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DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE LAS
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labletas: dosis dobles. Aoftdén
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. . : . ; Jfed
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calar. Uno 4 tres sapositorios por dia.
o o INMUNIZOLE QREMY num. 41.
Beglas dolorosas, Metritis y salpingitls.  Metritis y salpingitis.
Irtegnlares......... ‘ : Vacana polimicrobiana, atdxica, corativa. Bn aa- .
Anomalas.......... poUas; Inyeccién & dosis progresiva cada tres diaii Clenc
En comprimidos: ocho a diei por dia. Critici
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INMUNIDAD LOCAL

POR EL

Periédicos médicos.

dr. MARTIN SALAZAR

No he visto todavia en ninguna parte juzgada
la obra de Besredka sobre la inmunidad local, de
modo que satisfaga el espiritu critico de los que
creemos que las leyes que rigen los fendmenos ge
ferales de la inmunidad, no pueden ser distintos de
loa de la inmunidad local.

La frase de Besredka de que inmunidad local
®<luivale & inmunidad sin anticuerpos, ba contribui-
do, en nuestro juicio, a la confusién. Si Besredka
ee hubiera concretado 4 sostener que la inmunidad
local equivale & la falta de difusion de anticuerpos
~oera de los elementos celulares vacunados, y que,
por tal motivo, no se encuentran dichos anticuerpos

la sangre y en los fluidos extracelulares del or-
gauismo, todo se hubiera entonces interpretado con-
iurme con la realidad. Pero en los términos en que
~ceredka lo ha.coucebido, se ofrece mucho a la con-
josiou.

Todo depende de la extension que se dé al con-

*pto de anticuerpo. Si por éste se entiende toda

Informacién cientifica: La lucha antilarvaria en la profilaxis dtl paludismo, por E. Luengo.—Bibliografia, por J. H. Tomiy Bonay doe-

substancia reaccioual que trascendida desde las cé-
lulas impresionadas por los antigenos a los flaidos
0 liquidos que rodean esas células, se revelan por
sus facultades especificas de neutralizar la accién de
sus respectivos antigenos, entonces, es claro, que la
inmunidad local se realiza sin anticuerpos, como
dice Besredka. Pero si, extendiendo este concepto,
se comprende dentro de él toda modificacion qui-
mica del protoplasma de las células impresionadas
por el antigeuo referido, que sirve para hacer &aes
tas mas resistentes a la accion ulterior del mismo
antigeuo, entonces puede asegurarse que la inmu-
nidad local es, desde el punto de vista quimico,
trascendental, idéntica en naturaleza & la inmuni-
dad general, y que no puede decirse, sin error filo-
sofico, que la inmunidad local es una inmunidad
sin anticuerpos, como sostiene Besredka. Aqui se
trata de una cuestion de forma mas que de fondo,
y que, una vez esclarecida, uo hay para qu”™ hacer
una distincién fundamental, que no corresponde a
la realidad de las cosas.

Don 6rdenes de fendmenos culminantes apare-
cen en el mecanismo de la inmunidad local: uno de
ellos, es la predisposicion dominante a

de un orden determinado de células 6

reaccionar
tejidos del
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organismo que son exclusiva 6 preferentemente
sensibles & la influencia de particulares antigenos,
y que son los Unicos que reaccionan bajo lainfluen

cia de dichos antigenos. EI otro aspecto singulari-
simo de la inmunidad local, consiste en que la alte-
racion molecular, atémica, que se ocasiona en el
protoplasma de las células influenciadas por el an

tigeno causal, no se propaga, no se difunde, no sale
fuera de las células influidas, y, por tanto, no se
observan anticuerpos externos a la célula influen-
ciada; quedando, lo que podriamos llamar el anti-
cuerpo especifico, localizado eu el interior mismo de
la célula inmunizada. No se comprende la resisten-
cia de Besredka a llamar anticuerpo intracelular a
esa substancia que, merced & la reaccion iumunoldé

gica local, se opone a la infeccién de las células an

tes suceptibles. Anticuerpo es toda substancia na-
cida por reaccién viva de las células influenciadas
por un auligeno cualquiera, y que tiene la virtud
de ueutralizar la accién ulterior de dicho autigeno
sobre la célula misma. Que esa substancia trascien

da fuera de las células impresionadas y vayaa for-
mar parte de loe sueros y demas fididos del orga-
nismo, es uu hecho secundario que no afecta para
nada la esencia misma del fendmeno.

El hecho culminante eu la inmunidad local de
que haya tejidos U 6rganos especiales que son asien-
to preferente 60 exclusivo de ciertos microbios no
tiene, bien mirado, nada de particular. Todo el se-
creto consiste eu que la constitucién quimica espe-
cial del 6rgano 6 tejido de que se trate, tenga una
composicion especialisima que pueda servir de me*
dio de cultivo & propésito para el desarrolloy repro-
duccién de la especie de microbio que en él se asien-
te. Que el bacilo del carbunco, por ejemplo, encuen-
tre en la piel su 6rgano preferente para vivir y re
producirse, no quiere decir otra cosa sino que la
constitucion quimica de la piel ofrece a ese germen
los elementos nutritivos necesarios para su desen-
volvimiento, y que las defensas energolégicas cuta
ueas que provoca, no se oponen a la perpetuacion
de su vida y & la de su especie.

El primer caso de inmunidad local, conocido
hace ya algunos afos, fué el de la accion de la
ahrina, que, como es sabido, es una toxi albumina
extraida de las bayas del jekirity. Aplicada laabriiia
sobre la conjuntiva de uu conejo, se provoca en
ella una lesién inflamatoria que, si no es muy in
tensa, cura espontaneamente, sin dejar tras si nin-
guna traza. Si algun tiempo después se aplica la pro-
pia solucion de abrina al mismo ojo del conejo, éste
no experimenta alteracién alguna, por haber sido
vacunada la conjuntiva la primera vez. Que esta in-
munidad es puramente local, lo prueba el que cuan-
do se aplica la abrina sobre la piel, las mucosas, 6

la conjuutiva no vacunada del otro ojo, se ocasiona
una inflamacién caracteristica, que revela uo han
sufrido esos tejidos accion inmunizante anterior.

Uu caso tipico, y muy interesante por cierto,
de inmunidad local, es el del carbunco, cuyas bac
terias tienen una atraccién preferente sobre la piel,
y uo sobre los demas 6rganos del cuerpo. Antes e
llegar a este convencimiento, se suponia que la bac
teridia carbuncosa se desarrollaba eu el organismo
general, singularmente eu la sangre, y la infeccion
carbuncosa se consideraba como el tipo de las iufec
clones septicémicas.Fuo6 necesario ahondar méas end
mecanismo de esta infeccién, para averiguar queé€
Unico 6rgano verdaderamente susceptible & la conta-
minacién primitiva del carbunco era la pied, y que
gi al inocular los gérmenes eu el interior de los ani-
males susceptibles, se tenia cuidado de evitar todo
contacto de la semilla patégena con la piel, uo =
ocasionaba la enfermedad experimental, por mu
cha que fuera la cantidad de gérmenes que se i
yectarau eu los demas 6rganos.

De estos hechos indiscutibles se desprendio 16-
gicamente el empleo de la vacunacién por la piel, 6
sea la cutivacuuaciéu de los animales contra el car-
bunco, que ha sustituido con ventaja la clasica va-
cuna pasteriana, y que ha sido usada con gran éxi-
to en Francia por el director del servicio veterina-
rio del ejército Mr. Nicolds, y por los veterinarios
Mrs. Veln y Mauod, en el ganado de las tropas ce
Marruecos.

En vista del éxito obtenido con la vacunacion
local del carbunco, se hicieron investigaciones s
bre otras enfermedades localizadas en 6rganos es
peciales, como son la disenteria, las afecciones tifi*
coparatificas y el colera, cuyos virus poseen una dfi-
nidad electiva para la pared intestinal. Comeuce-
mos por la disenteria. Si tomamos un cultivo ce
bacilos disentéricos, y lo inyectamos en la vena &
un conejo, el animal morird a las cuarenta y ocho
horas. Si se hace la autopsia inmediatamente, y
investiga la reparticién de los gérmenes eu los Or-
ganos y los liguidos del organismo del conejo,
encontrara que la siembra de la orina, la sangr®?
demas é6rganos uo dan nada eu sus cultivos. Pord
contrario, las siembras del contenido del intestiD®
delgado revela uu verdadero hormiguero de bacilo*
de Shiga. Estos son tan numerosos, que concluyo®
por sustituir por completo los gérmenes propios
intestino. Pero hay mas: si los bacilos se iuyecWW®
eu la circulacién general directamente, vieueo*
fijarse en el intestino, incitados por la atracciéon ®*
sufren de parte de la pared intestinal. Este hoY®
quiere decir que el intestino es el Solo 6rgano recep
tor de los bacilos de Shiga. La consecuencia de
ha sido encontrar un método eficaz de iomuuizacid®
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Amenorrea-Dismenorrea - Menorragla

son generalmente disturbios de la secrecidon interna y requieren terapéutica de secrecién interna.

<Pues ei organismo femenino es peculiarmente

susceptible a los cambios fisioldgicos y patolégi-

cos en el sistema general endocrino.»

Graves.— Ginecologia, 2.» ed., 1921.

HORMOTONE

VII
Distribuidor:
J. PLANS B8INTAS
Provenzsi 136. — Barcelsna.
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de Manzana Laxante.

UtiliiiiBi m I» idDltos i IniistitBibli 11 IbsiiDk .

DOSIS! AdaliOB, d« nn» i dos oachsrsdu da Us da ao™a
diluido en a”u» 0 solo; nifios y menores de un afio,una ou-
oharada délas da oafd; da dos i sais afios, una ononarada
da las de postra; da sais an adelante, una ouoharada  J»»
da sopa, <Ululdo en agua 6 solo, después dala o»a.

do8lIflfl6 pQdden AaméDiIAT 6 dIBminnir« ti tito»

to que prodnioan. Da veijtu ao iodaa lap Parnjaclap,
Depoiltario; E. OURAN. — Tstuan, Sy 11.- Madrid-

Frasco de muestra a los safioras médicos, pidiéndolo a
director del Laboratorio, Ponzaao, 18 eotresnelo lzqda.

{Cuidado! Pedid el UEYEN pues hay Imitaciones.

ALMORRANAS

POMAD-X

end6 NS

Producto espafiol 4 base de Hamame-virg.a. dsculos hi-
ppocast; novocaina, anestesina, etc. Cura Hemorroides in_
ternas, externas, eangrantes y padecimientos del recto. Tubo
con canula) 3 pesetas; correo, 3,60. De venta en farmacias.

417-421, Canal Street,

restaura normalmente el mecanismo

endocrino de la menstruacion.

G W. CARNRICK CO.

NUEVA YORK, N. Y.

Representantes:
ANDREU Y RAMON
Pasaje Batllo, 1y 3. — Barcelona.

VACANTES

Se baila vacante la plaza de médico del partido médi-
co de Villanuevade Valdegovia (Alava), dotada con el ha-
ber anual de 400 fanegaa de trigo, pagaderas por los pueblos
igualados en el mes de Septiembre de cada afio. EI agracia-
do con la plaza podra contratar la parte correspondiente ce
la titular, consistente en 950 pesetas. El plazo para presen-
tar solicitudes es el de treinta dias, & contar desde el dia €
la fecba, las cuales deberan ser dirigidas al sefior presiden-
te del partido médico residente en Villanueva ya citado
en donde estaran & disposicion de los sefiores aspirantes lee
condiciones del contrato desde el octavo dia de la fecha
Villanueva de Valdegovia & 12 de Enero de 1927—FEl
dente de la Junta de partido, Bruno Ortiz.

—Lagran y Pipadn, partido de Laguardia (Alava), con
la dotacién total de 6.000 pesetas, de ellas, 1.376 por titula™
Hay 160 recinos pudientes entre los dos pueblos y el baroo
de Villaverde. Pipadn dista de la matriz, 6 kilbmetros. So-
licitudes en quince dias. (8. o. del 11 de Enero.)

Dato8.~b0o0 habitantes, & 16 kilbmetros de la cabeza d®&
partido, a 36 de la capital y & 26 de la estacion de CenicsiO

—Turiego, partido de Baltanas (Palencia), por renunciai
con el sueldo de 1.376 pesetas. Por igualas pagaran 4.000 [®
setas. Solicitudes basta el 10 de Febrero.

Datos.— 713 habitantes, & 29 kildmetros de la cabeza cHl
partido y a 12 de la capital. Hay servicio de antomovil a ¥
estacion de Venta de Bafios.

(ContinGia en la pag. XXVIU.)
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activa, mediante la vacuna local antidisentérica del
intestino. Los experimentos sobre los animales de
laboratorio muestran que se dejan facilmente vacu*
nar por la via bucal, haciéndoles ingerir cultivos
disentéricos muertos; con lo cual, adquieren una
inmunidad que les hace resistir la inoculacién de
dosis mortales de virus vivo. La vacunacion anti-
disentérica ha sido ya aplicada con éxito al hom-
bre en el curso de muchas epidemias de disenteria,
y esta sancionada por la experiencia. En las infec-
ciones tiacoparatifieas y colérica es también el in-
testino quien soporta todo el peso de la infeccién,
y es sobre este 6rgano hacia el que conviene dirigir
los esfuerzos de la vacunacion. La experiencia ha
mostrado que por una preparacion previa del intes-
tino por medio de la inyeccién de bilis, se descama
la capa epitelial; y poniéndose en contacto la vacu-
na con las células receptivas, se llega facilmente a
obtener la inmunidad a los gérmenes tifoparatificos
0 coléricos del intestino. Hay quien cree que el in-
testino del hombre es tan sensible & los gérmenes
antedichos, que no es necesario el uso previo de la
bilis,-como ocurre en los animales de laboratorio,
aungue no es cosa totalmente demostrada.

Ademas de las vacunaciones locales efectuadas
por la via intradérmica en el carbunco y la via bu-
cal en la disenteria y las infecciones tifoparatificas
y colérica, queda por tratar de la vacunacién por la
via cutanea contra las infecciones estafiloedcicas y
eatreptocécicas que tienen una afinidad electiva por
el aparato cutaneo. Cuando en lugar de inyectar
estas vacunas bajo la piel, se inyectan en el espesor
®ismo del dermis, vemos que los animales resisten
notablemente mejor una infeccién ulterior de la
niisma clase. Loe resultados son todavia notables
cnando en lugar de inyectar la vacuna en el espesor

®la piel se aplica simplemente sobre la piel mis-
nia, después de rasurada y depilada.

Este descubrimiento de la aplicacién de las va-
cuuas sobre la piel en forma de apdsitos empapa-

os en los cultivos de bacterias, ha tenido y tiene
nna extraordinaria importancia practica; sobre todo,
®Bpuds de haber averiguado que el mismo poder
~ncunador tienen los cultivos liquidos filtrados por
Qjias de porcelana y desprovistos de gérmenes; lo
que el principio inmunizante se ha-

los li juidos de cultivo, como conse-

fiQcia de la secrecion 6 desintegracion de los cuer-
(€90 Eos cultivos filtrados de estafiloco-
y estreptococos encierran, pues, una substancia

tora resiste a la tempera-
ba ~ N especifica cuando se encuen-
rec eon la piel; es decir, con el érgano
y N clase de substancias especificas que

Ooan localmente se han llamado antevirus, para

hacer resaltar su cualidad dominante, que es opo-
nerse a la accién de los virus. Esta accién antag6-
nica se ejerce 4 la vez de una manera directa 6 in-
directa: de una manera directa, oponiéndose a la
generacién del virus en el sitio infectado; y de un
modo indirecto, reforzando la resistencia de las cé
lulas sanas, situadas en la vecindad del foco inyec-
tado, y haciéndolas asi invulnerables & la accién
del virus. Completamente desprovisto el autevirus
de toda accién téxica, impregna las células suscep-
tibles de la piel y las hace insensibles al virus, re-
sultando, por tanto, vacunados contra él. Esta in-
munidad es puramente local; y se supone que tal
cutivacuuacién se opera al nivel de la capa reticulo-
endotelial cutanea, cuyas células hacen el papel de
fagocitos fijos de la piel.

La aplicaciéon de loa apdsitos especificos empa-
pados de antevirus ha tenido ya una gran extension
en la practica clinica. Asi, por ejemplo, si se trata
de un fordnculo, un antrax, un panadizo 6 un fle-
moén cualquiera, determinados por'‘una infeccién
estafilocéciea 6 estreptoedciea, se comienza por ase-
gurarse del microbio que las produce, y. después de
obtener nu cultivo puro de ese microbio en caldo,
se filtra este cultivo por uua bujia de porcelana, é
impregnando con el liquido filtrado un apdsito con-
veniente, se aplica éste al lugar de la piel enferma,
alcanzando con ello uua mejoria inmediata del do-
lor local y una rapida resolucién del proceso infla-
matorio. Si se trata de heridas 6 trayectos fistulosos,
se aplican igualmente apésitos apropiados. Por ul-
timo, en todas las afecciones inflamatorias de las
mucosas, se usan con éxito también los antevirus
correspondientes, 6 sean los liquidos filtrados de los
cultivos de los gérmenes que las producen.

Para terminar este capitulo, repetiremos las pa-
labras de Besredka, sobre el fondo de la inmunidad
local: Todo microbio tiene su célula y toda célula tie-
ne su inmunidad; pero afiadieudo, por nuestra par-
te, conforme con nuestro insigne Dr. Letamendi,
padre de la doctrina médica individualista, que el
cuerpo es un solo é6rgano, y la vida uua sola fun-
cién; por lo que, toda inmunidad local tiene teudeu-
eia natural & generalizarse y extenderse al organis*
mo entero, cuya energia individual es la que reac-
ciona contra los antigenos, y la que engendra las
defensas orgéanicas del individuo en todas las infec-
ciones, asi locales como generales.
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Los conocimientos expuestos y las opiniones res-
pecto del valor antigénico de los lipoides (serian para
Meyer capaces de fijar el complemento y de producir
precipitinas), han motivado sus empleos en la tera-
péutica. Much.y Bi-uncke (1924) dicen que la lecitina
(empleada en los nifios con tuberculosis ganglionar)
producia reacciones cutaneas. |™os efectos del aceite
de higado de bacalao quieren explicarse porque actua
sencillamente como grasa. Ide afirmaba que so6lo era
eficaz por su valor nutritivo. Kii-schner dice que esto,
su facil digestion, su contenido en vitamina A y su
poder para fijar el calcio explican sus buenos efectos.
La experiencia adquirida tratando a los leprosos con
el aceite de chaulmoogra ha conducido al empleo de
derivados de este aceite y del de higado de bacalao.
Rogers ha empleado el inorruato sédico. Se han em-
pleadQ también el inorruato de etilo y ésteres de los
acidos morruico y chaulmoogrico. Gessel (1925) dice
que el moiTuato sédico no modifica la evoluciéon de la
tuberculosis crénica, pero Hume (1924) dice que esun
remedio valioso. Fine no ha encontrado resultados
definitivos. Tewksbury habla de mejorias, de no me-
jorias, de fracaso, de desapariciones y de no desapa-
riciones del bacilo. Boelke (1923) dice que es el Unico
tratamiento de las formas graves y hemoptoicas, y
Pemet, Minville y Pomaret, hablando de los esteres
etil-chaulmoogricos y etil-morruicos, <iue dan buenos
i-esultados, pero no aseguran que sean definitivos. Para
sir Leonard Rogers la accién especifica del morrimto
es segura. Caussade, Tardieu y Grigaut, que han tra-
bajado en perros (1925) con inorruato de etilo y con
inorruato soédico, dicen (lue aquél da escasas reaccio-
nes y que éste produce reacciones destructivas pul-
monares (via traqueal). Hume ha visto reacciones lo-
cales ligeras en la tuberculosis pulmonar. Boelke
(1923) dice (iue el inorruato sédico aumenta la lesis-
tencia del paciente y que disuelve las grasas del ba-
cilo Miirha obseivado reacciones generales violentas,
y el citado Rogei-s dice que los bacilos en los esputos
toman primero aspectos granulosos, desapareciendo al
fin opinién que sustenta también Knowles. Los com-
puéstos.citados, in vitro, ejercen acciones inhibitorias
mas 0 menos-claras. Las vias de administracién son
diversas EI aceite de higado de bacalao se ha emplea-
do en inyecciones intramusculares y nosotros mismos
las hemos usado en el conejillo. Hemos producido de

(1) Véase el namero anterior,

esta manera ligera hiperleucocitosis total con linfoci-
tosis, fendmenos analogos & los que hemos podido pro-
ducir sencillamente con aceite de oliva. No hemos ob-
servado efectos bienhechores en la tuberculosis expe-
rimental 4 pesar de haber preparado a los animales y
de haberles inyectado durante muchos dias en la piel
y en el peritoneo grandes cantidades de grasa. Hemos
empleado también larga inanu, ampollas de coleste-
rina en aceite de higado de bacalao., fracasando, como
nos ha ocurrido con las ampollas de colesterina y de
lecitina comercial. Con ninguno de estos preparados
hemos visto el menor beneficio en la tuberculosis ex-
perimental del conejillo. Sin embargo, Bersani dice
que esta satisfecho de haber empleado la colesterina
disuelta en aceite, pero Jaffe y Levinson (1925) que
han hecho un trabajo importantisimo sobre la influen-
cia de la hipercolesterinemia experimental del conejo
en la marcha de la infeccidén, concluyen que ni sobre-
saturando & los animales de colesterina se consigue la
menor proteccion. Leupold y Bogendoerfer han con-
seguido con la colesterina cierto aumento de resisten-
cia contra la toxina diftérica.

Bibliografia.—InfiuQncia. de la hipercolesterine-
mia sobre la tuberculosis del conejo, por Jaffe y Le-
vinson. 'lhe Amp.r. Rcv. of Abril 1925.— Leuret:
El tratamiento de la tuberculosis por el ginocardato
de sosa. Journal de Medicine de Bordeanx, Diciembre
1922.— Hume; EIl tratamiento de la tuberculosis por el
inorruato soédico. lhe Lancet, 1924.—Rogers: EIl uso
de los chaulmoogratos y morniatos en el tratamiento
de la tuberculosis. The Lancet, 1924.

*
* *

Se han empleado distintos compuestos mas 6 me-
nos ricos en lipoides. Asi se han empleado los extrac-
tos del bazo. EI bazOsComo es sabido, es rico en lipoi-
des, contiene productos antitéxicos vertiendo en ¥
sangre estos y otros que intervienen en la nutricién.
Contiene componentes hemoglobinicos por la funcién
hemocaterétiea que le es propia. Casi seguramente in-
terviene de un modo méas 6 menos directo en la inmu-
nidad antituberculosa. Pese a la abundancia de pre-
parados de bazo y al anuncio, carecemos de estudios
concluyimtes verdaderamente cientificos.

Prepnradoe opoterApicos. ffacarosa, etc.— Distintos
preparados opoterapicos manejamos en la clinica d®
los tuberculosos sin buscar acciones especificas. 1n
frecuencia de las perturbaciones endocrinas en los h'
micos. (Véase Valdés: La tuberculosis y las glandula®
de secrecién interna, Los Pi'ogresos de la
Pottenger;- Clinieal Tuberculosis. Sergent ha publi-
cado un trabajo sobro las relaciones entre el mal d®
Ihisodow y la tuberculosis) (1). Habra que emplear en
ocasiones preparados tiroideos, suprarrenales, hipod’
sarios, etc. La terapéutica insulinica tiene a veces m-
dicaciones precisas y el medicamento no tiene, crc'
inos, en los tubiu'culosos contraindicaciones esperi®
les. Banlint ranipbell dice (pie deb(i empicaren

(1) lievue de la Ttdx'rculose, 192.").
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£1 Jarabe de Cocillana Compuesto»
P., D. ® 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-
flada de una expectoracion escasa.

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

Ademas, facilita el funcionamiento del in-

testino, que es muy importante en todos los
estados catarrales.

Se expende en irascos de 100 gramos.

Especifiquese “ P.» D. S Co." en las prescripciones.

PARKE, DAVIS & COMPANY.
LONDRES.
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sulina en los tuberculosos cuando haga falta, y lo
mismo piensa Sansuin. Escudero opina que se debe
tratar al tuberculoso como si no fuera diabético y al
diabético como si no fuera tuberculoso. Carrasco For-
miguera dice que en diabéticos nefriticos con hiper-
tension, la insulina debe empleai*se, y nosotros opina-
mos que ciertos tipos clinicos de tuberculosos con re-
traccidon renal, hipertension y diabetes, pueden nece-
sitar una cura insulinica. Labbé dice (jue la insulina
actia favorablemente sobre los tuberculosos diabéti-
cos, y Weskott (1921) aconseja que se empiece por
dosis pcijuefias, aumentando progresivamente. Ratery
y Dreyfus (1924) aconsejan también la insulina cuan-
do hay diabetes y tuberculosis, pero Blum, Chagrol y
Schwab no son muy paz'tidarios de inyectar insulina
alos tuberculosos. EsUimos convencidos de que algu-
nos de nuestros fimicos no vivirian si no fuera por la
insulina.

Se han empleado también las inyecciones de saca-
rosa por Lomonaco, y recientemente (1923) Stevart
soocupa de este asunto. Vemos que no se puede espe-
tar nada del método. Se han empleado también com-
puestos de actividad mas 6 menos dudosa ricos en
Alaminas. Gardey, por ejemplo, dice que la avitami-
nosis tiene importancia en el desarrollo de la iiraia.
Nsett-Smith y Gloyem (1924), hablan de este asun-

han trabajado en la tuberculosis experimental
>concluyen que no hay datos suficientes para dar un
Aclamen. Lindap (1925) ha trabajado con ratas some-
iiflas & dietas diversas sin llegar & resultados conclu-
Jentes que tampoco pueden sacarse de otro trabajo
~cBavis (1923). Ya hemos hablado de la problemaéatica
actividad de los farmacos lanzados por el comercio*

ftfiemas imis sencillo dai’ alimentos ricos en vita-
minas,

'o-tamiento por antigenos.— Impregnando al en-

tino con antigenos bacilares intentamos estimular
~produccion de anticuerpos. En 1890, Koch empleé
primera tuberciilina. La variedad de productos co-
**Ndoses enonne, pero ni respecto de la eficacia de
nuo en particular, ni del método en conjunto,
mos llegado 4 un acuerdo todavia. EI numero de
parados bacilares crece sin cesar. Los bacilos 06 sus
P~uctos se someten & las mas diversas maniobras.
¢ g esto). Se tratan con distintos

quimicos para descartar componentes (jue se
nocivos y aprovechai*se de otros tiue se creen
niant-edeinos muy poco valor a las estadisti-

do manejando numeros, hablando de cura-
mejorias, de fracasos, de pcuiodos de la en-
muchas di; estas estadisticas vemos

riar

p . e | carifio de los autores por sus propios
ANNIWNNNamos en otras una falta de critica

me seria. Tengamos en cuenta ademas,

ie los enfermos han recibido los beneficios

(i "~ procederes terapéuticos, ya que casi siempre

mwli antigenos ha formado i)artc de zma
roas rt menos compleja. Tenemos que ate-

jalf~x A AWANiencia clinica, a las impresiones pereo-
N autores serios y a los.juicios hechos con

aiieglo A los datos cientificos (jue se pueden manejar
actualmente. Ya dijimos que aun las mismas bacterias
producen especiales reacciones segun la vitalidad, la
virulencia, el modo de muerte y que los antigenos son
sumamente sensibles 4 toda clase de maniobras. El
proceso de la inmunizacién es, como todo lo bioldgico,
eminentemente complejo. Dispondremos para el tra-
tamiento de antigenos totales escasamente modifica-
dos, y en nuestra opinion los métodos que no tienen
en cuenta estos criterios, son eri-0neos. La propia tu-
berculina de Koch nos parece uno de los antigenos
menos malos y hemos trabajado con ella en la clinica
y en el laboratorio extensamente. Se trata de un pro-
ducto complejo que contiene substancias del caldo,
unas modificadas por el bacilo, otras no; productos
gue se forman mientras se preparan el antigeno, pro-
teinas bacilares, endotoxinas, quizad venenos difusi-
bles. La emulsion bacilar estambién antigeno acepta-
ble, y ultimamente, siguiendo el eamino trazado jjor
oti'Us, empleamos emulsiones en tuberculina de baci-
los muertos por la luz. Emplearemos de pi‘cferencia
tubereulinas preparadas con los bacilos del enfenno 6
al menos con bacilos aislados de sujetos-en condicio-
nes semejantes (de lesiones, de defensas, de antigle-
dad del proceso, etc.). Existen profundas diferencias
bioguimicas de los bacilos de distintos enfermos.

Hay variedades de vimlencia, de resistencia a los
distintos agentes y casi con seguridad, para el mismo
sujeto, no son iguales las propiedades del bacilo al
principio y al fin de la afeccion y no podemos admitir
grandes semejanzas entre el germen productor de la
primera lesiéon de un nifio y el hallazgo en las caver-
nas de un tisico viejo. Verosimilmente las reacciones
que provocamos con una determinada tuberculina son
de poco provecho para ciertos enfermos que albergan
bacilos demasiado separados desde el punto de vista
bioldégico, que aquél que sii-vié para reparar el reme-
dio especifico. La préactica del tratamiento confirma
-estas apreciaciones.y hemos visto muchas veces gque
un mismo enfenno reacciona de distintos modos se-
gun la tuberculina empleada. Igual hemos visto en los
conejillos tuberculosos. La tolerancia de los animales
sanos para la tuberculina es muy grande, y hemos
visto muchas veces que un conejillo puede tolerar
perfectamente mas de 6 gramos de tuberculina, méas
de 7 una rata gris, mas de 10 un conejo, méas de
un c. c. un pequerio ratén blanco. La tuberculina de-
termina en los sanos reacciones distintas, cualitativa
y cuantitativamente, de las que produce en los tuber-
culosos. Los conejillos sanos producen reacciones leu-
cocitarias, poliiiucleosis; a la larga trastornos hema-
ticos notables y procesos degenerativos en las visce-
ras. Es equivocado & nuestro juicio pensar que la ac-
tividad dela tuberculina estd unida & un determinado
componente. Se trata de un complejo antigénico. Ni
el acido tuberculinieo de Kuppel, ni el polipéptido de
T(;in y Pick, ni el nucleoproteido de Baldwin y Leven
poseen las propiedades totales de la tuberculina. Nues-
tras experiencias en conejillos sanos y tuberculosos
con productos bacilares diveraos (extractos acuosos,
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etéreos, alcohdlicos, en xilol, en acetona, etc., etc. y
con diversos residuos bacilares), nos han convencido
de lo que decimos.

Por el mismo Koeh y por numerosos autores se ha
intentado perfeccionar la primitiva tuberculina. Tra-
taremos a la ligera de estos productos. Yu hemos ha-
blado de la vacuna de Dreyer que se vale de bacilos
desengrasados tratados por la acetona y el formol. En-
gendraria precipitinas, Usinas, etc., y seria superioi
a otros antigenos. Grasset ha empleado éste en la tu-
berculosis del conejo sin resultado. Bronfcrbrenner y
Straub (1925) han trabajado con los conejillos y dicen
que probablemente disminuye la resistencia de los
animales. Kettel llegé antes a iguales conclusiones
V recientemente las investigadoras norteamericanas
Nevin R. Dittamn y E. Lee llazen, después de ex-
tensos trabajos han llegado al mismo final. Nuestra
opinién ya la expusimos antes. Citaremos entre otros
preparados recientes el antigcno metilico con el que
nosotros hemos fracasado constantemente y que nos
parece un mal preparado. Negre y Boquet, que han
trabajado mucho con este antigeno, dicen que es poco
toxico, opinidn que nosotros compartimos. Para los
citados autores contiene débiles cantidades de tuber-
culina Ninguno de los trabajos que conocemos res-
pecto de la eficacia de este antigeno nos convence
(Delille, Duhamel y Marti— 1923—, Lortat, Jabob y
Bcrthoux-1924-, Binard-1925-, etc.). Citaremos
también la vacuna de Friedmann, empleada terapéu-
ticamente, sefialando la afirmacion de Dudek (1924)
que solo es eficaz en las formas ligeras de tuberculo-
sis quirudrgicas. Niemeyer (1923) dice que es inofensi-
va pero que no modifica la marcha de la tuberculosis
cronica y Hein (1923), hablando de la tuberculosis
quirdrgica, dice que cuando obtuvo la curacién no
sabe si fué por la vacuna 6 por los otros tratamientos
empleados. Lundie (1925) ha preparado una tubercu-
lina, tratando los bacilos con el triclorui-o de fosforo,
que segun el autor da resultados notables. Antenores
a estos remedios hay otros muchos como la tuberculi-
na de Denis, andloga a la A. T., para cuya prepara-
cion se suprime el hervido esterilizando por filtracion,
la de Kleds, de preparacién complicada; la de Bera-
nek que no tiene peptona y en cuya preparacion in-
terviene el fosforico orto; la de Weleminsky 6 tubcr-
culomucina; las tuberculinas de Spengler; la poliva-
lente de Rotschild que nos parece mas racional que
los otros remedios, y sin citar mas, los antigenos par-
ciales de Deycke y Much que han disfnitado de cierta
boga y que han promovido una literatura abundante
y en nuestra opinién, de poco provecho. (Véase
Much: Tuberkulose. Allgemeines Uber Eutstehung
und Bckampfungim Friedinund Krieg, etc., 1917).
Diremos, sin podemos extender sobre el asunto, que
la preparacion complicada de los partigenos y la
técn”ica molesta de aplicacion dificultan las aplicacio-
nes V que, en nuestra opinion, los autores han com-
plicado la teoria y la practica del tratamiento si.l lo-
grar ventajas manifiestas. La idea de Dcycke y Much
de que la inmunizaciéon eficaz sé6lo se logra con anU-

genos parciales nos parece equivocada. Piensan haber
llegado & hacer un tratamiento de precision previo un
diagndstico inmunobioldgico exacto. Creemos que no
es asi. Miden la inmunidad de la piel con los antige-
nos parciales pensando que la cantidad de anticuer-
pos circulantes es tanto mayor cuanto mas alta es la
inmunidad celular que definen con los antigenos con-
venientes, conduciendo después el tratamiento hasta
conseguir una inmunidad humoral crecida que miden
por las reacciones cutaneas. Intervienen como antige-
nos, lipoides & los que conceden los autores importan-
cia y eliminan productos bacilares perturbadores,
segun ellos. EIl proceder nos parece err6neo y no des-
cansa sobre bases firmes. La experiencia de autores
imparciales nos desanima sin que podamos hacer caso
de opiniones como la de la doctora Altspacdt, citada
por Eiselt, que ha curado méas del 56 por 100 de s
casos de tuberculosis renal y mejorado méas del 24
por 100. Para nosotros, las afirmaciones referentes d
nuamero de veces tiue desaparecen los bacilos, que &
quita la fiebre, etc., no tienen apenas valor. Se hain
tentado también el tratamiento agregando & los pro-
ductos bacilares cuerpos mas 6 menos activos para
fijarlos en las moléculas de aquellos. Asi Cantanila
preparado la tuberculoyodina y se venden también
compuestos con tuberculina y cobre, tuberculina, oo
bre y yodo, etc. No merece la pena insistir sobre este
asunto. Dos'palabras sobre los cuerpos ininunizante
(I. K.) de Spengler. Este inmuniza 4 los animal®
contra la tuberculosis y ¢conseguida la inmiuiid®
prepara soluciones de hematies pensando que es
son, por decirlo asi, depésitos délos anticuerpos.Cla-
ro que esto-no estd demostrado. Nunca nos convencioé
ningiin trabajo sobre los cuerpos inmunizantes
empleamos durante algunos afios, abandonando
definitivamente. Nuestra experiencia clinica y
mamente los trabajos de laboratorio nos han conve®
cido de que los llamados cuerpos inmunizantes cam
een de actividad. Dice Eiselt, confirmando nuest®
opinion, que pueden emplearse sin miedo con los
ferinos avanzados. También encontramos opinionY™
como la de Wassitsch demasiado optimistas: diw
citado autor que en los casos graves ha conseguido
desaparicion de los bacilos con doble frecuenciac
pleando los |I. K. que otros tratamientos.

