tu cara
pas6 diciendo:
Dondeyo no hago falta
no me detengo.

LCCnG V6Qétal

de frotas.
Como alimento Gnico para maniMecr
aséptico el tobo intestinal y sustituir &
la leche en las enfermedades.

..vit-T
LA AGONIA DEL URLU

Loa circos se van, como todo lo gne
no tiene ambiente en nuestro siglo. &e
van quizé parasiempre, lleviAndose una
parte de nuestra alma, la parte méas be-
Illa y triste tal vez. Los circos«eran» un
suefio, s6lo un suefio infantil. De ellos

roSO Vind: 611C8Z anininc 1.

uluttull

queda apenasunaimpresiéon vaga, como
las imagenes del despertar y los pétalos
mustios do una alegria lejana. Todavia
vagan de acd para all4d, como loa restos
de un naufragio, unos cuantos supervi-
vientes,semejantes & tironee de un man-
do muerto. Ain pnede verse «la mujer
del caballo», el contorsionista, los paya-
sos y los leones, hasta un elefantey una
serpiente amaestrado. Pero el olma lon

guida y fascinadora del circo, los es-
plendores nocturnos del redondel seo

sado por la expectacién entre elperfume
de las damas y el almizcle de las bestias
salvajes, ha desaparecido. Ya Dario lo
dijo en unos versos que nos parecen an

tiguos como un retablo: imurié Frank
Brotvn! Este Frank Brown fué el Gltimo
payaso, la carcajada de agoniadel circo,
~ a andado tanto el mundo desde en-
tonces!

Los circos eran un A cade Noé, con
velamen bastante para viajar por los
aires; amanecian de pronto en las oiu-
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dades y 4 ellos llegaban todos los gran

des artistas patéticos de la miseria y de
ia risa. De su rastro pasajero no queda-
ba otra cosa, después de la «tournée»,
gne un circulo marchito de hierba, algo
asi como una oreja deinsomnio en las
plazas. Lo mismo acontece con la som-
bra difusa que dejan ios cuadros en los
muros y los recuerdos en ias almas. Los
nifios de ayer, poseidos de melancélicas
jeoordaciones, gustaban de pasar las
horas en este circulo vacio, ya simulan-

do al artista de,los trapecios veﬁ.tigino—
08, Va Imitanco aloe ' payasos hipérbo-
Mas de once mil médicos recetan y to-
man ellos 6 BDS familias el
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lizantea ¢ buscando entre el serrin de
colorea las lentejuelas desprendidas de
loa trajes resplandecientes.

¢(En dénde estan los payasos de ayer,
y ios borricos risuefios, y los caballos
de amplias grupas y patas ritmicas que
paseaban sus candas blancas entre re-
tintines y golpes de fusta? (En dénde
aquellos leones rogidorea, de peludos
hocicos ecuatoriales y lenguas &speras?
¢No tiene todo este cortejo luminoso ¢
impalpable la coloracién fantastica de
una nube de creplsculo, que se hunde,

palideciente, en la noche?

Los hombres del circo formaron una
humanidad especial, ai menos para el
gftturniano de loa ninoa. Venian de
ciudades desconocidas, escapaban de
las laminas de los libros de cuentos, y
surgian & la vida dando saltos, retor-
ciondoEo como viboras 6 tocando ins-
trumentos inauditos. jViena, Moscou,

Benaresl jAiambristas y saltarines, pa-
| [IPQPQBFITOS SALLD
GRAN RECONSTITUYENTE

yasoB y gigantones! Loa titiriteros de la
novela,, los zingaros lamentables del ro-

manee, los hdngaros de gaitas gangosas

y los hindues de flautas estupefacien-
~ 8 todos ios aeres de un mundo surgi
do en el suefio aparecian gesticulantes,
entre mueicsa inimitablee y luces equl
vocas. [Seres misteriosos y desconcer-
tantes, que podian domar panteras y
amaestrar podencos, andar sobre espi-
nos y deacribir trayectorias aladas y
IrtiiaTisiODSIItupiite iHiaiitil.
oaprichosasi Entre ellos florecia esa pa-
lida flor de esmalte, que danzaba como
una orquidea azul en el alambrey gq“«
muri6 una noche de una pufialada, sin
proferir un grito: por ahi andaba el uo-
mador taciturno de ojos inexplicables,
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ane pareéla muerto desde mucho tiem-
no Velpayaso garrulo de calzén cmont-
eoifier», llenando el aire de palabras
WdB- 7 alli, por fin, la reina de la cara
vana'la dama del caballo blanco, esp u
moB8 7 fina como una camelia de oro,
Ueratica en su sacerdocio de carta dé
naioe: idor de invernadero, icono mo-
menténeo de los caprichos de frac!

El encanto de los circos ha consisti-

fuiUnrnD 111

fi El ténico prefefi-
D NAMUrUnlin

do por ios médicos,
N

do principalmente, en su falta de hia-
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r s s f rsi~s.] 7 a

toda certidumbre, y asi log aren darnos
la sensaciéon de le maravilloso. Sus ar-
tistas se escondian paramorir, como los
pajaros.ennncones Ignorados de todos.
Esta exquisita tristeza les tomé inma
teriales y dignos de la leyenda.

Pero, por esto mismo, su dolor fué
més hondo y sn deshumanizacién mas
completa. Sos cuerpos eran resortesy
BUS espiritus jngaetes; ningan dolor
suyo llegé hasta nosotros, excepto si
por la experiencia les devolvimos su
derecho & la carne y al sufrimiento.

Tal como lo sentimos hoy, los circos
han entrado en la vejez menesterosa,
que aun estira los miembros para dar
el ultimo salto; un salto en que se oye
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crujir de huesos y brotar de lagrimas,
mientras los mecheros de gas, chispo-
troteantes y enjutos, lloran con luz de
blandén la soledad exhausta del anfi-
teatro entoldado.,.

Rafarl Oabdona,

EL CELEBRE tenor Stagno llegé a

Zaragoza eu una mafiana invernal, un a

mafiana de setas netamente zaragozanas
engnesoploun viento que pela; llegé
el artista 4 la fonda de Europa, y al
apearse del coche saludé en italiano al
iz j 1. ,eo.gla .1 d.

—Bon

r-;B ooC o°'dice usté?-replico el
mozo,— JLo que hace es un cierzo que se
vausté 4 chuparlos dedos!

N

Gadol Gastsl hipodérmicadiaria
Tuberculosis pulmonar y quirtrpcas
ganglios, fistulas, décimas rebeldes,
Imfatismo, escroinliamo infantil.
]

En pro do una vida méas duradera
oy« JInWa
y saludable.

The Times extractaba recientemente
la Memoria anual de la Inspeccién Ge-

Necesitamos — dice — como nacidn
«unaproduedén mayory unavida mas
duradera y saludable». Ahora bien; una
cosa es poseer determinada capacidad
tisica potencial y otra querer B tener el
deseo de utilizarla con fines producti-
vos. Importa, pues, asegurar aquella oa-
pseidad y utilizarla luego conveniente-
mente. El abandono en este doble punto

advierte

TERTULIA MEDIOA

es desastroso, puee basta pensar que
s6lo la mortalidad y enfermedad infan-
tiles han sido para Inglaterra méas da-
fiosas durante el Gltimo afio que los
T '
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efectos direc os de la prolongada huel-

®"aTrS g e s Newman pide asi mayor

conocimiento, cooper”i6n, inspeccion
eficiente y una administraciéon inteli-

gente y rapida. Sin dada, nruenaa auto-

ridades manifiestan ya estas virtudes;

S -
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Ca C nhemO A CUDBTrroO.

antianémico

AlcalA. 88, - Madrid

A lavistadel nuevo censo parece que
los habitantes indicados en eran
en mayor nimero que los existentes en
Alemania en«aquella fecha, pues, desde
entonces, solamente el excedente de loa

nacimientos sobre las defunciones fué
3.252.000 habitantes y Ue~ron al

pala272.000emigrantee extranjeros,sin
prisioneros repatriados y los

«~0-000 alemanes que abandonaron los

1.,,!»'”‘" .a.,.,»., a.

de aquel censo, deSria pasar de los
cuatro millones! De todos modos el in
cremento de la poblacién alemana es
considerabley biL manifiesto; la den

~26.9 habitantes en

~Nig*i. o jggs
cad™os &4 la maternidad y 4 la proteccién ~Nos Estados en que la poblacién es
de los ninos se hallsn bien regidos «los densa son- n
efectos en la mortalidad infantil y en el
bienestar de las criaturas son admira Sajonia. S3,, habitantes por Km *
bles». Badén. . 164 - —

La nutriciény lavida higiénica cons- Anhalt........... 153 — —
tituyen, segun es sabido, los mediosThutingia... 138 — —
de fortificar el cuerpo contra la infec-Briinswich .. 188 — —
cién. De aqui que el proceso de dichaWurtemberg. 1.33 — —
fortificacién deba comenzar muy tem Prusia....... 130 — —

prano y que la medicina preventiva ten
un lugar indicado en la escuela y

fantil de 1925 con las mejores condieio-
nes fisicas en que vivierou los nifios de
Ano & cinco afios de edad y también
«con la més inteligente comprensiéon de
]a higiene privada y publica>.

