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DE LA CLINICA

La competencia técnica y el espiritu clinico
POIt BL

DIl. R. MOLLA

En la practica diaria de la Medicina es muy fre-
cuente, por desgracia, encontrar disociadas 6 distan-
ciadas arabas cualidades fundamentales del verdade-
ro médico é, mejor dicho, del verdadero cirujano.

Hace muchos afios lo dijo [.etamendi: «Los gran-
des técnicos suelen carecer de espiritu clinico», y es
cierto en la inmensa mayoria de loa casos. Podriamos
citar, & este propésito, ejemplos incontrovertibles.
iPor qué se da este fendmeno? Son varios los motivos
de esta contradictoria realidad, pero, indudablemen-
te, la razon fundamental debe hallarse en que ambas
cualidades del verdero cirujano tienen mucho de na-
tivas, de naturales, congonitos, aunque perfecciona-
bles por la practica, el estadio y la imitacion; pues la
Naturaleza no suele ser prédiga en derramar a ma-
nos llenas varias facultades en los mismos hombrea.

El ideal, en la clinica, estd en la asociacion de
ambas realidades, pero la primordial, la fundamen
tal, res de en el espiritu clinico.

La técnica, el arte manual compuesto de reglas.

como todas las artes, puede aprenderse, se aprende
de hecho y se perfecciona por el uso; pero el espiritu
clinico que en su esencia es intuicion € inspiracion,
a base de un profundo conocimiento de la patologia
puray de la realidad clinica en todos sus aspectos,
simboliza, mucho mas que la competenciatécnica, un
privilegio de la Naturaleza, una cualidad perfeccio-
nable por la préactica clinica, por el estudio y por el
perenne cultivo, pero con un fondo de espontaneidad
y de facultades naturales congénitas.

Saber mirar y saber ver & los enfermos; llegar & un
diagndstico seguro como base Unica de toda interven-
cion, no por repentismo U ojo clinico, sino de modo
raci mal y logico, y severamente cientifleo y técnico
a la vez.

Para el clinico dotado de tal espiritu, que tiene
presente siempre la posibilidad de los errores de diag-
noéstico, lo dificil, machas veces, es saber resistirse &
formular un diagnéstico rapido, precoz, que se le im-
pone con claridad & su espiritu de observacion. Saber
resistirse hasta depurar y apartar todas las posibles
causas de error antes de formular el juicio diagnosti-
co, es imperativo de lo que pudiéramos llamar pru-
deucia clinica.

El laboratorio, la radioscopia, la radiografia, la
endoscopia, son medios auxiliares que, no pocas ve-
ces, son indispensables para llegar & un diagnostico
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exacto; pero el clieico debe aspirar en toda ocasion il
evitar el acudir directamente & buscar un diagndsti-
co instrumental, antes que por los medios puramente
clinicos. La asociacién y el orden cronoldgico se im-
ponen. Esto es lo raciona!, técnico y cientifico 4 la
vez.

Cuanto mas se descuide el dominio de la clinica,
tanto mas incompetente sera el médico en el terreno
de la préctica, por grande que sea su cultura litera-
ria y su conocimiento tedrico y doctrinal de la cien-
cia médicay de las llamadas ciencias auxiliares.

No queremos tocar en estas breves consideraciones
lo que suele significar en este orden de hechos, el
abuso primario, inmediato, del laboratorio, como eli-
gen, ocasion y motivo del descuido 6 abandono de la
educacion clinica.

No se interpreten torcidamente nuestras palabras,
pensando 6 creyendo que olvidamos el valor que
tienen, como auxiliares de la clinica, los medios bio-
Iégicos y de laboratorio, que somos los primeros en
defender y utilizar; lo que comentamos es el posible
olvido 6 su remisién & un segundo término de los me-
dios clinicos, demandando auxilio primordial &lo que
debe ser siempreseeundario, aunque siempre requeri-
do, cuando los medios clinicos han actuado y conse-
guido un diagndstico U orientado el problema; buscan-
do la ratificacion 6 comprobacion en el laboratorio.
Prueba del valor y de la superioridad de la clini-
ca, no solo para el clinico, propiamente dicho, sino
para el médico doctrinal, es el conflicto que se crea
cuando el laboratorio enmudece, no investiga bien 6
se equivoca, que todo p uede ocurrir, y de hecho ocu-
rre en la préactica diaria.

Dentro del orden quirdrgico, al cual nos referi-
mos primordialmente, tiene el problema otros aspec-
tos interesantes, por la gravedad y responsabilidad
que envuelven ai fiar el diagnostico a4 otros medios
que no sean fundamentalmente clinicos, cuando casi
siempre es posible completarlos por medios y recur-
sos extraclinicos, pero a titulo de ratificacion de lo
que la clinica ha puesto de relieve al observador
atento de sus fendmenos y datos objetivos.

Los problemas de terapéutica quinirgica son, aun
mas que los de la Medicina llamada interna, hijos le-
gitimos de diagndsticos exactos; y, en este orden,
pocas veces el laboratorio interviene directamente,
recurriendo de primera intencién a las biopsias, no
siempre factibles, ni posibles, ni morales, como las
funciones exploradoras de las que tanto se us6 y se
abus6 en tiempos no lejanos, y aun hoy.

Por éstos y otros motivos técnicos y cientificos, el
diagnostico quirdrgico ha de ser primordial y funda-
mentalmente clinico. Operar sin un diagnéstico, ope-
rar d lo que salga, amparado el operador en la com-
petencia técnica, sin un diagnoéstico clinico, en todos
sus aspectos, es incurrir en una gran responsabilidad,
por lo menos en el orden moral y cientifico.

Hasta la exploracion instrumental, que es una
verdadera intervencion, debe ser, para un verdadero
clinico, la altima 6 inapelable instancia & la cual no

debe llegarse mas que para confirmar un diagnéstico
clinico derivado de los sintomas y lesiones aprecia-
bles por los medios manuales y visuales.

No queremos pecar de exagerados extremando la
defensa de la observacion clinica, si afirmamos que
ni a la exploracion instrumental debe reeurrirse mas
que para ratificar un diagndstico que los medios ma-
nuales y la agilidad mental y la cultura médicay el
sentido clinico, que es el sexto sentido del médico,
han formrdado con antelacion.