Las opiniones que exponemos respecto del t
miento por antigenos que practicamos je
muchos afios estan fundamentadas sobre el empt
la tuberculina antigua 6 de mezclas de tnberculi®
bacilo muerto, Unicos preparados que nos pa”
aceptables. La tuberculina es realmente un i
que produce en los tuberculosos reacciones especi |
Kuhne y Mattes dijeron (lue en las reacciones i™® ©
venian componentes no especificos, y esto
ha sostenido hoy con motivo de trabajos sobre p»
noterapia. El organismo del tuberculoso
piirt™ no especifieaniente cuando se impregna i
ll)ereuUmi, pues'ésta contiene componentes
baeilo, pero sélo ella es capaz de producir
determinadas, y la sensibilidad verdaderamente
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$ Antiséptico Urinario por excelencia. ?

ADOPTADO EM LOS HOSPITALES Y POR LAS SUMIDADES MEDICAS DE PARIS
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ZIMEM A
AGLICOLDO
CASEAL calcico
GONEAL
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Dextrinay maltosa con amilasa inactiva

Alimentacion artificial y mixta
destete «frastornos Rastro en®
ferieos de los lactantes.etc .etc.

DOS JUICIOS EXTRANJEROS
ACERCA DE UN PREPARADO ESPANOL

f... resumiendo podemos decir que el Septoyodo 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. Alols Santner; Clinica Ginecolégica de la Universidad
de Graz, publicado en el Wiener Klin. WoGhensohrift, nim. 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 desaparicion
critica de la temperatura. El empleo de grandes dosis no ofrece peligro alguno...>
Knauer y Zacherl; Mitteilungen des Vereins der Aerzte in Steiermark. i<>Julio, 1921.

Nor e s 1

especial para ¢lInecologia en cajas de 5 ampollas de 10 Cé c«

~A. L. L A.

Sr U
Glorieta de las Delicias, 2. — MADEID — Apartado 7060.
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me de los tuberculosos para la tuberculina no se ma-
nitiesta januis fr<*nte A preparados en (lue no inteiTic-
ne el hacilo de Koch. Ksto se v(j cuniulo liay <"ue tra-
tar jt los tuberculosos con inyecciones de otros pro-
teicos (autovacunas, proteinoterapia). Nunca hemos
visto, durante una experiencia dilatada, una sola re-
accion comparable li las tuberculinicas. Inyectando a
los conejillos sanos y tuberculosos compuestos dife-
rentes organicos como grasas diversas, divereos anti-
genos de distintas bacterias (del tifoso, del coli, del
plieley), jamas hemos encontrado reacciones como las
que la tuberculina produce en los tuberculosos. En los
focos enfennos y en los humores de los fimicos exis-
ten substancias especiales como existen en la piel,
capaces de actuar sobre la tuberculina destruyéndola
y poniendo en libertad toxicos causantes de las re-
acciones. Wassermann y Bruck admiten que en los
focos tuberculosos' se produce antituberculina y que
ésta al actuar sobre la tuberculina inyectada produce
las reacciones especifieas, actuando ambos elementos
como fijadores del complemento en el foco. Wolf Eis-
ner admitio como Nicolle, que los tuberculosos tienen
ana Usina especial circulante que actlua sobre la tuber-
culina inyectada. En los mecanismos de estas reaccio-
nes intervienen fendmenos de hipersensibilidad, cla-
ros en ciertas condiciones experimentales, y nosotros
hemos visto morir & muchos conejillos c-on ataques
anafilaeticos agudos. Estos, mas 6 menos graves, se
han observado también en los hombres tuberculosos.
No podemos extendemos sobre el asunto del tra-
tamiento especifico. Pretendemos con él crear una in-
munidad activa, reforzar la produccion de anticuer-
pos. Son limitaciones practicas importantes la bioqui-
mica especial del bacilo y el no contar con antigenos
oficies. Pretendemos con la tuberculina producir re-
aciones generales y focales como las que se producen
el cuerpo durante el proceso de la curacion natu-
aumentar los anticuerpos circulantes, elevar la
«ficiencia antitéxica y antebacteriana del sujeto, re-
orzar las defensas focales, estimular el blogueo con-
riutivo. Algunos autores como Christian y Rosenblat
Jicen que los animales tuberculosos tratados con tu-
herculina contienen més cantidad ae anticuerpos flja-
complemento, y otros admiten que con la
~wrculina se eleva el poder bactericida del suero, el
poder opsonizante (Wright), proponiéndose conducir
tratamiento segun los resultados obtenidos determi-
ando dicho indice, y un autor, Tegtmeier (1924), dice
ai la inyeccién de tuberculina modifica la veloci-
"Md de sedimentacién globular, debemos inclinamos
~Navorde la actividad del caso. Algunos autores di®
que carece de propiedades antigénicas (Selter,
das?Verw NAANANteiner, etc.). Las conclusiones obteni-
pANTY NMA®Rotros Yy por otros autores tratando de Va-
de tuberculina no pueden aplicare
Ifij. P~ra juzgar el valor del tratamiento tubercu-
con Crofton, con Pottenger y con

gue la eficiencia clinica es lo Unico

opin- P'Armitirnos opinar sobre este tisunto. Hay
iones, creemos demasiado entusiastas, como la

del mismo Salili, 4 pesar de tratai*se de un autor sabio
y ponderado. ICl tratamiento tuberculinico, aun en
manos del mas experto, no resuelve el problema tera-
IKHitico; seguramente en ciertos tuisos puede aumentar
parcialmente la resistencia del enfermo, pero nunca
(estamos convencidos por propiay dolorosa experien-
cia) conferir ujia verdadera inmunidad contra los
antigenos bacilares. Los enfermos mejor tratados, aun
atjuellos que han llegado & tolerar dosis elevadas de
antigenos, que han vivido ademas en las mejores con-
diciones, mueren & veces, como nosotros hemos visto,
cuando menos se espera, de procesos tuberculosos. No
hablamos ni de la ineficacia ni menos de los dafios
del tratamiento mal desarrollado. So6lo debe practicar-
se por un fimatélogo competente, precisando bien la
indicacion después de un periodo de tanteo cuidadoso,
vigilando al enfermo. No debe emplearse si el médico
no esta convencido de que el enfermo puede respon-
der a lo que el tratamiento exige: se trata de un tra-
tamiento activante, solicitador, y hay que saber lo que
el enfermo puede dar. Los torpes, los descuidados, los
enfei-mos que han de trabajar intensamente y que no
se pueden alimentar, bien no son sujetos para tubercu-
linoterapia. Puede el tratamiento despertar favorable-
mente en ciertos casos defensas apagadas, producir
reacciones focales utiles, estimular la produccion de
anticuerpos en enfermos térpidos que no acaban de
leaccionar con eficacia. lian dicho algunos autores
que el estudio de las cicatrices pulmonares permitia
averiguar si el enfermo habia sido tratado 6 no con
tuberculina, y un autor (Petnischky) dice que produ-
ce cicatrices conjuntivas finisimas y abundantes, ha-

biéndose hablado también del llamado soplo de la
tuberculina.

(Se continuara.)

[oDEeraiiaDsi Idite iloi [aios de Edtome eitrapirarmidal
POR EL

DR. JUAN P. GUTIERREZ HIGUERAS

En los niimeros de El Siglo Médico de 4 y 11 de Di-
ciembre pasado, publica el Dr. Lafora un interesante tra-
bajo en que consagra su notoria competeneia>l atrayente
problema de establecer el diagndstico diferencial enti-e la
enfermedad de Parkinson, la de Wilson, y la pseudoescle-
rosis de Westphal-Stnimpell. La lectura de este articulo,
después de interesarme vivamente, me ha recordado dos
casos de mi experiencia, cuyo aspecto y evolucién contra-
dicen, en mi sentir, las opiniones del ilustre neurélogo al
mismo tiempo que suscitan serias dificultades diagnoésti-
cas; he aqui las respectivas historias clinicas:

Primer caso.— L., veintiocho afios, soltera; su pa-
dre falleci6 de fiebre amarilla, adquirida en Cuba; su ma-
dre, de una afeccién pulmonar ¢ cardiaca; el primero eta
de caracter impulsivoy vehemente, pero nunca padeci6
temblores ni afeccién nerviosa; la segunda era apocaday
timida, tuvo siete hijos, de los que murieron tres, al pare-
cer de bronquitis y gastroenteritis, y un aborto; de los
cuatro <iue viveu hay tres completamente sanos. No re-
cuerdan a sus abuelos, pero creen, d juzgar por referen-
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cias, <\U‘ no pndocioron de los nervios; tampoco parecen
existir antecedentes de sifilis ni alcoliolismo.

La i)ae.iente no recuerda liaher padecido las fiebres
eruptivas, jtropias de la infancia; su estauira y desarrollo
son normales, asi como la [uncibn menstrual. Hace seis o
siete anos tuvo intensa {fripc de forma respiratoria con
fuerte febre, pero sin somnolencia, vomitos ni diplopia,
sintomas que jamAs se ha notado. A mediados de 1925,
cayoO de una caballeria & un precipicio, produciéndose di-
versas erosiones en la caray manos, pero no recibié golpe
fuerte, cu la cabeza. No sabe si por la humedad fria del
terreno por donde cay6 6 su temperamento impresionable
(Jue la liabia conducido en otras ocasione.'l, no recientes, A
reaccionar frente A estimulos de naturaleza emocional con
crisis de temblor, sinti6é, Apoco de caer, instalarse uno muy
intenso que, mejorado A los pocos dias, so reprodujo bien
pronto, aecompafnAndose do cierta rigidez; desde entonces
ainbos sintomas han persistido y progresado considerable-
mente, yen la actualidad la enferma presenta*ademaAs,
araimia marcada, ojos muy abiertos, labio inferior caido,
fuerte sialorrea, aumento de la secrecion sebAcea de la piel
del rostro y, en conjunto, facics que expresa el espanto;
disartria muy ligera, nada de disfagia ni de risa ¢ llanto
espasmadicos, nada de oftalmoplejias. La rigidez predo-
mina en el tronco y cuello, el primero esta bastante en-
corvado; las piernas rigidas y semifiexionadas; los brazos
pegados al cuerpo; ambas manos proximas A la linea me-
dia, y los dedos en la posicién propicia al temblor de ha-
cer pildoras. La posicion de los miembros superiores re-
cuerda el aspecto de la persona que sorprendida en el
acto de liar un cigarrillo persistiera indefinidamente en
tal actitud.

El temblor, muy generalizado, se exacerba ligeramen-
te con los movimientos y es mas intenso en los brazos, ca-
beza y piernas, que en los dedos; estos caracteres hacen
recordar la esclerosis en placas, pero la enferma no tiene
apenas exaltacion de rellejos tendinosos.

No existe ribete corneal olivaceo ni signos de cirrosis,
ni trastornos psiquicos, ni ataques epileptiformes. El liqui-
do cefalorraquideo, de presion y'color normales, no tiene
hiperglucorraquia ni disociacion cito-albumiuoidea.

La enferma pi-esenta ligera cirrosis y tiene 64 pulsa-
ciones al minuto. El tratamiento por la escopolamina di6
resultado mediocre; hace cinco meses perdi de vista Ala
enferma y hoy nada sé de su evolucion posterior.

secundo caso.— A. M., veintisiete afios, natural de Al-
caudete (Jaén), soltera.-

Antecederlas y psicobioyrafia familiares.—Por lo que
dicen, ningun alcoholico ni sifilitico en la familia. El pa-
dre de la enferma, labrador, miufié6 de una pulmonia A los
cuarenta y cuatro afios de edad. Siempre goz6 excelente
salud, gran robustez y perfecto equilibrio nervioso; la
madre vive, tiene ahora sesenta afios y también salud
completa, si bien su cardcter es irritable y violento en
alto grado; ha tenido seis hijos, de los cuales viven cinco
y ning\in aborto; el hijo muerto lo fué por xma diarrea
coincidente con erupcién vacunal andmala. Los abuelos
paternos, notablemente robustos y saludables, murie-
ron en edad avanzada (setenta afios) de pulmonia ella
y de paludismo él. En su larga vida no sufrieron trastor-
no alguno de interés, solo tuvieron dos hijos: el padre de
la enferma actual y una hembra que vivo aln y esta sana
por completo. La abuela materna muridé A los treinta y
siete afos de xm parto distocico y el abuelo materno A los
setenta anos, hemipléjico, cinco xueses después de xa pri-
mero y Unico ictus. Este antepasado presentaba, desde

joven, un temblor pei-fectamente localizado (sogxin asegxx-
raii) al brazo izgxxierdo, comenzado en edad juvenil con
ocasion de una luxacién del codo 6 iVaclura del himeroy
]J)crsisiente sin agravacioxi, generalizaciéon ni contractixra
dvxrante cuarenta afios, .sin modificarse por los movi-
mientos.

Los cuatro hennanos de la enferma estan perfecta-
mente en la actualidad.

En resumen: temblor monobraquial del abuelo mater-
Nno y caracter irritable, pi*openso Ala célera, de la madre.

Historia ¢ifil-lonoL—Sarampion benigno; lactancia, den-
ticién y desarrollo normales; jamas padecid ftebi*es ni do-
lores; dos 6 tres veces, en su vida, anginas banales. Ca-
racter semejante al de la madre con gran emotividad, la-
bilidad afectiva, sugestibilidad, etc.; los disgxxstos fami-
liares, sustos, sorpresas y tormentas le producian gran es-
panto y crisis de temblor.

Hace seis afos, mientras se desarrollaba en el pueblo
una epidemia gripal, de la cual fx¢é victima una amiga
intima de la xmferma, ésta, que estuvo consagrada al cui-
dado de algunos epidemiados, fué presa de una gran ex-
citacion psigxxicay sobre todo motoi*a, que dxxx-arnte tres 6

ecuatro dias la obligd Apermanecer en continixo movimien-
to, sentandose r4pida y sucesivamexxte en cxxantas sillas
habia en la habitacion donde estuviese; este cuadro s
acompafd de artralgias diversas y ces6 pronto, instau-
randose, en sulugar, xa dolor localizado en la cadera de-
i*echa que le durd quince ¢ veinte dias y se acompafo de
alg-unas alucinacioixes de caracter escenografico y marca-
da tonalidad afectiva, en relacion con el tema de su
pi*eocupacién. Nada de somnoleixcia, signos meningeos,
trastornos anulares, voxnitos ni agidpnia.

La familia atribuye este episodio A las molestias del
cuidado de los enfermos y principalmente al hondo pesar
que le produjo el fallecimiento de su amiga con el cual
coincidio el principio de sus sintomas. De cualquier modo,
lo interesante es que cxxrada por completo de este episo-
dio permanecié durante cuatro afos sin sentir la menor
molestia.

Hace veintiséis meses supo hi-uscamente que su her-
mano, soldado, salia para la campafa de Africa; al IO
mentd reacciond presentando un fuerte temblor que a&»
persiste y se ha ido paulatixxamente acoifipafaiido de
rigidez mxxscxxlar generalizada con predominio en los bra-
zos y en el cuello, de ausencia de movimientos automati-
cos y asociados, impasibilidad del semblante, amimia y
depresion afectiva; muy recientemente se ha notado gran
conti-aetura en los dedos de los pies y manos. *

Nada de disax-tria, sialorrea, oftalmoplejias intrinseca*
ni extrinsecas, accesos convulsivos, x-isa ni llanto espas-
maodicos, trastornos de la marcha, progresién metadréroicn
ni hipo. El temblor que al principio recordaba al de hacer
pildoras, ha perdido ahora este caracter por el axdarento
de la hipertonia en los dedos; los reflejos tendinosos son
normales, la rigidez ofrece muy netameixte la caraeteris'
tica flexibilidad cérea con ligera exaltacion del ienénmcD*
de los aixtagouistas investigado en el deltoides y abolici&
de las reacciones afectivo-motriccs. Las pxxpilas reaccio
nan bien A la luz y acomodacién. La exploracion de le*
nervios craneales no acusa anormalidad. No hay tagm
cardia.

Hasta ahoi-a no me ha sido posible practicar el anali*i
del liquido cefalorraquideo; desde luego m e propongo
lizar en breve plazo esta investigacion.



ascNi-
mnil i'(m
mero y
ractura
i movi-

erfecta-

I mater-
inadve.
iia, den-
18iii do-
lios. Ca-
idad, la-
ca fami-
gran os-

'1 pueblo
a amiga
a al cui-
gran ex-
te treso
ovimien-
tas sillas
uadro se
, instau-
idera de-
apanoé de
y maréa-
la de su
jningeos,

estias del
ado posar
in el oual
ier modo,
Iste cpiso*
la menor

automAti'
ainimia 7
itado gran

: el anMis®
ipongo re«’

EL RECONSTITUYENTE CIENTIFICO MODERNO

BIOTOSE -“ciBav

Preparado vitaminico de accion intensa.

Alimento completo rico en calorias.

Medicamento especifico del crecimiento

Frasoo ite origen (fe 2D gri. en el nifio y de la nutricién en el adulto.
e Bdose ligafda.

La “BIOTOSE" Giba es la forma mas acertada
para administrar las vitaminas sin temor a provocar fendmenos de intoleran-
cia en el aparato digestivo y puede substituir con ventaja al aceite de higado

de bacalao gracias a su agradable sabor e idénticos resultados.

MUESTRAS V LITERATURA;

GIBA SOCIEDAP ANONIMA DE PRODUCTOS QUIMICOS

Via Laystana, 41 BARCELONA Apartado 144

ETER nl.ICERO-QUAYACOLICO SOLUBLE
miaﬂb M El Résyl sigfoinca la anii-

sepsia pulmonar con todas
de las afecciones bronco-pulmonares @S ventajasdela medicacion

creosotada
. - sin ninguno de
dEI L|nfat|smo sus inconvenientes.
dela Escréful . Btfjo su influencia la secre-

cion bronquial se seca, la

los desaparece, las lesiones
se cicatrizan, el peso aumen-
de la la. cesan los sudores y se

meiora por completo e! esta-
en todas sus manifestaciones do general.

jarabe, frasco de 20 dosis.
Qﬁt f Calila de 24 pastillas.
rO OITTHS Tubo de 20 comprimidos.
Anpdllas de 2 an’ (nyecdon subocuanes).
« Clba Sociedad Anod6nima de Productos Quimicos
U d - vja Layelana, 41 Apartado 744 : BARCEHLONA
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Insustituible en las afecciones

del aparato respiratorio.

o~
/u
Ao Inscflo £
Tos, Toieradisimo
catarros, por los
bronquitis mas debiles
asma. | estoOmagos.

Formula por 20 gramos. ot

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

Precio, 4,25.

Muesiri iritis & li clisi Midlci supliciDdo iDdliuio isticidD ce distioi
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H aptinogenos

N E U I\/I O “Mendez”: para el trata-

miento especifico de la G r IPE en todas sus ma-
nifestaciones: neumonias,

bronconeumonias, pleuresias, traqueitis,

laringitis pseudomembranosas, otitis,

faringitis, angina, meningitis,

rinitis, Ulcera de la cérnea.

SEPTICEMIAS EN GENERAL

producto innocuo, no produco reaccion ni local ni general (ampollas de 3 c. c.)

aptinogeno GONO, para el tratamiento de la blenorragia y afecciones

Sonococcicas. Haptindgeno ECZEMA, curativo del eczema. Haptindgeno
a il o, antipidégeno, acné, forunculosis. Haptinogenina DIFTERICA,

‘rativo de la difteria, no produce anafilaxia ni ningun accidente patolégico.
Suero CARBUNCLOSO, curativo del carbunclo en el hombre.

"®atura cientifica se remite gratuitamente a los Sefiores Médicos que
lo soliciten al agente general,

M. Martin Yafez. — Apartado 384. — MADRID

fair*’ "'*xFNE@E ! productos del Laboratorio se encuentran en venta en todas
acias y casas mayoristas, y de no encontrarlos en su casa de compras, pueden pedirlos

agente general, M. MARTIN YANEZ. - Apartado 384, _ MADRID.



LA SALUD Y FORTALEZA
PREVISTA POR LA MADRE

Unicamente cuando se poseen organizaciones € instalaciones fabriles 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 «Pan
Bermaline» no tienen rival.
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Los componentes del alimento «<BERINA» son
nata de leche, lactosa y la flor de harina de trigo.

La «<BERINA MALTEADA» contiene todos
X éstos y ademas MALTA

‘ Contienen el valor nutritivo de la leche puray es-
tdn exentos de gérmenes y libres de su peligro.

Se remiten muestras y literatura solicitandolas a los unicos importadores:

S. A. E- de Productos Alimenticios «kKORA> MALAGA,
y en MADRID al Apartado numero 3,020.

T rtiby>dana alex | |1imjjos (HD5 Fim

UCTOBULGARINA

OXIgeN0.r o e porelc.o Simbiosis de fermentos lacticos
Oeatroye por «inpleto U flora bronquial. y bulgaros en EStafjf) II(_1EJId0
Enla Qripe se obtienen verdaderoe milagros. y con fecha de utilizacion. g

Maestra* a ha UM aiédiea eael

El mejor desinfectante intestinal. |
AMOHATOBIO I»m . - Koai. 8-- XADHID

MEDICOS SUEROHEMOPO‘ENGO |

RAYOS X. DIATERMIA En cajas de loampollas de lo c. c.

alta frecuencia, etc. Para combatir anemias, cohibir

hemorragias y exaltar fagocitosis.
INVENTOS NUEVOS IMPORTANTISIMOS,

El mtjor tratamionts prottinoUrapico.
PRECIOS NUNCA VISTOS

PIDAN OFERTAS Y CATALOGOS

Se preparan todos los sueros,
ILUSTRADOS GRATIS AL DR. STEIN ]
vacunas y opoteréapicos,

Tarc/

Lab
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JARABE BEBE

Infalible y completamente inofensivo para toda clase de TOS de los adultos, TOS
crénica y rebelde de los ancianos y la TOS FERINA de loa nifios-

llevarse Evita ios tratamientos enérgicos, tan perjudiciales & nifios y ac/w/ios— Gran diploma de
Honor. La mas alta recompensa concsdida.en ja Exposicion de Especialidades Farmacéuticas de!
Congreso Médico Nacional de Sanidad Civil (Mad'id 1919).

El JARABE BEBE ha sido objeto de los mé&s grandes elogios porla prensa profesional en
trabajos originales de eminentes médicos.

Agente exclasivoe; J. UEIACH Y COMPANIA (S. C). — Barcelona.

TETRADIRAMO

Formasi ELIXIR E INYECTABLE
Medicacién dinamdéfora y regeneradora de los estados consuntivos.

aricas y
el «Pan

Magistral combinacion de jos elementos estimulantes y desarrolladores de energia, terapéuticos
mas valiosos (FOSFORO, ARRHENAL, NUCLEINATO D SOSA y ESTRICNINA). Eflcaoisimo en jos
estados organicos depresivos y de agotamiento, fatiga cerebral y convalecencia de enfermedades
infecciosas. EIl inyectable contiene cada caja 10 ampollas de 1c. c. y 10de 2 c. o. haciendo un

SEPTICEmMOL

INYECTABLE
Tratamiento especifico é insustituible de las enfermedades infecciosas.
COLESTERINA, GOMENOL, ALCANFOR y ESTRICNINA

tota! de 20 ampollas.

De accibn mas actiua que ia de los metales coloides recién obtenidos. Cada caja contiene
6 ampollas de 5 ¢c. 0., no produciendo abscesos ni siquiera induracion de los tf*jidos en jos puntos

en que se haga la inyeccion.

PURGAHRTIL

(JTIRABE DE FRUTAS)

Indicado en el estreiiimiento de los adultos
indispensable en los ninos.

DS Il o PONS. CiOREHO Y COMPANIA BTTRj-"sOT
mm Direotor. BERNARDO MORALES - (V ~ x.aisro in 1

Al pedir muestras jndiqguese esta Revista y estacion de ferrocarril.

I(INYO=ANTIGRPAL ,
oo, "0 UTIN DEHENBAQI

YODO OXIFENATO XAtSTICO ; PP
AL 20 POR 00 El mejor antiseptico pulmonar.
DOSIS Agota toda eapectoracién y supuracidn

2 A 12 CC POR 2A MORAS del pulmadn.

EN INYECCION SUBCUTANLA
PROFUNDA { SulfoguayacolatoK. 040 granca

/ I/SDICACIOrHE.5 Formula, j Berzoato Bétlioo.... o0
TODAS U5 FORMAS CLINICAS I DIonina.......cccooeeeeueee. 0w __
ros, | DE.GRIPE. YCOMPLICACIONE.5 Balsanuo. del Perd, Tola y

BRONCONEUMONICAS .
Aromatico y agradable al paladar.

cORTEZO N°9.MADRID I @) liigkd, EHRHIE

Se envian muestras gratis.
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Instituto (le Biologia y Sueroterapia
[BY S

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

NUEVOS PROMOS “IBYS'
Estafilo-Inmunol.  Estrepto-Inmunol.
Estafilo-Estrepto-Inmunol

Filtrados para inmunizacion local por el método de Besredka.

Tratamiento de las iorunculosis, abscesos, erisipelas, etc. etc.

TIROYOPOSAL

Sal tiro iodada.

Tratamiento mas cientifico y eficaz del bocio.

Pidanse muestras y literatura al Instituto «IBYS:
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Harina dextrinada malteada.
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© Sin adicion de 1eche ni azucar.
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Producto dietético en las afecciones gastro - intestinales.

DE VENTA EN LAS PRINCIPALES FARMACIAS Y DROGUERIAS

0) Muestras y folletos gratis & los sefiores médioos que lo soliciten de la

1 SOCIEDAD NESTLE, a e P AV AEERA BREOW
©

0 0 de SU Delegacion en MADRID, Marqués de Cubas, 12
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LAS MENSTRUACIONES DOLOROSAS

son a menudo evi-
tadas sin la apli-
cacion de opiados, H E N
empleando la
(FENALGINA)

Los mas rebeldes ataques de Dismenorrea, pueden ser eficazmente

dominados. La Fenalgina constituye un rapido remedio para el dolor,

jtnajVv> no produce depresion, ni conduce & la formacion de un habito.

El mas inofensivo € indispensable analgésico.

Exija: «Fenalgina sello rojo”.

Muestras y valiosa informacion sobre demanda.

De venta en farmacias, droguerias y centros de especificos.

IMARK Agentes: J. URIACH y C* S. A. Apartado, 632. — BARCELONA

én'
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Jugo de carne Valentine’s

Antes y después de operaciones quirurgicas, cuando el
estomago rechaza el alimento y es de todo punto ne-
cesario conservar las fuerzas vitales, es cuando el jugo
Valentine’s demuestra su facilidad de asimilacion y el

poder de restaurarlas y aumentarlas.
John Keay, médico oficial en el hospital de guerra de Edimburgo; Edim
burgo, Escocia: «El Jugo de Car» bi Valbntine’'s ha aido usado en eate

hospital 7 eu loe caeos de eztennacion grande & consecneocia de eufer
medades 6 heridas, resulta ser un e?itimulante y alimento de gran,valor.>

Wi S. Tremaine, M. D., profesor de Cirugia en la Universidad de Nia-

gara; consulta de Cirugia en Maternidad, accidentes y hospitales de San TVIEArP JUICE.
Francisco. Buffalo N. Y.: <Vengo asando el Jugo Valbntine's desde Ko .
h 4s de diez afioe: h Ivado al id ; I PR oo e
ace mas de diez afioe; reconozco que he salvado algunas vidas con é ELUCLISVITIOE, e Pripanles ooe,
cuando otras formas de alimentacion no daban resultado; es la prepara- e LVl B I AT
., , «Md, tat | ditw al> <tini]M tba «btnaU» «t
cién de mas valor y constantem nte lo vengo usando.» oL inmaditt e Ui praprito.
A .
Se vende en Us farmacias y droguerias de Europa y América. h7 - (s

VALENTINE'S MEAT-JUICE CO.
RICHMOND, VIRGINIA, U. S. A

Agentes generales para Espafia y sus colonias:

E. DURAH| S. en C., Calle de Tetuan, nums. 9 y 11, MADRID
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MALTOL T10°"”

EXTRACTO DE MALTA

GRAN RECONSTITUYENTE EUPEPTICO Y TONICO DIGESTIVO

Formula constantemente la clase médica el MALTOL TIO, y se surten de él los grandes Laborato

rios por su gran contenido en Maltosa y Diastasa. Lo aceptan con gusto los enfermos por su sabor y

olor agradable. Triunfa en toda la linea en la Terapéutica infantil, y muy eficaz para las jovenes en la
edad del desarrollo, y pata las madres durante el periodo del embarazo y lactancia.

PREPARADOS DEL MALTOL: Simple, con yodo tdonlco-fosfatado, con hipofosfitos, con hl-
pofosfltos y arrhenal, con aceite de hiaado de bacalao, con hemoglobina, con protoyoduro
de hierro. ELIXIR MALTOL con pepsina y pancreatina.

Laboratorios J. Tié.— Torrente Flores, 73, —BaRCELONTfI (Gracia).
XXt AXXt X *, A .IX ca.l*e TJ..

“66%6%069096000000600ACC VAOOOOee0AAAOOOA 6009066990d60***66*666606eAA0A00N

"laboratorios Opoterapicos y Bioldégicos

Oficinaa: Laboratortesi:
Balm«s,Z1.- BARCELONA Catalufia, 34 y 36. - SARRIA
Teléfono 363 A. Teléfono 6179 Q.
iDiiaEsooioiir FH E:R S A

HOPOGA BTKINA. BHIBIK HORMONAS iGNT:fi;RIOAS B'HBK

Po6rmulm

Juffo eiatriooobtenido porautoliai»........cccooeviiiiiiiniinnncenn, 1- Férmula:

L < T3 1= RSSO TPPRPPPRRPRRNN 0,26
Eateroquinasa

Trepsina n

Elixir alcohélico hasta 10 o. o.

PARA MUESTRAS V LITERATURA DIRUANSE AL DELEGADO REGIONAL:
RAMON DE UOARTE, Churruca, 3, 1.", centro. — MADRID (12)



rato

Jor y
en la

n hi-
duro

la).