El informe, 4 pssat de sus certeras
criticas, mueve al optimismo, ya que e ¢
«cierto impulso de la comuni-
dad hacia la salud».

PAI DODINAMDO

meior ténico infantil

TTOTNAMB'-KrTir Ar,...r.
.~ rsilos ™

hombres generosos creen que el ob-

1_

LA POBLACION DE ALEMANIA

a mediados de Junio del pasado ano
ge verifico en Alemania un nuevo censo
general de la poblacién,y los resultados

conocen ya, permiten su corapa-
racion con el Gltimo censo, efectuado

en 1919, cuando multitud de prisionero
alemanes en loa paises aliados no se has-
reintegrado todavia & sus hogares,

Estas estadisticas ofrecen, pues, es-
pedal interés, ya que muestran el des-

Boroluniyl

Td.ria.is sbi.l.u. uitm 1,\ liilasi

s r R P e
arrollo déla poblacién alemana después
de la guerra.

Elndmero de habitantes en Alemania
el 16 de Junio de 1925 se elevaba &
62.474.872, con un aumento del 5,6 por
10U, 6 sean 3.300.000 individuos sobre
el Gltimo censo de 1919.

densidad relativa son-
con 97 habitantes; Oldenbur:

so,con86,,M ,.ki.,b.,g.,00 52 8»

Vo 7~~~ ~
RA A I T D 1 *x
gk “ . "

Bxtrmetod* nslu *n polvo; eontiaos dUs*

J vitsminas en forma eoueantrada.

M. F. Beriowitz.—Alameda, 14, Madrid.

L en que nrs ocupamos,

cuentan en Alemania 45 ciudades ma-

yores de 100.000 habitantes, que for-

man en conjunto el 26.3 por 100 de la

poblacién del imperio La poblacién de

grandes ciudades, en el periodo
ha aumentado
;“'oomente el 5,2 por 100, en lugar del

TOS
JARABE M ADARIAQ t,
benzooindmico.

RINCON DE LOS POETAS

fimposiblkl

. t tood
.~ 4e que, torciendo su carrera,
al orto vuelva desde el occidente,
di*®
N

aguila. dtalLra!
oue aras del suelo vuele humildemente;

® n que lleve al paraiso
las almas que conduce & loa infiernos;
lebrel que no sea sumiso,

y j,jgny al mal que no sean eternos;
cuando todo eso hayas logrado,

jg ¢pigré de amar, si asi te agrado,
n

Barcelona, 6de Noviembre de 1929,



LA SALUD Y

FORTALEZA

PREVISTA POR LA MADRE

Unicamente cuando se poseen organizaciones € instalaciones fabrile» competentisimas, pueden llevarse
a cabo nuevos procedimientos en la elaboracion de productos lacteos. En este respecto las fabricas y
dependencias de la Sociedad Montgomerie & Co., Ltd., de Glasgow (Inglaterra), fabricantes del iPan

Bermaline»

no tienen rival.

/1

Los componentes del alimento «<BERINA» son

fEiif nata de leche, lactosa y la flor de harina de trigo.

La «<-BERINA MALTEADA»

contiene todos

v éstos y ademas MALTA -<v

Contienen el valor nutritivo de la leche puray es-
tan exentos de gérmenes y libres de su peligro. /N1

Se remiten muestras y literatura solicitandolas & los Unicos importadores:

Sa A> Ea de Productos Alimenticios <KORA>

MALAGAI

y en MADRID al Apartado numero 3.020.

1.000 de gratificacién. Solicitudea hasta el 3 de Diciembre.
Daios.— 748 habitantes, & 60 kiloémetros de la cabeza
del partido y & 100 de la capital.

- Fradee, partido de Ordenes (Corufia), dotada con 2.600
peeetas, por la asistencia de 300 familias pobres. Solicitades
hasta el 18 <le Diciembre.

Datos.— 3.468 habitantes, & 10 kilémetros de Ordenes, &

30 de la capital y é 16 de la estacién de Curtia.

— Valdaracete, partido de Chinchén (Madrid), porrenun-
cia. con el Bueldo de 1.625 pesetas, por asistir &60 famillaa.
Solicitudes basta el 15 de Diciembre.

Dato».— 1.283 habitantes, & 22 kilometros de la cabeza
del partido, & 67 de la capital y & 7 de la estacion de Cara,

bafla. Automoévil diario & Madrid.

—Nogueira de Ramuin, partido de Orense, por dimi-
sion. Soticitudee hasta el 16 de Diciembre.

Dato» — 8.201 habitantes, formado por 14 parroquias.
San Martin tiene 788 habitantes y dista 16 kilometros de la
capital y 6de la estacién de Los Pearss.

— Vlilademals, partido de Gerona, con la dotacién de
2.660 pesetas, incluso el 10 por 100. Solicitudes hasta el 0
de Diciembre.

Datos.— 1.961 habitantes, & 18 kilometros de la capitaF y
i 8de la estacion de Camallera.

— Villalba de Eioja, partido de Haro (Logrofio), por di-
misién, dotada con 1.260 pesetas, mas 126 por inspeccidén.
Hay que asistir & cinco familias pobres: por igualas 3 826
pesetas. Solicitudes hasta el 11 de Diciembre. Tiene este
pueblo 311 habitantes, dietante 6 kilometros.

— s*vila.—Cinco plazas de médicos titulares de entra-

da, con categoria de oficiales de tercera, y otras cinco de

aspirantes é ingreeo en. el escalafén respectivo, que no dis-
frutardn eneldos ni emolumentos. (B. 0. de Sevilla del 16
de IFoTiembre de 1926).

— Brias y sus anejos Alal6é, Abanco, Negrales y Sauqui-
Ilo, partido de Almazéan (Soria), por dimieién, con la dota®
ciéon de 1.250 pesetas, mas 126 por inspeccion. Es de 5!
categoria. De igualas 6.425 pesetas, pagada ésta y la otra
caniidad por mensualidades. SoUcitudee hasta el 15 de Di-
ciembre.

Daio».— 280 habitantes, & 44 kilometros de la cabeza del
partido, 4 68 de la capital y 4 14 de la estacion de Berlanga.
Distan los anejos 5 kilémetims de la matriz.

— VillardevoB. partido de Verin (Orense), por renuncia,
con el sueldo de 2.500 pesetas, y 250 por iuspeoclén. Solici-
tudes en treinta dias.(B. 0. del 18 de Noviembre).

Datos.—4.846 habitantes, 6 12 kiloémetros de la cabeza

del partido y 6 84 de la capital,cuya estaciéon es la méas proé-

— Biudaora (Gerona), por renuncia, dotada con 1.875
pesetas. Solicitodee hastael 11 de Diciembre.

— Peleas de Arriba, partido de Fuentesadco (Zamora),
por traslado, dotada con 1.875 pesetae, incluido 10 por 100.
Solicitudes en treinta dias. (8. 0. del 17 de Noviembre).

Datos.—490. habitantes, & 26 kilémetros de la cabeaa del
partido, & 22 die la capital y & 4 de la estacién de Ootrales.

— Villodre, partido de Astudillo (Falencia), por dimieién
y servida interinamente, con la dotacién de 1.250 pesetas,
més el 10 por 100. Solicitudes hasta el 17 de Diciembre.