La Medicina, en el orden practico, ha sido, es y
serd siempre, fundamentalmente clinica. Todos los
medios de exploracidon que no sean manuales 6 senso-
riales, deben estimarse como meros auxiliares, comple-
mentarios, de ratificacion y confirmacion de lo que
adivind 6 sanciond por anticipado el espiritu clinico,
técnica y cientificamente conducido por encima de
toda intuicion, de toda videncia y de todo prejuicio.

Muy lejos esta de nuestro animo el aminorar la
importancia que para el médico clinico tiene la cultu-
ra tedrica y doctrinal. Al contrario; ésta ha de ser
paralela, coetanea y simultanea con la cultura y prac-
tica clinica para no caer en el empirismo, en el prac-
ticismo rutinario tan comuan, por desgracia, en el or-
den profesional. Ni lo primero ni lo segando; pero
como es mas facil la erudicion libresca que alcanzar
el verdadero espiritu clinico, por eso debemos des-
confiar y huir de los médicos que se saben la clinica
de nlemoria, mejor dicho, la clinica aprendida en los
libros sin el verdadero aprendizaje clinico, que es la-
bor practica, con espiritu de observacion asesorado
por la cultura doctrinal necesaria.

No debe perder de vista el que aspire & ser verda-
dero clinico, que el diagnéstico, base primordial de
toda técnica manual, no esta exclusivamente en el
enfermo, ni en el médico, ni en el libro, ni en el labo-
ratorio. El diagndstico esta en todas partes y aspec-
tos y en ninguno de ellos; esta en la conjuncién de las
facultades de observacion y de exploracion, con la
experienciay cultura necesaria para el manejo €é in-
terpretacion de todos estos medios técnicos y racio-
nales. Esta en el juicio sereno, severo y frio del ob-
servador, el espiritu analitico y sintético & ja vezy
en las facultades criticas necesarias y sintetizadoras
cuando el raciocinio actuando sobre las dos fuentes
del juicio, la observacion de los sintomas y de las le-
siones, por un lado, y la evocacion cultural del rema-
nente cientifico del observador, emite el juicio des-
pués del proceso mental necesario para el fallo diag-
noéstico.

Insistiendo sobre el mismo asunto, 6 mejor, expo-
niéndolo en términos mas corrientes: para llegar al
juicio diagnostico, base indispensable de las indica-
ciones terapéuticas, se impone la conjuncién de las
tres circunstancias ineludibles é inseparables.

Clinica; es decir, observacion y estudio personal
é individual de muchos enfermos.

Cultura médica general y especial en todos sus
aspectos.

Facultades cerebrales para asociar, combinar y



IXanol

CONTRA IA
fritu e

ei Aresnel se eompene de Acido

ecetllssllellice y Aster metilico de

Atophen. Posee en grado potenciado

les conocidos efectos antlinfeccioaos vy

mntlfebriles del Acido acetllsallcllico y i«
renombradas virtudes antiflogisticas y antlrreu*
mAtlicas del Atophen. estas cualidades hacen del
Areanel el remedio de eleccién contra la gripe y sus

oomplleaolones, angina, catarros de las vias respiratoria superiores, . n
; Bscarlatlna, etc. Ha de administrarse despuAs de las comidos en dosis ~e 3 a 4 labl.
eorsM mrirlamil tubos de 10 tabl. de 1 gr. Musttrw Y literatura aattn a la dlapoiloldn da loa Sra. madleoa

fcOIDI

Bioplastina Serono. 0

Inyectables de 5y | ¥ ¢- G contra todas las mas va-
riadas formas de anemias, debilidad, etc., indoloras.

Peptopancpeasi Seronoa

Jugos gastricos y pancreéticos contra el catarro gastri-
co, anorexia, diabetes grasa, vomitos incoercibles, dis-
turbios de lactantes, etc.
Muestras &:
MUBRIDi Mayor, 4.—Teléfono 19,614.

e I1Meril VIA La”IETAKIA in - IBAIRCIEL.E”A



| /N

BBUICHETTIMI

PRODUCTOS

Vaccino Antipiogeno Polivalente Bruschettini.

Infeccion puerperal, supuraciones de llagas y heridas, fo-
runculosis, etc., etc., maxima tolerancia.

Vaccino™Antigonococcico Bruschettini.

Uretritis gonocdccicas, prostatitis, epididimitis, artritis ble

norragica, etc., etc., sin reaccion alguna.

Muestras'gratuitas a:

iIMADRIOI Mayor, 4. — Teléfono 19.614.

L.IEPORI v A Lavetama 1S »BARCEIOMA

IHEM ORROIDESI

UPOSITORIOS

~Nc/réno

] principios atlivos
esTiplic 06 M |D Y /\ " de ahi sueficacia *

cierta

Cada Supositorio
o 5gr. de Pomada

cofllie™e :
AcJrenaliriaViT.
Istovaifva. |

A'Neslesirva.r®*”

(i"deCastafiar de india
frescu&diabiliMdo o0.02

hamamélis. M | D Y

POMADA AOREND-ESTIPTICA

muestra:

[ABO/fATOfifOS MIDYA
m m m

IHEMORROI

4, i»ae da/ColonelhiWall;, PARILS (pt»>®Qeia).




EL SIOLO MEDICO 261

hacer fructiflcar aquéllos elementos y antecedentes
necesarios del juicio.

Insistamos una vez mas repitiendo que, en la cli-
nica y en el orden de la medicina practica y cien-
tiflca, no existe mas que un solo problema, 6 todos los
problemas coniiuyen en uno: el problema del diag-
nostico. El problema operatorio, el de la técnica & se-
guir, no es casi nunca problema, ni la técnica en si
tampoco. Operar es muy facil; lo dificil es saber por
qué se opera, no el como se opera; y como ha dichono
sé quién, pero que nosotros repetimos mucheis veces,
lo dificil ppra un clinico de ciencia y de conciencia
no es operar, SiNO resistirse 4 operar, sabiendo que al
.amparo de los medios técnicos, desde la asepsia al
instrumental, el éxito operatorio inmediato suele estar
asegurado, aunque no lo esté tanto el éxito definitivo.

Operar sin un diagnéstico, cuando éste es posible
hacerlo (y lo es siempre en alguno de sus aspectos
ilue para un clinico han de orientarle en la interven-
cién) y no se hace, sin embargo, este diagnoéstico por
ofuscacion 6 por desidia, merece calificarse desde una
imprudencia temeraria hasta un verdadero crimen.