EL SIGLO MEDICO 81

Al intentnr clasificar estos casos tropecé con serias diii-
cnltades (jue el documentado articulo 1 Dr. l.afora no
lui bastado & voujcer; en este trabajo no se alude al sin-
dronie parkinsoniano postencefalitico, y yo ten’No la creen-
cia de que el priiblema diagndstico de esta afeccidon se
presenta frecuentemente planteado en tales términos que
susolucion es casi imposible. Sin duda, se ba abusado
mucho del adjetivo encefalitieo en los Ultimos afios como
acostumbra & suceder siempre que se describe alguna en-
fennedad nueva 6 hace irrupcion en el imindo de la cien-
cia una interpretacion patogériica que viene § llenar un
hueco, sobre todo si éste es tanto y con tan poco éxito fre-
cuentado; habida, pues, que revisar muchos [casos etique-
tados de tales. El aspecto clinico, los datos seroldgicos y
la investigacion retrospectiva distan mucho de darnos
constantemente la solucion y se echa de menos un crite-
rio preciso de orientacion. El obstaculo més serio es el po-
limorfismo clinico de la encefalitis y de la gripe y su fre-
cuente coincidencia. En el segundo de mis casos se puede
pensar que las algias y las alucinaciones fuesen testigos
de un estado gripal, pues la ausencia de oftalmoplejins,
trastornos del suefio, etc', autorizan a mi juicio para ex-
cluir la encefalitis; aunque en ésta se han descrito tras-
tornos de la sensibilidad con crisis dolorosas, yo no me
decido por este solo dato a establecer el diagndéstico re-
trospectivo, tanto mas cuanto que en el caracter de la en-
ferma se encuentran motivos sobrados para justificar este
episodio apirético y reaccional (emotividad de Dupré).
Ademas, en el pueblo de esta enferma no se han observado
(al menos ni su familia ni yo hemos podido averiguarlo)
secuelas postencefaliticas que hubieran testimoniado la
epidemia y, por altimo, aunque M. Donaggio y otros au-
htres han citado casos muy tardios (cuatro, cincoy seis
anos) a partir del episodio causal, me parece que un curso
tan lento, fatal y progresivo como el que cito rechaza
nexo de causa & efecto que pudiera establecerse.

En el primer caso ninglun antecedente sospechoso; la
forma clinica, respiratoria, de su gripe no es adecuada

s

para inducir & error. Los datos seroldgicos fueron nega-
tivos.

El criterio clinico tampoco es valido, pues faltan a estas
enfermas, en especial a la segunda, los signos distintivos
*iue los autores partidarios de la individualidad del sin-
drome y, por tanto, del dualismo'parkinsoniano, conside-
ran caracteidsticos de la secuela postencefalitica: predomi-
nio de la rigidez sobre el temblor, comienzo cérvico-facial,
gialorrea, trastornos psiquicos, oftalmoplejias, trismus,
dificultad inicial de los movimientos, etc. Un signo inte-
resante de dificil interpretacion es la necesidad de despla-
~miento (acathisie de Hascovec) que la enferma nim. 2
njostré hace seis afios. Sicard ha descrito una forma del
sindrome postencefalitico caracterizada por una movili-
dad de esta especie. Sougues manifiesta haberla observa-

en muchos parkinsonianos clasicos. La enferma queyo
refiero no ha vuelto & mostrar tal sintoma.

Al acentuarse, recientemente, las contracturas de los
®dos do pies y manos he recordado la fotog’Nafia do los
nnembros de una enferma de Wiison que este autor diag-
nostica como victima de su degeneracion lenticular, en
nna conferencia que dié en la Facultad de Medicina de
nris; se trataba de una mujer de cuarentay cinco anos,
~nfenna hacia trece, que a la sazén pi*esentaba gran ri-
~dez, temblor ritmico de los miembros, risa espasmodica
y marcha que recordaba la de los parapléjicos; el diag-
nostico se fundaba en el antecedente de una ictericia,
‘Contracturas de manos y pies, caracter ce. la marcha y

risa espasmaodica; ahora bien, la risay el llanto espasnio-
dicns se han enconirudo en parkiiisimianos jjosteiicefalit.i-
cos, la e(ml.ractuia de los di'dos se nota muy claramente
en el segundo de los casos que yo cito, el caracter de la
marclia se debera j)robai>leniente & los ju'ogresos de esta
contraetura en el miembro inferior; no queda, por tanto,
otro dato de cierto valor que la pasada ictericia; Wilson
no dijo si j)Osterioi*mente la enferma acxisaba algun défi-
cit de funcionalismo hepatico.

De cualquier modo, admitiendo que tal diagnéstico
fuese concreto y comprobado por la autopsia, el caso en
cuestion se diferencia aiin de los mios por el precedente
hepatico, sea cualquiera su valor, y la risa espasmédica,
V como estos fueron precisamente los iivineipalos motivos
que originaron su ingreso en la entidad nosoldgica de
Wilsou, creo que los que yo aporto deben quedar fuera
por lo menos mientras la ulterior evolucion no modifique
el cuadro actual.

En cuanto a la pseudoesclerosis pienso, como el doctor
Lafora, que son sumamente desemejantes las descripcio-
nes clasicas de las modernas y aun las clasicas entre si,
pue.s uno de los casos de Westphal y otro de los de Strum-
pell no presentaron epilepsia, pero si los demas, y las le-
siones liopaticas tampoco fueron constantes. Esta afeccion
afin para muchos autores de la esclerosis multipley a ve-
ces semejante & ella por su aspecto elinico (la forma tipica
de la esclerosis en placas, tal como la describié Charcot,
€S muy rara) se parece en los casos tardios & la paralisis
agitante y en los precoces a la enfermedad de Wilson. Si
no fuera por el predominio de las lesiones de hipertrofia
neurdéglica y el caracter subordinado y secundario de la
atrofia parenquimatosa, la enfermedad se veria muy apu-
rada para mantener su individualidad, sobre todo estos

.tipos sin trastornos demenciales ni crisis epilépticas tan

semejantes, segun Lafora, a la jfardlisis agitante que sélo
el cai'acter familiar y algo la edad pueden inclinar & uno
U otro lado la balanza.

En mis enfermos el caracter familiar falta hasta ahora;
ja edad es intermedia entre la que los autores clasicos y
los modernos consideran, respectivamente, propicias, y no
existen tampoco ribete corneal, cirrosis, disfagia, trastor-
nos mentales ni risa espasmoddica; asi es que, negada
la existencia de una forma juvenil, no familiar do la pa-
ralisis agitante en la cual encajarian perfectamente mis
casos, hay que forzar muclio la maquina para incluirlos
en alguno de los cuadros nosoldgicos mencionados.

Indudablemente, la actual clasificacion és provisional
y defectuosa; los sindromes clasicos son centi'os de circu-
ios que, estando muy préximos en el campo de la patolo-
gia, se invaden y superponen por su periferia, siendo tan
facil diagnosticar los casos tipicos, como Imposible diferen-
ciar y encuadrar aguellos otros que sirven de transiciones
de fino matiz entre los primeros.

El grupo de las enfermedades por lesion de los ndcleos
de la base dista mucho auin de ser intangible, y me pare-
ce vano y efimero cuanto se intente por ahora para esta-
blecer un patrén definitivo, sobre todo si nos limitamos a
tener en CTicnta hechos pasados, y nos servimos exclusi-
vamente do un criterio clinico y anatémico. Los casos de
Willige y tantos otros diagnosticados previa necropsia,
serian en vida fuente y filbn de grandes conhisiones, no
s6lo cuando Willige los recopilé ni cuando sus autores los
describieron, sino hoy mismo, cuando pretende enceiTarse
en estrechos limites la infinita gama do los sintomas ex-
trapiraiuidales.

No se puede perder de, vista que mientras llamsay



82 Et SIGLO BIEDIOO

Hunt localiza las lesiones abiotvéficas de la paralisis agi-
tante en el paleostriatxim, Tetriakoff en el locus niger y
Wilson en el micleo rojo, Levy (Mlle. G.) habla de desinte-
gracion inielinica de! centro oval, Donaggio de lesiones
corticales del I6bulo prefrontal asociadas & otras del locus
higo.r, 5 Minkowski de etat cribble de la corteza. Esta dis-
fcrepancia en los detalles y & veces eii lo fundamental,
bbedece, en mi sentir, & la diversidad clinica de ios casos
autopsiados.

En cuanto & la enfermedad de Wilson, las lesiones
degenerativas limitadas al putamen-nucleo caudal van
acompafadas de abundante proliferacién neurdglica. Sto-
cker y Lisi (cit. por Wilson) han encontrado en esta en-
fermedad las células neurdglicas gigantes y nmitinuclea-
das que parecian exclusivas de la pseudoesclerosis.

En los casos de esta enfermedad autopsiados por
Strumpell y Horslinse encontré también cirrosis hepatica,
y en el segundo, hipertrofia del bazo. Wilson supone que
la cirrosis del enfermo de Strumpell era sifilitica, y en el
caso de Oppenheim (1914), la historia clinica diferia tanto
de las descripciones clasicas, que habria que revisar el
diagnéstico.

El mejor camino ~ara orientarse y explicar las dife-
rencias de localizacion y aspecto anatdmico, sintomas y
evolucion, parece ser la investigacion de la etiologia y pa-
togenia. Wilson atribuye la degeneracion lenticular con
cirrosis hepatica a la accién de una enterotoxina, y alega
como prueba la presencia de alteraciones hepdticas, la
existencia de casos agudos, la semejanza, puesta por See-
lert de relieve, con los sintomas de la intoxicacién crénica
por el manganeso y la acciéon electiva del 6xido de carbo-
Nno sobre arabos globus palidus.

Yo recuerdo, a mi vez, que la emocion desencadena cri-
sis de temblor consecutivas 6 acompafadas de trastornos
humorales de origen endocrino; que los excitantes de las
terminaciones neurales del parasimpatico, como la fisos-
tigraina, producen rigidez y temblores semejantes & los
parkinsonianos y que, como éstos, mejoran 6 desaparecen
por la accién de la eseopolamina y atropina; que el sin-
drome parkinsoniano se instala con gran frecuencia 4 raiz
de una emocion 6 con ocasion de un embarazo en cuyos
estados los trastornos del metabolismo de la glucosa y las
disendocrinias son bien notorios; que aparte las formas fa-
miliares de pseudoesclerosis 6 de paralisis agitante, es do
notar en muchos casos aislados la existencia de caracteres
anormales en los antecedentes del enfermo 6 de sus fami-
liares, expresivos con toda probabilidad de una férmula
endocrina alterada. En resumen: bien poco de momento,
pero un rumbo a segmr prometedor de copiosos frutos.

Creo, por tanto, que estas distintas enfermedades ven-
dran, en dia no lejano, & constituir formas clinicas y pa-
togénicas de un mismo sindrome amiostatico unidas acaso
por el caracter especial que Jarkowski ha puesto de re-
lieve en la coniractura extrapiraraidal del déficit de pro-
toenergla.

El pragmatismo, menos exlgentCj nos obliga & no fun-
dar nuestros diagnosticos en la histopatologia. La Medici-
na, como ciencia de aplicacion, debe tender a ser aprioris-
tica y apoyar sus juicios en la semiologiay en la patoge-
nia si ha de obtener normas teraj)éuticas eficace.s. Bien se
ille alcanza que antes de que pueda ostentar este caracter
és preciso que encuentre un firme punto de partida en el
conocimiento exacto del aspecto, evolucion y substratum
anatomopatolégico del mal que estudia, pero sin que este
noble empefio degenere nunca en afan clasificador, & ve-
ces impulsado por un movil partidista, antes bien, sirva

de auxiliar poderoso a lainvestigaciéon de la fisiopatolégia
cxiyo conocimiento exacto liabra de librar & la Neurologia
del reproche gque tanto se le lia dirigido de disciplina im-
potente.

Por esta razén, no tengo empefio en reivindicar para
mis casos un puesto en ninguno de los grupos general-
mente admitidos; mucho me interesaria, en cambio, y a
ello consagraré mi modestia y mi entusiasmo, conocer qué
noxas han intervenido 6 intervienen para que estos sinto-
nias se presenten, como obran, y cdémo, en fin, podriamos
contrarrestar su nefasta influencia. A ninguna otra clase
de individualidad que a la derivada de estos hechos debe
aspirar un cuadro clinieo.

A modo de conclusiones diré, por xiltimo:

1. ® Qxieios casos histoiados en curso desde unoy me-
dio y dos afios, respectivamente, deben considerai’se como
de pardlisis agitante juvenil.

2. ® Qxxe en los antecedentes de estos enfermos no se
encuentran trastornos gastrointestinales ni hepaticos que
hagan pensar en' el papel etiolégico de una enterotoxina.

3. “ Que tampoco existen motivos para sospechar una
encefalitis epidémica.

4. ® Que falta el caracter familiar.

5. 7 Que el xinico hecho que arroja algxina Ixiz sobre la
etiologia es ¢4 caracter de los enfermos y las alteraciones
del equilibrio vagosimpatico y hormonal g lo hayan de-
terminado.

Alcaxxdete (Jaén), 2 Enero 1927.

tL PROBLEMA DE LA FEBRICULA ©

POR EL

DR. G. MARANON

Una xxlItiina obsei'vaciéon tenemos que hacer: la de pre-
venir al clinico contra el eri'or de suponer que toda ade-
nopatia toracica equivale & im diagndstico de tuberculo-
sis. Muchos autores i-ecientes hablan calui'osamente en
este mismo sentido. Por io menos, eix el adulto, los casos
de adenopatia toi*acica mas demostrables gxxe hemos xis-
to, se debian & las lesiones sépticas latentes de la cabeza
(sepsis oral, faringea, etc.); siempi-e, desde luego, reca-
yendo en xin teri-eno favoi-able (estado linfatico).

b) A fecciones de la fosa iliaca derecha

PROBABLEMENTE TUBERCULOSAS,

En 16 de nuestros casos de febricula llegamos a la con-
clusion de que el origen del trastorno térmico era debido
a una lesion, probablemente tuberculosa, de fosa iliaca
derecha. Este diagndstico se basa en los datos siguientesi

Se trataba de muchachas jovenes, con antecedentes
casi siempre positivos de ambiente tuberexUoso, con esta-
do linfiUico, con trastoimos menstruales, sobre todo do
tipo dismenorreico 6 amenorreico, a veces con crisis de do-
lor en fosa iliaca dei'echa, estrefiimiento habitxial y febri-
cula; que exacei-baba netamente los dias premenstruaic-'
para disminxiir cuando llega el flujo.

En estos casos, tanto la historia clinica como ia obser-
vacion objetiva del enfermo, axin en los mismos periodos
agxxdos, dejan la duda de si se trata de una afeccion del
ovario 6 del tramo intestinal adjunto (ciego, apéndice, po'
ritoneo, epiplén). La experiencia de los cirujanos es faxG
rabie, en estos xxltimos afos, & que casi siempre se trata d®

(1) Véase el uximero anterior.
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Caando nos remita un giro postal y
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car el namero del giro.

D. Francisco Novoa Alvarez. — Pagado
fin Diciembre 1927.

D. Manuel Palmeiro.—Id. fin Junio 1927.

D. Cipriano Villalonga.—Id. fin Septiem
bre 1927.

D. Domingo F. Ventosa.—Id. fin Diciem-
bre 1926.

D. Tomas Riboén. —d.

D. Gerardo de Villegas.—Id.

D. José Alcoba.—Id. fin Diciembre 1927.

D. Ausibio Jiménez.—Id. fin Diciembre
1926.

D. Vicente Silvestre Ainorée.— Id. fio
Junio 1928.

D. Joaquin Ayestaran.—d. fin Diciem-
bre 1927.

D. Santiago Garcia. — Id. fin Diciembre
1926.

D. Félix Gallego Mangas.-1d. fin Junio
1927.

D. Ramoén Sanchez.—Id. fin Diciembre
1926.

D. Félix San Roman Calavia.—Id. fin
Diciembre 1927.

D. Gibaldo Guzman.—Id. fin Marzo 1928.

D. Manuel Guallar.-1d. fin Diciembre

N1926.

D. Domingo Sandoval.—Id. fin Dicieno
bre 1927.

D. Francisco Camacho.—Id.

D. Juan Manuel Gonzalez.—Id.

D. Andrés Fernandez Artieda.—Id.

D. Luis Pérez Olea. — Id. fin Octubre
1927.

D. Manuel Ortiz de Deheso. —Id. fi®
Enero 1927.

' (Se continuara.)

ANALISIS

de orinasi esputos, lechesr
minerales, aguas, etc.

Laboratorio del Or. E. Ortega,
sucesor del Dr, Calderodn-

Carpetas, 14, Madrid-
ATJ15riD-A.X)0 DBISr 18s”
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una inflamacion difusa de unos y otros 6rganos (genitales
ey digestivos) y & que su naturaleza es, con suma frecuen-
cia, tuberculosa. Nosotros pensamos del mismo modo, ba-
sandonos en los resultados del tratamiento higiénico, lie-
lioterapia, etc., en estos casos; en los protocolos de algu-
nas autopsias recientes; y en el resultado de la operacion,
en algunos de ellos. Despeignes, entre otros muchos au-
tores contemporaneos, insiste en la frecuencia de estas txi-
berculosis genitales ignoradas, localizadas ¢ difundidas
los 6rganos de la vecina fosa iliaca.

Muchas veces, esta sintomatologia local es tan llama-
tiva, que el proceso febril queda en' segundo término.
Pero otras sélo la flebrecilla llama la atencion de la en-
ferma y de su familia, siendo preciso explorarla bien para
descubrir los antecedentes de dismenorrea, «co6licos» de
apariencia apendicular mas 6 menos vaga, dolorimiento
de la regién, etc. Entonces, si no se encuentra ninguna
otra causa de mayor significacién parala subfiebre, esta-
mos autorizados & suponer que el foco responsable reside
en el sitio mencionado.

El problema del diagnéstico de la naturaleza tubercu-
losa ofrece mas dificultades. Los datos que antes hemos
referido son, en realidad, datos de orientacién. La certeza
de la infeccion bacilar es dificil de adquirir, como no se
haga un examen histolégico de la lesion, tras la opera-
cion 0 la autopsia. La formacion de pequefias cantidades
de ascitis puede inclinar mucho el @nimo & favor de la tu-
berculosis, pero falta, segln mi experiencia, en casos ne-
tamente fimicos. Y en cuanto & la férmula leucoeitaria,
nos inclinamos también & darla poco valor. En efecto, la
leucopenia con iiliononueleosis, grie para Scott es una prue-
ba importante en el sentido biliar, tenemos vasta expe-
i'iencia de que se presenta en multitud de casos que se-
guramente no son tuberculosos. En sujetos con estado
linfatico, en efecto, son extremadamente frecuentes las
lesiones apendiculares banales, como después veremos;
y este estado, por si solo, da la expresada férmula leuco-
citaria.

A mi juicio, la asociacion de la lesién de fosa iliaca
con sintomas menstruales de tipo sobre todo dismenoiToi-
co, Y los antecedentes del enfermo, son datos bastantes
para sospechar la naturaleza tuberculosa de la lesién y
para proponer el tratamiento médico y no el cruento.
Téngase en cuenta que el tratamiento quirdrgico suele
fracasar en estos casos (me refiero, naturalmente, & su efi-
cacia contra las décimas y las pequefias molestias locales,
no 4 su indicacién indudable en posibles crisis agudas): v,
en cambio, la cura higiénica, helioterapica (que Madina-
veitia ha preconizado constantemente enti-e nosotros),
medicamentosa apropiada, etc., produce con frecuencia
resultados inmejorables, proporcionandonos, ademas, su
éxito un nuevo argumento 4 favor de la naturaleza espe-
cifica, pues las infecciones banales de esta i-egion resisten
mucho mas & la cura internista.

Sin embargo, hemos visto casos indudablemente tu-
berculosos curados radicalmente por la operacion. Como
es dificil admitir que la lesién especifica estuviese locali-
zada de un modo exclusivo en el apéndice extirpado, nos
parece mas légico relacionar estos casos con los de tuber-
culosis abdominal, que se curan por la simple laparoto-

de los gxie todos tenemos experiencia, & veces sor-
prendente.

c) Pleuritis UiItonAnLEMEXTE tuukkc.ulosa.

Algunos autores llaman la atenciéon sobre la frecuen-
cia con que estas febriculas misteriosas se deben a proce-

sos plexxriticos secos, de la base, que no dan molestias sub-
jetivas, que coexisten con xin estado general excelente y
que son frecuentemente dificiles de descubrir a la explo-
racion. En siete de nuestros casos, en efecto, hemos des-
cubierto estas pleuritis, y generalmente en sujetos tan
poco sospechosos, que No nos cansaronos de recomendar
en todo febricitante de este género, sin causa clara, una
exploracién rninuciom Y repetida de las bases, tan fre-
cuentemente olvidadas por los médicos (sobre todo en las
mujeres, que se resisten a desnudarse). Y, si es preciso,
con ayuda de los rayos X.

d) Peritonitis proiiablemextb titbbrculosa

Con mucha frecuencia hemos insistido en el hecho,
bien conocido por otra parte, de la perfecta tolerancia de
algunas peritonitis localizadas, de naturaleza fimica. En
tres casos nuestros, estas peritonitis no habian dado mas
sintomas que la febricula. EI ambiente tuberculosoy el
estado general de los pacientes hacia pensar en un foco
tuberculoso, pero no se encontraban sintomas que permi-
tiesen localizarlo. En los tres casos se llegé al diagndstico
gracias tan solo 4 una temporada larga de observacion.
Los sintomas iniciales fueron: dolores vagos y repetidos
de vientre; tendencia al meteorismo; estrefiiniieiito en dos
de los enfermos y diarrea en uno; y luego formacion de
pequefa ascitis en dos y aparicion de roce peritoneal pal-
pable en el flanco derecho en uno, con empeoramiento del
estado general. Curacién de los tres casos por heliotera-
pia. Uno de ellos & los tres afios, presenta nueva serie de
décimas con sintonias de vértice derecho.

e) Menikgitis tuberculosa latente.

Algunas veces, el final de uno de estos estados de fe-
bricula prolongada y sin causa aparente, es una menin-
gitis tuberculosa. Se piensa entonces en una tuberculosis
latente toracica 6 do otra regién, con una propagacion se-
cundaria & las meninges. Pero en otras ocasiones puede
sospecharse que el proceso meningeo, por si solo, ocasio-
na la pequena fiebre, sin mas sintomas. Se trata, en suma,
de casos de meningitis tuberculosa, con un periodo prc-
meningeo de extraordinaria duracién y caracterizado por
la hipertenuia discreta. En dos de nuestros casos, en efec-
to, la febricula no iba acompafada, en reiteradas explo-
raciones, de lesién sospechosa en ninguna viscera; en cam-
bio, ambos enfennos presentaban adelgazamiento y una
alteracion de caracter inexplicable, cuyo valor en la pa-
tologia de esta enfermedad han sido, desde los tiempos
clasicos, puestos de relieve. Uno do ellos, un nifio de doce
afos, presentd, ademas, durante tres meses, y en ausen-
cia de todo otro sintoma (fuera de la hipertermia) el pru-
rito nasal, con necesidad vehemente de rascarse; signo al
que nuestro compatriota Lafora ha dado justo valor en la
semiologia meningitica.

Naturalmente, no incluimos aqui casos del grupo de la
tuberculosis pulmonar, 6 do otra localizacién, que termi-
naron. a pesar de la levedad de la lesién toréacica, por un
episodio meningitico.

f) TiTBERCULOKuS JIENAL LATENTE.

La tuberculosis renal cerrada tiene, & veces, un largo
periodo latente de febricula. Entonces, el foco es realmen-
te indiagTiosticable, y s6lo una larga observacion del en-
fermo puede proporcionar la clave. Pero los urélogos sa-
ben bien que. una tuberculosis, en periodo diagnosticable,
puede, no dar sintomas subjetivos ni urinarios, sino soélo
sintomas generales, como mal aspecto, adelgazamiento,
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anemiay febricula. En dos casos de nuestra serie, los en-
fermos no aquejaban otro sintoma que el téi*mico, pero
habiendo llegado & la fttpé/csis de ortciifacidn de la natu-
raleza tuberculosa, por los datos de herencia, ambiente,
antecedentes personales, etc., se investigd el sedimento
urinario, encontrandose en uno ligera piuria y baciluria
positiva; en el otro sélo piuria discreta; y en arabos rifion
aumentado & la radiografia,

g) Otros focos tttberculosos.

El foco tuberculoso puede localizarse en varios sitios,
ademas de los citados, que son los mas frecuentes. En uno
de nuestros casos, por ejemplo, después de tres meses de
febricula, sin encontrar la causa, aparecié una adenopa-
tia inguinal. Era una muchacha joven, y no se habia ex-
plorado, por consideraciones sociales, esta region; pero
ella dijo que, casi desde el principio, tenia ligeras adeno-
patias. La lesion se reblandecié y se comprobé la natura-
leza bacilar, desapareciendo la fiebre. En otro caso, un
larguisimo periodo de febricula termind, catorce meses
después, por la aparicion de un absceso de origen 6seo
(columnavertebral).

h) Tuberculosis y otras infecciones asociadas.

Cada vez se da en Patologia infecciosa mayor valor &
las infecciones asociadas. Sobre todo en los procesos cro-
nicos, el analisis clinieo descubro muchas veces la exis-
tencia de mas de una infeccién, que puede actuar, ya se-
paradamente, ya activando unas & otras. Los autores
americanos, por ejemplo, han insistido mucho en el papel
de las sepsis crénicas de la boca y faringe, como activado-
res de procesos tuberculosos 6 sifiliticos latentes. La sifilis,
a su vez, podria actuar de la misma manera sobre la tu-
berculosis, y viceversa.

He aqui un ejemplo de esta infeccion asociada:

NUm. 6.014.—Angel C. Cuarenta y siete afios.—Sifilis
en la juventud, tratada insuficientemente (fricciones).
Después, varios hijos sanos y ninguna manifestacién sos-
pechosa. Ningun otro antecedente.

Desde hace tres afos, febricula (37®,6 &4 37®,8) por las

tardes, sin que sepan la causa. Tres O cuatro «gripes»
cada invierno.

Exploracion: a)
ce izquierdo, muy limitada.

h) Reacciéon de Wassermann positiva. Ningdn sintoma
actual sifilitico.

c) Enorme piorrea, dientes muy careados, etc.

Aconsejamos: a) Tratamiento higiénico, reposo, inyec-
ciones de guayacol.

h) Tratamiento antisifilitico.

c) Arreglo radical de la dentadura.
Vuelvo a ver al afo al enfermo, completamente trans-

formado, sin fiebre. Quedan restos clinicamente inactivos
de la lesion pulmonar.

En este caso es dificil saber la parte que & cada foco
infeccioso correspondia en la febricula. Desde luego, el
criterio del clinico debe ser no contentarse con el hallaz-
go de un solo foco y combatirlos a todos.

Una lesiéon febroaa evidente de vérti-

i) Ca .SOS SIN LESION .SOSPECHOSA DE TUBERCULOSIS, PERO

PROCEDENTE DE UN AMBIENTE TUBERCULO.SO.

Ya hemos insistido antes en que cuando los sintomas
de orientacion, y, sobre iodo, la existencia de un ambien-
te netamente tuberculoso, son positivos, aunque los sinto-
mas de foco sean negativos, clasificamos al caso entre los
tuberculosos, siempre que no se descubra otro foco no ba-

cilar responsable del cuadi’o clinico; por ejemplo, una fa-
ringitis séptica crénica. Y aun asi, nunca perderemos de
vista la posibilidad de una infeccién mixta, del tipo de las
que acabamos de describir.

En 14 de nuestros casos hemos procedido de esta suer-
te, y confrecuencia el curso del proceso ha confirmado por
completo nuestra hipétesis. He aqui un ejemplo:

NUm. 9.810. — Carmen |. Veintiséis afios. — Siempre
bien, salvo disraenon*ea. Desde hace tres afos, tiene dé-
cimas vespertinas, bien toleradas, por temporadas de cin-
co 6 seis semanas. La exploracion clinica, radiografica,
analisis (incluso hemocultivo), es completamente negati-
va, especialmente en lo que respecta ala tuberculosis.

Pero su madre fué asistida por nosotros, hace seis afios,
de un proceso franco de vértice, que curé. Esto nos basta,
a pesar de la, ausencia, biencomprobada, de todo sintonia,
para hacer el diagnostico de orientacion en sentido tu-
berculoso y recomendar el plan consiguiente.

Tres afios después vuelvo a ver & la enferma. Sig™e la
febificula. Ha desmejorado de estado general. Tose un poco
y la radiografia muestra una lesion inicial, pero evide.jitc,
devértice izquierdo.

Hemos, finalmente, de prevenirnos contra los casos de
tuberculosis imaginaria que no son raros en estos am-
bientes, cuando se trata de individuos aprensivos y pre-
ocupados. Recordamos el caso de un abogado, siempre
neurodsico, cuya mujer se hizo tuberculosa, dando lugar
en él 4 un estado obsesivo, que le hacia ponerse el ter-
mometro & cada hora, pesarse dos veces al dia y consul-
tar & gran namero de médicos, que no siempre contribu-
yeron por cierto a disipar su preocupacion.

(Continuara,)

la i0lia alilaidia » la pdllal: d Eadsa

Recientemente ha sido introducido en Europa el verde
Paris como larvicida, en la lucha contra el paludismo,
constituyendo ello una demostracién de que aun no se ha
dicho la ultima palabra sobre los métodos de profilaxis de
dicha enfermedad.

Y es que la profilaxis del paludismo parece empresa
facil cuando se estudian sus fundamentos cientificos. El
procedimiento mas radical consiste indudablemente en la
destruccidon de los mosquitos del género anofeles, Unicos
transmisores conocidos de los parasitos que ocasionan la
enfermedad. Pero esta destruccién tiene enormes dificul-
tades en la practica, particularmente en ciertos ambientes
muy propicios para la multiplicacién de estos dipteros.
Paises como Italia que han dedicado grandes cantidades
para la lucha contra el paludismo, utilizando todos los
procedimientos recomendados desde hace un largo nime-
ro de afios, no ha podido verse libre todavia de la ende
mia, aunque los resultados conseguidos sean muy benefi-
ciosos para la nacion.

Se piensa en general que la desaparicion completa de
los mosquitos solo puede esperarse de las obras de sanea-
miento del terreno. Esto es verdad unas veces y otras no.
Aun contando con disponibilidades econémicas para reali-
zar las mayores empresas de saneamiento de terrenos pa-
lIGdicos, en unos casos el remedio es impracticable por las
graves consecuencias sociales que ocasionarla y en otros
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Irrigaciones vaginales preventivas y curativas; tra*
VA tamiento especifico de las enfermedades inflamatorias
e infecciosas del aparato genital de la mujer.

Gl
VAGINALOSA

Acido salicilico..........
LO Sa_lfofenat_o de zinc
Acido timico..............
Sulfato alumiaico potasico
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Cada papelillo para irrigaciones de 2 litros contiene:

.............................. 50 centigramos.
.................... 60 —
............................. 1 —
...................... 10  gramos.

Pedid muestras y literaturas gratis a los depositarios exclusivos:
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Oavaataaa tedaa lai bueaaa faraiaelaa y dreguarfaa,
1 uaatraa y follatoa & loa aaHoraa médloaa.

OTBOB PREPARADOS DEL DOCTORPESQUI
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ANTIASMATICO PODEROSO
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Japabe-Hledina
de Quabracho.

Médicos dietiogaidoB 7 los principales periddicos
profesionales de Madrid: El sio1o MAdioo, la £e-
vista de Medicina y Cirugia praeticas. El Genio Mé-
dico, EIl Diario Médico-Farmacéutico, EIl Jurado Mé-
dico-Farmacéutico, la Bevieta de Ciencias Médicas de
Barcelona 7 la Revista Médico-Farmacéutica de Ara-
gon, recomiendas en largos 7 encomiasticos articalos
el Jarabe-Medina de Ouebraoho como el
Altimo remedio de la Medicina moderna para com-
batir el Asma, la Disnea 7 los Catarros orénioos, ha-
ciendo cesar la fatiga 7 produciendo ona soave expeo-
teraolon.

PRECIOi 6,50 pesetas fpasco.

Depdsito central: 8r. Medina, Serrano, 86, Ma-
drid, 7 u\por menor en las principales farmacias de
Espafia 7 América.

BALNEARIME TRILLO

Cinco manantiales de distinta mineralizaclon.

Esorofulosis, estado linfatico, reumatismo, herpes,
avariosis, enfermedades de la mujer,
esterilidad, neurastenia, oorea, histerismo-
Deliciosa estacion de veranoi—Gran parque
y monte para hacer helioterapia.
Olima de moxitafi.a, 780 metros.

Informes 7 folletos: Hotel de loe Leonee,
Oarmen, 30, Madrid.

PETIT-IVIIALRHE

«tahoi”™ dBpo€l « 9,im

—Vacante la Subinspeccién de Odontologia de esta pro-
vincia, por dimision del que la desempefiaba 7 no haberse
presentado solicitud alguna en el concurso anterior, se annu'
cia Nuevo concurso para su provision entre médicos odonto-.
logos 7 odontdlogos. El plazo para admision de instancias
es de treinta dias, & partir de lainsercion de esta convoca-
toria en el Boletin Oficial 7 & la solicitud deberan acompa-.
fiar ios documentos que acrediten el titulo 7 méritos del @
licitante, ser espafol, 7 no estar inhabilitado para ejercer
cargos publicos. Santander, 29 de Diciembre de 1928.—EI go-
bernador civil, Ricardo Oreja Elésegui. (Boletin del 31 de
Diciembre.)

—Riudellots de la Selva, partido de Santa Coloma de
Farnés (Gerona), por no haber tomado posesion el nombra-
do, correspondiente & la 4.» categoria 7 dotacion anual de
1.850 pesetas, iucluido el 10 por 100 de Inspeccidon munici-
pal de Sanidad, con so agregado de San Andrés Salou, de cor+
formidad a la clasificacion aprobada por la Junta provincial
de Sanidad, se anuncia el correspondiente concurso por €
término de tres meses, & contar desde el eigaiente al de la
insercion de este edicto en el B. 0. de la provincia (6 ce
Enero).