Datos.—178 habitantes, & 4 kilometros de la cabeza del
partido, 4 84 ~ la capital y 4 16de la estacién de Prémiata,

(OonUnéa en la pagina XXVin.)
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LABORATOIRE NATIVELLE, 49, Boul* de Port-Royal — PARIS

NATIBAINE

DIGITALINA NATIVELLE
OUABAINE ARNAUD

ASOCIACION

del LABORATORIO NATIVELLE

Literaturay Muestras: Mi BENEY TO - LaLealtad5y 7 - MADRID

URASEPTINE ROGIER

19, AVENUE DE VILLIERS, PARIS

.................... | wii.,i,.» n ai L I *wiaai”™oO
Agentas gsnerales en Espafa: J> URIACH A _C.9] Briiohi 49, Barcelona>



VACUNA ANTIFINIICA M. S.

CADA PILDORA CONTIENE 5 MILLONES DE BACILOS M. S.

(B»cilo» de Koch no &cido-resUtentes).

Estas pildoras son inatacables por el jago géastrico y solamente solubles en el

=**N\Dos?s: 1-2 0 3 pildoras al dia, antes de las comidas.

la mas sencilla y comoda para el tratamiento ambulatorio de la
TUBERCULOSIS en todas sus formasy del ESCROFULISMO en todas sus ma-
nifestaciones, compSmente desprovista de fenémenos secundarios molestos, como acontece algunas

veces con el tratamiento hipodérmico, )
Se prepara también en inyecciones senadas n. iy 2.

MUESTRAS A LOS SENORES MEDICOS QUE LAS SOLICITEN
Samenen, 58. LABORATORIOS LOPEZ BARCELONA

VACANTES.

CARIE / Recueja, part do de Casas Ibafiez

2 (Albacete), por dimisiéon, dotada cod
O/CA Y )
1,876 pesetas, mas 4.200 por igualas. So-

DCNTARI" licitudes hastael 15 de Diciembre.
Dato».— 782 habitantes, ; 10 kiléme-
TU BERCU a tros de la cabera del partido y & 36 de
LO/lI/- RA- la capital, cuya estacion es la mas pro
ima.
iQUITI/TTO x!
— Mendoza, partido de Vitoria, por
>DERO renuncia, con la dotacion de 2.260 pese
|E CON /T |- tas por titulary 8.760 por igualas. Soli-
citudes hasta el 18 de Diciembre.
’TUYENTE Datos.- 809 habitantes, & 9 kilometrcB
icefe’ CnCAZ de la capital y 4 7 de laestacién de Nan-
IANTIJU* clares.
1% ,BEKCU- — Arico, partido de Granadilla de
LO/O Abona (Canarias), con 3.600 pesetasy
of

(ContiDUa an la pig. deapnéa da taitalia.]

ESPECIALIDADES DEL

_____ riiuciiifii liniiii til il iTwii iiliiiiliiili i kfniltii d i li __lain
Priiliiis IR lii £iposlclom URimsiiis di Piris, 1800, Birciloii, 1*88 j Biiifli JIris, 910.

H9va|a|| «M »id *"aa a*p. *a™aa.aaar*..
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FARMATCIA A MARGO S

lai poblaciones importantes ael munao. X~-rr-



\ el

Ibafiez
toa
ales. WO
re.
kiléiue’
' 4 36 de
nae pro

tria, por
160 pese’
las. Soli*
‘6.

lémetroe
Ide Nao-

dille de
resetae j

teitolii.)

loa.
, aeeal’

IUeta 1
virliu J

lelable)
lluto
aeioiti
msnTU-
tla.a
la, B

ridf

SANTAL
M0 N AL

AL AZUL D= METILENO

EL m£8 activo, el MEuOR TOLERADO

6 a 10 CApsulas al dia.
I Ltborilorios MONAL Y O*. 6, Rué Caublgn”, PARIS |

Solucién dosificada de Cloruro de Calcio estabilizado

Quimicamente puro

1/2 CUCHARADITA u 80 gotas = | gramo de Ca CI®

RECALCIFICANTE Linfatismo,Crecimiento, Tubercu-

losis, Raquitismo, Caries dental,
Fracturas, Embarazo, Lactancia.

H E M OSTAT I CO Todas Hemorragias, Hemofilia

Enfermedades de la Sangre,
Anemia y Clorosis.

DESCLORURANTE Nefritis, Albuminurias,

Edemas.

Agente para Espafia : Z, B S M 'a'vV T O , 5 m7 Lealded — MADRID.

Leboretolra P. MICHELS, 9, Rué Castex, PARIS (tv).
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Un Expectorante

excepcionalmente

El Jarabe de Cocillana Compuesto,
P., D. S Co. es una asociacién racional de
medicamentos, realizando a la vez un efecto
expectorante, sedante, estimulante y laxante-
Es muy eficaz para calmar la tos seca acompa-
nada de una expectoracion escasa.

Alivia la disnea y la inflamacion de la
membrana mucosa; ejerce una accién descon-
gestionante sobre las secreciones induradas, y
estimula los bronquios.

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

Se expende en frascos de 100 gramas.

Especiriqoese “ P.,, D.® Co.” en las prescripciones.

PARKE, DAVIS &OOVPANY,

LONDRES.

TisiL

Sedativo

eficaz.

J_ iWce cont<e"i*» _ let.

" B#4 el m ~ veiror

01
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Instituto de Biologia y Sueroterapia
IBY S

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

Direccion, telegrafica y telefonica «IBYS»

Director técnico: EXCMO. SR. p. J. DURAN DE COTTES

NUEVOS PROm S IBYS”

Estafilo- Inmunol. - Estrepto minmunol
Estafno Estrepto Inmunol

aaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaa

Tratamiento de las forunculosis, abscesos, erisipelas, etc. etc.
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Pidanse muestras y literatura al Instituto «:IBYS
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AsociadOT,de extractos &é

"cuida dosamenle.elegidas , ' < = )
VarlMs Iraslornos congestivos
.ar. Castafio di India - 'CopfessBs. « Viimrmiii < Hamainétis = de la menopausia
Varicosidades .
o ; . y de ia pubertad
VarlCoceles y de extractos de'giafidulares & secrecidti ioterna
Ulceras Varicosas . . tilpafi*s 'Supramiat = Tlrolde . . e-' H'PO”"""
. - .- . . Criestesla
Edemes postAetiilicos fi h-e COMPRIA'IOOS AU DIA Astenia
Almorranas ' an ' (Trajar sin masar]

MEDICACION LOCAL
DE LAS ALMORRANAS

[SUPOSITORIOS MIDY
LABORATORIOS MOY

4. Roe du Colonel-Moll - PARIS

DOS JUICIOS EXTRANJEROS.
ACERCA DE UN PREPARADO ESPANOL

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

desde luego, el de mas facil empleo y el que ofrece menos peligros.»
Prof. Alois Santner: Clinica Ginecolégica de la Universidad
de Graz, publicado en el Wiener Klin. Woohensohrift, aiim. 19. 1924.

en todos los casos se ha logrado con la solucion de Pregl una notable mejoria
en la marcha de la fiebre puerperal, que en muchos casos se curaba por desaparicién
critica de la temperatura. El empleo de grandes dosis no ofrece peligro alguno...»
Knauer y Zacherl; Mitteilungen dea Vereina der Aerzte In 8teiermarl<. i.® Julio, 1921.

1 jr & s ot

especial para ginecologia en cajas de B ampollas do 10 e. c,

S. A. 1. I A.

S. A La Industria ilispann-Aleniana de Proouctn

eiorieta de las Delicias, 2. - MADRID - Apartado 7060.



COAG;%JIA_ENO

HEMOSTATICO FISIOLOGICO POR EXCELENCIA

Preventivo ideal de toda clase de hemorragias.

Contiene las substancias coagulantes de la sangre
animal y de los 6rganos hematopoyéticos.

Favorece el fendmeno de la coagulacion.

MODO DE EMPLEO

Por ingestiéon. — Aplicacion local. — Inyecciones subcutaneas,

intramusculares, intravenosas, intravesicales é intrauterinas.

FORMAS

Ampollas. eomprimldos. Polvo.

Caja de i ampolla de Tubo de 5 comprimi* Frasco de 2 ” gramos.
20c. c dos. ]

— 5 ampollasde — 20 — . 10
I, c.c

Litereitursi y /"uestras:

GIBA, SOCIEDAD ANONIMA DE PRODUCTOS QUIMICOS
Via Layetanaj 41.— BARCELONA. — Apartado 744.