Pero el verdadero clinico no debe contentarse con
alguno de los aspectos del diagnéstico, sino que debe
aspirar & conocerlos y abarcarlos todos para poder
formular un diagnéstico inequivoco.

Es sabido que el diagndstico en orden, sobre todo,
a la intervencion quirdrgica, tiene cuatro aspectos 6
modalidades, y el cirujano debe aspirar & conocerlos
y dominarlos todos, para su satisfaccion en el orden
cientifico y como garantia en la técnica a seguir en
cada caso concreto.

Estos aspectos, clases, formas 06 variedades del
diagndstico son las siguientes, como es sabido:

rio inmediato, como en el definitivo, pero debe esti-
marse, en este terreno, como anterior y superior la
competencia clinica.

La técnica se domina 6 se adquiere con mas fa-
cilidad, y ademas, los limites de su dominio son mas
amplios, sin que por ello el operador deje de me-
recer este nombre, mejor 6 peor conquistado; pero la
competencia clinica ha de ser grande, amplia, abso-
lutay abierta & todo conocimiento y a todo juicio
para fundamentar sobre bases seguras un exacto diag-
noéstico.

Tenemos la seguridad, y méas de una vez lo hemos
dicho, que la mayoria de los éxitos operatorios no de-
penden tanto del cirujano como del enfermo, de la
técnica y de la habilidad operatoria, como del terre-
no organico, del factor individual, como le llamaba
Reclus; pero si que dependen los éxitos operatorios,
en gran namero de casos, de un exacto diagnostico,
en todos sus aspectos; desde la técnica a seguir, en
armonia con el tipo de lesidon, hasta la abstencion
operatoria, que, Nno pocas veces, representa el mejor
de los diagndsticos y el mas atinado de loa juicios cli-
nicos, porque el mejor diagndstico es, en ocasiones,
el que no se hace, porque no puede hacerse.

Algunas consideraciones sobra la actuacion del experto
mentalista ante los tribunales do justicia

POE

JOSE MARIA DE VILLAVBRDE

El hecho es conocido de todos y, aunque sea dolo-
rosisimo, hay que admitirlo como algo que nadie osara

1. * Diagnostico topografico, anatomotopografleo 6negar: al mentalista se le hace muy poco caso cuamio

de region.
2. ¢
de naturaleza.
3. °
iluirargico.
4. "
dad del caso especial que es objeto de estudio. Excu-
sado es decir que el ideal del cirujano, técnicay cien-
tificamente, ha de ser el conocer bien todos estos as-
pectos 6 formas del diagnoéstico, todas estas variantes
, Y modalidades de la lesion, desde su asiento y locali-
zacion & su causa y naturaleza; desde sus caracteres
objetivos a la variedad histoldgica, porque la técnica,
y antes que la técnica la misma intervencion 6 abs-
tencion operatoria, seran la consecuencia logica y de-
duccion de aquéllas fases y aspectos del diagndstico.
Asi vemos siempre a la clinica, al diagnostico, &
las facultades y condiciones del observador, antepo-
nerse a la técnica, orientdndola 6 permitiéndola las
mas osadas intervenciones sobre la base del seguro
camino de un conocimiento perfecto de lesiones y de
sintomas, que solo la clinica, la verdadera clinica,
técnica y cientifica, puede dominar.
No negamos & la técnica perfecta, limpia, rapida
y segura, el gran valor que tiene en el éxito operato-

Diagnostico etioldgico 6 de causa del proceso

actUa ante los tribunales y sus opiniones influyen en

Diagndstico anatomopatoldgico, histolégico éuna escala'pequefileima en las determinaciones de los

magistrados.
Ante este orden de cosas es permitido todo comen-
tario. Pero lo que no se comprende es que alin baya

Diagnostico de la operabilidad 6 inoperabili-personas, aunque & decir verdad sean rarisimas, que

se obatinen en no querer ver la realidad segun es.
¢Cuales son las causas de que todos los dias veamos
algun caso que més' nos aferre en este orden de ideas?
Evidentemente muchas Yy, a fuer de sinceros, hemos de
reconocer que el mal viene ya de antiguo motivandole
prejuicios y equivocaciones que no datan de ayer.
Una razén de que Jas cosas ocurran de dicha mane-
ra es el poquisimo prestigio de que, en general, disfruta
la clase médica entre todas las demas de la sociedad.
Esta esotra verdad que por mas que nos obstinemos en
negar, no lo conseguiremos. Si ya de antiguo al médico
se le consideraba poco, las actuales generaciones parece
que se han empefiado mas y mas en dar pabulo para
que, con lo que hacen y dicen, todo lo que se oree sea
algo palido comparado con la realidad. También esto
hay que admitirlo, y si llega la ocasion, consignarlo;
la clase médica no se da a respetar y con ello contribu-
ye & un estado de cosas del que ai luego se queja no
tiene razon. En las demas profesiones, cada uno de los
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que las practioan podran saber mas 6 menos, pero el
prestigio de la colectividad siempre se procura que
quede & salvo. En Medicina no ocdrren las cosas asi, y
todo lo referente & ella, que, & decir verdad, en mas de
una ocasion nadatiene de edificante, se saca & la luz del
dia y se discute en la prensa diaria, cometiéndose por
afiadidura el error de creer que nuestras interioridades
son algo importante y pueden interesar & loa que con
ellas nada tengan que ver.

El error tan generalizado, sin que nadie sepa por
qué, de que el médico ha de entender de todo y dar su
opinién en aquellas cosas que no son de su profesion,
pretendiéndose por afiadidura que lo que diga pueda
tener algln valor, ha contribuido también al despresti-
giode la clase, hecho que, loa que viviendo unavida ab-
solutamente autistiea entre colegas que piensan lo mis-
mo que ellos, no comprenden ni pueden comprender.
Echandose mundo adelante se oyen algunos comenta-
rios que son ciertos, aunque por referirse 4 compafie-
ros, nos sea muy desagradable oir.

Hablar de esto nos es profundamente doloroso, y el
lector nos perdonaréa si no nos extendemos mas. Cuan-
do se escribe sobre algo, sobre todo si por su Indole
especial es de lo que debiera corregirse, si no se ha de
engafiar & los demés, hay que no hacer lo que el
avestruz y tener el valor de mirar las cosas de frente.
Pero cuando lanaturaleza de estas es algo que por
todos conceptos nos sonroja, una vez cumplido el de-
bei de indicarlas, lo mejor es callar. Asi se evitan mu-
chas consecuencias.