Dufos.—809 habitantes, & 18 kildbmetros de la cabeza del
partido 7 & 10 de la capital. Ha7 estacion.

—Tierga, partido de Calatayud (Zaragoza), por dimieiOD»
con la dotacién de 2.000 pesetas de la titular 7 200 por la
inspeccion sanitaria. El agraciado podra contratar 4 laa fa-
milias pudientes que ascenderan & unas 400, incluyendo lea
del agregado Trasobares. EI médico interino desempefia
cargo a satisfaccion del Ayuntamiento y vecindario. Dos *8
pirantes dirigiran sus instancias a esta Alcaldia en el pla*®
de un mes (JB. 0. del 10 de Enero.)

Datos,—1.032 habitantes, & 40 kildbmetros de la cabeza
del partido 7 & 68 de la capital. Estacion mas préxima,
rata de Jalon, & 22 kilémetros.

(Continda en la pag. XXX-)

TONICO GENERAL TUBERCULOSIS

Es ssfe nuevo suero una solucién Isofénica Inyectable Indoloro, de Inalterabilidad
perfecta, constituido por el complejo:

Férmalai Sulfur_o de AIiIo._. ................... 0.00s ) ) o ) . o )
Esencia de Masuli (Gomenol) o.00s Poilvaleot* d« ~an inteniidid. Microbicida y antibacilar. Defensa in>
pot y| Cinainate de sosa (Helol) .. 0.02 Bunizante del organismo. Tébl«o fca*ral. Tubvecalaala. Gripe o
umpoUa ¢] caeodilalo de «0Sa cn..... 0.05 influenza y sus complicaciones pulmonares y muy prinnpalmrnle en
. ((j:tc Nucleinato sédico > 0.02 aquellos enferiBoi en los que se pueda soiperhar predisposicién ftm lca.
T Suero Marino......ccceeeeneeeane 2c.e.
Praparado Oficina de Farmacia: Preciados, 14 M flnp tn

del Laboratorio . . R . . .
Fundado en 1878 Laboratorio: Catalina Suarez. n" 4 /inljnlu

El Snaro Blotaxfe* vb prbébntido en impollet de dos e. ¢ chjbA de dtex, lerie eprecieda cofno m¢i conveniente.
Mueitfea y iilcrittj™e e loa leoorea Medico» gtie lo iqliciUd. Uu. 6 OE, VENTA EN TODAS LAS FARMACIAS
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el saneamiento propiamente dicho huelga por completo
por no exigirlo las condiciones locales del problema.

En Espafia existen ambos casos. ¢(Qué saneamiento ra-
dical es posible en los arrozales del delta del Ebro, por
ejemplo? Aparte de las dificultades técnicas (lue tiene la
desecacion de un delta extenso, en muchos sitios por bajo
del nivel del mar, ¢se puede intentar siquiera la supresion
de un cultivo que solo en esa zona proporciona A Espafa
mas de 50 millones anuales de pesetas y medios de vida a
muchos miles de habitantes?

El otro ejemplo: En Murcia, junto al Mar Menor, esta
San Pedro del Pinatar, lugar de veraneo de numerosas
familias de la provinciay de oti*as provincias mas 6 menos,
distantes. En dicho punto existia un grado de paludismo
casi despreciable. De improviso, & raiz de la guerra euro-
pea, los casos aumentaron hasta adquirir importancia de
verdadera epidemia con la alarma consiguiente de los ha-
bitantes y la retirada de-los veraneantes habituales. Se
culpa a las orillas del Mar Menor, aunas salinas en explo-
tacion desde hacia Varios anos y & un canal abierto pol-
la misma empresa de las salinas, seco la mayor parte del
ano.

San Pedro del Pinatar y su comarca comprende un te-
rreno de secano, sin colecciones superficiales de agua dul-
ce estancada, sin arroyos, ni otras aguas que justifiquen
un saneamiento del terreno. Se bebe agua de aljibes. Este
terreno pobre, produce importantes ganancias con el cul-
tivo del pimiento. Aunque no existen colecciones de aguas
sobre la superficie, & muy poca distancia de ella se en-
cuentra una abundante capa liquida; basta ahondar unos
cuantos palmos y elevar el-agua con una noria para alma-
cenarla en grandes balsas y utilizarla luego en los riegos.
Autes de la guerra las norias y balsas del término podian
contarse con los dedos de las manos. Después, en el trans-
curso de dos 6 tres afios, su nUmero pasé do la centena.
En casi todas las balsas se encontraron larvas de anofeles.
Y son balsas de construccion impecable, Satisfactorias para
cl ingeniero sanitario mas exigente.

El saneamiento del terreno tampoco resuelve en este
caso el problema del paludismo local. n

Por tanto, para una campana antipaludica racional, es
Necesario el estudio previo de las condiciones del proble-
ma en cada caso particular.

Y el obstaculo para la destruccion total de los mosqui-
tos lo constituyen precisamente las aguas Utiles (para la
*f?ri‘ultura, para el ganado, 6 para la industria), que no
Die(l:'n suprimirse sin acarrear serios trastornos ecoiio-
miels.

En estos casos, se recurre a la hicha antilarvaria. La
Alnstruccion de todos los mosquitos adultos es realmente
ilusoria. No lo es, en cambio, la de sus larvas.

Son varios los medios que pueden utilizarse. Los mas
practicos son; el empleo de peces devoradores de larvas,
principalmente de gamhusia affinis, pez americano acli-
enatado en Espafia por la Comision Antipaludica en cola-
oracion con el Instituto Oceanografico y extendido des-
Pnés desde nuestro pais a otras naciones europeas; y las
substancias larvicidas, de las cuales el petréleo es la mas
Milizada.

Las fiambusian constituyen un medio comodo y barato

lucha. Pero su aplicacion tiene limitaciones. Son chca-

en aguas relativamente limpias; sobre todo en
iistanques, balsas y pozos. Pero no pueden realizar su co-
~Miclo en aguas con vegetacion subacudtica densa, que

son precisamente aguas muy favorables para el desarrollo
de los anofeles.

El petrdleo también tiene sus inconvenientes, siendo
los principales: el ser un producto caro; el destruir la ve-
getaciéon con la que se pone en contacto, por lo que no
puede utilizarse en aguas destinadas para el riego; el olor
que detiene & los animales que intentan beber el agua
que lo contenga, por lo que no puede emplearse en los
abrevaderos del ganado; y finalmente, el ser ineficaz en
las aguas con vegetacion que salga de la superficie, la
cual impide la formaciéon de la pelicula obstaculo entro
las larvas y el aire.

Todos estos inconvenientes no existen con el empleo
del verde Paris como larvicida. La aplicacién de esta
substancia representa un verdadero progreso en la profi-
laxis antipaludica.

El verde Paris es el aceto arsenito de cobre; es decir,
una sal doble de arsenito de cobre y acetato de cobre. Su
formula es: 3 CuHAsOa + Cu (CiH<0i1) 2.

Los alemanes lo llaman Schtreinfurt green y los nor-
teamericanos Pari.9 green. En Europa se aplica el nombre
de verde Paris & varios productos quimicos que incluyen
derivados de la anilina, sin arsénico. Para evitar confu-
siones lo mejor es pedir siempre en Europa Schweinfurt
green.

Tratase de un polvo microcristalino, de color verde es-
meralda, practicamente insoluble en el agua, soluble casi
por completo en el amoniaco y los acidos concentrados.

El verde Paris contiene en estado puro 58,62 por ICK) de
anhidrido arsenioso. En los Estados Unidos solo puede
darse el nombre de Paris green & los productos que con-
tengan un minimum de 50 por 100 de 6xido arsenioso.
Como se trata de un producto frecuentemente adulterado,
debe practicarse un andlisis quimico y un ensayo de poder
larvicida de cada nuevo lote antes de su empleo en gran
escala.

Esta substancia posee notables propiedades toxicas
para las larvas de los mosquitos del género anofeles. Su
mecanismo de accidn es distinto que el del petréleo. Sabi-
do es gque éste -forma sobre el agua una pelicula que obtu-
ra los orificios de los tubos respiratorios de las larvas y
éstas se ven privadas del aire, muriendo por asfixia. La
accion toxica del petréleo interviene muy secundariamen-
te 4 su accidon mecanica.

En cambio el verde Paris es un toxico para las larvas.
Estas lo ingieren durante el proceso de su alimentacion y
los liquidos digestivos de la larva solubilizan el verde de
Paris ingerido, resultando la muerte déla larva por enve-
nenamiento (absorcién de productos téxicos).

Técnica de aplicacion.—Para aplicar el verde Paris en
las aguas que tengan larvas de anofeles hay que mezclar-
lo con una gran cantidad de polvo inerte. Este polvo ha
de reunir dos condiciones: que sea de particulas finisimas
para que pueda flotar sobre el agua, y que esté completa-
mente seco.

Lo mejor es el polvo de carreteras, tamizado por un
cedazo muy fino. En los Estados Unidos recogen el polvo
gue en los molinos de cacahuetes separan de éstos las ma-
quinas cepilladoras.

La cantidad de verde Paris 4 emplear es muy pequefia.
Hay que mezclar una parte (en volumen) con cien partes
de polvo inerte. Por tanto, con 100 gramos de verde Paris
puro, «e preparan 10 litros de larvicida.

I“ara hacer la mezcla puede disponerse una lata de
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petrdleo 6 un pequefio barril con un eje diagonal; pero
también puede hacerse sencillamente en un cajon de ma-
dera en el que se colocan los 10litros de polvo tamizado y
encimase esparce uniformemente el verde Paris, haciendo
lue”o la mezcla con una pala 6 instrumento anéalogo.

La mezcla puede conservarse indefinidamente al abrigo
de la humedad.

Asi preparada la mezcla se distribuye en la supeidicie
de las aguas mediante ftielles que lanzan nubes de polvo,
0 sencillamente a mano, buscando la direccién del airey
procurando que el polvo llegue en forma de nube tenue a
la superficie del agua. Este |Utirao procedimiento es prefe-
rible al primero en las grandes colecciones de agua. Los
fuelles estan principalmente indicados en los dias en que
exista un fuerte viento.

La cantidad necesaria para un resultado eficaz es va-
riable. Depende de las condiciones del agua. Conviene
siempre emplear un exceso. Segun Hackett, no es necesa-
rio emplear mas de un decigramo de verde Paris por me-
tro cuadrado de agua, en los casos de mayor densidad de
vegetacidon. Asi, pues, un litro de verde Paris (6 sean 1.250
gramos) bastaria para tratar 10.000 metros ciiadrados de
superficie de agua, ¢ 10 kildmetros de orilla.

En cuanto al coste del método, el verde Paris se vende
en lItalia 4 19 liras el kilogramo. En los Estados Unidos
puede adquirirse a 1,75 pesetas la libra. En Espafa se
vende Schxceinfurt green en barriles de 100 kilogramos &
7 pesetas kilogramo.

'Por tanto, para el tratamiento de 10.000 metros cua-
drados de agua, el producto costaria solamente poco mas
de 8 pesetas. Calculando que un hombre pueda preparar
mezcla de verde Paris y distribuirla en unos 2.000 me-
tros cuadrados por dia, el coste de la verdificacién (como
se llama corrientemente a la aplicacion del verde Paris)
de 1.000 metros cuadrados de agua, 6 de un kilobmetro de
orillas, seria de unas 3 pesetas aproximadamente (fijando
el jornal en 6 pesetas), puesto que para 2.000 metros cua-
drados de agua hacen falta 20 gramos de verde Paris (6
sea 0,15 pesetas). En el caso de la verdificacién lo que
cuesta dinero no es material, sino la mano de obra.

Solamente la ventaja de la economia es suficiente para
preferir el verde Paris al petréleo. Pero ademas, el verde
Paris puede aplicarse aunque exista mucha vegetacion
acudtica y, finalmente, las propiedades toxicas del produc-
to, tan notables para las larvas, no existen para los demas
animales, aun cuando la proporcion del verde Paris en la
mezcla sea al 3 ¢ por 100. Las ranas, peces y otros seres
mas delicados de vida aciiatica, no sufren ningiin acciden-
te por la presencia del verde Paris. Para el hombre y para
los animales domésticos y el ganado, es igualmente in-
ofensivo en dicha proporcion.

Eficacia larvicida.—Experimentos de laboratorio han
demostrado que la mayor parte de las larvas que han per-
manecido en agua con verde Paris mueren al cabo de
ochenta y cinco & ciento tres minutos (término medio no-
venta minutos).

Sin embargo, el verde Paris no es un larvicida perfec-
to. No actua sobre los huevos ni las ninfas. Tampoco actla
sobre las larvas de Culex 6 de Stegomya, puesto que estas
larvas no se alimentan como las de anofeles, de los mate-
riales que se encuentran en la superficie.

El verde Paris ha sido muy empleado en los Estados
Unidos. En los arrozales de aquél pais se ha ensayado
su empleo distribuyéndolo por medio do aeroplanos. En
Europa, se ha realizado un ensayo en lItalia, dirigido por
L. W. Hackett, durante 1924y 1925, bajo los auspicios de

la Fundacién Rockefeller y del Departamento de Sanidad
italiano.

En Espafa ha comenzado también el empleo de la ver-
dificacion, realizdndoselos ensayos previos por S. de Buen
en Navalmoral de la Mata (Céceres), en el verano de 1926,
con la colaboracion econdmica de la Fundacion Rockefe-
ller.

Tanto los ensayos italianos como los espafioles, confir-
man la eficacia larvicida del verde Paris.

La introduccion del verde Paris en la profilaxis del
paludismo se debe & M. A. Barber, especial experto de
Servicio Sanitario de los Estados Unidos, que en unién de
T. B. Hayne dié & conocer en 1921 las propiedades larvi-
cidas de este producto. Sin embargo, el primer intento de
sustitucion del petréleo por substancias téxicas se debe a
Roubaud, quien en 1920 empic6 con éxito el trioximotile-
no (paraformaldehido); pero el verde Paris tiene la ventaja

de ser mas barato.
E. LUENGO

Compendio de Anatomia, Fisiologia é Higiene, adapta-
do al programa oficial del primer curso de la carrera de
practicantes y matronas, por el Dr. D. Juan José de la
Muela.—Un tomo en rdstica, 16 pesetas.

Donde existe el mérito, alli aparece; no puede perma-
necer oculto aunque peque modestamente por pasar in-
advertido & la curiosidad de la gente.

Decimos esto por nuestra cuenta y riesgo, después de
haber leido la obra reciente del notable Dr. Juan José de
la Muela.

Cree la gente que el gran talento necesita, para mani-
festarse, empefios de alta especulacion cientifica y que
todo lo que no sea laborar sobre abstrusos temas es tiem-
po dado & la nada por el talento claro. Lejos de esto, oree-
mos nosotros que si bien sienta & la inteligencia la com.
plicacién, mejor aun la adorna la sencillez patriarcal de
la pedagogia, que no se debe despreciar por baladi la
modesta labor de preparar generaciones de iitiles auxi-
liares que seran el fundamentoy a veces la dinamica del
avance cientifico.

Por eso, después de leido atentamente el libro del doc-
tor Muela, hemos sentido la satisfacciéon plena de ver que
existe la semilla buenay facil de arraigar en el terreno le-
vemente roturado de la inteligencia especial de sus alum-
nos.

También al leerlo y por asociacion de ideas, han veni-
do & nuestras mientes una porcioén de consideraciones so-
bre las clases auxiliares médicas, que por nuestra iiiexpe*
riencia y por lo impropio del lugar, dejamos morir end
tintero.

Tornando al libro del Dr. D. Juan José de la Muela,
hemos de decir que es, ante todo y sobre todo, una obra
practica y sencilla, producto de la larga experiencia que
tiene este profesor de la ensefianza de estas clases auxi-
liares, y una adquisicion para los alumnos que podran, sin
esfuerzo alguno, penetrar en el complicado laberinto ana-
téomico y hacerlo suyo, sin necesidad de soslayar las cont
plicaciones, para ellos innecesarias, de los textos mas ant
plios.

A las nociones generales de Anatomia, I-Msiologia é Hi-
giene, se aflade en este libro por exigencias del programa
oficial, unos brillantes capitulos sobre las normas higiéni-

(1) Solo haremos el estudio critico de las obras que nos
sean remitidos pos ejemplares,
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@« SPARTSERUM

(Suero tiengodicg egateimay dcanfar)

En todas las afecciones broncopu'monares agadas.
Excelente estimalante general de las defeneas or-

ganicas y poderoso tonico cardiaco.
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Elaborado por el Instituto Miorobiol6égioo Regional
del I)r. $alazar.=Badajoz.

DEPOSITO EN MADRID:

F&rmacia del DR. TORRECILLAS.—Barquillo, 37.

Sonatorlo
Heuroptitico

GARA6 ANCHEL BAJO

(MADRID)
Ulli 1 Kibiil Gpo. 52.
a Enfermos nerviosos

AR (neurosis, neuropa-
tias organicas y psi-
n: cosis moderadas).
] Y4
.I: Toxicomanos. Ex-
U cluidos los agitados
y dementes.

P&rgao,tenDia, bellotera’
pia, electroterapia, ineta
lacion moderna.

TranviadelaPlaeaUayor
a Oarabanohel Bajo.

. oy Médico Interno: _
I Dr. Oermain.

Dlirrctori
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convalecencia» | Aclara la mente i

Devuelve el buen hamor.

HiKIr ESavecd

Tonifica, ayuda a las digestiones y abre
eiapetito, curando tas enfermedades de!

ESTOMAGO e INTESTINOS
DOLOR DE ESTOMAGO
DISPEPSIA
ACEDIAS Y VOMITOS
INAPETENCIA
DIARREAS EN NINOS
y Adulitos que, 8ncee. alterman con ESTREIMEHTT}
DILATACION Y ULCERA

del Estorego
DISENTERIA

Uuy asado contra laadiarreas délos nifloi, Inohiso
en laépoca del DESTETEY DENTIGON

33 ANOS DE EXITOS CONSTANTES

Ensayese una botella y se notaré pronto que

el enfermo come més. digiere mejor y stC’|

mitre, curandose de seguir con su uso.

6 pssetu botella, con insdicieléR parmnos Bdist

Serrana, U, Farmacia, MADRID
'i y principales del mundo

VCDOGENI) CUBAS

Generador de vapor, de yodo Inyecta
ble, que reemplaza ventaloeieimamen-
fe al yodo y yoduros, en sus maltiples
indicaciones, por ser su accién mas

eficaz y no determinar trastornos de
yodismo.

Declarado de petiterlo eflclal
en los Haapitalea Provinclilt»

Beoomendado ooo éxito efioaa para combatir
el artrltiamo,la arterioeeoleroels, taberonloefa
gnlrargloa, bien sea de looaliiaoion ootinea
(lapas), elnovial, 6sea, articular, EaniflioBar
glandalar, las naoroBie de origen artritioo.bron
galal, gastrico 7 oelalea croénica; las litiasis y
nelritie cronicas, cirrosis bepitloa y leaionee
cardiacas compensadas, Lesiones cerebrales y
mednlares crénicas, y, en general, en todas las
enfermedades en gae el tratamiento del yode
y sos sales estan Indicadas.

de ampaliaSf 8 pta. —Aparata fadanlaadari S|[BO.— Pravinolaap 0g80 de aameala.

Or«»r«ot*» y mu«»traa d TeDéSBlse «osas. 8. a..

Lula Vélaa da GaaTara.4.-liaD R ID
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La maquina de escribir
de calidad suprema.

Adoptadas oficialmente por
el Ministerio de Hacienda por Real
orden de lo de Febrero de 1926.

CONCESIONARIO EXCLUSIVO;

TRUST

[oDck ce Pefialver, 18, entresiielos
M ADRID

S*a.ca.realeB:

Barcelona.-Valencia.-Billjao.-Sevilla.

—La Poveda de Soria como matriz, y los de Barriomartin
y Arguijo; el pueblo mas distante 4 los otros, 8 kiléme
tros. Pertenecen al partido de Soria; la dotacion de titular
es de 1.600 pesetas, mas el 10 por 100 como inspector de Sa-
nidad, El elegido, al posesionarse, puede contar de 140 a 150
familias acomodadas. Es de advertir que el médico agracia-
do acatara las modificaciones que puedan resultar de la
nueva clasificacion de partido médico. Admisiéon de solicita*
des, un mea {g. o. del 12 de Enero.)

patos,—215 habitantes, a 30 kilbmetros de la capital,
cuya estacion es la mas proxima.

—Vinerias, partido de Frechilla (Falencia), por renuncia,
con la dotacion de 1.260 pesetas anuales, por la asistencia
de 10 familias pobres. Por lainspeccién pagan 31,26 pesetas
cada trimestre. Hay 84 vecinos pudientes, que pagan, por
trimestre, 666,25 pesetas. Solicitudes en treinta dias (8 . o,
del 12 de Enero.)

Datos.—434 habitantes, & 22 kilometros de la cabeza del
partido, & 32 de la capital y a 14 de la estacion de Baquerin.

—Cerdedo, partido de La Estrada (Pontevedra), por de-
funcién. Habiéndose acordado por el Ayuntamiento solicitar
el cambio de la clasificacion médica con que figura este MU*
nicipio en el sentido de que se le asigne un solo médico ti-
tular, el que resulte nombrado tendrd que cerar en el desem
pefio de su cargo, en el caso de que el Ministerio resolviese
favorablemente la pretensiéon del Ayuntamient”. Solicitudes
en tieinta dias (8 . o. del 10 de Enero.)

Datos.—06.339 habitantes, & 30 kildbmetros de la cabeaé
del partido y a 35 de la capital, cuya estacion es la mas pré-
xima.

—Lumbrales, partido de Vitigudino (Salamanca), por re-
nuncia, con la dotacion de 2.200 pesetas, por asistir hasta
100 familias pobres. Solicitudes en treinta dias (s . o. del 7
de Enero.)

Datos,—2.871 habitantes, & 94 kiibmetros de la capital y
a 27 de Vitigudino. Hay estacion.

—Miliranda del Castafiar, partido de Sequeros (Salaman
ca), con la dotacién de 1.650 pesetas, por la asistencia a 50
familias pobres. En este pueblo hay un médico libre que
tiene contratadas algunas igualas. Solicitudes en treinta dias
{8, 0. del 7 de Enero.)

Datos,—1.623 habitantes, & 7 kilbmetros de la cabeza del
partido, a 60 de la capital y a 80 de la estacion de Béjar.

—La Poveda de las Cintas, partido de Pefaranda (Sala-
manca), por renuncia, con la dotacion de 1.500 pesetas, més
160 por inspeccion. Solicitudes en treinta dias (S. o. del 9
de Enero.)

Datos.—b516 habitantes, & 17 kildbmetros de la cabeza del
partido, cuya estacién y la de La Carolina & 7 Kilbaietros,
son las méas proximas.

—Campillo de Salvatierra, partido de Alba de Termes
(Salamanca), por defuncion, dotada con 1.650 pesetas, por Is
asistencia a 50 familias pobres. A 2 kildbmetros de distancl»
hay un agregado. Se pueden contratar las igualas con 300
familias. Solicitudes hasta el 7 de Febrero.

Datos.— 792 habitante”, &30 kildmetros de la cabeza del
partido y & 46 de la capital. Hay estacion.

—Boquiifieni, partido de Borja (Zaragoza™ por dimisioDi
dotada con 1.650 pesetas. Por igualas pagan 4.260 pesetas.
Solicitudes en treinta dias (8. o. del 8 de Enero.)

Datos.—1.065 habitantes, & 22 kildbmetros de la cabeza
del partido, & 38 de la capital y & 2 de la estacién de LO
ceni.

(Continda en la pag. XXXI.)
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EL SIGLO MEDICO g7

cas de la gestacion y del j)uerperio, que tiene el mérito
grande de dar en poca extension, todo lo que so adquiere,
através del farrago de muchas palabras, en un copioso
numero de volumenes.

Mucho méas podriamos decir de este libro, de su clara
doctrina y de su metddica exposicidii, pero el temor de dar
una exagerada extension, & lo que so6lo debe ser una some-
ra referencia, nos obliga & darla por terminada felicitando
ai experimentado y fervoroso autor y & los alumnos que

(le su obra so nutran.
J. M. TOME Y BONA
Diciembre 1925

Nu. Herri Duouix.—Solubles 6 iiisolubles (francés). Un
voluimm de 95 paginas con 10 figuras nvViin. 1 de la co-
leccidon «Les Cahiers Medicaux». Editado por Paul Mai-
tial, liue de la Michodiére, niim. 4. Precio, 6 francos.

Este pequefio tratado se ocupa del tema tan iiitere.sante
y debatido de las sales solubles 6 insolubles de bismuto
en sifilioterapia y es, al mismo tiempo, una obra de polé-
mica, donde el autor responde sin consideraciones, & sus
contradicto'-es, adversarios de las sales solubles.

Aun siendo de esta Ultima categoria, se podra apreciar
la forma original y en todo caso poco comun en literatura
médica, con que el autor sostiene su tema.

Segun él, el favor injustificado de las sales insolubles,
toca a su término. Poco & poco, se acabara prefiriendo las
sales solubles, mas manejables, mas absorbibles, mas
«cientificas» que las insolubles.

Tales afirmaciones parecen contradecir muchas opinio-
nesy, sin embargo, los argumentos sobre que se apoyan
y la autoridad de los autores citados no deja de desorien-
tar un poco.

El autor deja al tiempo, gran maestro, que el autor
evoca en su prefacio ingenioso, el encargo de separar a
los adversariosj pero de todos modos, este librito debe
leerse y conservarse como un documento interesante de
ziiiliografia.

UR. COMENGE

Periddicos meédicos.
TKRAPEITMA
EN LENGUA EXTRANJERA

1 Idiosincrasia para la aspirina, por Eurico Gargo-
Qe. El autor 8& ocupa de la divergencia que separa ios
criterios de idiosincrasia (toda mauifestaciéo producida por
®nerpoa No antigenos, farmacos, etc.) y anafilaxiae (antige
nos) que algunos autores diferencian por la transmisibili-

de la anaiilaxia y no de la idiosincrasia; herencia muy
frecaente en la idiosincrasia y rara en la anafilaxia, etcéte-

cita 4 Widal y Valléry-Hadot que han descrito un caso
de susceptibilidad idiosincrasica para la aspirina, con un
c”dro cliiiico que tenia muchos puntos de contacto con el
®I>ok anafilactico.

i*regsenta & continuacion un caso personal de verdadero
Parecido con el shock anafilactico.

Presentd el enfermo sensacién de tension en la region

mi y perioval, vértigos, debilidad extrema, angustia vi-

linay apenas tuvo tiempo de acostarse antes de caerse &

®fra. EI enfermo habla tomado 0,50 de aspirina en dos se
con dos horas de intervalo.

anamnesis s6lo pone en claro que hace algdn tiem-

~ tomd aspirina con frecuencia, habiendo suspendido

Aspirina hacia varios afios, hasta que alrededor de un

anr la ingestion del farmaco fué seguida de molestias ana
logas a las actuales, pero menos intensas.

El examen objetivo es completamente negativo para
los 6rganos internos y sistema nervioso. Se observa en
cambio, una urticaria de grandes zonas, de caracter gigante,
difusas por el dorso, pecho y miembros, mientras esta casi
inmune el abdomen. La urticaria es simétrica.

Hay dermografismo blanco marcadisimo. Labios fuerte
mente edematosos, lo mismo la lengua. Tumefaccion de las
articulaciones de los dedos de manos y pies.

Aconseja la medicacién propia del caso (cloruro de cal
cio, adrenalna, etc.), pasadas dos horas, auméntanse los fe
némenos de modo sorprendente: el edema labioliogual es
enorme; las tumefacciones articulares impiden cerrar ej
purio, las placas de urticaria tienen una extension y espesor
imponentes. Se habla repetido la sensacién de angustia in-
tensa, los vértigos, el deliquio.

El pulso es mas bien pequefio y frecuente; practica el
autor inyecciones excitantes, insiste con la prescripcion
antedicha y todo desaparece.

Para confirmar la causa de estas manifestaciones mor
bosas practicé el autor la cutirreaccion, que salié a maravi
lia. En una escarificacion superficial de la piel del antebra
zo, depuso una gota de solucidon de aspirina, de la misma
que habla tomado el paciente, y practico & algunos <jenti
metros de la primara, una segunda escarificacion como
testigo.

Después de unos cinco minutos, la zona donde se aplicé
la aspirina se hizo tumefacta, surgié una gruesa papula»
pruriginosa, rojiza, mientras en la escarificacion testigo
nada nuevo ocurrio.

Cree el autor que la agravacion que sufrieron los sinto
mas primarios, se debi6é & la absorcion de la segunda dosis
de aspirina, tomada dos horas después de la primera, que
sirvié para reforzar el efecto del shock.

Este caso es interesante, no s6lo desde el punto de vista
tedrico, pues evidencia la afinidad entre idiosincraoia y
anafilaxia, sino también desde el practico, pues lo impo-
nente de loe sintomas descritos merecen tenerse en cnenta.
(Annali di Clinica Terapéutica, 1 ®de Noviembre 1925.)—
Dr. Cumbnoh).

MBDiriNA INTERNA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Fiebre ganglionar (mononucleosis infecciosa), por
ios Dres. G. Baldrich, F. Rohner y G. H. Hansmann. -
De un estudio bien documentado saca el autor las conclu-
siones siguientes:

1 » Seenjuentran en la literatura descripciones de un

sindrome bien detallado que se puede llamar fiebre gan-
glionar 6 mononucleosis infecciosa. Consiste en fiebre in-
farto gangUonar y la presencia de numerosos mononuclea-
res andmalos en la sangre circulante; su duracién es corta,
BU etiologia desconocida.

2. ‘ Se haatribuido importancia etiolégica a los estrep-

tococos, 4 los bacilos difiéricos, & los espiroquetes y a los
bacilos fusiformes de la angina dt Vincent; como puerta
de entrada se consideran las amigdalas, los bordes del velo
palatino y el tubo intestinal; ninguna de estas afirmaciones
se han demostrado.

3. a be presentan epidemias bien definidas de esta enfer-

medad en varios paises de las zonas templadas. La sinto-
mat ilogia es la corriente de las enfermedades infecciosas
agudas, con el aditamento de los sintomas que producen
los ganglios infartados y ligerameute dolorosos, bien super-
ficiales, bien situados entre las capas musculares de la nuca,
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4. *
diagnéstico correctamente consiste en la yariabilidiid de
lae formas de comienzo; el recuento de leucocitos da una
cifra total superior & la normal durante la enfermedad
é inferior & la normal en la convalecencia; en el comienzo
del proceso y esencialmente ai la reaccion febril es muy
intensa, es corrieate que se presente exceso de leucocitos
polimorfuuucleares, pero en el curso de él es corriente que
dominen los mononucleares anémalos, que en parte son
linfocitoB, pero en parte también son evidentemente mono
citos, & veces mas numerosos que aquéllos. Los linfooitos
pequefios normales faltan casi del todo.

5. N La existencia de linfocicos, relativa 6 absoluta, con

linfucicoB anémalos, solamente demuestra una hiperplasia
linfoide tguds, pero ni se limita a los casos de fiebre glan

dolar ni es caracteristica de ellos. La cantidad de estos lia

focitos andémalos no guarda relacion con el ndmero de gan

glios infartados.

6.S EIl diagnéstico de esta enfermedad es dificU gene-
ralmente, porqgue no hay prueba especifica de ella, porque
la enfermedad puede presentar nna semejanza absoluta
con otras enfermedades infecciosas agudas, porque sus sin.
tomas 8’ n poco corrientes y porgue se encuentran muchos
casoB ligeros. (Archives of Internal Medicine, Octubre, 1926.)

2. Inmunizaciéon activa contra la tuberculosis me-
diante aplicacion intracutdnea por friccion de los ba-
cilos de la tuberculosis, por el Dr. A. MoUer.—Adviei
te que la tuberculosis de la piel suele crear inmunidad
para la pulmonar, y al revés, y que solamente los bacilos
vivos y con plena virulencia son utiles para una vacuna-
cion eficaz. Tras de un ensayo con éxito en si mismo, apli-
c6 el autor lavacuna a 15 enfermos: 5 tuberculosis abifrtas,
5 tuberculosis cerradas, 5 casos predispuestos. Mejoré el
estado general y el estado psiquico de los enfermos de tal
manera, que el autor se cree autorizado para suponer que
no se trata de la ilusién que despierta en un tubercu'oso
cualquier tratamiento nuevo; cedieron loa sudores; reaccio'
nes febriles no se presentaron nunca; los esputos fueron
mMenos espesos, menos abundantes, contenian menor canti-
dad de bacilos; los estertores hUimedos se hicieron mas se-
cos y las radiografias demostraron en todos los casos que
las lesiones pulmonares hablan mejorado. En los casos
predispuestos el resultado fué muy satisfactorio, porque en
.ninguno se lleg6 a desarrollar la tuberculosis. El autor ase
gura que, demostrada por sus experimentos la inocuidad
de este procedimiento, seria conveniente aplicarle a los re-
cién nacidos.