Insustituible en las afecciones
del aparato respiratorio.

Toleradisimol

TOS’ liiw
or los
catarros, P |
bronquitis mas débiles
asma estomagos.

o rf-
Ti?

Férmula por 20 gramos.

Tiocol, 23 centigramos; Heroina, 6 miligramos;

Arrhenal, 2 centigramos.

Precio, 4,25.

Muastii (ritls i li clisi Midici sufllcibdo iDdItiiQ isticidi de distlii’
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GIEFINA

PREPARADO CON:

HRCTM) [(EM E M HADD [
EXTRACTO DE MALTA,
IIPOFOSFITOS: 5 e s aoniie & ¢ estmronms

DOSIS: Nifios de tres & cinco afios, de 2 & 3 cucharadas de G_qu\p\

las de café al diai — De cinco & diez afios, de 2 &

4 cucharadas de las de postre al dia, — De diez & Wﬁ?éwg%

quince afio”, de 2 & 4 cucharadas grandes al dia.—
Adultos, de 3 & 4 cocharadas grandes al dia,
(Salvo indicacion facultativa.)

SABOR AGRADABUE g
NO PRODUCE TiASTORNOS DIGESTIVOS

G LEFINA es el dnico recurso que tiene el médico para formular
ACEITE DE HIGADO DE BACALAO EN VERANO

o tr a s esx3eo0lE AIliIdE kca.es:

TONICO SALVEi Reconstituyente del sistema nervioso.
GOTAS F. Y. A. T. Potente antiescrufuloso.

HIUESIMS: LABIAUIIS nltlIlIKO. S. A - Pliza-tenlial Ael liAaba. 3. BAAIELONnA

IStiDI"
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"~ Paoddos H Laooaanio Dr. Mio Mtz (Bats Ares),

.z , t GRIPE EN TOBAS SUS MANIFESTACIONES.
HantinOOGnO NEUMO «Mendez». . . . J NeumoniaéinfecdoneBa4Nenmo.RiniMiylatiD-
1 CI|J tj o, I gjjjg peendomembranoaae. Traquaitia.

r Z. i t‘b?)T A C Ii ?\//i' J (qa NTIPIOGENO.—Anginas. Acné. Fomncnlosh.
I Hptlrmo IAr LiJ «ivienaez». . IAntrax.Abscesos é infecciones aesU fllo.

( Blenorragia. Metritis. PelTl-peritoniUs. Artri-

s 1 « « n.iin AT' J
Hapt|nogen0 TJUHU «Mendez»........... ~tls,Orgnitls. cistitis. Prostatms.

SuerO CARBUNCLOSO <<MéndeZ>> L] [ (carbunclo en el hombre.

Hap|lnégeﬂ0 ECZEMA ALéIZﬂgn» R I Oorativo del Szcema agudo.
— - . ’\- Prodncto especifico, no antitéxico, cnrativo de ta
Hapllnogenlna D”:TERICA «Méndez», J anamaxla ni ningan accl-

Literatura cientifica.— Se remitegratuitamente & los sefiores Médicos que lo soliciten a
M. Martin Yafiez—Apartado 384 .—Madrid.

NOTA -L o s productos de los laboratoHos Méndez se encuentran en venta en todas laslarmaciasy casas
ma”isias” do fio encltrarlos en su casa de compras pueden pedirlos directamente ai agente generai

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

gﬁIISen todas sus formas.

de Suctinato de bismuto y aceite de olivas.

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

Muestras y literatura a disposicion de los sefiores medicos,

M. Martin Yanez.— Apartado 384.— Madrid.
De venta en todas las farmacias.



A Instituto de Biologia y Sueroterapia
IBY S

™ M A D R | D
BraTO Murillo, 45. Apartado 897. Teléfono 17-41 J.

Direccidon telegrafica y telefonica «IBYS»

Director técnico: EXCMO. SR. D. J. DURAN DE COTTES

" Nlbrorocoearosriim

J Suero pneumo-diftérico optoquinado.

La inmunoterapia y la quimioterapia constituyen las bases en que se fundamen-
ta el tratamiento de las infecciones.

En los procesos pulmonares y broncopulmonares es universalmente reconocida
la eficaz accién de la inmunoterapia especifica obtenida con los sueros antineumo-
coccicos y la paraespecifica del suero antidiftérico. Si 4 estas acciones se SUm an
en el mismo producto la accién quimioterapica de la optoquina se realizara el ideal

i del tratamiento de los procesos pulmonares y broncopulmonares.

i La feliz asociacion de la accion del suero antidiftérico, el antineumocéccico y de

I1Jp la optoquinaen elbpP onconeum oscpum explica lasuperioridad de este pro-
ducto a todo otro similar y su universal aceptacion para el tratamiento de las pneu-

taI monias, bronconeumonias, bronquitis agudas y crénicas de los adultos y de la

infancia, sean de etiologia Gnica (pneumococias) 0 asociada {pneumococo, estrepto-

coco,™ Pfeiffer, etc. etc.),

PiElanse muestras y literatura al Instituto «IBYS
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SENALADOS EXITOS OBTENIDOS CON EL SANATOGEN
EN LA NEURASTENIA

De «The Lancet», Londres:

«Hay innegable evidencia & favor de la im-
portancia de! SANATOGEN como tonico y
como alimento, especialmente en casos de de-
bilidad general.}

De «The British Medical Journal>:

«El SANATOGEN no sélo tiene el favor
del publico, sino que lo recetan asimismo mul-
titud de médicos como insustituible en los ca*
sos de nutricion deficiente y de un modo espe-
cial en la neurastenia.»

De «The General Practitioner», Londres:

«Los efectos de la Neurastenia se combaten
tomando SANATOGEN, EI peso aumentay
la fatigd desaparece.

El SANATOGEN mejora de un modo efi-
caz el poder digestivo del estdbmago, facilita la
nutricion de todo el organismo y devuelve su
actividad ordinaria & los drganos encargados
de conservar la sangre en su estado normal.»

El SANATOGEN es una combinacion de
95 por loo de caseina de leche y 5 por 100de
glicerofosfato de sodio.

'SANATOGEN

Tonifica

los nerviosa

Concesionario; FEDERICO BONET, Apartado 501, Madrid.

a quien los sefiores médicos pueden pedir muestras gratis.

ANTALGOL DALLOZ

Granulado

Neuralgias- Jaquecas-Gripe-Lumbago - Ciatica

Gota - Reumatismo agudo o crénico



NORRHUITINE

JUNTIKEN

El1 Téonico DE 1a Infancia
Substituye con ventaje a! aceite dehigadodetsacaZao

SE USA TODO EL ANO

SABOR AGRADABLE-PERFECTAMENTE TOLERADO-LICOR NOALCOHOLICO NIAZUCAKADO

DOSIS POR CUCHARADASOPERA-YODO 0.015 Ga- H(jﬁ%FOSFlTos COMPUESTOS 0.15 Gf-
FOSFATOsoaco Gr.-OUCERUHAPUBA.

Eficaz en ADENOPATIAS.UNFATISMO.ESCRUFULA.RA-
QUfTISMO.BRONQUITIS CRONICA. DIABETES.HEREDO-
SIFIUS. AMENOy DISMENORREA.ODNVALECENCIASetc

DEPURATIVO RECONSTITUYENTE

MUESTRAS GRATIS AL CUERPO MEDICO
LABORATORIO M IR AB ENT - BARCELONA.

«XTRIplLA

NImIlOl

JARABE GALACTOGENDO.

GLICEROFOSFATOS COMPUESTOS.-EXT.
FL DE GALEGA-TINTURA DE SEMILLAS DE
ALGODON-VAINILLA-NUEZ MOSCADA

VHIMO!

TONICO ESTOMACAL.

y CANELA
FORMULA..
P econstituvente general Casterasa 0.65 Gn
PARALAS MUJERES QUE CRIAN. H.-CL- QU|.’V| PURO 0.05 Gn
Estimulante de la secrecién '_ll'_!nt.badlana 8%)76 g:
LACTEA. int, nux vom. ).
Tint. Coca 0.13 Gn

POR CUCHARADA

PUEDE HACER POSIBLE EN

MUCHOS CASOS LA

LACTANCIA MATERNA.