En el caso especial de los mentalistas, lo ocurrido
es de lo que ya no tiene remedio. Quien a esta disoi-
plina mddica se dedica estd en la inmensa mayoria de
los caeos equivocado sobro muchos extremos que son
jig capital importancia. EI mentalista es menos ain
que cualquier otro médico, que cultive otra rama del
arte de curar, un hombre de teorias 6 de hipotesis. Por
lo mismo que el pablico estd en un error sobre lo que
es la psiquiatria y que, por tratarse de lo mas compli-
cado é interesante de la vida del hombre, se interesa
por ella, hay que mostrarle que tal como le gusta
no es como esta ciencia tiene su razon de ser. Un he-
cho aislado que puede ser de enorme importancia no
lo aabe apreciar el vulgo aunque sea esta la forma en
que la ciencia vale algo. En cambio las teorias, aunque
no sean verdad, las sugerencias—como dicen ahora—,
loa puntos do vista que cientificamente ni & malas hi-
potesis llegan, etc., son del agrado de las gentes. Y no
digamos nada si las teorias, sugerencias 6 hipdtesis tie-
nen que ver con la funcién sexual, como ocurre en el
caso del psicoandlisis. Entonces todo lo que de tales
extremos se escribe hace'furor y el publico devora toda
una literatura que.comoobscena.esinferiora cualquier
soneto lujurioso del Aretino, y considerada cientifica-
mente. se halla & la altura de los mayores desatinos
que haya producido en todos los tiempos el pensa-
miento humano. Nadie podra tener idea del dafio que
todas estas tonterias hacen & la Paiquiatris, hasta que
tenga que intervenir en un asunto en el que las opinio-
nes del mentalista baya que hacerlas valer y demostrar-

lasen un terreno no del todo propicio para que sean
aceptadas. .

or eso, lo mismo aqui que en otras cuestiones, las
causas del mal no son todas incriminables al modico
ni al mentalista. Pero en otras tiene una grandisima
parte de la culpa y ha contribuido & que sigan empeo-
randose en vez de corregirse.

JURISTAS Y PSIQUIATRAS

Es muy frecuente oir decir: estas cosas de la psi-
quiatria forense no se arreglardn hasta tanto que los
juristas y loa especialistas en enfermedades mentales
se pongan de acuerdo. Otra manera de expresar este
sentir es: si loa jueces supieran psiquiatria, no sucede-
rian muchas cosas que se ven.

Esta es una manera de hablar simplista, que & pri-
mera vista parece decir algo de positivo, pero que &
poco que se analice descubre toda una serie de errores.

En todos los paises del mundo, cuando ha querido
modificarse el Cddigo penal 6 promulgarse otro nuevo,
se ha recurrido & los mentalistas, ya que nadie mejor
capacitados que ellos para hacer indicaciones que pu-
dieran ser utiles cuando vaya adefinirse la responsabi-
lidad. En Alemania, al redactarse los proyectos de 1919
y 1925, aquello se ha hecho de un modo como nunca
hasta aqui, y los nombres de Aachaftenburg, Bonboeffer,
Schultze, etc., indican ya bastante la importancia que
se ha reconocido & la psiquiatria, indicio evidente del
papel cada dia méas brillante de esta ciencia.

Pero siempie que se trata de reunir mentalistas y
hombres de leyes para que se pongan de acuerdo, bien
sea con fines doctrinales ¢ para encontrar en el foro
la solucion & un caso concreto, se tropieza con lo
mismo; los psiquiatras y los hombree de leyes es muy
dificil, por no decir imposible, que se entiendan, y la
razon de esto es que el criterio que sirve de base a los
estudios que ambos cultivan es completamente dife-
rente. Lo que para el uno es claro desde todos loe pun-
tos de vista, es para el otro poco menos que inadmisi-
ble, y lo que uno considera como poco menos que
axiomatico, es para el otro algo no muy distante de una
gran equivocacion. Nos explicaremos sobre esto, que es
fundamental.

Los mentalistas, lo mismo que los especialistas de
otra rama de la Medicina, sdlo se omtpan del estudio
de los hechos que la naturaleza les ofrece Y (Ue tienen
que ver con loa estudios que cultivan. Realmente ahi
termina su mision. Los juristas no se hallan en este
caso, y con su concepto del delito, de la responsabili-
dad, de la pena, etc., elevan sobre ciertas acciones de
jos hombree un edificio que ha sido construido de un
modo completamente distinto al de la ciencia psiquia-
trica moderna.

El mentalista se ocupa de las acciones realizadas
en ciertos estados, no conceptuados como normales, y
que se consideran asi desde el momento que ellos no
constituyen la manera ordinaria de reaccionar del co-
mun de los mortales. Es ésta toda su mision: estudiar
los actos normales & anormales y averiguar todo lo
que haya en el fondo de los mismos. Comentarios de
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otra indole no tiene que hacer, y ». papel se reduce al
de mero espectador y analizador de lo que la naturale-
za le presente en este respecto. (Qué mas da que un
enfermo tenga albimina en la orina, un soplo sistolico
de la punta del corazon, que se pase el dia realizan-
do todo género de esterotipias 6 que, por efecto de sus
ideas delirantes, alucinaciones &, en general, cual-
quiera de loe mecanismos patolégicos de la esquizofre-
nia, cometa un homicidio? Todo esto, analizado con un
criterio puramente médico, no son mas que ezteriori-
zacionea de diversas enfermedades, y el papel det clini-
co es estudiarlas, analizarlas y aclarar todo lo que en
el fondo contribuya & producirlas (1).

El papel del jurista es muy distinto. Todo hombre
puede cometer actos que por su Indole perjudiquen los
intereses de su préjimo O basta hagan correr grave
riesgo a la vida del mismo, y ésta es una de las razones
que sirven de pilar al Derecho, ya que es preciso evi-
tar que ocurran tales cosa" adoptando ciertas medidas.
Por eso una autoridad tan grande como el penalista
aleman Franz von Lisztdefine el Derecho penal dicien-
do que atiene como misién la defensa mas enérgica de los
intereses especialmente digiios y necesitados de la prolec-
ciéon por 7nedio de la amenaza y “'eeucién de la pe?ia aom
siderada como «N >nal contra el delincuente».