Cree el autor que el método mas eficaz de vacunacion
seria la inyeccion intravenosa de bacilos, pero como este
método no i e puede practicar por ser sumamente peligroso,
ha preferido el método intracutaneo, convencido de que en
la piel no encuentran los bacilos condiciones para desarro-
llarse, y si la lesién se hiciera grave, se puede extirpar en
todo momento. (peutsche med. Wochenschrift, 24 Septiem-
bre 1926.)

‘EN LENGUA ESPANOLA

8. Falsas tuberculosis pulmonares originadas por

apendfcitis. El Dr. Fernando R. Torres, creyendo fr. cuen-
tes las falsas tuberculosis pulmonares originadas por apen
dicitis colibacilares metastaticas, considera el tema de in-
terés practico y aporta la ensefianza de las siguientes
observaciones:

(En Septiembre de 1922 publiqué mi primera observa-
cidn sobre estas falsas tuberculosis.

En los dltimos cuatro afios he seguido varios enfermos

Una de lae principales dificaltsdes para hacer el c|injcamente tuberculosos pulmonares, aunque no compro-|

hados por el laboratorio y que sufriendo atagues apendica-[
lares, exacerbaban su proceso pulmonar coincidentalmeniel
con ellos.

Algunos de estos enfermos han curado radicalmente sd
afecciéon pulmonar araiz de la extirpaciéon de su apéndicfel

He observado también, como muchos de mis colegas lal
habran hecho, la frecuente coincidencia de apendicitis tul
bercul sas, con procesos pulmonares de igual origen.

Esta estrecha relacion de fendmenos pulmonares |l
apendiculares debe explicarse por la propagacion del pritd
ceso infeccioso & través del sistema linfatico.

El tejido adenoideo es capaz de reaccionar por igual el
el organismo entero, al influjo de una infeccién de cualqukil
parte de su trama, y si en el apéndice se desarrolla un pro|
ceso cronico 4 recidivas, es pasible el resto de los foUculoi|
linfaticos, vatuB y ganglios, de reaccionar bajo su provocii
cion.

¢Porqué, entonces, no aceptar como légico que un ga
glio del mediastino sufra el mismo proceso infeccioso goij
ataca los foliculos linfaticos apendiculares? De igual mane|
ra una amigdala se ingurgita, inflama y supura bajo la inj
fluencia de una gastroenteritis. Por igual proceso metastif
sico puede explicarse que una apendicitis colibacilar sea o
paz de producir adenopatias traqueobronquicas, con todo sij
cortejo de lesiones pulmonares, pleurales y bronquiales pei
rigauglionares que simulan ser de origen tuberculoso, tanty
mas, cuanto por la enorme proporcion del bacilo de Koch
madicos tenemos predisposicion a verlo en todos ios caeall

Sin duda, no podemos aceptar esta hipotesis, cuanat
sean evidentes las lesiones pulmonares de ft rmas noduUl
res discretas, sin comprobacién del proceso evolutivo,nif
expectoracion positiva, debemos, cuando ellas coincideil
cou una apendicitis colibacilar, pensar en la posibilidad df
que una propagacion linfatica de igual naturaleza se&l'l
causa del proceso adeuopatico 6 pulmonar simulando ds*
tuberculosis.

Es a la inversa lo que ocurre en las tnberculoeis puniOl
nares evolutivas graves; la lesién esta en el pulméony |
los ganglios mediastinicos al comienzo, pero no al fiaNl
por via linfatica se propaga la enfermedad al estomagoy*/!
intestino, con su sintomatologia obligada de anorexia, ~1
mitos, diarrea, etc.

En ese mismo orden de ideas, una apendicitis colib*®
lar puede hacer metastasis diversas sirviendo para ello™
via linfatica; asi ya Dieulafoy nos relata una metastasis
patica, constituida por abscesos areolares y le llama big*&l
apendicular; Courtois Suffit relata un ca-o de pleuresiad»
recha colibacilar, complicando una apendicitis conidal
Faissansy Sergent Ultimamente publican sus observaci*
nes de falsas tuberculosis pulmonares, secundarias aap®’
dicitis colibacilares metastéticas.

A mi modo de ver, el comentario de estas observacion™
nos lleva & pencar que existe una estrecha relacion er*
los procesos apendiculares y los respiratorios dependien*”
de la cadena genglionar tragueobrénquicay del parong”
ma pulmonar vecino.

Sea que un proceso banal apendicular & colibaoilo g&
duzca una metastasis por via linfatica en los gangliofi
diastinicos y por propagacién una reaccion inflamat®™*
periadenoidea, en el tejido pulmonar vecino, é sea qoo
tuberculosis pulmonar y gar glionar exponga al tejido
noideo apendicular, por via linfatica a la inversa, con r&
infeccion secundaria tuberculosa.» (La semana 3/dd™
Buenos Aires, 26 de Agosto de 1926.)
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COMPENDIOS DE MEDICINA Y CIRUGIA

Coleccion A. CANTONNET, 50 tomos en 120, (18 x 12 cms.),

ARARHAN TODA | AA MPRIPINA ' patologia externa. - N. patologia interna.
H UHDNUMHN Ul /H UH I1T1rtuluilllH - 111, ESPECIALIDADES. - 1V. CIENCIAS MEDICAS
Se han pubiieado ya 17 tomos:

I, Corazon, Arterias, Venas. — 2, Rifion, Higado, Pancreas.— 3, Tubo digestivo. - 6, Pulmoén

tuberculoso. — 9, Enfenaedades infecciosas. — 18, Cirugia de urgencia. — 24, Obstetricia patolo-

gica. — 25, Sifilis. — 26, Cancer.— 27, Oftalmologia. — 28, Otorrinolaringologia. — 29, Urologia. —

31, Climatologia, Hidrologia. — 32, Psiquiatria de urgencia. — 35, Vacunas, Sueros. — 36, Examen
de laboratorio. — 37, Dermatologia,

Todos los meses apareceran 4 5 tomos y la coleccion estara terminada en Junio de 1927.

BOLETIN DE PEDIDO

«S1GILO

Sex-raixo, SS. —JVX«ca.rica..

Ruego me remitan los siguientes tomos de los COMPENDIOS DE
MEDICINA Y CIRUGIA (Coleccion CANTONNET):

Nombre ....e..cccovvviniinnnnn.

....-...les remito el importe total de

Lde.... de 1926.

a 5 ptas. cada uno, son.............
Gastos de envio de i 45 tomos. . . .
Ptas.

Suyo afmo. s. s,
(Firma).

(1) Giro postalé telegrAfioo, sellos de Correos de Espa&a(no mayores de una pe-
seta), cheque, metalico, eto., etc.

Obras para oposiciones médicas.—

Conteskacicaes.  Programaa.
CUERPOS
P$aciaa. Pesetas.
Beneficencia municipal de Ma-

did 75 1,50
ben(firpniin . ........... No hay obra. 1
tliSreotnrixi ... 25 1 e
MedirokK 50 1
Meédicos up TTiodptip..ccccevven.n.. 25 0,50
Marina civil e 30 1
Medicos ilp PvisioTIPB............. 50 1,50
baniclafl fip la Armaila............ 75 2
Anidilil Militar . 75 2
‘“anidad Exterior é Inspectores

provinciales....................... No hay obra. 1
Subdelegados de Medicina ... 30 1
“ispectores municipales de Sa-

nidad ..o, 25 1

dirigirse 4 la Administracion de EI Siglo Médico
1*deii se halla en relacién con la editorial, para servir di-
®@l*as obras.

Pes0s de N solitario— Hombres y mnjeres de mi
letnpo. Recuerdos y memorias de Oarlos M.* QOorteso. Pre-
de los dos tomos publicados, 5 y 8 pesetas cada nno; para

SQscriptores de E1 Siglo Médico, 850 pesetas loe dos
‘oios.

Por l0s Niftos—ealeccioD de interesantisimos trabajos

favor de los nifios, y Utiles para loa médicos, Dr. Her*

? °des Ibéfies. Precio, una peseta. Oertifleado, 1,35. Pedidos
Sglo Médico.

Por las Clinicas de Europa.—Tenemos a la venta los
siguientes tomos de esta importantisima obra:

® A. Precio 7 pesetas (2.* edicion).
“ Agotado.
“ D. E., 8 pesetas (2.a edicion),
" P. G, H., 7,50 pesetas.
® 1. J. K. L., 7,50 pesetas,
® M. N. R., 7,50 pesetas.

Pedidos & la Administracién de El Siglo Médico

o g wWwNpE

Médicos ilustres del siglo XIX.—Cuuiereccias por loe
Dres. Oorteso, Pulido, Goyanes, Rodrigues Pinilla y Luis
Tagfle, correspondientee & los Dres. Simarro, Gonsales
Velasco, San Martin, Hysern y Federico Rubio. 132 péaginas

en 8" Precio, 1,50 pesetas. Pedidos a El Siglo Médico.

—Cabafiae, partido de Almunia (Zari™oza), por dimision,
con el eueldo annal de 1.260 y 126 pesetas por inspeccion.
Podra contratar directamente con los vecinos .pudientes las
igualas. 8e admiten solicitudes debidamente documentadae
por término de treinta dias o. del 11 de Enero.)

Datos. 660 habitantes, & 36 kildbmetros de la cHbeza del
partido, & 30 de la capital y a 8 de la estaciéon de Pedrola.

Practicante se ofrece. Antonio Conde. Piedrabita (Avila.)

Se necesita Médico para sustituir durante dos 6 tres
meses en partido de la provincia de Burgos.

Se daran 600 pesetas mensuales, puntualmente pagadas#
Para detalles, dirijanse 4 D. E. Alvares, médico de Altorricén
(Huesca).
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eoroespondenelB y lo pabllaidad de esto seeelon deberéa dirigirse eon odvertenelo ex.

preso de so destino TERT

Hemos leido en 5 (7y le reprodo-
cimoB, después de haber pedido el con-
veniente permiso, nn articulo del ilustre
escritor D. Manuel Bueno que lleva por
titulo 1 suicidio infatvtil Yy en el cual
aparte de las condiciones de estilista 'y
erudito que todos reconocen en Bueno
hay atisbos y atinadas refieziones de
observacion frenopatica que merecen
ser analizados por nuestros lectores.

EL SUICIDIO INFANTIL

NAK giie tenga maade
iNmotivo teriopara desear
la muerte, merece la tom-

jfasionde iodo—Epicuro
Como no se ha demostrado hasta aho
que la experiencia se herede ni se

HL ANALGESICO

VERAMON SOEERDIG

se distln™e

porlaiatensidad de sa eieoto analgéstoo.
por no oaufiar suefio.

1

«

Bj por no ntaoar al corazén ni causar sensa-
«ones de calor.

improvise, no Nos parece desatinado el
creer que esos dos adolescentes ameri-
Whos que se evadieron de la vida por
hastio precoz hablan venido a nuestro
planeta con las almas tan usadas, que
ho pudieron resistir los primeros encon-
ffonazos con la realidad. EIl suicidio,
<Juwe en cualquier circunstancia indica
hna ruptura del equilibrio espiritual, ya
ihc supone un desacuerdo irreductible
entre el instinto de conservacién y todo
0 que nos rodea, es, en la infancia,
~Dcialmente patoldgico, Todavia en la
y, sobre todo, en la juventud,
desercion de la vida puede ser una
consciente y deliberada, suje

renn rigidez l6gica que un teo-
me. Tales motivos podemos tener para
0 amar la existencia, que la muerte
 Bparezca la Unica solucion razonable
‘ha problemas que nos inquietan. ¢ Por

j*tox: Sedante atoxico.

-Advierta el lector que no de*

hemos el suicidio, sino que lo dis-
“hipamos.

hse tragico desenlace de una

Baon personal merece, como decia

ijo-hhro, la indulgente compasién de to-

Basa infantil nos encuentra

cwMMNestos al estupor que a la ex-

posible aborrecer la vida en

~ 08, generalmente risuefios, en que

men  ®Bperamos del porvenir? De una

40 S®heral se puede asegurar que
bafln instinto vital se siente
*hdveraidd invulnerable &

ULU MEDICA,

Nada le hiere irreparablemente. Quien
haya conocido en Ja infancia el dolor y
otras humillaciones, sabe que en el alma
infantil la ilusibn se proyecta con un
tal fulgor, que borra instantaneamente
la huella de las amarguras sufridas. La
desesperacion y el abatimiento pueden
sobrevenir mucho mas tarde, cuando al
hacer el balance de nuestras impresio-
nes vividas echamos de ver con espan-
to que el saldo no solamente no nos ha

Aparato del Dr. Verdes Montene
gro para el neumotérax artificial. Con
aguja 300. pte, Escribano, Atocha, 133,

sido favorable, sino que ha agotado
nuestro caudal de posibilidades repara-
doras. En la infancia se sonrie, y en la
adolescencia se espera. EI amor mater

nal y el sentimiento religioso suelen in-
terponerse en esos periodos de la vida
entre nuestro espiritu y la adversidad,
sustrayéndonos a les dolores y a las an-
gustias que luego, andando el tiempo,
nos sorprenderan débiles, tristes y des-
armados. Entonces ya no le quedan al
sér humano otros asilos que el estoicis-
mo, que es unareligion sin altares, y el

cristianismo, manantial inagotable de
resignacién. El incrédulo se incliua an
te la fatalidad, y el que se siente ani-
mado por la fe, confia en la misericor
dia divina. ¢Qué otros estimulos po-
drian sostenerle en su miseria interior?
¢La compasién ajena? ¢;La caridad del
préjimo? Somos tan avaros de esas vir-
tudes, que, fuera de los santos, nadie
las prodiga. Yo no he acertado & expli-
carme nunca, y menos en estas horas
vesperales de la existencia, qué puede
ganar la cultura con la ruina del senti
miento religioso.

Decir 4 las gentes, ya de suyo propen-
sas & rebelarse contra las inclemencias
del destino, que Dios es indiferente a lo
que nos ocurre, me parece una insolen-
ciay una crueldad. Ese seudocientifi
cismo presuntuoso, que apenas nos per
mite flotar intelectualmente entre la
duda y la negacién, no satisface & nadie.
Los sabios acaban por volverle la es-
palda con desdén, y los ignorantes lo
aceptan con mas desconcierto que satis
faccion* Felizmente, ya la ciencia se
muestra menos atrevida y menos dog
matica ante el doble enigma del princi-
pio y del Un de la vida. La misma dua-
lidad de espiritu y materia, que el ore

0 D. José O.- Sieilio. Aportado 121 H.drld

yente aceptd siempre como la razén
suprema del'equilibrio xmiversal, no so-
lamente no' repugna al pensador, sino
gue ha encontrado en €l esa respetuosa
vacilacion que en los hombres muy
cultos es la primera etapa de la fe. ¢ Por
gué, pues, se pretende excluir la reli-
gion de la escuela, privando al nifio de
gna luz que aclara todos ios problemas
de su destino? No lo comprendo. Se
alega, como excusa 0 defensa del laicis
mo pedagdgico, que la religion es un
instrumento de poder temporal. Bueno

A ¢Por qué no hemos de admitir
que el cristianismo tenga sébrelas al-
mas la misma influencia y el mismo
prestigio, por lo menos, que una doctri-
na politica cualquiera? ¢Quién ha dicho
gue la democracia 6 el despotismo pue-

Véase en pag. X X, nuevo producto
lacteo B E: R | ISI A

dan suministrarnos méas elementos de
consuelo y de felicidad que la fe religio-
sa? Ademas, como decia Pascal, ¢gqué
vamos perdiendo con creer? En el' su
puesto absurdo de que el cosmos no
esté regido por un pensamiento divino
y de que la armonia vital resulte de un
equilibrio de fuerzas que se compensan,
¢qué arriesgamos aceptando la hipotesis
contraria, que la ciencia misma uo re

husa? Es preciso creer, y creer ciega-
mente, sin entregarse & la peligrosa
voluptuosidad analitica, que lo devora
todo y lo consume todo, amores, odios,
impulsos nobles y pasiones mezquinas,
teorias y sistemas filoséficos. Es necesa-
rio confiar en que la potencia inteligen-
te y bienhechora que nos domina se
sirve de nosotros para sus fines, y que
esos fines son tan inevitables como sa-
grados. ¢Por gué rebelarse? ; Qué vamos
ganando con erguirnos estUpidamente
ante un vasto misterio que no podemos
penetrar?

Gadol Gastel

Tuberculosis pulmonar y gnirdrgicas
ganglios, fistulas, decimas rebeldes,
linfatismo, escrofulismo infantil. '’

Esos dos nifios americanos, que han
anticipado la muerte voluntariamente,
eran dos estudiantes de Filosofia. El uno
y el otro han dicho, como justificacion
de su tragica temeridad, que, habiendo
conocido la vida prematuramente, no
solamente no les interesaba, sino que

era insoportable. La soberbia cienti-
fica, que, en ninglin caso, es respetable,
cuando se revela en la infancia inspira
verdadera piedad. Esos dos nifios aejac
taban, nada menos, que de conocer la
vida alos diez y seis afios de edad. ¢Se



>Y¢ nanea desatino mas monstruoso?
7eCOMD se puede conocer lo que no se ha
producido todavia, lo que, adn previsto
por el peosamiento, carece aun de reali

dad? La vida, aun la menos afortunada,
tiene de todo; auroras de ilusiéon y ano-
checeres de melancolia, crepiisoulos fe-
lices y ortos de amarg;ura. Es agua sere-
Nna, remanso alegre y temporal dramati-
co. ¢Por qgué aceptar prematuramente su
uniformidad, si no es uniforme, y su to

tal adversidad, si tiene claros de bienes-
tar? No. Lo que ha ocurrido es que esos

Calcinhemol Alcuberro.

Poderoso antianémico.
Alcalad, 88. — Madrid.

dos adolescentes, intoxicados grave

mente por la ciencia, padecian, ai mis-
mo tiempo, una insuficiencia espiritual,
con repercusiones organicas. Eran lo
gue se llama ahora dos psiooastécnios,

que, al venir al mundo, no traian el
caudal indispensable de energia para
afrontar sus vaivenes. La ciencia, como
ciertos venenos, no intoxica irremedia-
blemente mas que alos débiles. El fuer-
te soporta la crisis peligrosa, la remonta
gracias a su caudal de salud, y se repo

ne. Se puede uno morir de todo menos
de empacho filoso6fico. Lo indudable,
pues, es que aquellos dos nifios estaban
enfermos. Ahora bien, ¢cudles son las
causas de la psicoastenia infantil, tan
extendida en nuestro tiempo? El tema
no es de mi jurisdiccion. Ahi estan Cé-
sar JuarroB, Gonzalo Lafora, Enrique
Ferndndez Sanz y José Palancar para
tratarlo y elucidarlo con una competen

cia cientifica que yo tengo por indiscu

tibie. El cansancio espiritual, ¢se trans

mite de padres a hijos? ¢Podemos here-
dar un alma vieja...?

Manubl Bubno.

Paris, Enero, 1927.

Hasta aqui el articulo de Bueno.
Ahora ha de sernos permitido publicar
la carta que con motivo de él le ha di-
rigido nuestro Director:

Sr. D. Manuel Bueno.

Las precocidade» pasio-
nales de Qs muchachos y
las reviviKeneias amorosas
seniles son como los que
llaman los fruterosfrance-
ses primiiurs desu comer-
cio/ notienen la debida fra-
gancia nt el gusto de la
madures «lalumil, pero en
cambio, cueslatt muy caros.
-lch.

Las pasiones, querido Manolo, tienen
BU evolucion cronolégica que, dentro de
limites, si no inflexibles, al menos resis-
tentes, llevan lentamente al individuo a

B | (lin b»Biiy), nmgdUDBU rteiosil
0|'0 '.imy mly uls elDtrt it epilepsiaj
U SduU d ilitera lerview

su completo desarrollo y & su declina-
cion prefijada, de la misma manera que
los érganos fisicos tienen su momento
de aparicion y cuando le anticipan, pro-
ducen un trastorno, un desequilibrio en
todos los Ordenes desde el estético al
fisioldgico y genésico. ¢(No havisto us-
ted nunca con extrafieza y aun con cier-
ta repulsién, esos nifios prematuramen-

TBBTUlilA MEDIO A*

te bigotudos con acentuadas facciones
varoniles y aun a veces senectas que
nos dan la idea de murfiecos mal cons
truidos, de caricaturas maliciosas y de
seres anormales y patol0gicos? La cara
de viejo Se describia en mis tiempos de
clinico como caracteristica de la tabea
meaentériea Y €ra signo acusador de un
mal de fin inmediato y funesto. Pues
bien, esos nifios suicidas de que usted
S€ OCupa, SON nifioa bigotudos de espiritu
tabético, intelectual y pslt"uico que, de
no haber tenido un freno discretamente
manejado, han hecho lo mejor que po-
dian hacer; pues en su futuro desarrollo
hubieran sido adultos invertidos dege
nerados perversos, pesimistas melanco-
licos perjudiciales & su sociedad y a su
tiempo.

¢Qué se pierde con que se hayan sui-
cidado ya que a tiempo no encontraron
una mano salvadora que los guiase?

Si yo refiriera & usted los casos que
han «<nacido en mi memoria al leerme
su bello articulo, podria usted escribir
un libro que uniria & la belleza de for-

“MALTOPOL?”

Extracto de malta en polvo; contiene dias-
tasa y vitaminas en forma concentrada.
M. F. Berlowitz.—.Alameda, 14, Madrid

ma por usted prestada, la importancia
clinica de un esqueleto de observacion
experimental.

Olvidan con frecuencia los escrito
res que en la vida humana hay dos, no
una, edades criticas y que la primera,
la burlescamente llamada edad de la
chinche por los esparfioles y age ingrat
por los franceses, es espiritualmente mu-
cho mas importante y trascendental
gue la menopausia 6 edad de los apaga-
mientos tesricos sexuales.

Asoma en el joven 6 en lajoven ado-
lescente una aurora de sentimientos
que debieran serles desconocidos, pero
que la sociedad ha anticipado tor-
pemente por meticulosidades y precau-
ciones mal entendidas y siempre acica-
teadas por un mal dirigido sentimiento
religioso, mientras que otros estimulos
deorden artistico, y de preocupacion aje-

TOS

JARABE MADARIAGA ,
benzocindmico.

na, vienen a despertar la propia hacien-
do creer al nifio 6 ala nifia que no de-
jara de serlo hasta que no haya sus-
tituido BB aficiones, sus instintos y sus
alegrias infantiles con expresiones las
mas veces artificiosas y fingidas de una
virilidad y una madurez que para ellos
tienen como Unica confirmacion la de
la existencia y satisfaccion del instinto
genésico.

No le habléis & un joven de quince
anos de que va siendo hombre, porque
sus musculos se fortalecen con el ejer
oicio y su entendimiento se vigoriza por
el estadio y la educacion bien dirigidos,
no, para él el ser hombre significa sen-
tir una atraccién (que las mas veces
aun no siente) por los seres del otro
sexo; ser hombre es hablar constante-
mente de amorios, de aventuras las mas
veces fantasticas, de precocidades no
sentidas, de estimulos artificiosos & que

ayuda una literatura falsa, canallesca y
pervertida, las exhibiciones escenogréa-
ficas de las pantomimas caricaturescas
en que ha venido & caer el arte teatral:
el cigarro que repugna y asquea al ser
chupado por vez primera, pero que obh-
ga a vencer la natural repugnancia,
porque hay que parecer hombres & todo
trance, y es mas facil procurarse esta
patente fumando una tagarnina que dar
una verdadera muestra de virilidad di-
ciendo cuando nos la ofrecen: «No;
gracias, no fumo... no me gusta el ta-

baco.}
Hin'jmer GG RG] AR
iQue no le gusta el tabaco! jQué mu-
chacho .., qué afeminado!, y esto del afe-
minado... se lo dice quiza una espiritual
primita de blondos pero cortos cabellos,
ventiladas y huesudas pantorrillas, que
sostiene entre sus rosados labios pin-
tarrajeados un hediondo cigarrillo in-
glés 6 egipcio, cuando no de la mis-
misima vuelta de Abajo. Hace muchos
afos, pero muchos, viviendo aun mi
pobre amigo Emilio Beus Baamonde,
le leia yo en casa del que iba a ser su
padre politico, D. Francisco de Paula
Canalejas, un articulo 6 cosa asi que
escribi con el titulo de «La edad de Ia
chinche*. La tesis de aquel trabajillo
venia a ser la misma que hoy ha resa-
gerido la lectora del precioso articulo
de usted; «Las cosas que en la vida no
se presentan a su debido tiempo son
enfermedades heterocrénicas tan dig-
nas de figurar en los cuadros noaoldgi-
coB como las monstruosidades y hete-
rotopias que se describen en los libros
de Patologia y de Clinica.»

Ahora perdéneme usted que apunte
una idea que usted toca de soslayo en
su trabajo. ¢Es que estos fendmenos so-
brevenidos en la primera edad del des-
arrollo psiquico son individuales? No,
mi querido Manolo; desde la maldicién
biblica que alcanza & la cuarta genera-
cion, hasta los estudios de la herencia
y la seleccién de Jacobi, que form»
hoy parte del evangelio de ios psiquia-
tras y que me cupo la honra de ser el
primero al darlos & conocer en Espafia,
publicando en EI Siglo Médico el
moso libro, por cierto desdefiado por la
Real Academia de Medicina de Madrid
en el afo 1876. De Moisés aca digo, la
herencia frenopabioa es un hecho acep
tado por la ciencia y consagrado por €l
vulgo, que es como las verdades tienen
mayor solidez y arraigo. Lo que
con estas cuestiones psicologico-here*

ALMORRANAS. Supositorios hemorroidal

balta. Pomada hemorroidal BibalU. Farmao»

viuda Bibalta. Rambla Cataln&a,44, Barcelona-
Madrid, Qayoao, Arenal, 2.

ditarias es lo mismo, 6 por lo menos no
caso de lo que ocurre con el concepW
que merecen los desequilibrados y i®
locos. Como todos tenemos cierta i*@F
subconsciente de que lo somos en dis
yor 6 menor grado, no queremos
nocer por tales mas que a los que d
afinan en lo que podriamos llamar
alta teaaitura de su registro fonético J
admitimos como personas corrientes
una poiCivt de entes que nb son SIno_

SIGUE A LA pagina XX"*
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MEDICDO

SECCION PROFESIONAL
PROGRAMA PROFESIONAL:

Lafunoién sanitaria es funcién del Estado y su organismo debe depender de él hasta en su representacion municipal.— Garantia
Inmediata del pago de los titulares por el fsfarfo. — Independencia y retribucién de la funcién forense.—Dignificacion profesional.
— Unién y solidaridad de los médicos. — Fraternidad, mutuo auxilio. — Seguros, previsién y socorros.

STJ ~M~ A ~P-T~- Seccion profesional: Bolelio de la aemana, por Dedo Oarlan.
TaHée, por Antonio Espinay Capo D. Felipe Ceay Alonso, por J. U. Tomé y Bono.—Comité ejecutivo de la Asociacién Naoionai de Hédiooa
titulares'iosneotoree municipales de Sanidad.—La Real orden doatituyenco Ala Junta de gobierno del Colegio de Toledo.—Academias, So-
ciedades y Oonferenofas. por Sediaal—Avance al resumen anual del Boletin de Estadistica DemogrAflca.—Federacion de Oolegios Médicos

Seccion oficial, gobernacion.—Gracia y Jui-ticia.-Uontepfo facultativo.-Gaceta de la salud puOllca: Estado sanitario de Ma-

de Espania.

drid. Croénicas.—VaoaQteB.—Gorrespondenoia.- Por las Clinicas de Europa.—Tertulia Médica.—Anuncios.

Boletin de la semana.

Real Academia Nacional de Medicina.— Diatriba
contra los médicos.

A pesar de lo desapacible del tiempo, en la tar
ck del domingo, excepcionalmente fria y triste, y &
pesar también del nimero de sefiores académicos
gue segun se decia se hallaban enfermos a conse-
cuencia de la pandemia reinante, celebrdse el do-
mingo ultimo en su domicilio la sesion inaugural
H curso de 1927, en la Real Academia Nacional
¢k Medicina.

Dibdse a conocer, en primer término, le Memo-
na de secretaria, de que es autor el secretario per-
petuo Dr. Pulido, y que fué leida por dificultades
e emisidn fonética de éste, por el siempre bien
predispuesto a suplir deficiencias, el bondadoso

Mariscal, que con voz clara y reposada y co-
rreccion de estilo insuperable nos puso en autos del
Recepto que abarca: la sesion inaugural del curso
~terior; las sesiones literarias celebradas en su
~nscurso, las materias en ellas tratadas y per-
*®ualidades que intervinieron; las conferencias,
'diiea que ostentaron y oradores que las tuvieron a
«cargo; la fiesta del libro en su recinto celebrada;
Naportacion prestada por la Academia a la cultura
“teriiacional, acogiendo en su seno al Congreso In-
ternacional de Esperanto y al X Congreso Interna-
®rd de Proteccion & la Infancia y & la Materni-

las exaltaciones de académicos y motivos que
bellas por diversidad de conceptos dieron lugar;
~ cambios de personal, las sesiones de gobiernoy
*ecciones, y como apéndice, una nota de libros en
~dos a la Academia por diversas corporaciones y
~iculares, durante el aino 1926, todo ello expues-
t~coula galanura y concision habitual del autor,
propio tiempo que el lector, aplaudido a su ter-
t'iaciou,
Con el enunciado <Actualidades cientificas de
~rimica inorganical!, el Dr. Pifierta confecciono
@*agi6btral discurso inaugural, con religiosa aten

escuchado y saboreado por la docta concu-
JMna que a la par admiraba la profundidad de
~conceptos y la gréfica claridad con que tuvo el
*®ato de exponerlos a su consideracion.

Sin tiempo, espacio, ni capacitacion suficiente

para hacer del notable trabajo el concienzudo y

detenido juicio critico que su importancia y trans-
cendencia requieren, habremos de limitarnos & con-

signar que éste se halla constituido por uu proemio

y tres capitulos epigratiados: «luvestigacioues acer-
ca de algunos elementos quimicos y su descubri-
miento*, flnvestigacioues acerca de cuerpos com-
puestos* y tLa inmensamente pequefia divisibili-

dad de los atomos y radiaciones corpusculares*, a
su vez subdivididos en unos cuantos subtitulos, y
gue recomendamos su integral lectura a todos los
que encarinados cou estas disciplinas deseen bu-
cear en ellas, cosa que no podrian hacer si trans-
cribieramos algun fragmento dislocado dei todo
armonico que es preciso conocer. EI Dr. Pifierda
fué larga y unanimemente aplaudido al concluir
la lectura de la hermosa leccién que deleitados
acabamos de escuchar,

Y como eu el numero anterior dimos ya cuenta
de los agraciados cou la diversidad de premios de
gue constaba el programa, excepcion hecha de los
de la Academiay Roel, cuyos autores no fueron co-
nocidos hasta este acto, & continuacién lo publica-
mos: Premio de la Real Academia Nacional de Me-
dicina, tema segundo, tCorrelacion fundamental

entre el sistema nervioso de la vida vegetativa y

las glandulas endocrinas». Se coucede el premio &
la Memoria presentada con el lema cClaudio Ber
uard*, de que resultdé ser autor el joven doctor don
Eduardo Bonilla de la Vega; y el acceésit al doctor
D. Federico Jimeénez Ontiveros. Y el premio Roel
se concedi6 al Dr. D. Baltasar Hernandez Briz, el
accésit del mismo al Dr. D. Carlos Picavea, titular
de Torreltidones.

Una vez terminado el reparto de premios, el se

nor presidente declara abierto el curso y levanta la
sesion.

Motivo de comentarios, rectificaciones y habli-

llas ha proporcionado la publicacion de un articulo
en El Noticiero del Lunes, que tenia por principal
objeto el sefialar ciertos defectos, abusos y aun su-
puestos delitos en que juzga el autor que iucurreu
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alguuos meédicos por falta de exigencia de una res-
ponsabilidad en que otros profesionales quedan so-
metidos, segun afirma el articulista.

Con sinceridad debemos confesar que & nos-
otros no nos ha producido enojo ni menos ira nin-
guna de las afirmaciones del autor. Hemos visto en
su trabajo una improvisacion, quiza obligada por
la. circunstancia de carencia de asuntos, 6 quizas
inspirada en algun episodio particular, sentimen-
talmente interpretado y poco reflexivamente lleva-
do al terreno de la publicidad.

No han faltado contestaciones apropiadas y
enérgicas al tal articulo; entre ellas hemos leido con
gusto la del Sr. D. Leopoldo Bejarauo, hijo de nues-
tro nunca olvidado amigo D. Eloy, de quien se re-
producen algunos adecuados parrafos de su discurso
de ingreso en la Academia de Medicina. Publicase
esta contestacion en El Liberal y en otra no menos
sustanciosa publicada en La Nacion se ofrece para
el nimero inmediato del periddico en que vié la
luz el articulo aludido una explicacion de loa dudo-
sos conceptos contenidos en éste. Como ante esta
promesa no resultaria correcta una respuesta ener-
gica, hasta ser la rectificacion conocida, nos abste
liemos de contestar puntualmente a EI Noticiero,
pero soOlo le daremos alguna idea de lo que en punto
a responsabilidades profesionales se nos ocurre.