MUESTRAS;
LaboratorioMIRABENT.Babcelona.™

EFICAZ EN LA INSUFICIENCIA
GASTRICA quimico MOTRIZ y
ENTODAS LAS ATONIAS GASTRICAS

MUESTf AS:

laboratorioMIRABENT. Barcelona
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(EFichasy fIMPDLLAIS INDOLORA parainedaeshipobmices ESTERILIZABLES a 1100

Utero y Ovarios de Conejas

Tratados al
GYNOCRINOL

(Peso : 4 gr. 60) (Peso: 13gr. 50)

Sin tratar

Testiculos de Conejo

Sin tratar Tratados al
ANOROCRINOL
(Peso; 1gr. 90) (Peso : 7 gr. 45)

C.R. Acadcroie des Seiei]jccs CLIV. 1012
i< Il Soc. des Héuilaux de Paris. 19 Juiliet 1012.
C.R. Sociétc de Biologie. 1897 n 191-.

etc.

Lipoide de tas Capsulas superrenales (SU Merallog) ATREND. TOTAL

»  OVAriCO.cviiicciieeeeeeee, OYNOCRINOL
Testicular .....oooveevveeeieeeee. A"ANOROCRINOL
Cerebral........ccoeoveeveennennnn jCEREBROCRINOL
Cardiaco,. = CARDIOCRINOL

etc. de todas las Organos."

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

Pildoras y Ampollas indolorai dosrflcadas a 2 eenlifr, da Lipoida.

Pon dla- 4 a 8 pildoras, 6 1 centimetro cutibico en Inyecciones
hipodérmicas de Insolucién aceitosa (Indolora. csteriUiada a 110»),

Laboratorio ISCOVESCO, 107, Rué JesbDanos;paris (.77

Hepresentanh Sy dgpositarios: | URIACH y 0.4 S, tn C,, Apartado 632. Bruch, 49 Barceloma

Medicacion Antituberculosa

I AZOTYL

en Ampollas

1 para inyecciones hipodérmicas 0 intra-musculares y en

Pildoras Keratinizadas

con Liase de

Lipoides Esplénicos y Biliares, Colesterina pura.

Esencia antiséptica : Gomenol, Alcanfor.

LABORATOIRES REUNIS, Hi Rue Torricelli, PARIS (I17j»



La desinfeccidn de la boca
en la practica profesional.

El examen de la garganta de los enfermos significa
siempre un peligro para el médico. Prevéngase usted
contra este riesgo profesional tomando Formamint.

Las observaciones realizadas por el Dr. Mars-
chik, auxiliar del profesor Cliiari de la Clinica
Universitaria de Vieria, han demostrado que el
uso continuado del Formamint, durante meses
y aun afos, en nada perjudica & la salud. El
propio Dr. Marschik ha venido haciendo uso
regular del Formamint durante mucho tiempo

Oratis para loa seftoree médicos.

sin haber experimentado ningin efecto secun-

Para que le resulte méas cAmodo llevar con-

sigo constanlemenle una provision deFor- dario desagradabl(E.

maminl, pida usted un tubito metélico, que
Con mucbho gusto le remitira gratis con pas-

tillas, el concesionario para Espafia
FEDERICO BONET. — Apartado 50t,
MADRID

Da venta en farmacias y droguerias en frascos de 60 pastillas.

0 0O ® ® 00000® ® <SS )® ® 000® ® ® ® 0 ® ® ® © ® 0

| Harina dextrinada malteada. ©
| Sin adicién de leche ni azUcar. |
®  Producto dietético en las afecciones gastro - intestinales. ®
E ReGomendado por las autorldadesmedlcas dei mundo entero. %@
© DE VENTA EN LAS PRIIj\CIPALES FARMACIAS Y DROGUERIAS ©
0 Muestres y folltos aratis & 1os sefores mécicos aue Io sliciten de 1a
1 SOCIEDID NESTLE & £ p. A -via Layetanast, BARCELONA ©
0 0 de su Delegadén en MADRID, Marqués de Cubas, 12. q

0O 0 0OOOOOOOOOOOOOOOOOOOODODO0ODDODO0ODDOUDO
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Metiiarseniato de Hierro Metilar"eniato
de Sosa

N\

MetilarseniatO
de Extricnina

IftOI"HCNYL

Metilarseniato
de Guayacol

LABORATORIOS BOUTY.3 Ruede Dunkerque.PARIis

PAPPIJgABAM OLIINAGATTEAAASriITIoé5uiimifarl« v Agenli Greval para Hpalii @ arDBI 23 dup, UADRIO

Espirognetosis: Sifilis, pian, bronquitis sangrienta de Castellani.

Asociaciones fnsoespirtiares: Angina de Vincent.

Disenteria amlbiana, Lambliosls y Protozoosls intestinales en general.
Sifilis hereditaria precoz.

Piorrea alveolar.

Paludismo debido al plasmodium vivax.

Tratamiento por via bucal

por el

STOUARSOL

(Acido oxiaceiil-amino-fenil-arsinico.)

PRESENTACION EN EL COMERCIO:

EIl STOVARSGL aeencaentre;
b) Para loe adulto*! en fraeeoe de 28 comprimidoa doaifioadoa & 25 centigramoe de anbatancia activa por com-
primido.

b) Parala terapéutica infantil: en fraecoa de 200 comptimidoi doaiflcadoe i on centigramo de aubatancia

activa por comprimido.

el Para el tratamiento por via intravenosa (tratamiento de la paraliaia general}expendemoe el Stoyarsol » 6-

dlco en tnboB de 50 oeutigramoa, un gramo y 1,50 gramoa para diaolver en c. a. de agua bideetilada y
eeleiiliaada. )
I _IXERATURA A PETICI1ON

Hjks E tablissbmbints P O TJLOB I~C FR iU R E S
Sociedad Aninlma. —QOapltah 60 mUlonea do francoe.
86 & 92, Ru* Vielll* »en' Temple. —PilR IS (3').

Agente general para Espafia: J. COL L m— Cércaga, 169.— BARCELONA
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LA Opoterapia Osea

@ el mas ;eguro Je

REMINERALIZACION

TUBERCULOSIS <« RAQUITISMO - FOSFATURIA »
DISTROFIAS CALCICAS-DENTICION - FRACTURAS

CONVALECENCIAS = EMBARAZO =+« LACTANCIA

MOLOS

POLVO DE HUESOS. OPOTERAPICO
fpreparador a la UmpenUura jtoiologica”™

A nch
asociados & los Extractos paratiroide y snprarrenal totales.

FIJADORES calcicos POR EXCELENCIA

petia ! Le pequefia medida de ) ge. en cada comida, mezclada coa loa alimentoa (alaguno gusto).

DESCUIENS. Doctor en Farmacia, », Rus Paol-BaudrT, 9. P*r» (*s}» — Agentes para Espafia1 J. O. SALINAS t C", di, Calle Claris, Bsrcelous.

siempre que la excrecién, hill&r
esté total o parcialmeiUe parada

Sy~L .£2ZS siic™M 7 = ie s
N N K
tN TUSO 9S ALLfMINIO CONTCniBNPO fTASORATOI»

60 GLOBULOS ) oo
ic t e r i c i a s
N
CAL.CUL.OS BILIARIOS SILE
COLEMIA
MODO DE EMPLEO ENTERO-COLITIS e TyaiAniiaic *
% . s OC‘OBV<CO('( MU Co ' MEMBTIANO09AS . ’-VII'KC/RI'"®"
después de cada comida. CON ESTRENIMIETITO ((*Errrceélng R
~CroQieie«'Ci#
t,A90PAT««,ios fodAnier FneAsa REFRASINTAIXTtf ; M BSNEYTO
. ufalTab s r 7. MAOAID

16 ,eouue t/ARD Dg UMOPITAb .PAAIS



QUIMIOTERAPIA de 1as INFECCIONES

IODO BENZO METHYLFORMINE A S 2 i),

Infecciones Bt @i \o gt il
cronicas,

big 8*}/”“&18?1 8?158 Agglén e&otg;ﬁggf'é} brolloa« Kooh.
TUBERCU LOSIS PULMONAR iOSIlCJ.C por dJa) % Mojorra deldeetado pulmonar.

REUMATISMOS DEFORMANTES, Tuberculosos, Gotosos, etc. — Ciatica.

Numerosas comunicaciones s referencias.