Para el penalista, por tanto, no hay hechos de psi-
cologia normal y psicologia patoldgica—entre los que,
por otro lado, no siempre es fécil establecer una divi-
soria—, sino actos que constituyen delito y acciones
que no se hallan en este caso.

Las acciones que constituyen delito d delitos (actos
punibles) son «los hechos a los cuales el orden juridico
asocia la pena como legitima consecuencia». O dicho de
otra manera: «el delito es el acto punible contrario al
Derecho y sancionado con una pena».

Pero el jurista, & poco que haya profundizado en
todo este género de consideraciones, ha tropezado en se-
guida con un orden de hechos para loe que,siendo forzo
so admitirlos, hay que buscar que su importancia pese
en la debida forma en la manera de ver las cosas. Salta
4 la vista que hay personas g6e sus facultades psiqui-
cas son normales, y por eso, si cometen un delito—por
lo que respecta & aquello—, son responsables ante la
ley; pero existen algunos, que son precisamente los
gue dan mayor contingente & la criminalidad, que por
encontrarse su mente en un estado del todo anormal,
seria un enorme desatino dar & sus acciones el mismo
valor que & las de los primeros. Que demostrado este
ultimo extremo en un individuo que comete un deli-
to haya que declararlo irresponsable, salta & la vista.
Ahora bien: las cosas no son tan sencillas como & pri-
mera vista parece, y es el pan nuestro de cada dia el

(1) Claro estd que esto ha de entenderse de cierta mene-
ra y so6lo hace referencia al criterio puramente médico. Por
muy desarrollado que se halle en cnalquiera el espiritu de
observacién y se rinda Ala importancia de éste todo el ho-
menajeqnemerece,no se podré dejar de tener un sentimiento
de horror siun imbécil 6 un esquiiofrénico comete un deli-
to de sangre. Tampoco dejard de comprender y sentir como
ciudadano que ertas acciones son, en condiciones ordina-
rias, delitos que traen en pos de si una sancién.

hallarnos ante sujetos que cometen actos castigados en
el Codigo y que el estado de su mente, bid ser del todo
como el de una psicosis en periodo de estado, dista
mucho de lo que pudiéramos califioar como normal.
¢Qué hacer en estos casos? El problema es dificilisimo
de resolver, y para ponerlo en claro y hallar normas
que sean aplicables & la practica es por lo que los
mentalistas y los hombres de leyes se han puesto eu
contacto.

Es aqui donde con toda claridad resalta la diferencia
existente entre la manera de ver las cosas de los unos y
de los otros. Mientras para los mentalistas estos estados
intermedios no son mas que un fenébmeno mas de la
naturaleza, al que hay que estudiar con el criterio ya
citado, que es el que sirve de base a las ciencias de
observacion, el caso de los juristas es de los mas difi-
ciles de resolver. Se trata de saber basta donde estos
individuos, si cometen un acto delictivo, son respon-
sables de éste, y qué es lo que con ellos en definitiva
deba hacerse, y los conceptos de responsabilidad, deli-
to y pena que son esquematicos en extremo, no en-
cuentran aqui aplicacién. Mucho se ha dicho; mas se
haesorito; las discusiones han sido interminablis, y
aun hoy dia seguimos, y es de esperar que seguiremos,
con opiniones personales sin duda r.spetabillsimas,
pero que jamas seran aceptadas por todos.

Que un individuo que indudablemente tiene sus
facultades mentales alteradas—sea esto debido & un
trastorno congénito ¢ adquirido — sea irresponsable, a
nadie ofrece la menor duda, y refiriéndose a los casos
extremos la unanimidad es absoluta.

De esta manera tan esquematica, simplista en ex-
tremo y evidentemente anticieniifioa é inadecuada
para lo que se sabe hoy dia, es como nuestro Cddigo
penal (sancionado en 1870) define la responsabilidad.

Art, 80 No delinquen y por consiguiente estan exentos
de responsabilidad criminal:

1.”) EIl imbécil y el loco & no eer que éste haya obrado
en un intervalo de razén.

En algunos Cadigos europeos & la eximente por cau-
sa de un desorden mental se la designa como «demen-
cia», nombre mas inadecuado aun. Claro esla que el
legislador no quiso designar con tal palabra lo que la
psiquiatria moderna da & entender, pues es evidente
que se refirid & un trastorno mental de cierta impor-
tancia.

Es este otro punto en el que se ha visto lo poco
que la psiquiatria ha pesado en nuestro pais para los
fines de la legislacion. Ei Cddigo penal espafi il, como
mas arriba hemos dicho, es anticuado desde diversos
puntos de vista, y como esto lo reconoce todo el muo-
do, son varios los proyectos quu se han hecho de uno
nuevo. Hemos analizado los de E-trada y Davila (1877),
D. Saturnino Alvarez Bugallal (188U), Alonso Martinez
(1882 y 1886), D. Francisco Silvela (1884), D. Antonio
Maura (189.5), D. Raimundo Fernandez Villaverde
(1891), Montilla (1902), Ugarte (1906), y lo que hemos
visto no ha podido ser mas desconsolador para el men-
talista que sienta un poco de entusiasmo por sus estu-
dios. La adaptacion del Codigo a la Constitucidn, en lo
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que hace referencia & ciertos delitos, es lo que ha in-
teresado & loa legialadorea y aunque, después, muchos
puntos, sin duda de importancia para el Derecho pe-
nal, han querido ser modificados, el problema de la
responsabilidad vista por el lado de la psiquiatria ha
merecido poquisima atencion. Tan s6lo en e! proyecto
de Montilla, en . art. 28, se admite una responsabili-
dad disminuida por imperfeccién del estado mental.
Pero ¢68 que un problema de esta magnitud sélo me-
rece que Unicamente en un proyecto y poco menos que
de pasada se le considere?

BU problema de la responsabilidad esy sera el es-
collo en el que fracasaran los penalistas y los psiquia-
tras. Cuanto mas se quieren modificar loa Codigos pe-
nales de loa diversos paises europeos, mas se trata de
buscar una férmulaen la que todas las consideraciones
que la ciencia psiquiatrica ha puesto sobre el tapete,
jueguen el papel que su importancia merece.