Ante todo es elemental el que afirmemos que
para fijar toda responsabilidad, de cualquier orden
gue sea, hace falta discernir el propésito de error,
dafio 6 dolo que existiera en el supuesto delincuen-
te, y si no existe delito verdadero sin dolo volunta
rio, claro esta que implicitamente resulta que las
imputaciones tan a la ligera hechas & los médicos,
s6lo pueden alcanzar, en caso de que existan, a
aquellos que voluntariamente las cometieran, es de-
cir, a los criminales ordinarios, y éstos nunca han
dejado de estar fuera de la esfera amparadora de
los Codigos. Quedara, pues, la cuestion reducida &
demostrar el delito, la intencion de cometerle y la
sumision & los tribunales del culpable. ¢(Cuauao se
ha visto ni se ha intentado que ninguu ciudadano
de pais culto quede exento de esta responsabilidad?

Lo que ocurre es que en el ejercicio de una
profesion y muy particularmente de la médica, el
juicio publico, indocto 6 insuficiente en su docu-
mentacion; opina de un modo las més veces pasio-
nal y caprichoso, y sobre tales opiniones, contra-
puestas a la verdad efectiva, no creemos que nadie
pueda demandar castigos ni sanciones. Querer eri-
gir en Tribunal Supremo el de la opinién publica
formulado en la prensa, haciendo publicos los erro-
res supuestos, los fracasos inesperados 0 las sospe-
chosas delincuencias, es una ligereza en que no
pensabamos que nadie pudiese incurrir,

Curioso seria que saliendo del terreno de la
Medicina se exigiesen andalogas responsabilidades
en el de la literatura por ejemplo, cuando a un
autor se le ocurriera una idea nociva (que también
las tonterias pueden serlo) cuya fuerza maléfica,
expansiva y de propaganda es muchas veces im
posible de medir. jCuantos escritores se eucoutra
rian entonces sometidos al fallo de loi tribunales!

Decio ((ar lan

Primer Congreso de Sanidad Hunlciool.

A LOS INSPECTORES MUNICIPALES DE SANIDAD

Beunido en Madrid el Comité ejecutivo de la Asociacién
Nacional de Inspectores municipales de Sani iad y hacién-
dose intérpreie de la necesidad sentida por la clase, de ma-
nifestarse en su aspecto cientifico-sanitario para probar bu
competenciay capacidad cultural, ha acordado, como medio
méas adecuado a tal fin, convocar un Congreso de Sanidad
municipal en el que podran tomar parte todos loa inspeoto.
res municipales de Sanidad de Espafia, pudie.ido prestar au
valioso concurso todas las demés clases sanitarias. Este
Congreso se celebrara en Madrid el mes de Mayo préximo
habiéndose aci-rdado que los temas que han de ponerse &
discusion sean los siguientes:

10 La vivienda en los pequefios Municipios; sus defec-
tos y manera de corregirlos. Ponente, Sr. Fernandez Alda-
ma, Almadén (Ciudad Real).

2® Abastecimiento de aguas en las poblaciones rurales.
Ponente, D. Primo Gila Regidor, EIl Espinar (Segovia).

3.0 Eliminacién y tratamiento practico de excretas y
aguas residuales en el medio rural.

4.0 Profilaxis de las enfermedades de origen hidrico.

5. ® Mortalidad infantil en el medio rural. Ponente, se-
for Frias Reus (Tarragona).

6. ® Estadisticas de morbilidad y morta'ida . Su técnica
y BU valor. Ponente, 1>. Alfredo Canal, GranoUers del Va-
llés (Barcelona).

Con objeto de facilitar la labor de organizacion de
este Congreso y a fin de que rinda lob mayores beneficios
se han designado & la vez las signienteB Comisionei:

Cienii/icc.-B. José Rabaea, Lérida; D. José Martin, Lé
rida; D. Pelayo Maitorell, Lifiola (Lérida).

Econémica.-Tf. Pedro Arilla, Quinto (zaragoza); D. To'
mas Tobajas, Maria de Huerva (Zaragoza); D. Luis Ira-
che, Pinseque (Zaragoza).

Propaganda.-D. JOSé Mestre Puig, Molins de Rey
celona);D. Alfredo Canal Comas, GranoUers del Valté«
(Barcelona).

organizacion. -D. Ramén Velasco, Medina del Canp
(Valladolid); D. TJbaldo Trujillano, Madrid.

No duda este Comité que la clase ha de responder
say entusiasticamente a esta manifealaciéon de la cu u™
colectiva presentando los comparieros que lo estimen opo™
tuno las enmiendas pertinentes a cada uno de los ®..
jeto del Congreso, lo cual ha de contribuir al
miente de los preaiigios del Cuerpo de Inspectores
pales de Sanidad y al resurgimiento progresivo de su e e
da funcién.—EciMort Velasco, mPedro Arilla.— Pelayo

iorell— Prancisco Ayaso.— Ubaldo Irujillano.
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RICARDO PEREZ VALDES

Tristes recuerdos trae, & mi memoria la pérdida de tan
guerido amigo como excelso médico. Al saber su muerte,
dirigi mi vista A un grupo de amigos que en las orillas
del Manzanares celebraban su amistad con esparcimien-
tos campestresy paseos higiénicos; todos ellos, menos Pepe-
Botella, han desaparecido, y el ultimo, Ricardo Pérez Val-
dés, Perico Espina, Cloromido Andrés, Juan Azla, eran
los jiaseantes y los amigos inseparables. Todos tenian con-
diciones excepcionales, entre las que dominaban la senci-
llez, el carino, la honrad<'z y vastisima ilustracion, ade-
més de sus conocimientos médicos.

El compariero Pérez Valdés, nuestro en el querido Cuer-
po de la Beneficencia Provincial, donde ingres6 muy joven
por oposicion, en compafia de Cisneros, Antonio Bravo,
Fernando Géstelo y otros, algunos de ellos vivos por for-
tuna, muy pronto se destaco su figura cientifica y sus afi-
ciones hacia las enfermedades del sistema nervioso, sien-
do uno de los que mas han cultivado esta dificil especiali-
dad, practicando un verdadero sacerdocio cerca del loco.
Su clinica del Hos)>ital Provincial era mas que una sala
do dementes, un sanatorio, pues pasando visita con Pérez
Valdés, casi no nos apercibiamos que aipicllos desgracia-
dos eran menos cuerdos que nosotros. Le seguian, le es-
cuclmban, y creo que casi le entendian, pues a veces ra-
zonaban, tal vez mejor que los orgullosos de su inteli-
gencia. Nada de castigo; abolida la camisa de fuerza; todo
por el carifio y la persuasiéon, por la dulzura y el trato
delicado; sin que j>ara nada entrara la fuerza para conse-
guir la sumision; bien clasificados, la memoria de Pinel y
Charcot, y el espiritu de Esquerdo y de Vera, rovivian en
Pérez Valdés, moldeados por un concepto muy original,
inuy adelantado, de la terapéutica moral y fisica del ena-
jenado.

Pérez Valdés vivié con el difuntoy querido amigo Eu-
genio Gutiérrez en Paris, siguiendo los cursos de los mé-
dicos generales, pero principalmente los de Charcoty del
Hospital de nifios, de cuyas ensefianzas sacO Opiinos fru-
tos pai*a después aplicarlos & sus enfermos.

En su clientela particular tenia el mismo atractivo. Je
querian todos, y le consultaban muchos para oir su con-
sejo en casos graves, de un aspecto social tan delicado, co-
~0 el que se deriva de una opinion referente 4 una expul-
sion de la familia y de la sociedad de un sujeto con su

perturbada 6 trastornada, y muchas veces consiguio

Pérez Valdés devolver a la familia y a la sociedad uno de

©stos tan simpéticos enfermos, algunos mucho menos lo-

de lo que parecian, y & veces siendo exageraciones
geniales de cerebros muy superiores.

Tenia una cultura médica grande, no so6lo de su espe-
cialidad, sino de los conocimientos médicos generales y de
as ciencias sociales, con un espiritu artistico muy grande;
nada debi6 al favor, y todo lo consiguié & fuerza de estu-

y constancia. Sencillo, agradable, gran conversador y
‘bajero muy aprovechado en sus viajes; todos le buscaba-
los en nuestras reuniones.

Como escritor deja gran labor, mucha de ella de carac-

experimental. pinla epidemia colérica de 1885 demos-

0 su valor civico y su conocimiento de la enfermedad
® nefando una Memoria completa y otras de las inyeccio-
nes intravenosas en el colera morbo asiatico, tratamiento
e coélera en una Memoria leida en el Consejo de Sanidad,
en el mismo alto Cuerpo Consultivo otro informe nota-
siiQo acerca de la enfermedad del suefo; diversos tra-

bajos sobre asuntos referentes a Patologia y T(*rapéutica
infantil; oiro de la epidemiu de gripe de iSfiO, y dentro de
su especialidad, multitud de tral>ajos, .siendo lastima que
Nno hiciera una obra de conjunto de ella.

Todos sus amigos le llevamos casi a la fuerza a la Real
Acadiimia creyendo una adquisicién para la misma, y por
cierto no nos tuvimos que arrepentir de tan justa eleccién
ponjue en ella demostré excepcionales condiciones como
académico en todas las comisiones é informes que se le
encargaron, sintiendo que su enfermedad cardiotoracica
le retuviera en su casa aj>artado de sus costumbres socia-
les y cientificas y de sus aficiones al aire libre, y triste
veia llegar la muerte con una entereza pocas veces supe-
rada.

Como hombre social era todo un caballero, con el tipo
genuinamente montafiés de Santander; buen amigo, con
mi hermano Perico tuvo entre carifio, admiracién y amis-
tad un lazo tal, que nunca podré agradecer bastante los
ratos que le dedic6 en sus tristezas acompafiandole como
un hermano cuando enfermo tuvo que refugiarse en una
habitacion y no salir de ella sino muerto.

Sus liijos heredan un gran nombre, pero su pérdida se
amortiguard por el grato recuerdo y por la estela que deja.
Pérez Valdés entre todos los «jue le admirdbamos, le (jue-
riamos y le tratabamos.

Cumplido este espontaneo y justo deber con el hombre
de ciencia y con el amigo, creo que la posteridad le reser-
vara un puesto glorioso en la historia de la Medicina espa-
fiola por sus merecimientos y su saber.

Madrid, 15 de Enero de 1927.

Antonio ESPINA Y CAPO

D. FELIPE CEA Y AI.LONSO

El rudo batallar, la cruenta lucha por la vida, el mezqui-
Nno ambiente, la suma ingente de imperiosas necesidades
vitales, han ido lentamente secando en las almas los mas
puros sentimientos. Duermen loa corazones el suefio de la
nada, mientras la carne de los egoismos arde en la hoguera
de la vida diaria. Corre cada individuo en pos de un mez-
quino horizonte arrollando y pisando al que se detiene a
sofiar. Sofar, dicen, no es varonil; las almas fuertes ahogan
en su entrana los sentimientos eucaristicos de humanidad;
es mejor correr, correr en pos de un ideal mezquino y falaz
aunque sea & costa de la vida de mil'seres.

El mundo entona la polifénica sinfonia de los egoismos,
con agrias estridencias de morbosa egolatria. La manse-
dumbre callada y buena, humilde y sensata, se esconde aver-
gonzada en el cuadro de la vida; no ha de ser apreciada y
prefiere morir ignota & ser el objeto de la burla vocinglera
del conjunto.

Se ha perdido el pudor que obligaba & esconder las la-
cras infestas del espiritu; hoy se hace vanidosa feria de
aquello que se ocultaba antafio. Estamos en la época en que
la seduccidon de la mojer es una veneray el Nnegocio habil xm
certificado de alta mentalidad.

Como contraste consolador y edificante a este cuadro
vertiginoso de la vida actual, a este vértice angustioso de
la lucha por la vida, aparecen aun aisladas y mudas, algu-
nas vidas ejemplares, vidas grises, sin tonalidades gayas de
barraca, que pasan ignoradas entre la turbamulta gritadora
del zurupetismo encumbrado.

AUn existen afortunadamente en el fondo de algunos
espiritus, ideas fecundas y humanitarias, sentimientos de
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ayuda al necesitado y desvalido, aun hay hombres de tem-
ple de acero que saben dejar huella fructifera de su paso por
el mundo, hombres que, desdefiando el oropel, saben forjar-
se, calladay mansamente, el templo de su inmortalidad.

Vienen todas estas divagaciones, que vertiginosamente
han Adido de nuestra pluma, ¢ cuento de la muerte del
Dr. D. Felipe Cea y Alonso, mdédico modesto, vida gris,
gue en la hora de su muerte supo dar & sus bienes un em-
pleo fecundo y altruista.

Ejemplo claro de estos seres de que i'iltimamente habla'
hamos, es la figura del Dr. D. Felipe Cea y Alonso. Hora
bre modesto y probo, de conducta ejemplar, de vida calla-
da, siQ grandes ambiciones, al modo de esos personajes
magistrales del maestro Galdds, pasd su existencia sin dar
ai mundo el espectéculo de una vida aparatosa y brillante.

Nacié en Madridy en Madrid cursé los afios de su ca-
rrera de Medicina. Una vez dado fin a ésta en las proximi-
dades del afio 1880, comenzé su ejercicio profesional como
medico titular del pueblo de Manzanares la Rea*, término
de Colmenar de Oreja, donde permanecié algunos afos.
Desengariado, sin duda, de la alopatia, déjé el partido rural
y se trasladé a Madrid, donde comenzé a ejercer como mé
dico homedpata en el Hospital de San José, sitoado en el
popular barrio de Chamberi, y dedicado exclusivamente &
esta doctrina terapéutica.

Permaneci6 soltero, viviendo en su casa de la calle de
los Reyes en compafia de su hermana y cufiado, hasta que
a la muerte de ambos quedé privado de directos parientes.
Hace ya algunos afios que permanecia alejado del ejercicio
profesional, dejando transcurrir la vida en medio de una
tranquilidad ponderada y modesta.

Muy préximo ya al final de su vida, pensé sin duda el
Dr. Cea, darla un digno final disponiendo de sus bienes en
caritativa forma, instituyendo herederos suyos al Instituto
de Ciegos y al Colegio del Principe de Asturias para huér-
fanos de médicos, instituciones benéficas que, como pocas,
encierran loa mas altos fines de humanidad.

Muy reciente aun el fallecimiento del Dr. Cea y Alonso,
pocos han sido los datos que liasba nosotros han llegado so-
bre su vida y sobre la importancia del legado, pero seacual
guiera ésta, lleva en su entrafia una belleza ética inicial que
mas vale por su significaciéon que por la cuantia a que
pueda elevarse.

El que estas paginas escribe, emparentado como todos
los profesionales sin bastardos intereses, ala gran obra del
Colegio del Principe d™ Asturias para huérfanos de medi
eos, quiere ser uno délos primeros en enaltecer el desasado
proceder del Dr. Ceay Alonso y manifestar publicamente
su orgu.loBo agradecimiento y el de todos los médicos
buenos de Espafia.

J. M. TOME Y BONA
15 Enero, 1927.

[oniii ejecDlito de la isoiiatlon Itaiional de Mdoicos tilulates:
inipectoiei moililpalei ce Sanickd

Reunidos en Madrid el dia 8 del actual para celebrar
las sesiones reglamentarias correspondientes al cuarto tri-
mestre de 1926, los comparieros que integran este Comi-
té, por imposibilidad de haberlo hecho en los dias 27 y si-
guientes de Diciembre ultimo, para cuya fecha se habla
hecho la convocatoria, a causa de enfermedad sufrida por
los Sres. Volasco y Ayuso, y en su dereo de dar & conocer
a todos los compafieros la labor realizada durante las sesio-

nes, asi como las gestiones practicadas & partir de su re-
union anterior, hacen las siguientes manifestaciones:

Teniendo en cuenta lo que dispone el articulo 14 del
Reglamento, se decide celebrar la Asamblea de representan «
tes en el proximo mes de Mayo y en lasf chas que oportu-
namente se convocaran. A este fin y deseando que todas las
provincias tengan su representaciéon en tan importante
acto, se ocupan del estado de la organizacion, resultando
que se hallan integramente constituidas 86, faltando las
Juntas provinciales de otras ocho y guedando s6lo seis en
que las Juntas distritales se van haciendo con mas lentitud,
y & este efecto y con el fin de evitar entorpecimientos han
acordado igualmente que cuando en una provincia estén
organizados la mayoria de los distritos, éstos pueden pro
ceder a la constitucion de la Junta provincial, sin perjuicio
de que ulteriormente se organicen los distritos restantes,
esperando de los entusiasmos y anhelos de los comparieros
por el resurgimiento de la clase, que no tardaran en sumar-
se a esta organizacion los de aquéllas provincias que adn
no lo han verificado. Asimismo y con objeto de facilitar la
debida preparacion para la Asamblea, han sido tomados
por unanimidad los siguientes acuerdos: Ampliar hasta el
28 de Febrero el plazo que determina el articulo 13 del Re-
glamento de la Asociacion, dirigiendo antes de dicha fecha
las proposiciones al secretario del Comité, D. Ubaldo Tru-
jillano Izquierdo, en el Ministerio de la CirobemaciOD, Di-
reccion general de Sanidad. La Asamblea se celebrara en
Madrid y los temas que se pondran a discusion seran los
siguientes:

1 ® Reglamento.

2. “ Prevision (articulo 30).

3. “ Escalafon.

4. ® Aspiraciones de la Asociacion.

5.0 Proposiciones de las Juntas provinciales.
6.0 Eleccién del Comité ejecutivo.

A continuacion de la Asamblea, tratando de cumplir lo
que dispone el articulo 29 del Reglamento, se celebrara un
Congreso de Sanidad municipal, a fin de hacer publica de-
mostracién de la competencia y capacitaciéon que adorna a
los inspectores municipales de Sanidad para el desempefio
de la dificil y elevada misiéon que les estd encomendada,
habiendo solicitado del Poder publico conceda caréacter ofi*
cial a este Congreso.

A continuacion se celebrara un homenaje de gratitud y
de carifno hacia los Exomos. Sres. Ministro de la Goberna-
cion y Director general de Sanidad, por la simpatia é inte-
rés con que vienen ocupandose de la Sanidad y sus gesto-
res. Este consistira en la entrega de un album conteniendo
las firmas de todos los inspectores municipales de Sanidad
que voluntariamente se adhieran & este acto, no dudando
seran todos los de Espafia. Con este objeto se ha nombrado
una Comisién constituida por los sefiorhs siguientes:

D. Francisco Ayuso, Murcia; D. Pablo Martin Torres,
Murcia; D. José Basterrechea, Murcia; D. Brancisco Villar»
Marcia; D. Pedro Garcia Romera, Lorca; D. Juan Solé»
Cartagena.

Ha sido solicitada una aclaracion acerca de quiénes han
de desempefiar el cargo de secretario de las Juntas munict
pales de Sanidad 6 igualmente que sean dispensados del
requisito de la edad los inspectores municipales de Sanidad
para tomar parte en las oposiciones para provision de pla-
zas de subdelegados de Medicina; Asimismo se ha solicita-
do xma disposicion que obligue & los inspectores municipa-
les de Sanidad a cumplir en todas sus partes el Reglamento
de la Asociacion.

Respecto a la recaudacién de cuotas y teniendo en caen-
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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 accion de la inmunoterapia especifica obtenida con los sueros antineumo-
coccicos y la paraespecifica del suero antidiftérico. Si a estas acciones se sum an
en el mismo producto la accion quimioterapica de la optoquina se realizara el ideal
del tratamiento de los procesos pulmonares y broncopulmonares.

La feliz asociacion de la accion del suero antidiftérico, el antineumocéccico y de
la optoquinaen el bronconeum oserum explica la superioridad de este pro-
ducto a todo otro similar y su universal aceptacion para el tratamiento de las pneu-

Ires, o L.
Ular, monias, bronconeumonias, bronquitis agudas y cronicas de los adultos y de la

Solé. ) ) . P . . .
infancia, sean de etiologia Unica (pneumococias) ¢ asociada (pneumococo, estrepto-

coco, Pfeiffer, etc. etc.).

Pidanse muestras y literatura al Instituto «IBY S >

Btieo'
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El siglo médico

ta las manifestaeiones hechas al Comité por algunas -Tuntas
provinciales, se ha acordado autorizar & éstas para que re-
tengan con el iin de subvenir & sus gastos el 25 por 100 de
las cantidades recaudadas enviando el resto al tesorero del
Comite.

Han sido cursadas a la Direccién general de Sanidad
numerosas reclamaciones recibidas de compafieros referen
tes a la irregularidad en que persisten algunos Ayunta
mientos no cumpliendo las vigentes disposiciones sanita
rias, habiendo obtenido satisfactorio resultado en gran na
mero de ellas que seran publicadas separadimente por no
hacer méas extenso este comunicado, hallandose otras en
periodo de tramitacion, habiendo acordado igualmente que
en lo sucesivo las reclamaciones que hayan de dirigirse a
este Comité para su tramitacion se haga por conducto de
la Junta provincial respectiva.

En virtud de la vigente ley de Presupuestos ha sido
creado el Negociado de Inspectores Municipales de Sani
dad, quedando asi cumplidos los deseos de la Asociaciéon
unanimemente expresados en la ultima sesion de la Asam
blea constituyente.

Como sintesis diremos que el afio 1926 ha sido prodig-i
parala Sanidad, siendo de desear que el que acaba de inau-
gurarse contindie dando los miamos frutos, lo que asi nos
bace esperar el celo y competencia de los ilustres varones
gue tan dignamente rigen la Sanidad, asi como los entu
Blasmos y abnegacion de los inspectores municipales, con-
siderando que la Sanidad es elemento primordial para ha
cer una nacion grande y vigorosa a que todos tenemos la
obligacién de contribuir.

Madrid, 11 de Euero de 1927 —Eam~n Telasco.— Felayo
Martorell.— Pedro Arilla. Francisco Aymo. -Tibaldo Tru

jilUano.

Ld Real orden destituyendo
d InJunto de GoUlerno del Colegio de Toledo.

El excelentisimo sefior ministro de la Gobernacién, con
fecha 4 del corriente, comunica la Real orden que sigue al
Sefor gobernador civil de Toledo:

«Excelentisimo sefior; Examinado el expediente instrui-
do en cumplimiento de lo dispuesto por Real orden de este
Ministerio, fecha 7 de Septiembre préximo pasado, con el
dn de determinar las irregularidades que pudieran existir

el funcionamiento del Colegio oficial de Médicos de esa
provincia, y

Resultando: que con posterioridad al afio de 1921 las
~novaciones de la Junta de gobierno del Colegio tuvieran

ngar en Julio de loe afios 1922y 1926, en Noviembre de
25y convocada otra, sin tener efecto, en Agosto del co-
~ente afno; que la vacante de vocal representante del par
Yo de Torrijos producida por la dimisidon del Sr. Sanmi-
S, se cubrid por votacion efectuada en la Junta general
®Riebrada en 17 de Noviembre de 1925, siendo asi que el
e_o@ ™jento de D. Manuel Pinilla se hizo en 30 de Julio
niismo afio, por los colegiados de su distrito, y que el
®yecto de Reglamento que el Colegio tiene pendiente de
probacion en ese Gobierno civil, fuad remitido en 22 de
j Sosto ultimo, no obstante haber sido aprobado por el Co-
en segunda convocatoria, en Junta general celebrada

1 de Abril del corriente afio;
N Resultando: Que la Junta de gobierno viene negandose
®"6ltas las pdlizas de las dos pesetas del Colegio
Qorfanos de Mdadicos que deben llevar las certiGicaoio-

nee facultativas, imponiendo como obligatorio el certifica-
do Unico, no obstante los requerimientos que le han sido
hechos por este ( Jobierno civil en 11 de Noviembre de 1925,
24 de Junio y 14 de -Tunio del corriente afio, para que ee
abstenga de cometer tal abuso;

Resultando: Que el tener conocimiento la Junta de go-
bierno del Colegio de la Real orden de este Ministerio, fe-
cha 14 de Julio dltimo, por la que se estim6 un recurso de
alzada interpuesto por D. Emilio Miguel Peregrina, contra
el fallo del Jurado Mddico de la cuarta region, que confir-
mo otro del Colegio, por el que se habia acordado la expul-
sion del recurrente y suspension temporal del ejercicio pro-
fesional, se reunié la Juntay acord6 dimitir con caracter
irrevocable por creerse desautorizada con resolucién minis
terial; que convocada a Junta general extraordinaria para
el 19 de Agosto por medio de un volante impresoy sin
anunciarla en la Prensa segun esta mandado para dar cuen-
ta de la dimisién y nombramiento de la que habia de susti-
tuirla, se acordd por los asistentes (24 colegiados), el que no
se eligiese Junta alguna en sustitucion de la dimisionaria,

Vistos: Los vigentes Estatutos de los Colegios oficiales
de modicos y el Reglamento de régimen interior del Cole-
gio y demas disposiciones legales de aplicacion al caso, y

Considerando: Que con arreglo a lo dispuesto en el Re
glamento de régimen interior del Colegio, las renovaciones
de la Junta de gobierno han de hacerse en la primera quin-
cena de Junio, resultando infringida reiteradamente esta
disposicién, toda vez qoe con posterioridad al afio 1921, nin-
guna Junta se ha renovado en época reglamentaria, tra-
yendo aparejada, como consecuencia de la infraccion, una
prolongacion de funciones de las Juntas que han debido
cesar y no cesaron en la fecha determinada por el Regla-
mento y en cuya falta se halla incnrsa la actual Junta de
gobierno;

Considerando: Que los articulos 20y 46 del citado Re-
glamento determinan que los colegiados de cada distrito
elegiran un vocal, que ha de formar parte de la Junta de
gobierno en virtud de lo cual la vacante producida en el
Distrito de Torrijos debid ser cubierta en esa forma, come-
tiéndose una evidente infraccién de tales preceptos del Re-
glamento al efectuarse el hombramiento de vocal de aquel
distrito en la Junta general celebrada por el Colegio en 17
de Noviembre de 1925;

Considerando: Que el hecho de venirse negando siste-
maticamente la Junta de gobierno, no obstante los reque-
rimientos que al efecto le fueron hechos por la autoridad
gubernativa, a la venta suelta de los sellos del Colegio de
Huérfanos de Médicos, que han de llevar las certificaciones
facultativas, «constituye», a la par, una infracciébn mani-
fiesta de las disposiciones del art. 26 y siguientes de los
Estatutos de los Colegios y 8® del Real decreto de 25 de
Septiembre de 1925, una falta grave que pudiera revestir
el caracter de delito por la coaccion que supone sobre los
adquirentes de tales sellos, el imponerles al propio tiempo
la adquisicion del certificado Unico obligatorio mediante
un estipendio fijado de antemano;

Considerando; Que la actitud adoptada por la Junta de
gobierno del Colegio Mddico de esa provincia y demas
asistentes 4 la Junta general extraordinaria celebrada en
19 de Agosto del corriente afio, al tener conocimiento de la
Real orden de 14 de Julio préximo pasado, resolviendo el
recurso de alzada interpuesto por D. Emilio Miguel Pere-
grina, intentando promover un movimiento de clase de
franca rebeldia & las 6rdenes emanadas de la legitima au
toridad, olvidando el caréacter oficial del organismo y las
debidas relaciones de sumisién y respeto al superior jerar-
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quico, actitudes que ni aun en el libre ejeiciclo del derecho
del ciudadano podrian consentirse por atacar a los princi-
pios basicos fundamentales en un Estado, supone una falta
grave que debe ser corregida en forma adecuada & la im-
portancia que reviste;

Considerando: Por todo lo expuesto que la Junta de go-
bierno del Colegio Médico de esta provincia, como repre-
sentacion oficial del citado organismo, no tan sélo no cum
pie, ni en el fondo ni en la forma, los finee para que faé
creada, sino que al propio tiempo hizo publico y expreso
con manifiesta reiteracion su actitud de resistencia é indis
ciplina a las 6rdenes emanadas de este Ministerio, fundan-
do su proceder irregular en una supuesta cuestion de dig -
nidad profesional,

S. M, el Rey (g. D. g.) ha tenido & bien disponer:

1® Destituir & la Junta de gobierno del Colegio Mdédico
de esa provincia, incapacitando & los sefiores que forman
parte de la misma y a los demas colegiados asistentes a la
Junta general extraordinaria celebrada en 19 de Agosto
altimo en aquel Colegio, para formar parte de la expresada
Junta de gobierno en un plazo de ocho afios; y

20
miento, con caracter interino, de una nueva Junta de go-
bierno, convocandose por ésta al Colegio a reunién general
extraordinaria para eleccion de la definitiva.

De Real orden lo digo aY. E. para su conocimiento, el
de la Junta de gobierno de ese Colegio Médico y demas in-
teresados a los efectos consignientes.

Lo traslado & usted para conocimiento de la Junta de
gobierno de ese Colegio y demas interesados a los efectos
consiguientes.

Dios guarde & nsted muchos afios. Toledo, 18 de Di-
ciembre de 1926.— Ye”a de ReiorWllo.—Serior presidente del
Colegio'Oficial de Médicos de esta provincia.»

Eleccion de Junta definitiva dd Colegio Médico de Toledo.

Al ser por el ministro de la Gobernacion destituida la
Junta directiva del Colegio Médico Provincial de Toledo,
el gobernador designé para sustituirla interinamente & los
sefiores que & continnacion se expresan: presidente, D. Mar-
celo Garcia; vicepresidente, D. Francisco Lopez Paredes; te-
sorero, D. Justo Carmona; contador, D. Juan Moraleda Es-
teban; «ecretano, D. Mariano Yegna, Yy vocales, D. Luis Tu
rxalba, D. Félix Juzgado, D. Eulogio Guzman, D. Sandalio
Madero, D. Casto Martin, D. Baudilio Doian, D. Rio Gal-
vez, D. Jesus Madero, D. David Ortega y D. Luis Portero
que para el 27 del que rige convocan a Junta general extra-
ordinaria en que ha de precederse a la elecciéon de la Junta
directiva que con caracter definitivo habra de sustituirlos.

Academias, Saciedades y Conferencias.

10 Enero. Academia Médico Quirargica Espafola, presi
dida en los primeros momentos por el Dr. Pascual y el
resto de la sesion por el Dr.Marafion.

El Dr. Calandre describe el caso de un jornalero de cua
rentay ocho afios afecto de «angina de pecho», entre cuya
sintomatologia perfectamente bosquejada sobresalia el do-
lor, de tal modo angustioso é insufrible, que el paciente mas
de unavez indic6 que a no haber medio de librarle deél, re-
curriria al suicidio. En semejante situacion y previo Was-
sermann fuertemente positivo y el consiguiente tratamien
to especifico sin resultados, le propuso la intervencion qui-

Que por ese Gobierno civil se proceda al nombra-

medtco

rdrgica, que una vez aceptada, mas tar le realizé el doctor
Nogueras. EIl Dr. Calandre considera en estos casos muy di-
ficil la precisa determinacion del diagnéstico, porque sa-
bido es que la angina de pecho no es por si misma una en
fermedad, sino sindrome de alguna otra a que se halla su-
peditada, afiadiendo para terminar, que esta clase de enfer-
mos deben clasificarse en tres grupos: los que de ningdn
modo ni bajo ninglin concepto deben operarse nunca, loa
que deben serlo algunas veces y i0s susceptibles siempre de
operacion, y especificando y puntualizando detalladamen
te todos los casos & que cada uno de estos grupos debe que-
dar adscrito.

El Dr, Nogueras explica su intervenciéon en el caso ante
el que de primera intencién quedd parado al contemplar su
facies angustiosa; dice que persiguiendo el mayor acierto
hubo de engolfarse en repasar la copiosa bibliografia que
del nuevo tratamiento puramente empirico se ocupa; expo-
ne las diversas teorias mas 6 menos racionalesy admisibles
en que aquél se asienta; considera como las mas aceptables
las dadas a conocer por Danielopolu; describe con todo de-
talle la técnica empleada en la operacion con anestesia lo-
cal practicada, revelando sus excepcionales aptitudes de
cirujano y sus vastos conocimientos anatomofisioldgicos,
en la busca y captura de las fibras nerviosas sensitivas que
hubo de escindir, respetando el ganglio estrellado; y hace
saber, por ultimo, que el enfermo durmié tranquilo tres
horas en la noche de su intervencién, que en los ocho pri-
meros dias los pas6 sin dolor y que a este ha sustituido
una seosacion de peso no muy acentuada, pero no las crisis
angustiosas que le atormentaban. El Dr. Espiua lee unes
magistrales cuartillas, en que una vez mas pone de relie70
su maxima competencia en estas materias, de que conside-
ra responsables al tabaco, la sifilis y el alcoholismo; juz-
gando, en resumen, que el tratamiento quirdrgico de la an+
gina de pecho no es una realidad tangible, sino una espe-
ranza del porvenir hoy prefiado de dificultades. El doctor
Crespo dice que no le entusiasma la intervencién quirdr-
gica y gue estima menos peligrosa la inyeccidon paraverte
bral de alcohol 6 de novocaina. EI Dr. Diaz Gomez hablo
de tres caeos operados con medianos resultados, que des-
pués sintieron los mismos trastornos que el discutido.

El Dr. Sanz Ruiz emprende con grandes brios la enume
racion de las multiples causas que pueden dar lugar als
angina de pecho, pero advertido por el presidente del escaso
tiempo de que puede disponer, renuncia al uso de la pals'
bra, anunciando la presentacién de unacomunicacion toore
el mismo tema. Los Dres. Calandre y Nogueras dan Ia®
gracias & los que intervioieron en la discusion ¢ insisten
nuevamente en que la intervencién esta indicada y debe
practicarse cuando los tratamientos médicos resultan, cono
en este caso, insuficientes.

El Dr. Calvache presenta & un adulto que habiendo sa
frido fractura doble de la mandibula, ha curado con c&R
bien modelada y perfecta prétesis que & la coneideraciéD
de académicos y publico presenta para su examen.