DI- FORMINE - I0DO-BENZOMETHYLEE

PIRESIA
Ampollas 4 o. o.
Infecciones ) ] 14 4 por dia
agudas. ICORTIALI

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

LABORaTOIRES OORTIAL. - 10, Rué Beranger. — PARIS

Agentes generales para Espafia; Juan Martin. - Calle de Alcala, nim. 9.- Madrid.

Sucursal: Consejo Ciento, 341, Barcelona.

REMINERALIZACION Paratiroide, Hipéfisis, Suprarrenal
RECALCIFICACIDN Timo, Sales caicicas

Fluor, Magnesia, Manganeso
POLIOPOTERAPIA

RECONSTITUYENTE FISIOLOGICO
PHOPACANDA EXCIUS/PAUENTE

MEDICA
SELLOS,COMPRIMIDOS,GRANU LADO
X OPOCALCIUM ARSENIADO
(Mrtilarsiiuto jisixlico)
L4nermQOm Jes oPOCALCIUM - A. RANSON, Dr e, FArm»eic, PARIS

Ltgiliniidid d« la Formula garantirada por Dr Antonio, Canals Ricasens. Bascelona

Lo» Sro», Medico» pueden obtener mue»tra» gratl» dirigendoae

OFICINA DE REPRESENTACIONES OFICINA DE REPRESENTACIONES
David de GIEZ Paul VAHLE
IT2 - MADKID Bollen. 14$ - BARCELONA

i (@ da,

T<
los re
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te si
descai
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sion, |
en su
y ciat

La
primen’

Ageni
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ANfAM INEiIfPtHfDVCTODE\NODOYARS3EMCO -
5#/f consGctienci&s toxicas secundarias
ZIMEM A
AGLICO LO
CASEAL CALCICO
GONINEAL
BAL.OA,CCI* PISA
i . LEJOMALTO
f.
Dexirinay maltosa con amilasa Inactiva
Alimentacion artificialy mixta
destete «trastornos RaStro en» COSTE
téricos de los lactantes. etc .etc. ECONOMICO

EL INSOMNIO Y SUS RESULTADOS

Un medio pronto, seguro é inofensivo, de
combatir el insomnio suministrando la

HENA
(FENALGINY

Tomada tres veces al dia, la Fenalgina quita rapidamente los ma-
los resultados del insomnio. El dolor de cabeza y la neuralgia son
prontamente suprimidos y la tranquilidad devuelta al sistema nervioso
trastornado. La Fenalgina tomada & la hora de acostarse y nuevamen-
te si es necesario dos horas después, produce invariablemente un
descanso sano, reparador y natural, libre de cualquier efecto posterior
desagradable. El paciente despierta por la mafiana fresco, sin depre-
-i"n, dolor de cabeza ni cansancio. La Fenalgina es igualmente eficaz
en su influencia beneficiosa, en ios achaques de reumatismo, lumbago
y ciatica.

Lt Fenalgina no puede conducir a la formaciéon de un habito de droga, no es de-
primente y no trastorna el estémago, siendo, por lo tanto, completamente inofensiva.

La Fenalgina se vende:

€N POIVO......iiserasnananasnnns bolea de 1o0Dsa.
> tabletas de S Vs granos. - de 1 >
> - deSVi > . paquetes de 24 tabtotaH.

Mueatraa & la dlapoalelén cm loa aeflorea Mddicos.

Agentes 'en Espafia: J, URIACH y C* S. A. — BARCELONA
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ndice délas principales”

materias

Historia de la Medicina
Grandes figuras
legislacion sanitaria
"acultades y Escuelas
Colegios Profesionales
)irectorio de Médicos
directorio de Farmacéu-
ticos
directorio de Veterinarios
directorio de Odontdlo-
gos
Directorio de Matronas
Directorio de Practican-
- tes
Médicos especialistas
Sanidad Militar y Naval
Hospitales - Clinicas - Sa-
natorios - Manicomios -
Hidrologia-Codex deagua
Laboratorios
Especialidades médicas y
farmacéuticas - Codex de
especialidades
Bibliografia

BEGUTI
MOMaPE

(DECLARADO POR R. O. DE UTILIDAD SANITARIA»

exige un lugar preferente
entre sus libros de consulta

A usted,

’ -7
y a todos los que tengan relacion con

Medicina, Sanidad e Higiene

les conviene figurar en el primer

anuario Médico de espaifia

Los profesionales que contraten

la Direccion en
megritas

recibirdn graudtamente un ejemplar
del Luario. cuyo precio al publico es Je Ptas. 20.-

'Anuario Médico de

Strv.,.toU ».
torio cotreiiondienu NEGRITAS.

ffombre
Efipeciatidarl

Direccién

I HB Alicante. Baleare», CanariaSj~orufia;_Sran™"
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SUERO ANTIDIFTERICO
DE BEHRING

marca «Hoechst.»

Se emplea en inyecciones intramusculares é intravenosas & titulo de curativo y en
inyecciones subcutaneas como profilactico. La aplicacion local puede también influii’
favorablemente sobre la infeccion.

INDICACION: Difteria.

Dosis profilactica: 500 & i.000 unidades inmunizantes.
—  curativa: 1.500, 2.000, 3.000, 10.000 100,000 unidades inmunizantes.

Para muestras y literatura dirigirse &

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

ijT-*
NANStFTTN su ACCION. INALTERABLES GRACIASASU BMVLTURA UETAIICA hermética,PATENTFtPA_SjM
DOSIS PIDANSE
ADULTO” 0.10 MUESTRAS
ne NINOS 0.03

DRB EJA R yAgente Generalpara Espafia, 173,ALCALA.MADR|DjjA

'ERNAN

BL AWTIBItFTICO MAB PODBBOBO DE LOS BRONRDIOB

JHRABE FH M EL

ADOPTADO POR LOS HOSPITAL-—

Létla*
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NnPBTERAPIA TOTAL

Hueso FHUCO epiFiSAnio ofs
pasa-thwoids. iftw  Kimst............. ,
TiNO .o 0,08 esepsiHA 1,

SUPSASCHAL--. QG5 DUSTUA
para 1 coioprimldo

tugan It pesetiulOD lutegrtl cdl

lon Calcico porla di liteiUiul

3comprimidot antes de cada comida.
dJas por mes. Ninoi 1/2dosis,

“ Calciline ®

ForUto, Cukmito ; floroni do Calcio

Coffipr/ni/dai 2FQRMAS!! Onnulado

3 TIPOS

1* Calcillxxe para
2‘ Calciline con Adrenalina
3* Calciline con metarsinato

| cimprimlOot o unt medida anfee década
eomlat,f/jfiot H2 dotit.

ESTOMAGO-INTESTINO

ODIHOT ai, nue vioiit.

TRES FORMULAS - TRES PRESCRIPCIONES
por C. de S
Blcarb. 2, Fosl. 1, SuKato de Sosa Q0O

:'*GASTRO-SODINE"*

fieelicie :
Sulfato 2, Foaf. 1, Blcarb. de Sosa QSO

IRecittie: GASTRO-SODINE” Fbrmula $

Blcarb. 3, Fosf. 1, Sulfato de Sosa 0.60
Bromuro de Sodio 0.S5

Illeeilese: “ GASTRO-SQOINE ” Formula B

Una cucharada pegneCa por la inanana
| eu apunas eu un taso de agua un poco caliente.

Muestras a disposicion de la clase Meédica.
Depositario para Espafia; i. M, BALASCH. — Gran Via Diagonal, 440. — BARCELONA

KINYO-'ANTIGRIPAL

l c,han,
YODO OXIFENATO XArsTICO
AL 20 POR 100
0051S

2 A 12CC POR 24 MORAS
EN irHYtCCION SUBCUTANEA
PROFUNDA

iMDICACION tS
TODAS LAS FORMAS CLIMICAS

a n W a I DE GRIPE. YCOMPLICACIONES
BRONCONEUMOMICAS

“IARCA RFGISTRaOA

IO-* KIN YO
N9 MADRID

ol

“SOLUCAUN REICHENBACH
El mejor antiséptico pulmonar.

Agota toda expectoracion y supuracion
del pulmén.

ulfofifuayaoo)ato K. 0,40 f*ramob.

Benzoato HtSrlioo.... 0,70
Dionioa.......... R 0,000

Balsamicos del Peru, Tolld y Benjui.

Aroméatico y agradable al paladar.