Por eso la lucha es cada dia mas porfiada sobre si
debe 6 no admitirse una responsabilidad atenuada.
Esta cuestion se ha discutido en varias ocasiones por
las personas mas calificadas de la Magistratura y de la
Psiquiatria y parece que se han olvidado. Pero se habla
de proyectos nuevos de un Cédigo penal, como ha ocu-
rrido en Alemania con loa de 1919y 1926, y de repente
aparecen articulos, monografias y libros en los que
cada cual sobre este problema expone sus respectivos
puntos de vista.

Para terminar de poner en claro el criterio de los
juristas y de loe psiquiatras creemos que ningdn punto
como éste se presta & ello. Por eso vamos & hacer al-
gunas consideraciones que no pueden ser mas intere-
santes.

Es conocido de todos los que cultivan las enferme-
dades mentales, que entre los sanos y loe que padecen
una psicosis manifiesta hay un sin fin de estados in-
termedios y cada dia, conforme la vida moderna exige
mas de los individuos, se pone mas y mas de manifies-
to que su nimero es enorme. Es evidente que si una
de estas personas comete un acto castigado por el Co-
digo—y los atentados contralas personas son de lo mas
demostrativo para lo que vamos & decir—no procede de
la misma manera que un individuo normal. Algunos
no comprenden bien el alcance del acto que van & eje-
cutar y que acaban llevando & la practica. Olios, en
gran parte por momentos emotivos que imponen de
un modo brutal la'direocion de la accion, no disponen
de un grado de voluntad minimo para impedir que
una idea que tiende & convertirse en acto sea inhibida.
Por ultimo, hay quienes son anormales por ambos
conceptos,

¢Cual ha de ser la actitud del penalista ante estos
sujetos? Si queremos ser justos, hacerlos responsables
en el grado de los normales es algo que repugnara a
todo el mundo. Por otro lado, la accion que han reali-
zado no ha sido preconcebida ni llevada & la practica
por un sujeto cuya mente se halle en el caso de un im-
bécil 6 de un esquizofrénico en periodo de estado. ;Queé
hacei? A primera vista parece que castigar menos &
nno de estos enfermos es una solucion Justa, y aunque

el Cadigo espafiol no admita una responsabilidad ate-
nuada, hacer que se acojan a una de las atenuantes se-
fialadas en el art. 9.“ del mismo, puede tener una se-
mejanza de razon de ser. Pero esto no convencera &
nadie y loque en el fondo de su conciencia creera
cualquiera que vea las cosas con frialdad y sin pre-
juicios, es que a estos sujetos si se les quiere tratar
de alguna manera después que cometan un delito
no se ha de enfocar el problema con un criterio pura-
mente cuantitativo por lo que & la pena haga referen-
cia, sino que el tratamiento ha de ser fundamentalmen-
te distinto cualitativamente Si Se le compara con las
penas que se imponen & uno que se halle en el uso
normal de sus facultades psiquicas y sea por ello res-
ponsable.

Vista la cosa por el lado psiquiatrico, no existe una
responsabilidad atenuada. Un sujeto que comete un
delito 66 capaz de conocer y aceptar las consecuencias
de su acto, 6 no lo es. Estldiese bien lo que desde un
punto de vista psiquiatrico se halle en él; préstese es
pecial atencién & los sintomas—si existen—que aun-
que para loa profanos sean de poca apariencia influyan
0 puedan influir en la libre determinacion de sus actos;
aquilatese si realmente mecanismos afectivos inhiben
la voluntad aunque & primera vista exteriormente no
lo parezca, y digase de un modo terminante si este in-
dividuo es responsable 6 no. ¢Por virtud de qué crite-
rio puede afirmarse que éste 6 aquél mecanismo men-
tal es capaz tan solo hasta cierto grado de inhibir cierta
tendencia? La psiquis-del enfermo tiene ciertas carac-
teristicas, pdnganse éstas en claro y por muy caso in-
termedio que parezca, tratese de incluir entre los res-
ponsables 6 los irresponsables. b e sobra sabemos que esto
esmuy dificil en WITCACS CA.S0S, pero es mejor dejar éstos
sin resolver después de haberlo intentado con el cita-
do criterio, que ir & buscar una solucion sobre la base
de que no han de ser ni una cosa ni otra y que este
orden de hechos que debemos procurar sea excepcio-
nal, os algo tan claro, convincente y definido como los
otros.

La responsabilidad atenuada ha surgido—en gran
parte—de la misma manera que el término medio de
otras muchas cosas de la vida. Entre un sistema polar
—blanco y negro, responsable € irresponsable, claro y
obscuro, etc...— tiene que haberun estado que se halle
igualmente alejado de ambos extremos. ¢Qué duda cabe
que en el mundo fisico esto es verdad en muchisimas
ocasiones? ¢ Y quién osara negar que admitido estoy ya
todo el mundo profundamente convencidode ello noin-
tenta generalizar este criterio y encontrar términos me-
dios aun hasta alli donde esto ya no tiene razon de ser?

Si el problema de la responsabilidad fuera en el que
todos los del Derecho penal terminaban, aunque segui-
rla siendo en el fondo tan poco l6gica, una responsabili-
dad atenuada, no traerla consecuencias desagradables
al admitirse. Pero obsérvese que la responsabilidad trae
en pos de si la aplicacion de la pena eomspondiente y
que si aquélla se conceptlia como atenuada ésta forzo-
samente ha de ser menor. Algunos estados psicopaticos
tienden & cometer ciertos delitos, y entre la naturaleza

>f
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de étOBy las caracterlsticaB peiquicas de tales sujetos
hay & veces una relacion tan directa que casi puede
decirse que las infracciones contra el Codigo conetitu-
yen, en dicha forma, un sintoma tipico de la euferme.
dad. siaqui se aplica una pena menor por tratarse de
responsables disminuidos, se da el caso paradojico de
que k una persona que tiende k delinquir mucho mas
que un individuo normal, se le castiga mocho menos,
siendo asi que una de las finalidades de la pena es su
accion educativa para impedir que se realicen ciertos
actos 0 impedir'que se repitan si ya una vez se han co-
metido. Decididamente el procedimiento de querer ad-
mitir en todo un término medio para incluir en él lo
que no cabe en ninguno de los dos extremos, se mani-
fiesta aqui una vez méas como desprovisto de todo fun
dameoto. .

Con todo esto se comprende lo dificil que es la si-
tuacion del mentalista en loa asumes juridicos. Y si
esto se ve ya con toda claridad en el terreno de la teo-
ria, BUmision es aun muchisimo mas ingrata cuando
tenga que informar ante los trihunalee en un caso con-
creto.