14 Enero. Sociedad berm atologica y SifiHografica, presidi
da por el Dr. Sanchez Covisa (D. Josgj.

El Dr. Sainz de Aja manifiesta que las lesiones gangbo
nares sifiliticas siempre las ha visto en hombres, y n
19 casos s6lo en siete bilateral; que la adenitis ingoi*/,
debe considerarse como un capitulo de linfoadenitis iog"
nal y que seria conveniente ponerse de acuerdo en lades'g
nacién, que a sujuicio debiera ser poliadenitis, y gn®
desechando la apertura de focos. EI Dr. Gay dice
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de un sindrome consecutivo a bubdén; que es necesaria una
puerta de entrada; que nunca se presenta en la mujer, y que
el sindrome ganglionar se desarrolla en cosas tuberculosas.

El Dr. Fernandez de la Portilla dice que & pesar de haber
hablado ya de la accion del treparsol administrado por via
oral, afiadird dos casos en que éstefué empleado: uno el de
unajoven incompletamente desflorada en que aparecié nn
chancroen las inmediaciones del meato, y utilizado el tre-
parsol, alos tres meses habian desaparecido las manifesta
ciones activas, que la aconseja insistir en su uso, y no lo
hace, & pesar de todo lo cual ni reaparece ni se sostiene; y es
el segundo el de un enfermo de vida turbulenta, tubérculo’
80y afecto de sifilide papulosa, de que también el treparsol
modific, dando 'Wassermann negativo y en el que antes
uso salvarsan y bismuto, sacando de todo ello la consecuen
cia de que el treparsol debe reservarse como medicamento
ideal para esperar andando.

El Dr, Bainz de Aja habla del estiomele de la vulva,
proceso que por haber sido tratado por los ginec6logos, no
ha revelado la relacion que tiene con la veneoiologia; dice
que el estiomele se presenta en pene, ingle y margenes del
ano; que el edema llega a tomar la forma elefantiasica, y
gue se presentan también lesiones ganglionares consecuti-
vas; que Kecasens le equipara al lupus; que otros no creen
tenga relacion alguna con él; que por su parte opina en
vulva de muijer sifilitica 6 tuberculosa ejerce sobre el es-
tiomele una influencia positiva la gonococia, y que es de
gran importancia y muy frecuente la asociacion sifilotu-
berculosa; que del tejido celular y pelvis baja arrancan las
lesiones ulcerosas; que las fistulas y demas complicaciones
Son secundarias; que el resultado varia segin su naturale-
za, y que en la generalidad de ocasiones es modiflcable por
medio de correcciones quirurgicas.

El Dr. De Gregorio da cuenta de un caso de tifia con-
tagiado por nn gato acostumbrado & colocarse en el cuello
de BU duefia.

El Dr. Navarro Martin habla de la reaccién de Mainike
como complementaria de la de "WasBermann. El Dr. Sainz
de Aja se muestra conforme en que antes de hacer mal el
Wassermann, puede utilizarse el Mainike. EI Dr. Navarro
fectitica.

El Dr. Covisa da cuenta de un oaso de granuloma, ve-
néreo tropical, tratado y curado con asombrosa rapidez con
N Centigramos de tartaro estibiado en inyeccion intrave-
nosa.

Ei Dr. Gay, en nombre propio y de sus colaboradores los
Eres. Bejarano y Covisa, da cuenta de varios casos de es-
clerodermia en los que predomina la mujer, eu cuya etio-
Icgia tiene gran importancia la endocrina principalmente
tiroidea, y en que observaron que en las zonas obesas y en
Mnéllas en que el corsé ejerce presidon se ve marcada ten
dencia a la esolerodermia en bandas. EI Dr. Sainz de Aja
W e observar que en algunos casos no es la insuficiencia
8o la hipofoncién la productora de ellas, extremo que

conveniente aclarar. El Dr. Pascual dice haber obser
~ado dos casos en su clientela particular y otro en la Fa
cuitad con lesiones gomosas que le hicieron pensar si de-
penderian del factor sifilis, que es conveniente estudiar, y
Recuerda que Azua calificaba estos casos de foliculitis. El

Covisa dice que hay enfermos en los que parece existir
~ lazo de unidn, en cuyo estudio hay que insistir. EI doc-

r Gay rectifica y se levanta la sesion.

Sociedad Odontolégica Espafiola, presidida por el Dr. Cer-
vera.

En el mismo dia y poco después actud esta Sociedad,
ocupandose, aparte de otras cuestiones depuro régimen in-
terior, en examinar y discutir las distintas proposiciones
encaminadas & reanudar la publicacion de los Anales, no
llegando, por haber transcurrido el tiempo reglamentario, &
un acuerdo definitivo, y dejando sobre la mesa sin discutir
el tama 6.0 de la orden del dia cAsuntos relativos & la Fa
deracién Sanitaria provincial».

Sabado 15 Enero. Escuela de Eumcultura.— ~1 Dr. Pi-
quer presenta al conferenciante Dr. Espinosa, publicista,
periodista y entusiasta cultivador de la Puericultura, que a
renglén seguido da comienzo a su discurso protestando con
ardor juvenil de su entusiasmo por Ja especialidad que en
breve exposicion aspira & comparar con la del extranjero.
Coneidera el atraso en que la Inspeccion se halla en Espafia
a la deficipncia de la Universidad, que la Escuela de Pueri
cultura trata de subsanar. Dice que en los Estados Unidos,
que son 49, cada uno de ellos se da su legislacién especia),
Yy que como en estos problemas ocurre o mismo, es imposi-
ble que sea completa; que de la Universidad yanqui salen
ya capacitados para instruir a monjas y enfermeras, auxi
liares que con el médico atienden integramente a lo cienti-
fico y sentimental; que en el Estado de Mine4polia, en su
capital Miunesota, es en la que mas perfectamente estan
desarrolladas estas Instituciones que constan de un director
del Tribunal Sanitario; que éste nombia los que han de ac
toar en la Sanidad publicay Sanidad escolar; lee los datos
de los presupuestos y sueldos del personal con que estos
servicios son atendidos; condiciones y circunstancias que
han de reunir los médicos escolares; obligaciones y normas
precisas de funcionamiento a que han de ajustarse; de la
revision que los maestros y enfermeras por si pueden reali-
zar para ver si padecen enfermedades contagiosas y si re-
Unen las condiciones fisicas y desarrollo mental precisas ala
funcion que han de desempefiar. Habla de los nifios defec
tuoBOS, entre los cuales incluye a ciegos, sordos, mudos y
anormales, en cuyas escuelas existen maestros especializa-
dos y material apropiado & cada una de esas subdivisiones;
de la coordinacion que el Estado establece entre las Asocia
ciones oficiales y particulares; del servicio de autobuses
para la conduccién & la escuela de anormales y tullidos; de
las clinicas escolares dentales; del derecho de las familias a
elegir escuela; de los problemas de nutricion; de las inme.
jorabies condiciones higiénicas y econdmicas en que ,la
leche se les facilita; de la vigilancia 6 intervencion directa
que el médico tiene en las comidas; de las conferencias y
folletos en todas partes prodigados a este respecto desde las
plataformas de automoviles & este fin exclusivamente dedi-
cados; de las escuelas especiales para tuberculosos; de las
clinicas cardiacas y gradacion de ejercicios en ellas aconse-
jados y consentidos; terminando’por hacer un entusiasta pa-
negirioo de las escuelas al aire libre, primero que en ningu-
na parte implantadas en Espafia por el Padre Manjon.
El Dr. Espinosa fu6 aplaudido y felicitado efusivamente

por la concurrencia, algo escasa, sin duda por la mala
noche.

SEDISAL
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lIvanii &l [esnilien aitiial B Bolelin ce Etladlilka Demogiéflea

ANO 1926

CLASIFICACION DB NATALIDAD Y MORTALIDAD
POR DISTRITOS (I)

RgEdal por 1000
Naci- Defarn
miertos. dareB En En
neoimiintos-  defanoionea.

DISTRITOS  PoblHoion.

Centro......... 47.830 666 775 18,72 16,20
Hospicio. . .. 64.603 829 903 15,18 16,64
Chamberi. .. 95.404 2.344 1.901 24,67 19,93
Buenavista. . 102.464 2.194 1.668 21,41 16,18
Congreso.. .. 76.636 2.029 2.021 26,48 26,37
Hospital. m. . 80.631 1.961 2.094 24,32 26,97
Inclusa........ 71.063 3.176 1.646 85,71 23,17
Latina.......... 80.629 2.416 1.762 29,96 21,73
Palacio......... 69.130 1.242 1.223 17,97 17,69
Universidad. 94.949 2440 1.937 25,70 20,40

Total... 773.818 18.287 16.9f6 23,66 20,67

DEFUNCIONES CLASIFICADAS POR GRANDES GRUPOS

DE EDADES

Menos de NN af0......coeiiiiiiiiiii e - W 2.671
De NNo & cuatro afoS........cc.ovvvveieeiieieeeeeeeeneenns 2.144
De cinco adiezy nueve idem..........ccoeeveuveeennnes 1.049
De veinte a treinta y nueve idem....................... 2.276
De cuarenta & cincuenta y nueve idem............... 3.154
De sesenta idem en adelante................c.ccceeenene. 4.696
Sin clasificacion ........ccooiiiiiiiii e 15
Total.oiiiiiiiiiiciciiee, 16.906

Se segrega las defunciones de transedntes Yy por
CAUSAS EXTEINMAS cuucanrnnnnnncansnansesnnsnsnnsasnnnnsnnsnnnnns 988
Total 14.917
En 1926 (totalidad).......cccoevieiiiiiiiiieeeee 16.676
Diferencia en 1926 (totalidad)..............ccceeeveene.. 4- 830

Proporcion por 1.000 (deduciendo transeuntes Y
CAUSAS EXTEIMNMAS) uutuunrunssnnssnnrsnanssnsssnsssnssnnsnnnsnnnss 19,29
Término medio diario (totalidad)........................ 43,68

SAraAMPION. ..
Escarlatina.........cooviiiiiiiii e
Coqueluche. .. ...
Difteriay Crup....ococ i
L T o 1=
COlera asiatiCo .......cvveeieiiieiieieei e eeaeennes
COlera NOSLIae. .......eueeeeieiee e
Otras enfermedades epidémicas.............ccccuene..
Tuberculosis pulmonar............ccovoiiiiiiiiaiieene.
Tuberculosis de las meninges.......ccccceevvvvenenen...
Otras tuberculosis........c.cooiviiiiii e
Céancer y otros tumores malignos.......................
Meningitis simple..........oooo
Congestion, hemorragia, reblandecimiento cere-

bral ... 833
Enfermedades organicas del corazén.................. 1.804
Bronquitis aguda............ooiiiiiiii e 677
Bronquitis Cronica..........ccocuvvuuiiieiiiiieneeeeeeean, 467
o O T=T 0 [0 aTo] o | = 309
Otras enfermedades del aparato respiratorio....... 1.628
Afecciones del estbmago (menos cancer)............. 166
Diarrea en menores de dos afios................ ; 914
Apendicitis y tiflitis...........coooiiiii 60
Hernias, obstrucciones iniestinates................... . 144
Cirrosis del higado............ccooeiiiiiiiiiieeen 207
Nefritisy mal de Bri™ht..........oooiiiiiii, 588
Tumores no cancerosos y otras enfermedades de

los érganos genitales de la mujer.................... 44

Septicemia puerperal, fiebre, peritonitis y flebitis
B-puerperal..........coooiiiiiiie :

Otros accidentes puerperales............ccoceeienienienes
Debilidad congénita y vicios de conformacion....
Debilidad senil...........ccooiiiii
SUICIAIOS. ..o .
Muertes violentas.......... oo
Otras enfermedades. ............cooiiiiiieiiiiiiieeeeene,
Enfermedades desconocidas 6 mal definidas . ....

Total. 16.906

OBSERVACIONES

La mortalidad algo més elevada que la del afio anterior,
pero exactamente igual al promedio del quinquenio prece-
dente. Una exacerbacion de escarlatina, cedié en el altimo
tercio del afio.

Madrid, 31 de Diciembre de 1926. — Por el alcalde presi-
dente, el primer teniente alcalde encargado de la Alcaldia,

E, Antén Martines.

natalidad y mortalidad en el Gltimo decenio y comparacién con EL ANO 1926

irtUM EH O DE

Namero  Proporcion

BA.XiX.BOIISOS COVPARACION CON B AKO 1926

ANOS de nacidos. por L00O. Menores de 6 afioti De 6 a&os en adelante T?:iteal Proporcién En Eﬁ
Varones. Hembras. Varones. Hembras. fallecidos. por 1.000. nacimientos. defunciones.
1917 17.178 27 52 2.667 2.165 6.391 6.464 16.557 24,91 + 1.109 + 348
1918 16.968 26.74 2.968 2.647 6.647 6.717 18.674 29,92 + 1.329 3.069
1910 16.608 26,83 2.691 2.834 6.469 6.836 18.330 28,68 + 1.779 2.42f
1920 17.928 27,78 8.112 2.891 6.940 6.112 18.065 27,97 + 369 2.160
1921 19.321 28,76 2.697 2.382 6.646 6.690 16.215 23,8» — 1.034 810
1922 19.667 28,60 2.743 2.622 6.420 5.643 16.228 23,66 — 1.270 338
1923 19.928 28,12 2.786 2.404 6.483 6.635 16.208 22.87 — 1641 803
1924 10.934 28,13 2.423 2.049 6.628 5.297 15.297 21,69 — 1.067 -f 608
1926 19.899 26,81 2.409 2.088 6.682 5.896 15.676 20,32 — 1.112 -f 330
1926 16.287 23,66 2.622 2.293 5.637 5.463 16.906 20,67 > »

Nmnenclatura abreviada

PRINCIPALES CAUSAS DB DEFUNCION

(convenio internacional)
en el Congreso de 2909.

Fiebre tifoidea (tifus abdominal)
Tifus exantematico

Fiebres intermitentes y caquexia paludica..........
VINUEIA. o

modificado

(1) Las defunciones en hospitales se clasifican en el dis-
trito de procedencia del fallecido.

FEDERACIOH DE COLEGIOI HEDICOS DE ESPAHD ©

Las certificaciones que supongan un dictamen pericial™
pedidas por autoridades judiciales 6 por particulares, seran
objeto del régimen libre A que se encuentran sometidas,

pero siempre deberan llevar los referidos sellos de 2

setas.

(1) Veéase el nUmero anterior.
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LA Opoterapia Osea

es ei método mai seguro de

REMINERALIZACION

TUBERCULOSIS . RAQUITISMO - POSFATURIA
DISTROFIAS CALCICAS -DENTICION - FRACTURAS

CONVALECENCIAS - EMBARAZO 1 LACTANCIA

OLOS

» P POLVO DE HUESOS, OPOTERAPICO

(prtparad<M d la temperatura filolégica)

® asociados @ los Exraclos paraliroide y snprarrenal  lolales.”

FIJADORES calcicos POR EXCELENCIA

DoiU: U pequefia medida de , gr. en cada comida, mezclada con los alimentos (ninguno gusto).
DESCHIE»S. D ,,, , F™ ..i, Pl A A

LABORATOIRE NATIVELLE, 49, Boul-i de Port-Royal - PARIS

NATIBAINE

DIGITALINA NATIVELLE
OUABAYNE ARNAUO

asociacion

&t LABORATORIO NATIVELLE

Literaturay Muestras : M. BENE Y T O - Lalealtad 5y 7- i ADRID

11
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Espircgaetosls: Sifilis, pian, bronquitis sangrienta de Castellani.
Asociaciones fusoespirilares: Angina de Vincent.

ft i
Disenteria amibiana, Lambliosis y Rrotozoosls intestinales en general
Sifilis hereditaria precoz.
Piorrea alveolar.
Paludismo debido al plasmodium vivax.
Tratamiento por via bucal
por el
11

( cido oxiacetil-amino-fenif-arsinico.)

PRESENTACION EN EL COMERCIO:

El STOVARSOL. seencoeDlra;
a) Para los adultos: en frascos de 28 comprimidos dosificados & 26 centigramos de substancia activa por com-

primido.
b) Parala terapéutica Infantil:

activa por comprimido.
c) Para el tratamiento p”r via intravenosa (tratamiento de la paralisis general) expendemos el Stovarsol s6*
dICO en tubos de 60 centigramos, un gramo y 1,60 gramos para disolver en e. s. de agua bidestilada y

esterilisada.

en frascos de 200 comprimidos dosificados a tm centigramo de substancia

UIXERAXURA A PEXICIc3M

|
L ks E tablilSSements F O U I jEIS~C E R E R E S
Sociedad An6nima. — Capital: 60 millones de francos.
86 & 92. Rué Viellleedu*Tcmple. —PARI1S (3%).

Agente general para Espafia: U COLL.—Codrcegai 169. - BARCELONA

ESTOMAGO-INTESTINO

OPOTgftAPIA TOTAL

HUESO FRESCO EPIFISARIO 0,i5
\I?I_A”\I;IQS-THmiOE 00  KIHASA................. 0cs

) r
[SUPRAftiHAL--. 005 DIASTASA ........... 0,05
para 1 comprimido
iiegora li peostracioo Integral del
lon Calcico per la via miealioa!

2compr|m|do* ante» de cada comida.
20 dias por mes. Nito» 1/2dosis.
TRES FORMUUS - TRES PRESCRIPCIONES

por C. de S

.y s ”
C a I C I I I n e Bicarb. 2, Fosi. 1, Sulfato de Sosa 0.50

fieeétae: GASTRO-SODINE"

ODINOT PATfUS ai, RueVioUt.

Forlato, Carborato ; Ttororo de Cddo

Jcompr/m/dot 2FORMASS  Oranulido Sulfato S, Fosf. i, Bicarb. de Sosa 0-50
e CglchhF’nOeSpura RecdUte: ** GASTRO-SODINE ” F&rmula S
2* Calciline con Adrenalina Bicarb. S, Fosf. 1, Sulfato de Sosa 0.50
|3* Calciline con Metarsiuato Bromuro de Sodio 0.25
i oompflmldoi o AAS madida 4ntet daotda Reeitese: '* QASTRO‘SOD'NE ” Férmula B

com/da.H /floi il2 doaj$.
Una cucharada pequefla por la mafiana

en ayunas en un raso de agua un poco caliente.

Muestras & disposicion de la clase Médica.
Depositario para Espafia: i. M. BALASCH. — Gran Via Diagonal, 440. — BARCELONA
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Lxisti'ii imiii(".rosas elasos do oovtiiicnoionos, unas «Ta-
liiituw, otras de pajfo. Kiminoréiiiosins: do dofunoién, d(“
vnomiivoion, do junas do cria, do onfonnodad, do accidon-
to dol trjibajo. ingreso oii Institutos y Escuoljis, do con-
ductores do juitomovilos, de sanidad, do médicos do Hos-
pitales y Miinicomios A los onforinos qaie asisten, de alie-
nados, de asistencia médica gratuita, roconocimiontos do
plazas de toi*os y onfermerias, salas do. espectaculos, etcé-
tera, ote.

pintro los certificados gratuitos esta el do defuncién,
del cual trataremos aparto. Los de pobres de solemnidad
0 de beneficencia, gnt. éstos deben ser mios impresos pro-
porcionados' por los Ayuntamientos jl sus médicos munici-
pales encargados de estos servicios, gric deben inchiirse
en el presxipuesto del material do. oficinas que todos los
anos hacen las Corporaciones para uso de sus dependen-
cias idénticamente cu la forma que hemos exjniesto al
tratar de las recetas. Los certificados de vacunacion,
nuestro entender, son gratuitos, porque segun determina
el Real decreto dcl 15 de Pinero de 1908, los inspectores
nninicipales de Sanidad no podran cobrar derechos por el
concepto referido; liay, sin embargo, opiniones en contra,
porque no infiero que haya de practicarse gratuitamente
<visado médico de papeletas para ingreso en los estable-
cimientos de primera ensefianza.

Todos los demés certificados deben ser extendidos en
papel que los Colegios Médicos han implantado con posi-
tivo éxito, que consiste en un pliego de papel de barba,
timbrado con el escudo de la provincia 6 el emblema ofi-
cial de la Sanidad, poniendo al pie de éste el lema «Cole-
gie Oficial de Médicos de ...» Todo a la cabezay al mar-

izquierdo del papel; en el centro, con caracteres grue-
ladel). , del Colegio Oficial de Médicos de ..., con
residencia en ..., y debajo, con el espacio que se usa en
estos casos, Certifica. Al margen de este papel viene pe-
fado el sello del Colegio del Principe de Asturias, timbra-
e 0 matado con el del Colegio giie lo usa. Debajo el mi-
nero de la certificacion, y al pie del pliego de papel, sepa-
r a por una linca de puntos perforada para cortarlos en
su largura y de tres centimetros de ancho, en ¢ cwe
puesto Talon resguardo de la certificacion mimero ...,
por una raya central, esta otra inscripcion: «<De-
rechos del Colegio, 5 pesetas generalmente», tii*a que cor-
#r el médico al entregar el certificado & quien lo pide y
lue servira para reintegrarse de la cantidad que como
N reglamentaria es fijada por el Colegio.
N asunto de relativa transcendencia para los Cole-
Médicos es la forma de la expedicidon de estos certiti-
capitulo VI de los Estatutos de los Colegios
~probado el 2 de Abril de 1925, en el art. 84, apartado 3.
[0z (1 P™MV'to y aparte tercero: «Para facilitar el re-
y p ° ™ expedicidon de sellos & los médicos de la iirovincia,
mJtar el adelanto de su importe a los profesores que no
ran abonarlo por anticipado, los Colegios quedan au-
~N'ANdoH & concertar con los estancos y farmacia el de-
Q@ de los referidos sellos, encargandose cada
iue provincial do organizar* este servicio en la forma
practica y beneficiosa.» Por lo que se rc-
*'gad expedicion de los sellos no se hace
la certificados; se ha querido que
~MNpaeéutica se encargara de. su venta, lo que
grado muchisimos; jiero la mayoria
Iracen pedirlos al Colegio estos certificados,
“~N\os entregan a los estancos para su expedi-
pesetas por la venta, y se reintegra al
i00 pesetas jibr cada tira firmada que presente en

ok
qu
ron-

la Depositaria ki Colt'gio, donde las inutilizan. El Cole-
gio lleva una cuenta a ca<hi médico que lo solicita, y éstos
<. encargiiii de li(ni(larla mediante, las liras d> los certifi-
cados (pu’' usaron. El resultado hasta la fecha es magnifi-
Cco y se va generalizando.

La expedicion de estos eeidificados debe unificarse para
todos los Colegios, y que sea ia mayor garantia para el
éxito y reiidiinionto, sin perjuicio para los fondos de los
Colegios ni gravamen de sus colegiados; la forma que in-
dicamos la creemos muy practica.

¢(N.uién debe extciyier loa certificados? No cabe duda
que deben ser todos los médicos, linicamento no en aque-
llos casos e.speciales que requiera un estudio determinado.

Hay algo legislado sobre esto. Los certificados médicos
demostrativos de que no padecen enfermedad de la rtsta
U oido que le impida apreciar las sefiales ni otras dolencias
6 defectos oi'ganicos que le incapaciten para el servicioy
conduccién de los velticulos de motor mecanico, eran ex-
pedidos por los inspectores provinciales de Sanidad, Réal
decreto de 23 de Julio de 1918, Real orden de 28 de Agosto
de 1924, Real orden de 3 de Junio de 1925 y Real orden
de 29 de Enero de 1926; refiriéndose a los conductores de
automoaviles para el servicio publico, estos certificados
eran nulos cuando eran expedidos con fecha anterior a
tres meses contados desde la presentacion de la solicitud
del permiso. El Real decreto aprobando el Reglamento de
circulacion de vehiculos con motor mecanico por las vias
publicas de Esparia, dice que dicho certificado debera ser
expedido jmr un médico autorizado para ejercer esta pro-
fesion por las leyes vigentes. Las limitaciones que nos
daban los Reales decretos y Real orden antes citados,
quedan relegadas Unicamente & la revisiéon de estos cer-
tificados cada un determinado numero de afios y presen-
tarse ante el inspector provincial de Sanidad, quien esti-
marda si procede 6 no nuevo'reconocimiento siempre gue
después de haber sido otorgado el certificado haya pade-
cido alguna enfermedad 6 accidente que le hubiese obli-
gado a guardar cama por mas de dos semanas. Este Real
decreto especifica lo que debo comprender en sus extre-.
mos el certificado, que no lo resefiamos por no hacemos
mas extensos.

(Se continuara.)
Saaadn ohiadl.
GiOBERINJACION

limo. Sr.: Para dar cumplimiento a la Real orden de 6
de Agosto de 1926, publicada en la caceta del 7 del mis-
mo mes 'y afo,

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

1. ® Que los inspectores generales de Sanidad exterior

y do Instituciones sanitarias, convenientemente asesora-
dos por ingenieros adscritos & la Sanidad Nacional, y pre-
vio el estudio de los expedientes presentados por los inge-
nieros aspirantes al concurso de la Escuela Nacional -de
Sanidad, publicado en la caceta de 7 de Agosto de 1926,
designen los tres concursantes que a su juicio retnan el
mayor mérito desde el punto de vista sanitario.

2. ® Que estos tres sefiores, en union de los citados ins-

pectores generales, constituyan el Tribiinal que ha de
juzgar los ejercicios del concurso-oposicion y ha de pro-
poner la designacién de los nueve aspirantes que, en
union de los tres ya designados, han de completar las
doce plazas objeto del concurso; y
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3." Que ésto s, ajuste A las i-ondiciones mareadas en

la convocatoria publicada en & de AjMosto de 192>, sin
otra modificacion que la referente al apartado 9, el cual
guedard redactado en la sifiuiente forma: «KI Tribunal
examinara, en el plazo que oportunamente se le desij¥ne,
las solicitudes y documentacion de los concui'santes, eli-
minando a los que no acrediten todas las condiciones que
en esta convocatoria se exigen, y designara, como tema
para la prueba practica & (jue lian de sujetarse ios aspi-
rantes no eliminados, la redaccion, en lineas generales,
de un anteproyecto de los' contenidos en el programa de
esjiecialiKacion de ingenieria sanitaria, y de xina Memoria
gue verse sobre el mismo asunto del anteproyecto, siendo
estos temas comunes para los opositores (jue actden en
el dia.»
. 4. El Tribunal se reunira el dia 20 del corriente mes
para dar cumplimiento & lo dispuesto en el jiarrafo ante-
rior, y fijar4, anunciandolo convenientemente, la fecha
en que el ejercicio préactico ha de realizarse.

De Real orden lo digo & V. |. para su conocimiento y
efectos. Dios guarde 4 V. I. nmchos afios. Madrid. 12 de
Enero de 1927. -martinez *4/?%;do—Sefor director general
de Sanidad.

Exemo. Sr.: Proxima la terminacion de los estudios
gue efectian los actuales alumnos de la Escuela Nacional
de Sanidad y siendo la ingenieria sanitaria una de las
materias (jue han de cursar,

S. M. el Rey (. D. g.) se ha servido disponer se encar-
gue de la referida ensefianza D. Eduardo Gallego Ramos,
coronel de Ingenieros, asesor técnico de este Mini.sterioy
vocal del Real Consejo de Sanidad.

De Real orden lo digo 4 V. E. para su conocimiento y
efectos. Dios guarde a V. E. muchos afios. Madrid, 13 de
Enero de 1927.— M artinez Anido.—Sefior ministro de la
Guerra.

Excnio. Sr.: Habiendo solicitado varios médicos am-
pliacién del plazo de presentar instancias para hacer las
oposiciones a inspectores municipales de Sanidad, por no
haber podido obtener la documentacion en el g\ie fué se-
falado en la convocatoria, y teniendo en cuenta que el
Tribunal nombrado para juzgar las del distrito universi-
tario de Madrid aun ué ha terminado su cometido,

S. M. el Rey (g. D. g.) se ha servido disponer que se
considere prorrogado hasta ocho dias habiles, & contar
del siguiente al de la publicacién de esta Real orden en
la caceta de Madrid, el plazo para presentar solicitudes
debidamente documentadas al Tribunal nombrado para
juzgar las 0j)Osiciones do inspectores municipales de Sa-
nidad del distrito universitario de Madrid, y que por dicho
Tribunal se sefalen los dfas y forma en que han de veri-
ficarse los ejercicios.

De Real orden lo digo 4 V. E. para su conocimiento y
efectos. Dios guarde & V. E. muchos afios. Madrid, 14 de
Enero de 1927.— m artinez Anido.—Senor director general
de Sanidad.

limo. Sr.: En virtud de lo dispuesto en el vigente De-
creto-ley de Presupuestos generales del Estado de 3 del
actual, y para cumplir los fines previstos en el articulo 25
del Reglamento provisional de la Asociacion Nacional del
Cuerpo de Médicos titulares-inspectores municipales de
Sanidad de 21 de Julio de 1926,

S. M. el Rey (g. I). g.) se ha servido dispnn<'r:

1 (“ue se cree en este Ministerio el Neg«tciado de Ins-
pectoresHiuinicipales d(* Sanidad, adscrito a la Dire.cciGii
general del Ramo; y

2." <e por dicho alto Centro se dé al referido Nego-
ciado la organizacién necesaria para el debido cumpli-
miento de las funciones y servicios que ha de desarrollar.

De Real orden lo digo &4 V. |. para su conocimiento y
demas efectos. Dios guarde a V. |. muchos afios. Madrid,
14 de Enero de 1927.— M artinez Anido.—Sefor director
general de Sanidad. (caceta del 16 de Enero de 1927.)

Exemo. Sr.: En vista de las peticiones formuladas a
este Ministerio por diversas j)e.rsonalidades y entidade-s
farmacéuticas,

S, M. el Rey ((]. D. g.) se ha servido disponer que s
modifique la orden de esa Direccién general de Sanidad
de 17 de Diciembre préximo pasado convocando & concur-
SO oposicion para proveer una plaza de jefe y dos de ayu-
dantes de la seccion de Serologia de! Instituto técnico de
Com])rol)acién, giuMlando el apartado (/; de la expresada
convocatoria redactado en la forma siguiente:

«Apartado Ser doctor en Jlediciiia 6 Farmacia, 6
licenciado en las mismas facultades, con las asiirnatuvas
del doctorado aprobadas, y tener el titulo de veterinaria
para la asiguada a esta profesion.»

De Real orden lo digo &4 V. E. para su conocimiento J
efectos. Dios guarde a V. E. muclios afios. Madrid, 16 ce
Enero de 1927.— m artinez A nido.—Sefor director general
de Sanidad. ( caceta did 16 de Enero de 1927.)

GRACIA Y JUSTICIA

En el Juzgado de primera instancia é instniccion d®
Balaguer se halla vacante, por haberse declarado desierto
el concurso de traslacion, la plaza de médico forense y
la Prisién preventiva, de categoria de ascenso, que debe
proveerse por concurso de méritos, conforme a lo preveni-
do en el art. 8.° del Real decreto de 12 de Abril de 191"

—En el Juzgado de primera instancia é instruccién
Lorja se halla vacante, por promaocién del que la deseinpo*
fiaba, la plaza de médico forense y de la Prision preven-
tiva, de categoria de ascenso, que debe px-oveerse por cor+
curso de traslacion, conforme & lo prevenido enel art 1°
del Real decreto de 29 de Julio de 1915.

—En el Juzgado de primera instancia ¢ instruccion i
distrito de San Miguel, de Jerez, se halla vacante, por Hi-
berse declarado desierto el concurso de traslacion, lalin
za de médico forense y de la Prisién preventiva, de dt®r
goria de término, que debe proverse por concurso de ng
ritos, conforme a lo provenido en el art. 8 ®del Real c&-
creto de 12 de Abril de 1915.

—En el Juzgado de primera instancia 6 instrucciondd
distrito de Santiago, de Jerez, se halla vacante, por be-
berse declarado desierto el concurso de traslacion. 1» P*
za de médico forense y de la Prision preventiva, de
goria de término, que debe provverse por concurso de a"
tigledad absoluta en la categoria inmediata inferior, cod
forme a lo prevenido en el art. 8 ® del Real decreto de I*
de Abril de 1915.

—En el Juzgado de primera instancia é instniccion””
Ocala se halla vacante, por haberse declarado desierto™
concurso de traslacion, la plaza de médico forense y del*
Prisién preventiva, de categoria de ascenso, que. debep”®



“Ins-
ticlon

icgo*
inpli-
ollar,
uto y
idrid,
ecctor

i)

(las &
flades

[lio =
Tidad
nieur-
>ayu-
ico de
rosada

[icia, 6
aturas
riiuvrio

ento y
, 15ce
mcre.ral

accion
.esiertn«
seyd/N*

debepr ™

— XvVn —

GANUCS GANEAID

AcICO arsenioso.......... - miligr. Estricnina (arseniato de).. Jmiligr.  Hidrastina..............cc....... miligr.
Aconitina amorfa............ ¢ miligr. Estricnina (hipofosfito de). ; miligr.  Hiosciamina.................... i miligr
Agarlt?ma .................. m|I|g_r. Estricnina (sulfato de)....  miligr. lodoformo. ... itiar :
ArDUING......ooooo miligr. - centigr. Estrofantina.................... Vio mlg-  Juglandina..................... centigr
-Atroplna ......................... (;m!l!gr. Evonimina......ooweeeeneeennn miligr. Lobelina (sulfato).......... . milig;.
Atropina (sulfato).............. ¢cmiligr. Hierro (arseniato de)........ miligr. Picrotoxina ¢ milig’
Boldioa..........ccccooeeeeis miligr. - ) T B
Bromure, e mpoa cent?gr Helenina.........cccccoeeeen... centgr. Pilocarpina (nitrato de)... miligr.
-------- : Hidrargirico (biodoro).... ili ilinoi .
Bracina............ccoveuvee... j n,iiigr. J ( ) miligr. (P:?J‘;::r':;no' """"""""""" cerI]_tlgr.
Cafel’na ------ mi|lgl’ .Centigr | ........................... mi |gr

Cafeina (arseniato). miligr.
Calcio (sulfuro).... centigr

Calomelanos, miligr.=centig, Granulé au Qcn¢j~ramirie de

gic(l;ti,na (brohc!lt_o).. ¢ mi:igr. AmUMiFKI Sl
odeina.... miligr. - centigr. q CHAT
Bigitalina amorfa .. miligr. 'REAVIQ@%@%"S%D
Emetina................ miligr.