R J OHO[HIIRTA.-IIMl, 34 M m'U

Inofensivo y de una. Pureza aosoluta

CURACION
RADICAL
v RAPIDA

{Sin Copaiba — ni Inyecciones)
de los Flujos Recientes 6 persistentes

paris, B M Yivienne y o lodas las Farniacias
Exigir la Firma Exigir el Nomoéri

Sobre el rétulo Sobre cada c&psula

Inf

ira

IAG

MINj

lim
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J JARABE BE

fnfallbl» y oompletamente inofenaivo para toda clase de TOS de los adultosi TOS
orénioa y rebelde de loe ancianos y la TOS FERINA de los nifios.

Evita lo$ tratamientos endargioos, tan perjudiolales & nifios y adultos.— Oran diploma de

Honor. La mas alta recompensa oonoedida en la Exposicién de Espeolalldades Farmaodutioas del
Congreso Médico Nacional de Sanidad Civil (Madrid 1919).

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

ag«Br«a axaioalwoa: «. aaiBOp V 00|BPBjiiB (S. «.)» — Seaaaloba.

TETRAOIMAMO

Formasi ELIXIR é INYECTABLE
Medloaolén dinamdfora y regeneradora de los estados oonsuntivos*

Magistral combinacién de los elementos estimulantes y desarrolladores de energia, terapéuticos
mas valiosos (FOSFORO, ARRHENAL, NUCLEINATO DE SOSA y ESTRICNINA). Eficacisimo en los estados

organicos depresivos y de agotamiento, fatiga cerebral y eonvaleoenola de enfermedades Infecciosas.
El Inyeotable contiene cada caja 10 ampollas de lo. 0. y 10 de 2 0. 0. haciendo un total de 20 amoollas.

SEPTICEMIOL

INYECTABLE
Tratamiento aapeoifioo é Insustituible de las enfermedades infeooiosas.

OCOLETERINA fIOVENCL, ALONNFCR j EITIIONINA

De accién mas activa que la de los metales coloides recién obtenidos. Cada caja contiene 6 ampo*

Has de 5 c. e., no produciendo abscesos ni siquiera Induracion de los teildos en los'puntos en que se
haga la Inyeccion.

PURGANTIL

(JARABE DE FRUTAYS)

Indicado en el estrenimiento de los adultos
é indispensable en los niftosa

ii"rBOH-A-rroH. |l o

rONSf nNnORENDO Y COHPANIA
B 'j& .E .liirrCBTrTICO

Dlraitar; BERNARDO MORALES - m- (V a ZjBIIXOIA.)

Al padlr aaattni, luiUgnait uta Rtvliia y Hticldo da (aiiocinil.

AGUAS3

"MINERAL&&:" DEP11RATWAS =
=CANTIfIBJOSAS = -

AfITIHERPETICAS
'oCTQKCE viun vHIN m QW
U Teléfono 917

ZMADRID
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Amenorrea - Dismenorrea - Menorrag*ia

son generalmente disturbios de la secrecidon interna y requieren terapéutica de secrecidén interna.

<Pues el organismo femenino es peculiarmente
susceptible & los cambios fisioldgicos y patologi-
cos en el sistema general endocrino.»

Graves.— Ginecologia, 2 ed., 1921.

HORMOTONE

restaura normalmente el mecanismo
endocrino de la menstruacion.

G. W. CARNRICK CO.

417-421, Canal Street, NUEVA YORK, N. Y.

Dletrlbulder: Repreeentantes:
J. PLANS SINTAS ANDREU Y RAMON
Provenzai 136. — Barcelena. Pataje Batllo, 1y 3. — Barcelena.

| | [ ] n [ ] n [ BN I |
| UMINIS IIEIIS fin’
) \
A. XjE T I A
Simbiosis de fermentos lacticos
y bulgaros en estado liquido Mw fioeeels == (wbw. e bw d»
y con fecha de utilizacion. biuouto r Bi»rMin «*en.p*»OM-
oenta prcpankM j &» e «0-
H H H H «vidxj »0>0IM>M Co”bl » <Ac»>-
El mejor desinfectante intestinal. e e
’ Aparato Digestivo
f «ltoteado iwThrtiw f*
goten U «M . fi«pir»wfn jr
Udo dcl 4M 1o «U.
Suero frescode caballo. Adulibt: Un» de b»
d« c»lc. oexcbda coa «e poco de
: agu», da»pud» de cede cow>de; pe-
En cajas de loampollas de 10 c. c. diendo iDpuneiBeote eete d-
. . o mi» cede 2 0 3 bocee. AAtee; Le mi-
Para combatir anemias, cohibir e lo toreen porto *efde te aded.
hemorragias y exaltar fagocitosis. De vMita  tedee pertea
El mijor tratanitrito pretainotirdpioo coucrrtM Muemet » NVMa

Se preparan todos los sueros»
vacunas y opoteréapicos,
sancionados por la practica.

Laboratoriod N. MIRET
Myeterdde.

mmm |
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Ao e came Valentine’s
Antes y después de operaciones quirargicas, cuando el
estdmago rechaza el alimento y es de todo punto ne-
cesario conservar las fuerzas vitales, es cuando el jugo

Valentine’s demuestra su facilidad de asimilaciéon y el
poder de restaurarlas y aumentarlas.

John Koay, médico oficial en el hoepital de guerra de Edimburgo; Edim-
burgo, Eicooia: «El JCGO db Oabsu Valkntihk's ha sido usado en este
hospital y en los casos de extenuacién grande & consecuencia de enier

medades 6 heridas, resulta ser un Mtimalante y alimento de gran valor,> mr/”™y

W. S. Tromaino, M. D.,iwo/eior de Cirugia en la Xjnivereidad de N ii-

gara; coneulta de Cirugia en Maternidad, accidente» y hotpiUde» de San W/~ MUiAT*j uice.

Erancisco. Buffalo N. Y.; «Vengo usando el Joco Valbntinb'b desde i A

hace mas de diez afos; reconozco que he salvado algunas vidas con 6

cuando otras formas de alimentacién no daban resultado; es la prepara-
cién de mas valor y conetantem.nte lo vengo usando.>

a1y

Se vende en las famecias y droguerias de Europa y Amarica,

VALENTINAS MEAT-JUICE CO.

RICHMOND, VIROINIA, U. S. A.

Agentes generales para Bepafia y sue oolonlas:

E. DURAN, S. en C., Calle de Tetuan, nims. 9 y 11, MADRID

CitLatr o rroconotos especiales
0 1

<ie éxito i-econooicio.
Jugo gastrico integro, indicado en los Poderoso tonico cardio vascular (espar-
esUdos de depresion gastrica. De 20 & teina, estricnina y estrofantina). Una 6
25 gotas, en un poco de agua, acto se- dos ampollas de | c. c. al dia, segun el
guido de las dos principales comidas. estado del enfermo.
Asociacion de hierro, arsénico, glicero- Inyectables & base de Lecitina, Mentol,
fosfatos alcalinos y estricnina. Una YOdQ‘?UC_OI’ Eucol y Eucallptzo!e; Una in-
ampolla de 1 c. c. administrada diaria- yeccion intramuscular de 1-2-3 c. c. en
mente, yugula los estados patolégicos las afecciones pulmonares crénicas con
debidos & alteraciones hematicas. grave demacracion y decaimiento.

PIDAN MUESTRAS Y LITERATURA AL AGENTE

O. O'A. M A. IV O

URGEU .S 7. B ARCELONA

g
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ANTITOXICO Garcia Suarez.

Medicacion inyectable d© 2 y 4 c. c.,, & bes© de Colesterina,

Preparamos ANTITO XICO. Simple ANTITO XICO. Gomenolado
ANTITOXICO . Estricnico ANTITO XI1C O . Gomenolado estricnico y
ANTITO XICO creosotado yodoférmico.

ANTIHEMOLITICO Y ANTITOXICO PODEROSO

Bronquitis. Bronconeumonia. Complicaciones de la gri-
pe. Tuberculosis. Fiebre puerperal y en todas las de
origen séptico.

N11100

7
CARABANO!EL BAJO

NANALISISH

e «riM_*!| «mpatM,
mioeidd, agoa, de |
lle-mmimdii Or. E Ortiia, |
tiMiar cddDr, CAdir&al

(nnoRiD) | | fold
e - . . Oapp«taal 14| mmtfplda }
v i KBd amm 2. \~rund»do en 18607~

-4.

i's?>

|.*o

Enfermos nerviosos
(neurosis, neuropa-
tias organicas y psi-
cosis moderadas).
Toxicémanos. Ex-
cluidos los agitados
y dementes.
fargae.teanls, beliotei.'

pU, eleotroler.pift, inet.
1.0iOD moderoa.