LA ACTUACIOK DEL EXPERTO

Aunque el mentalista podria ser Ilamado para re-
solver ante loa Tribunales muchos problemas sobre los
que la ciencia moderna ha adelantado de un modo ex-
traordinario-valor del testimonio de ciertos testigos,
aclaracion de ciertas particularidades peicol6gicas de
laeonfesion de algunos procesados, etc...—y de loa que
en Espafia apenas se ha hablado, casi siempre el ex-
perto informa para pronunciaree sobre el estado men-
tal del procesado y de ello sacar consecuencias en el
terreno de la responsabilidad.

No estara de méas que, antes de otra cosa, hagamos
algunas coneideracioiiee sobre los punios de vista refe-
rentes 6 la posicién de los magistrados en este asunto.

Loe magistrados son los gtiardianesde laley y, como
es natural, procuran que en lodo caso se aplique. Para
ellos no existe el problema de si el Cédigo es bueno 6
malo, anticuado 6 moderno; ei esto lo creen en au fuero
interno nada tiene que ver. Ellos aplican la ley que se
les ha encomendado para defensa de la sociedad y abi
termina su mision.

Nada de particular tiene, por esto, que su tenden-
cia sea & prescindir del informe de loe expertos si éstos
dicen que el procesado esta loco 6 es un imbécil. Loe
jueces tienen conciencia de su grandisima responsabi-
lidad y no ignoran que una tendencia un poco mayor a
admitir lo que en todo caso les dijeran los peritos ser-
virla de precedente y pudiera sor el origen de que & la
larga se abriese un portillo expedito para eludir la ley.
Es cierto que en mas de una ocasion podran no ser jus-
tos al no reconocer la locura 6 la Imbecilidad con las
ooDseeuenciae que de ello se deriven, pero no lo ee me-
nos que un abuso de lo contrario expondria & que el
namero de injusticiae fuera mayor.

Somos respetuosos con ese criterio de ios magistra-
dos y reconocemos que, hasta cierto punié, todo el mun-
do participara de él. Pero ei nos atenemos € lo que las

cosas son en si, de ésta podremos decir aquéllo de Bal-
mes quien aseguraba que «a un sentimiénlo bueno,
a veces, la exag«“rHcion lo hace malo».

Al llegar & «ste punto debamos ser sinceros y expo-
ner con toda claridad lo que, por otro lado, ha contri-
buido a que los magistrados se aferren mas a ese punto
de vktH, no dejando de reconocer la grandisima culpa
que en ello'tenemos los mentalistas por mas de una
razon.

La Psiquiatria espafiola—o hemos dicho repetidas
Yogog—  en sus comienzos. La prueba pericial no se
ha prodigado ni ha pasado por las fases que han corri-
do muchas cosas que alternativamente han sido elogia-
das, censuradas, analizado todo lo que baya en ellas
y, después de muchas peripecias, admitidas por todo
el mundo de un modo definitivo. Sélo en algunos pro-
cesos sensacionales se ha recurrido & los expertos v,
c aro esta, el ambiente no lee ha aido propicio, porque
aln estamos en la fase en que se oree que ei mentalis-
ta, que va & informar sobre el estado mental de un pro-
cesado. es uua especie de segundo abogado que, por
todos lus medios, se propone que su cliente ealg.. con la
menor cantidad de pena.

La forma en que se ha hecho la informacion por los
expertos no ha sido, a decir verdad, de lae que hayan
contribuido & darnos dias de gloria. No estamos aun
muy lejanos de loa tiempos en los que las ideas de
Lombroso dominaban de un modo absoluto en el te-
rreno de la psiquiatria forense. La acogida tan unéni-
me que se hizo & tales disparatea fué en gran parte
debida & su sencillez, que permitia explicar de un modo
en extremo facil lo que es complicado en grado super-
lat vo. Las teorias del famoso profesor italiano eran de
lae que se prestaban a las mil. maravillas a la gacetilla,
al ensayo 0 al articulo de periddico, y por eso todos loa
jueces y magistrados y, en general, mnchiainia gente
las saldan de memoria aunque mal é ignorando que
eran erréneas y por qué. En los juicios que actuaban
expertos era muy curioso ver como médicos y magis-
trados discutian de igual & igual y se daba el caso, gro-
tesco y doloroso.al mismo tiempo, que el expeito que
era llamado para aclarar ciertos puntos, con lo que se
le reconocia cierta superioridad, discutia en condicio-
nes de interioridad, pues ai salirse de su papel era me-
nos que el magistrado, que estaba <en su casa», como
vulgarmente se dice.

No quisiéramos hablar de muchos de estos infor-
mes, pues sera mejor. Baste dejar sefialado, de pa-
sada, que con todas esas cosas los expertos ee han des-

m acreditado, pues entre los magistrados habra habido
algunos méas agudos que otros, que ee han fijado no
solo en lo que el perito decia, sino tn los puntos que
calzaba intelectualmente y en lo que cientificamente
podia esperarse de él. ;Qué otra causa puede reconocer
lo que & diario dicen muchos abogadee y lo que m aln
publicamente se recatan de manifestar muchos fiscales
en el momento del juicio oral? Reconozcamos esta ver-
dad para que cada cual, en la medida de sus fuerzas,
procure hacer algo y contribuir & que se vaya corri-
giendo.



rr-

5’

(m

iff.

256 EL SIGLO MEDICO

Si j0» magistrados «o.s hacen poco caso, tienen
gran parte de razén. Cuando'en un proceso seneS'
oional actlan loe peritos, loe jueces tienen detras de si
la opinion publica que exige con eso instinto obscuro,
pero terminante, que caracteriza & las multitudes, que
el crimina! sea castigado. El papel del perito es enton-
ces doblemente ingrato, y sélo en un caso en el que
pueda demostrarse de un modo que no dé lugar & du-
das el trastorno mental del procesado, es de esperar que
su voz sea oida. ¢Pero es esto posible si ya existen pre-
juicios en contra de él? ;Qué caso se haré de lo que
diga la ciencia si ya no hay inconveniente en manifes-
tar publicamente su desdén hacia todo lo que diga 6
pueda decir? ;Y como va a esperarse que la voz del
experto se tenga en cuenta si con su manera de infor-
mar da la razdn en muchisimos casos 4 los que no
creen en la eficacia de su intervencion?