Esparbefna (sulfato), centigr.

£l Megjor
FLRGANTE
LAXANTE

Depurativo

SEDL

CH.CHANTEA

Laboratorio- 4 Ry* Aubtiol’

PERROTr-CORilcii

58 10Iotas
VCCe&: |3or d. 1a

Quinina (arseto. de). miligr.
Quinina (hidroferro-

cianato de), miligr. -centig.
Quinina (bmhto. de) Sulfato.
Quinina (valeto. de). 2 centig.
Scilitina................. miligr.
Sal de G-regori....... miligr.
Sosa (arseniato de). miligr.
Zinc (fosfuro de)... miligr.

Contra :
Estrefiimiento
Estado bilioso
Jagneca
Congestiones.

U D

Paz jA CiV)

NE£f?\N/OXIDAO

OUcharddira&'por ¢ u
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Pulmonares, Oseas, Pe_ritoniti_s tnbercniosas,
Tnbercnlosis del ribon.

Lintatismo,

Anemia, Raquitismo, Escrofulosis,

Caries dentaria, Trastornos de la denticion.

DISPEPSIAS  ACTfIAS oin wb it ias it enciie

TRICALCIVE

A OASE DESALES CALOCAS CONVERTIDAS EN ASIMILABLES

Dirccteupi E- PERRAUDIN Laboratoire des Produits Scientia.

Ph" de I’ . elaee.
Bxchini8e Bqat e la Mila ce Paia-
LA

21, Rué Chaptal. —PAR 18

“TRICALCINE” SE VENDE

Polvos, Oomprimldoe, Qranuladoe, Sellos
y Tebletae chocolate.

TRlCALClNE PURA 6,60 francos el frasco, pare treinta dias de tratamiento
TRICALCINE FLUORADA

d. Metilarsinada.

Solamente en sellos.

. Adrenalinada.
Laboratoire des PRODUITS SCIENTIA

21,

Rué Chaptal, PARIS

Dtpositft genaral «n E«paHa: JUDII HOTIID, MADRID y BARCELONA
Muastras y falisfas; H. HOSS Plaza da la Indapandancia, 2 duplicada, MADRID
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veerse por concurso do antigiiedad absoluta en la catego-
ria inmediata inferior, conforme & lo prevenido en el ar-
ticulo 8 ®del Real decreto de 12 de Abril de 1915.

—En el Juzgado de primera instancia € instrucciéon de
Valverde del Camino se halla vacante, por haberse decla-
rado desierto el concurso de traslacién, la plaza de médi-
coforense y de la Prision preventiva, de categoria de as-
censo, que debe proveerse por concurso de antigiedad
absoluta en la categoria inmediata inferior, conforme & lo
prevenido en el art. 8 ®del Real decreto de 12 de Abril de
1915,

En el Juzgado de primera instancia € instruccion de
Villalén se halla vacante, por haberse declarado desierto
el concurso, la plaza de médico forense y do la Prisiéon
preventiva, de categoria de entrada, que debe proveerse
por concurso entre sustitutos con nombramiento anterior
al Real decreto de 12 de Abril de 1915, conforme & lo pre-
venido en el art. 4®del Real decreto de 29 de Julio de
1915.

—En el Juzgado de primera instancia 6 instruccion de
Vitoria se halla vacante, por traslacién del que la des-
empefiaba, la plaza de médico forense y de la Prision pre-
ventiva, de categoria de término, que debe pi'oveerse por
concurso de traslacion, conforme & lo prevenido en el arti-
culo 1 ®del Real decreto de 29 de Julio de 1915.

Los solicitantes dirigiran sus instancias al presidente
déla Audiencia territorial correspondiente por conducto
del juez del partido en que presten sus servicios, dentro
del plazo de treinta dias naturales, & contar desde la pu-
blicacion de este anuncio en la Gaceta de Madrid.

Madrid, 3 de Enero de 1927.—EI director general, ¢
EZvalh. (caceta del 6 de Enero de 1927.)

MONTEPIO FACULTATIVO

SECRETARIA GENERAL
ANUNCIO DE PENSION

Dona Balbina Mirete, viuda del socio D. Ramodn Serret,
wlicita pension de viudedad.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad y
Nos efectos del Reglamento.

Madrid 4 de Enero de 1927.—El secretario general,

Ninzaneque.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 712,9; Ildem minim a,

temperatura méaxima, 10,8; idem minima, 0,8;
Acatos dominantes, O. ONO.

Contindia en su marcha expansiva la epidemia gripal

desde hace dias viene observandose; la mayor parte

los casos son relativamente benignos; pero no dejan de

Neg'ntarse algunas localizaciones broncopulmonaros y

Criticas, asi como complicaciones en lamarcha de otros

N ¢ Gscrénicos que han determinado algin aumento de

reumatismos siguen presentandose con

Uenciay en los nifios son numerosos los casos de cata-
laringeos y bronquiales.

Crénicas.

Donativos para el Colegio.—Procedente de la Funda-
cion San Nicolas de Rodriguez Abaytua han sido agracia-
dos con cartillas del Monte de Piedad por valor de 250 ne-

los siguientes nifios del Colegio de Huérfanos de

Ti X X'CUro e-escos, J
lio, Mlguel Toledo y Francisco Velazquez.

Ademas del cuantioso legado a que hacemos referencia
en otro sitio, procedente del filantropico médico D. Fellpe
Cea, se han recibido los siguientes donativos:

Un generoso protector que nos moga que no mencio-
nemos su nombre, ha enviado al presidente del Patronato
del Colegio Principe de Asturias cien hermosas cantimplo-
ras de cabida de uu litro para que los exploradores puedan
completar su equipoy llevar en sus expediciones el agua
potable esterilizada que & diario obtienen en su Colosio.

La seforita dofia Josefa Fernandez Duro ha donado
doce tomos de L ce*einsodios nacionales de Pérez Galdos
con destino & la Biblioteca.

El Sr. 58 Ramoén Coderque, catedratico de Leon, ha
enviado 50 pesetas.

Nuevo plazo de admision de solicitudes para las 0oo-
siciones a inspectores municipales de Sanidad. - Ha-
biendo solicitado varios médicos ampliacién del plazo de
presentar instancias para hacer las oposiciones & inspecto-
res municipales de Sanidad, y teniendo en cuenta que el
Tribunal nonibrado para juzgar las del Distrito Universi-
toio de Madrid, aun no ha terminado su cometido, por
Real orden del Ministerio de la Gobernacion fecha 14 de

dispone que se considere prorrogado
hasta el dia 26 de los comentes el plazo para presentar
solicitudes debidamente documentadas en la Inspeccion
provincial de Sanidad de Madrid para tomar parte en las
actuales oposiciones, ajustandose a las normas sefialadas
en la convocatoria que para las mismas aparecié inserta
en el Boletin oficial de 18 de Noviembre de 1926,

Noticias,—EIl Dr. Fernandez Alcalde ha sido designa,
do para representar al Ministerio de Instruccion Publica
en el tongi*eso Internacional de Historia de la Medlcma
que se celebra en Paris.

—EI dia 14 se reunid la Comision permanente de la
Comisaria Sanitaria central. Se trataron los asuntos sL'
guientes:

Informe emitido por la Asesoria Juridica sobre compe-
tencia de la Comisaria Sanitaria en las Sociedades de aris.
tencia por accidentes del trabajo,

h (11 N1] (1] «O
Informe emitido por el inspector general de Sanidad
InspStora™™ denuncias formuladas contra la Comisién

—EI gobernador civil ha impuesto la multa de 509 pe-
setas a4 la Compafiia Madrilefia de Urbanizacion por el
estado de abandono y falta de condiciones higiénicas en
gue estan circulando los tranvias de la Ciudad Lineal

-H a sido creado en el Ministerio déla Gobernacion el
Negomado de Inspectores municipales de Sanidad

—EI Colegio de Farmacéuticos ha celebrado elecciones
resultando del escrutinio formada la nueva Junta nor ‘los
sefiores siguientes:

iWZcafe Exemo vicepresu

V|cej|res|dente
, D. T. Zumga Cerrudo; tesorero, D. Ricardo Ruiz Oca-

Na; secretario general, D. Fernando Hergueta, biblioteca-
no-arw ive~, D. Rafael Roldaii Guerrero, y vicesecretario-
contador, D. José de la Vega.

—EIl Dr. D. Santos Rubiaiio ha sido nombrado de la
Comision do Estudios que ha de tratar en el régimen vi

gente do los Manicomios y la constitucién de la Escuela
e Psiquiatria.

Titulos de inspectores municipales. - Los titulos y
certihcacioiies de inspectores municijiales de Sanidad de-
ben solicitarse directamente de la Direccién general de
Sanidad, remitiendo los documentos siguientes-

Solicitud reintegrada con 1,20 pesetas. Hagase constar
en la solicitud si se desean el tituloy la certificacion 6 uno
solo. En el caso de ser .solo el titulo se abonan 5 pesetas, y

ti
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siendo también la certitieacion se pagaran otras 5 pesetas,
mas una poliza de 2,40 para reintegrar la certificacion.

El que haya pertenecido al Cuerpo de Titulares, basta
con que lo haga constar en la instancia; pero siempre sera
conveniente el envié de un recibo de aquélla Junta, el ti-
tulo U otro cualiiuier documento por insignificante que
sea.

Los g\ie no hayan pertenecido a dicho Cuerpo enviaran
una certificacion del alcalde (reintegrada con 2,40 pese-
tas), en la que conste la fecha de toma de posesion de la
titular.

Tanto los titulos como las certificaciones, por el consi-
derable nimero de pedidos que hay como por los datos que
se han de confrontar, no se despachan sino transcurrido
por lo menos un mes.

Los giros y documentos pueden dirigirse de este modo;

Ministerio de la Gobeimaeion.
Direccién general de Sanidad.
Negociado de Inspectores Municipales.
Madrid.

Concurso para practicantes.—Por el presente se abre
un concurso para proveer seis plazas de practicantes de
Medicina y Cifrugra en los territories-espafioles del golfo
de Guinea, dotadas con el haber anual de 2..500 pesetas de
sueldo y 5.000 de sobresueldo, mas las que puedan quedar
vacantes hasta la fecha de resolucién del mismo; siendo el
plazo de admision de instaneias hasta las catorce del dia
12 de Febrero de 1927.

Los viajes desde el puerto de embarque al de destino
seran de cuenta del Estado.

Los aspirantes habran de reunir las condiciones exigi-
das en el anterior concurso, publicado en la Gaceta de Ma-
drid de 21 de Octubre de 1925, y acompariaran los docu-
mentos referidos en la misma.

Madrid, 12 de Enero de 1927.—EIl director general, EI
conde de Jordana. (Gaceta del 14 de Enero de 1927.)

Instituto Otorrinolaringolégico.—Relacién de los ser*
vicios facultativos prestados durante el afio 1925 en el
Instituto Otorrinolaringoldgico de las Siervas de Maria,
plaza de Chamberi, nim. 11, bajo la direccién del Dr. José
Maria Barajas y de Vilehes:

Enfermos inscritos el 31 de Diciembre de 1924, .3.133;
inscritos en el ano-1925, 694;_altas porcuracion, 350; ¢roni-
eos y despedidos, 338: siguen en tratamumto, 232, total de
enfermos asistidos desde la fundacion, afio de 1920, hasta
el 31 de Diciembre de 1925, 3.827.

Curas practicadas durante el afio en las consultas de
dicha especialidad: de garganta, 1.124; de nariz, 527; de
oidos, 967; total, 2.618. Ciperaciones durante el afo, 102;
desde la fundacion, 514.

Total de curas desde la fundacién, 16.261; de las cuales
han sido gratuitas, 14.673; de pago, 1.588.

En Céadiz se ha inaugurado el Instituto provincial de
Higiene.—Con las solemnidades de rdbrica, se llevé a cabo
la inauguracioén del Instituto provincial de Higiene, bien
emplazado y orientado extramuros de la ciudad, y como
es sabido costeado & expensas de todos los Ayuntamientos

de la provincia.

El ministro apremia & las Diputaciones que no han
organizado sus Institutos de Higiene.-Aunque la Real
orden de Gobernacion fué ya pul)licada en la seccién co-
rrespondiente del nimero anterior, no estara demas re-
cordemos a los llamados a estimular a las Diputaciones a
su cumplimiento, que el improrrogable plazo termina el
proximo 10 de Febrero, 'y fiue dicho extremo del)cra ser
acreditado ante la Direccién general de Sanidad el 11.

A no dormirse, pues, y & que tan importantes organis-
mos queden de una vez establecidos y en funciones.

Se restablecen los servicios interrumpidos en el
Hospital de la Venerable Orden Tercera.” Terminadas
ya las obras que se han realizado en el Hospital de la Ve-
nerable Orden Tercera de San Francisco de Asis (calle de
San Bernabé, nim. 13) queda abierto el Consultorio pa-
blico gratuito establecido en dicho hospital.

Un médico desagraviado por el Tribunal Supremo.-
D. Celestino Sanai)ria, ex médico titular de Alustante
(Guadalajara), se neg6 a prestar declaracion unte el juez
municipal, alegando la enemistad manifiesta que los sc-
parai)u. Fué j)rocesado por desacato, por desobedienciay

MEDICO

por tenencia de armas, y la Audiencia de Guadalajara
le condend a seis meses y un dia de prisién y 125 pesetas
de multa por el desacato y un mes y un dia de arresto pol-
la tenencia de armas.

Interpuesto recurso por el letrado D. Hijiélito Jiménez
Coronado, la Bala del Tribunal Supremo ha casado la sen-
tencia.

Obras recibidas.-Canal de Isabel I1.—Memoria sobre
el Estado de los diferentes servicios en 81 de Diciembre
de 1925 por el ingeniero-director D. Severino Bello, con
otros documentos: |I. Planos del Canal primitivo desde To-

rrelaguna hasta Madrid, en su estado actual.—Il. La pre-
sa de Puentes Viejas. Monografia.-lll. l.alucha contra
las tifoideas. Cooperacion del Canal de Isabel 11.—IV. No-

tas sobre las cuestiones suscitadas por la Sociedad Anéni-
ma Hidraulica Santillana.—V. Estadistica de los abaste-

cimientos de agua de grandes ciudades del mundo.

Lecciones de Oftalmologia Clinica, por el profesor
M. Méarquez. Oftalmologia Clinica general. Primer cua-
derno. 208 figuras. Precio, 18 pesetas. Pedidos & EIl Siglo
Médico.

El Siglo Médico permite y agradece la reproduccion
de todos sus articulos, noticias y grabados, siempre con la
natural y honrada indicacién de su origen.

Excipiente inerte.—EIl que.no hace lo que le mando,
me ve inGtilmente. Eso no le reporta ningln provecho.

(El Ev. del Buddha.)

Gineglorina Heyden.—Cofetil Heyden. — Al ndmero
presente acompafiamos un prosjlecto de cada uno de los
indicados productos, recomendando su lectura y el pedido
de muestras a la Delegacion cientifica de Madrid, doctor
L. Hahn, Fernanflor, num. 6.

Inquisiciones clinico estadisticas de «EIl Siglo Mé-
dico».—Conforme anunciamos oportunamente, se adjunta
con nuestro niimero del 22 de los corrientes la hoja para
la primera inquisicién sobre el carbunco, pustula maligna
6 antrax maligno, esperando que nuestros suseriptores las
utilicen y,envien & la Direccion de este periédico. Apar-
tado 121.

Radiografia Agfa.—Recomendamos & nuestros lectores
el pedido del folleto «Consejos practicos para la radiogra-
fia», a Agfa Foto, S. A., Rambla Catalufia, 135, Barcelo-
na, y la lectura del prospecto que adjuntamos.

LABORATORIO DE ANALISIS
Dootop Giral*— Catedratico y Académico.
Atocha, 35.— Teléfono M-33.— Madrid,
i>rinaa, esputos, alimentos, aguas, minerales, abonos, combustibl* 1
productos industriales, etc. — Tarifas gratis.
Hojas patentadas con graficos y cuadros de composicion.

SIL-AL

SILICATO DE ALUMINIO
FISIOLOGICAMENTE PURO

Uboiatorlo Gninir. Valencln.— J. SCE30, Hodilil

30LU6ION BENEDICTO
Glicero - fosfato de cal oon CREOSOTAI-

Preparacion la mas racional para curar la tnbercolosiB, bro®
quitis, catarros croénicos, infecciones gripales, enfermedad”
coDBuntivas, inapetencia, debilidad general, postracion ne -
vioaa, neurastenia, impotencia, enfermedades mentales ca
ries, raquitismo, escrofulismo, etc.

Farmacia del Or. Benedicto, San Bernardo, 41, MADRID

Sucesor de B. Teodoro.— Glorieta de Santa M.* de la Csbeaa,

histe
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grados evolutivos de un loco que llega-
rA mas tarde, de un degenerado que
esta quiza llamando & la puerta, pero
gue es fatalmente necesario como esla
bon de esa cadena que arranco no se
sabe donde y que vendra & morir me-
lancélicamente en la celda de un mani*
comio, & estallar en la pistola de Wer-
ther 6 ¢ subir al patibulo con los reos
del correo de Andalucia. El hilo es de
una existencia innegable; ahora bien,
Mairremediable, fatal y preciso que la
evolucion funesta se cumpla? Eso ja
varia: por de pronto en nuestro actual
medio social en que son tan escasos los
medios discretos que pueden emplearse
para combatirla, puede decirse que si;
andando los siglos... cuando nos descu-
bran, como decia Simarro, es probable
gue el hombre llegue & educarse de
modo tal, que fisicamente derribe un
toro de un purnietazo y moralmente apa-

[jiWllea: teiomllBicnli! iBiaolil

gue la més violenta de sus pasiones en*
tre las yemas de sus dedos.

Debiera bastar por hoy; pero no re-
nuNcio & insistir en esta tesis del suici-
dio infantil. Fues, ;I>i08 nos libre de
gue los nifos den en pensar y en decir-
w al oido que el suicidio es una prueba
cevirilidad y de hombria!

Hay una cosa en la cual disiento de
loque usted dice en su notable carta, y

ella la aseveraciéon de que la tenden
cia al suicidio es menos frecuente en el
nifio que en el adulto. Entendadmonos y
invengamos, groso modo, €N que CoN-
dnwn a este funesto acto de desespera-
cion dos caminos: el de la violenta im-
presion pasional que cegado por el des-
lumbramiento de la contrariedad y del
fllop, busca un remedio siquiera sea ue
JAhvo aeste dolor y 4 esta contrariedad,
y el otro camino mas largo, mas lentoy
®as penoso dorante el cual el alma pare-
i empaparse de pesimismo y de deses-
peranzay va ala resolucion funesta, con

Mpecie de convencimiento hondo

e laimposibilidad de todo remedio. En
de suicidio de esta segunda

N Noria, tiene usted razon; la edad in-
G til y aun la adolescencia tienen rela-
inmunidad; pero en el que pudié-
~08 llamar suicidio improvisado al

[IIPOFOSFITOS SALUD

reconstituyente

ciory™  por una violenta determina-
cea choque reflejo, muchas ve-
e suicidio
dad” “ Oouente 6 tanto al menos en la
I*, i~7~til como en la adulta, y aun
Po po*™**~  afirmar mas: la tendencia
es infinitamente mas fre-
®;;Nenloa nifos.

en cuenta lo dificil que es el
verdadera etiologia con sus

*0Q ~ "0 causas predisponentes oca
tan y.determinantes en un hecho
no tan individual y tan inti
i el de Jainclinacién a prescin-
resolucion a abando-

tivQ | N ejecucién de tal hecho delic-
4 tablas estadisticas se limitan
eifraa escuetas relativas a cir-
cias, cuya influencia no cabe

TitBIULIA HBDIOA

determinar sino en un analisis, 6 Mmas
bien en un desmenuzamiento analitico
imposible de ejecutar en cada indivi

ddo. (iCudles y. en cuanto numero ha-
bran podido ser los motivos que hayan
movido a4 un hombre a decidirse y a
ejecutar el acto de privacion de la pro-
pia vida? Quizas su familia misma, sus
mas intimos, no puedan sino vislum-
brar tales motivos, cuanto mas el fun-
cionario que recoge cifras y el escritor
que las analiza.

Mas de once mil médicos recetan y to-
man ellos 6 sus familias .el

ELIXIR CALLO L

El caso particular no sélo impresio
na, sino que influye de un modo despro
porcionado é impositivo en este asunto;
veamos algunos de estos casos particu-
lares; pero antes procuremos recordar
la facilidad con que los nifios apelan
por fatil motivo de rabieta & golpearse
contra las paredes, & tirarse al suelo, &
amenazar a sus madres con quitarse la
vida y & encerrarse en silencios som-
brios, negandose &4 tomar alimento, si
quiera prescindan pronto de su heroica
resolucién. Veamos casos en que ella
ha llegado hasta los Ultimos extremos
y en que las causas que pudieran mo
tivarla distaban de tener importancia
proporcional.

Un dia lefamos junto a un balcon de
mi despacho mi amigo Alfredo Helbig
y yo; reinaba en la casay en la vecin-
dad el silencio propio de una tarde de
fiesta solemne, pues se celebraba la de

Sifilis mEPD
Jueves Santo. De pronto un golpe so-
noro y extrafio nos hizo mirarnos con
asombro; Helbig aseguré haber visto
caer algo desde los pisos superiores.
Abrié rapidamente la ventana, y sobre
el tejadillo metélico ondulado que for-
maba la cubierta de un garage bajo mjs
balcones, vimos el cuerpo de un mu-
chacho como de unos catorce afios, que
habia caido providencialmente sobre
las defensas de red metdlica colocadas
en las claraboyas del garage. Descen-
di6 mi amigo con increible habilidad
de gimnasta por el balcon, cogi6 el
cuerpo del nifio, pidié & voces una es-
calera, que los vecinos, ;a alarmados,
le proporcionaron, y cuando yo bajé
precipitadamente al patio, encontré al
nifio llorando, pero en pie y sin dar
muestras de graves lesiones. La madre,
desolada, bajo desde su habitacion del
piso cuarto, diciéndonos & gritos que
su hijo se habia arrojado por la ven-
tana.

—Muchacho, ¢qué has hecho? ¢Por

UrosolYIna; eficaz antiiirico.

qué te has querido matar, tirAndote
desde un cuarto piso?

—Porque—dijo el sollozante mance-
bo,—mi madre me riid mucho; me dijo
gue era ungolfo Y YO NO quiero qu» mi
madre crea que yo soy un golfo.

Aquél nifio es hoy un hombre de méas

de veinte afos, sano y robusto, que ho

ha v.ldelto a dar muestras de tendencia
smcida.

Hace cerca de cincuenta afnos, estan-
do metalada Ja Escuela de Estado Ma-
yorenuna casadela calle deSerrano,ba-
jaba yo la escalera de Jacasa contigaa
de visitar & una de las familias mésies-
petables, religiosas y estimadas de Ma-
drid gne habitaba en el piso segundo.
Al llegar al principal, una sefiora ancia-
Nna que por lo visto me esperaba tras del
ventanillo, abrié su puerta, y cogiéndo-
me por las mufiecas y llorando nervio-
samente, pero tratando de no hacer rui-
do, me hizo entraren su antesala. All{
merefirié entre sollozos 6 interrupciones
de dos sefioritas que con ella estaban,
que era la madre de la sefora de a'!
(@ quien yo bajaba de visitar); que ésta
ignoraba completamente que su hijo,
joven de diez y siete ahos, alumno déla
Escuela de Estado Mayor, situada en la
casa inmediata, se habiapegado un tiro

» K |V
raae con SULFURETO CABALLERO

en el cuarto que estaba destinado & los
arrestos, y en el cual se hallaba recluido
falta de disciplina.

El herido estaba ya en manos de los
médicos militar” de la Academia, quie-
nes sabiamente le atendieron.Vivio mas
de dos meses con el proyectil de peque-

dentro de la masa encefalica,
y falleci6é luego bruscamente cuando te
creiamos curado. EIl caso clinico no es
te que por ahora interesa; lo que quiero
hacer notar en apoyo de lo que vengo
diciendo, es que durante laslargas con-
versaciones tenidas con el herido, mu-
chacho simpatico y comunicativo, siem-
pre me aseguré gue no habia tenido otro
mavil para su determinacion fatal, que
el de la molestia que le produjera él ser

razonnNe A Buficiente

T... por tal motivo se dejala vida a
los diez y siete afios, cuando se cuenta
con un nombre hidalgo y honrado, una
salud fuerte y un porvenir lleno de fon-
dadas esperanzas...

Caso igual a éste es el que se produjo

HEMORRAGIAS Lo mas radical para
combatirlas:

2 IM E M A

en otro joven, también alumno de una
Academia mihter, quien por anéloga
causa se dispard un balazo, por fortulL
de poco calibre, pero en el que el pro-
yectil penetré en el tercer espacio™Nin
tercostal izquierdo, cerca del borde es-
ternal, yendo a ser extraido por la es-

mente este estupendo caso en "eiP™

primeros de nuestros cirujanos contem-

) ] o lo interesante
es la historia clinica; lo extraordinario
esta en que el hijo de una de las fami-

lias mas naobles y ricas de nuestra aris-
tocracia, mimado por sus padres y son-
reido por un porvenir casi cierto, qui-

rf



sierd poner fin a todo por evitar nna
reprimenda, casi ceremoniosa, con gne
le habia amenazado nn profesor de la
Academia.

¢Contaré el caso del nifio del pueblo
de Luanco, & quien su madre arrancé el
cuchillo con que se heria el pecho, por
gue le habian quitado los percebes de
su merienda? ¢Citaré otros quince 06
veinte hechos que & mi recuerdo acu
den y se atropellan por ser consignados,
sino fuesen por mi sometidos al cedazo
del discreto juicio? No; tengo tal certe-
za en lo que aseguro, que creo que todo

ANTIPHLOGISTINE

Calor humedo, de eplioaoidn lioil,co6moda
7 limpia.
Produce hiperemia, mitlEa la inflamacion
enprime el dolor.

el que quiera recordar lo por si mis-
mo observado en su esfera inmediata,
sea médico 6 no médico, me ha de dar
la razén: «el nifio tiene mas tendencia
al snicidio por irreflexion pasional que
el adulto.» i es natural que asi sea, sin
que llegue & iratarse de verdaderos ebe-
frénicos; los desequilibrados adolescen-
tes son legion, y en ellos, casi en sn to-
talidad, si no nn desequilibrio completo,
una vacilaciéon inestable alarazén y a
la capacidad viril ofrece un terreno bien
laborado cuando no abonado también
por torpes prejuicios, para las violentas
determinaciones de la vida.

Basta de lata, Bueno: acuérdese de
este pobre viejo que tanto le quiere,
porque en usted recuerda & aquel hijo
de condiciones intelectnales tan ex
traordinarias que hemos llorado juntos.

C. M. COBTEZO

LA HERHANA DE LA CARIDAD

(en la ouebba de ilfiiica)

Yo de rodillas pedi
el habito en que me miras,
previendo ya que sus iras
la peste probara en mi.

A buscarla vine aqui;

riesgo mi vida corri6;

pero en nada engrandeci6
€s0 mi sagrado sér:
cumpliendo estaba un deber,
y ése me le impase yo.

El ministro del altar,
con impulso igual al mio,
fué por su libre albedrio
con los que van a lidiar.
Come él, el sabio en curar
al campo marché también:
coronas condignas den
a BUvirtud y valor;
mas hay corona mayor
guardada para otra sien.

Jarabe Debe. - Tetradinamo, - SGFU'
cemlol. - Purgantil (Janbe de Frntii).

Véate anancio, pagina XXI.

El capitan valeroso
gne alcanza insigne victoria,
voluntario de la gloria
siguid su estandarte hermoso.
Laurel cifia esplendoroso
de gratitud nacional,
y con aplauso inmortal

TBRTULIA MBBIOA

BU nombre entre todos ande:

aun hay corona méas grande

guardada en este hospital.
Mira all!, entre aquellas dos,

que son la Ciencia y la Fe,

aquel joven que se ve

pronto & dar el alma & Dios.

No fné de la gloria en pos

)or ver un lauro en sus sienes:

rasaba, pobre de bienes,

os verdes afios fugaces.

Dijo Espafna: cFalta me haces;

él repuso: <Aqui roe tienesy.
Le hirieron hijos de Agar

con rabia y feroz delirio;

por Dios padecié martirio,

y El le viene & coronar.

Oyele el nombre invocar

del gque es dejusticia Sal...

iMira en divino arrebol

su rostro inmortal bafado!

E |l poeta:
¢Quién es ese hombre?
La 'h&rmana de la Caridad:

iUn soldado
del ejército espariol!

Joan Eugenio Hartzenbusch.

Poderoso reconstituyente!
BIOPLASTIHA SEROMO

LEYENDO un popular diario un ter’
tuliano de Villaliebre, decia & sus ami
goe:

—Miren ustedes, el otro dia les co-
municaba alabandolo un doble progreso
digno de una capital europea: la insta-
lacion de nna piscina de invierno y la
aperturade un palacio de la musica; PUes
bien, hoy leo, que & los quince dias de
inaugurada, la piscina ha sido cubierta
de madera para gne sobre ella se pueda
bailar el charleston, la danza del oso, la
del camello 6 cualquiera otro baile ar
tistico de los que se gastan; y en cuanto
al palacio de la musica, ya veo que esta
dedicado & cinematdgrafo. Midrid es asi,
y launque la mona se vista de seda,
mona se quedan.

—No es eso— interrumpié otro con-
tertulio;— es-lo que dijo un madrilefio
ilustre:

cEl vulgo es necio,
y pues lo paga, es justo
hablarle en necio
para darle gusto».

¢A que no se dedica a ningdn fin ci-
vilizador ninguna de las tres plazas de
toros con que cuenta Madrid?

PAIOODINAMDO
el mejor tonico infantil

LA PEKEJILERAH

Al salir el sol dorado
esta manana te vi
cogiendo, nifia, en tu huerto
matitas de perejil.

Para verte mas de cerca
en el huerto me meti,

y sabras que eché de menos
mi corazoén al salir.

TU debiste de encontrarle,
que en el huerto le perdi.
tDamelo, perejilera,
que te lo vengo & pedir.

Antonio de Tbueba.

COPLAS ESPANOLAS

Dicen que tiene gracia
la mujer fea;
mas yo no quiero la grabia
gue no se vea.

Cuando un pobre se emborracha
un rico en su compafia,

la del pobre es borrachera,

la del rico es alegria.

Un loquito del hospicio
me dijo en cierta ocasion:
—Ni son todos los gue estan,
ni estan todos los que son.

La moral de la ley seca

Escribe Luis Parodi:

«Se han marchado ya los posaderos
americanos después de haber visitado
nuestras ciudades y bebido los nejores
vinos.

Nuestros huéspedes han quedado ea
cantados de cuanto han visto y de lo g’
han consumido. Hay que aplaudir cuan-
to se ha hecho para justificar las exce
lencias de la cocina francesa. El cham-
pan, especialmente, fué lo gne obtuvod
mayor namero de sufragios. Eu Améri-
ca, nos decia uno de los visitantes, 4pe
sar de todos los rigores de la prohioi
cién, se hace relativamente facil procu
rarse una botella de «extra dry». El ifl
conveniente solo eeta en la tarifa de pre-
cios, que no alcanza las posibiliciades ¢
todas las bolsas; ciento 6 ciento cincuen-
ta dolares la botella.

iCuatro mil quinientos francos Into
tella de champan! Asi se comprende
la ley prohibicionista conserve tanW
adeptos; los que gracias & combinacio-
nes y ciertas complicidades pueden
aprovecharse de unas tarifas tan venta-
josas.»

Ulcera gastrica, hiperclorltidria,

desaparicion inmediata de todos lo*
sintomas y tratamiento curativo por*

S 1 Iv - A lv

RINCON DE LOS POETAS

VIDA UNIVBBSAL

Ama la abeja el caliz de la rosa,
la vid el olmo que sus pasos guia,
el ruisenor la noche silenoiosa,
la pasionaria el despuntar del dia.
Insectos, plantas, pajaros y flores,
cumpliendo ignota ley, sienten ano®*
y el alma racional que el bien ansiak
de libertad dotada,
busca BU dicha con ardor profundo,
de ventura ideal enamorada.

Si pues todo en el mundo
del fuego del amor vida recibe,
quien vive sin amar ¢dira que viver

A ntonio A bNAQ.