TruTladel FUzaM.yor
i. Cerabanohel Bajo.

Médico InieioO!
Dr. Ocrmaln.

Necesitase sustituto durante mesee
Enero, Febrero, Marzo, proximo Ma"
drid, s00 pesetas mensaales; informa-
réan Lagasca, niUm. 26, colegio, D. Emi-
lio Lacalle.

— Noya (Oorufia), por jubilacién, do
tada con ei haber anual de 2.600 pese-
tas. Solicitudes bastael 13 de Diciembre.

Datos.— Villa, cabeza de partido, de
10.687 habitantes, & 101 kilbmetros de
Corufla. Estacién méas proxima, Padron,
¢, 26 kilbmetros.

Olreetori
OR G. R. LAFORA
loji d fegj, SS6L, Rididld~

.- .
[o]{ o7 =] [o I

Generador de vapor, de yodo inyecta-
ble, que reemplaza venfajosisimamen-
te al yodo y yoduros, en sus multiples
indicaciones, por ser su accién mas
eficaz y no determinar trastornos de

yodismo.

Declarado do petitorio efliclal
en lo* Hospitales Provincitics

K.oom.ndado oon éxito eflo*. para oombalir
<l artrltiamo.la arterioeaoleiOBle, toberoalosU
(1u|ru|gloa, bies aea da looaUzaolon ontioea
(lapaa), alnoTial, 6aaa, artloolar,éaaglloaat,
glandalai.laa sanroala deorlRenar@(tloo,broa-
gnial, giatiloo ; oetalea_oronioa; las lltlaale s
ocalcilla orénloaa, olccoaia hapitloa y lesiona,
oardiaoaa oompaneadaB, leslosea oerobralas y
mednlaie. orénloas, y, as genaial, en kodaa laa
antarmedadaa ao cinael tratamiento dal yodo
i anaealaa aitin Indicada..

>liasi 5 pta. - Aparate fodenlaail*i‘, SfSOt— Prewlnoiaa, O"BO de aumente,
eepaete*y mo..» .. *TeOdSElie eilBns, 8. A..LaU V*la. da fia.T.ra.4.-JHADBID
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; Jarabes Yodurados
deJ.-P. Laroze

N Al Yoduro de Potasio, Unaaﬂ”a'aiatqrjetc'eécuv&lg’e_ll_‘;t
- ecdarate i gr. .
Al Yoduro de Sodio, chicaente puro, completa

Al /oduro de Estrondo. Menecndto” Yokt

A /ATAN.119C ATteriocescerodtensoBoondeneons, Anonade peche. Asnt,
Bnfisemg, Bronouitis adnica. Diretes, Gota, Refimectd
nico. Esderasis visoardes. Sifilis seauderia y *>ddfia

L.ROHAIS & C2,RuedesLions-Saint-Paul,
N PARIS ®

©OXIGENOTERAPIA

HIP ODTEZKMDO ;-2 PNEUMO -0X1GENADOR
de los Ores. LIAN y NAVARRE

Se @it Innodaes
] fdlets gdis pdédos é

3 DRAPIER

mrUVBITOS [E JRUGA
41, 1é-de Rivollc  PARS

K. O. Seine 37.826.
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BS OURA BADIOALUENTB OOH EL

VINO URANADO
PESQUI

UE ILIHIHA EL AZUOAB DEL OBQAInBHO

BAZOK DB UN QBAUO FOB DIA, EOUTI-

FIOA, CALMA LA SED, EVITAT CUBA LAB
COMPUCACIONES DIABETICAS

Eb«1mifl afloBiy aoreditadoaatldijibétloo™
Hia <e valotioiooo Kfioa da dxitoe mnsdialaa.
Dai laUaaiadaalta kuaaia farnaalaa y draga
mutilrat yfollaiaa d lai atUaraa n*dloaa.

OTBOSPBEPABADOS DEL DOOTOBFB5QUI

SIMIL AZUCAR PESQUI Fa» ato i> loa
diabéilooa.

DELOADOSE PESQUI May afioaa oonira la
OBESIDAD 7 oompletamoateloolanal TO,

ALCOHOL DE MENTA PESQUI Aatiadp-
(loo. Dlgeativo. Para tocador, aloi

Libontorlo Pisqui: San Sibiatlaa.
Niiidi, 17, y Harainl (Quiplzcoi).

ANTIASMATICO PODEROSO

BBUBDIO BFIOAZ OOKTBALOS OATAaSOS BSOHQUIALIS
Jarabe»Medina

de Quabracho.

Moédicoe dletiognidoa y loa principalee periédico»
profeaionalea de Madrid; E1 Biolo MAdioo, la Be-
vlta de Medicina y Cimgia préacticai. EI Qenio Mi-
dico, El Diario Médice-Farmacéntico, E1 Juradb M-
dico-Farmacéutico, la Revista de Ciencias Médicas de
Barcelona y la Revista Médico-Farmacéutica de Ara-
gén, recomiendas en largos y encomiasticoa artlcoloa
el jarabe-Medina de Ouebraoha como el
Aitimo remedio de la Medicina moderna para com-
batir el Asma, la Dienea y loa Catarree ortnicee, ha*

ulendo ceaar la fatiga y produciendo ana enave expeo-
teraolén.

PRECIOi 6,50 pesetas fi*aaco.

Depeelte oeatrel: 8r. Medina, Serrano, 80, Ma-
drid, y alpor menor en las principales farmacias de
Espafiay América.

ALMORRANAS

WEkE R

Producto espafiol & baso de Eamam-yirB.a, £ecnlni bi-
npocaet; norocalna, aneetesina, etc. Oara Hemorroides in
lernas, externas, langrantes y padecimiento* del recto. Tobe-
con canula, 3 pesetaet correo,3.50. De venta en tarmaclii.

FANTIBYXINA ALEX

I N Y

OOMPOBIOION Reoonstituyente ripido

Baokllpiol.......... .. 0,16 fia.

Sienolk de SiWIt, ee= 0,16 n O FO 5FO r I N A

Gneyacol. » 0,06 8 8 E R R A

OzIgieno ......ccceoeveeneeinenns 0,01 o.e,
Beolplenle.........ccou.... .. i. par» 1 o, 0.

Fortaloco i los débiles. — Acorta las
oonvalecenoias.— Aclara la monta.
Devuelve el buen humor.

Destruye per complete le flore broQ~ulel,
En la gripe se obtienen verdaderos milagros.

MaMtraa A la claaa Hédlea ea el

IAI08ATO08I10 LEFBI. - 8011, S.- HADSID

Recomiende usted siempre J a. 1*«t e

<SPARTSERUM> 1) E>Y B>1V ”~

P Y i Lilgits de Manzana Laxante.
(lienlanyyta, ttfidilii Jilini - e AT
’ ’ (Ui idllis idHidi i ingdilai i i iflcl
En tadaa lai atecoionea broncopnimonaiea agadai.

DOSIS: AdaltoB, ds ana i doa onoharadai d« las da 107*
Excelente eatimalante general de lae defeneae or> diluido an agnao 8olo;alfioa y manoraa dann afio,ana oa* |
eharada dalaa de oafé; da doa i aela afiea, ana onebarad» |
da laa da poatia; da aeU an adelanta, ana onohaiada da lea
de aopa, dllafdo en agua d aolo, daaynda de la eana. Todaa
aetaa doala aa pnaden anmantar d diamlInnlr, eegon al arao-
(o gn# prodnioan. Da veota vo toda# laa Parojaciaj

OapotlUrlo: E DURAN — Ttluln, i y n.-Htdrlil.

Vraaoo de maaatra i loa aafioraa médlaoa, pidiéndolo a
director del Laboratorio, Ponzane, 18, entresnelo izqua.

iCnldadol Pedid el DEVEN pnea hay Imitaolones.

ganicae y poderoeo ténico cardiaco.

Elaborado por el Institnto Microbiolégico Regional
del Dr. Salazar.— Badajoz.

DEPOSITO EN MADBIDI

Farmacia del DR. TORRECILLAS.— Barquillo, 37.
y
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