Deseariamos que cada cual medite estas verdades y
asi comprendera cual es su mision en cada caso.

Las teorias de Lombroso han hecho mucho dafio
por otras razones. En el barullo en el cual se debatian
médicos y fiscales en las vistas, todos eran lodo. Alli loe
médicos entendian de problemas juridicos y loe magis-
trados de Medicina; dicho de otra manera, nadie enten-
dia de nada aunque discutian de todo, y ni aun su
puesto sabian conservar. El caso de peritos que quieren
meterse entre ei CAdigo pretendiendo conocer en sus
interioridades la manera de enjuiciar y fallar de los
magistrados y creen, de muy buena fe, que hacen un
favor al procesado diciendo laa cosas de cierta manera
para que la pena sea menor, data de esta triste época.
Los magistrados han aprendido & discutir de igual &
igual con los médicos, y si éstos acuden a aclarar cier-
tos puntos y & contestar, como es logico, & cuantas
preguntas se les hagan, ésto es lo que no se ve y parece,
por el contrario, que van & que los juristas le ensefien
detalles de la disciplina médica que cultivan. ¢Pero
quién tiene la culpa de esto? No tenemos que prolongar
mucho un sincero examen de conciencia para saber
donde se halla la causa de todo esto.

En conferencias sobre psiquiatria jutldica—dadas
en la catedra del profesor SalJafia,—y cuantas veces
hemos tenido ocasion, hemos dicho siempre igual: el
experto sélo debe limitarse & dictaminar sobre el esta-
do mental del procesado; lo demas, es asunto del abo-
gado y de los magistrados.

Autoridades alemanas de primer orden, tales como
E. Mendel, Krafl-Ebing y Cramer, han sido loa defen-
sores mas decididos de tal manera de proceder. El cri-
terio distinto, sostenido por algunos mentaiistas italia-
nos, siempre nos ha parecido equivocado, y por mas de
un concepto expuesto & todo género de consecuencias
desagradables. 91 un perito habla solo de psiquiatria,
no se sale de este terreno, da el minimum de motivo
para que no se respeten sus conclusiones y laa discutan
de igual & igual. Ha sido llamado para declarar en un
asunto, se le reconoce la superioridad en esta materia, y
por ello debe sostenerse en su puesto, Gnico medio de
que sus puntos de vista sean tenidos en cuenta. En cam-
bio, si el perito habla de responsabilidad y se mete en

cosas de la incumbencia de los juristas, se expone & per-
derse en on terreno en el que puede resbalar, y ademas
de nogustar su actitud, & la menor afirmacion que baga
que no sea del agrado de loa magistrados, en el mismo
momento condena & la inconsideracion mas absoluta
todo lo que diga en materia de psiquiatria. La tenden-
cia tan humana de creer que cuando uno se e.quivoca
en una cosa lo ha de hacer en todas, viene como anillo
al dedo, maxime si lo que dice el experto es de lo que
po conviene admitir.

De los expertos que ademas de meterse en el terre-
no de la responsabilidad han ido & las vistas & discutir
las teorias de aquella, preferimos no hablar. El papel
que hacen se comprende de sobra, y ei dafio que han
hecho ha sido tan grande, que durante mucho tieippo
estaremos pagando las consecuencias.

Sobre el problema de la responsabilidad tenemos
formado, por lo que & la préctica se refiere, una opinion
definitiva. Como el Cédigo espafiol define & ésta de un
modo un poco amplio, por no hacer referencia a estados
que aunque no son para decir que e! sujeto es loco
imbécil, eti ellos 1a Ubre determinacién de sus actos estaba
abolida, Illamamos loco & quien comete un delito, por
ejemplo, en estado de delirio febril 6 padece una em-
briaguez patolégica—que pueda demostrarse—0 en
suma, se halle en un estado que es objeto de atencion
especial en las legislaciones extranjeras.

Aquinos atenemos mas & lo que hidudablemente ha sido
el espirita del legislador que & la letra de la ley. Creemos,
DOobstante, que desde el punto de vista psiquiatrico,
esta posicion es la Gnica razonable.

En el Cddigo aleméan vigente, por ejemplo, se alude
& estos estados psicolégicos, a los que es muy duro de-
signarlos con €) nombre de locura 6 imbecilidad. En
estos caeos el perito se baila en unas condiciones ex-
celentes para informar si es que en el procesado se ba
hallado algo que caiga dentro de tal concepto.

Pero de todos modos, aqui como en otros terrenos,
lo méas importante es que baya mentaiistas. Palees hay
en los que la irresponsabilidad—como hemos dicho—
por lo que se refiere & las facultades mentales, se defi-
ne como demencia, Y N0 obstante lo primitivo del voca-
blo, puede informarse y se informa bien.

En los caeos que nos bailemos ante un esquizofré-
nico incipiente, un imbécil de pequefio grado, etc..., la
tarea del perito es dificilisima. £s aqui donde, hasta
cierto punto, por necesidades practicas, algunosjuristas y
psiquiatras creen que debe admitirse nna responsabilidad
atenuada.

Lo que en estos casos debe hacerse varia segun los
autores. e n "rtiicj*ioya hemos expuesto jnas arriba nues-
tra manera de entender las cosas: un procesado con tras-
tornos mentales es responsable 6 no lo es. Si los sinto-
mas bien analizados psicol6gicamente son de loa que
influyen en la determinacién de sus actos, es un loco
6 un imbécil segln el caso. Si esto no tiene lugar, es
responsable. A veces, como ocurre con el caso de cier-
tos psicOpatas, el castigo es mucho mas eflcaz de lo
que & primera vista parece, y ai el delito que ha come-
tido no guarda relacién con la psicologia anormal del

fl

a(

ri



EL SlaLO MSDICu 257

paciente, declararlo responsable es lo que debe hacerse.

Ahora bien; en la practica las cosas do son tan sen-
cillas. Si se dice que uno de estos sujetos es locoy, por
tanto, irresponsable, sabemos de sobra que nuestra te-
sis no va & ser compartida por los jueces. ¢Qué hacer
entonces? ¢Debemos decir gne el sujeto no es normal,
pero no loco, que su volicién es incompleta y no
ve como un normal las consecuencias del acto, para
acogernos a titulo de atenuante & lo que dice el art. 9.°
del Cédigo? Esta manera deproceder es un poco ambigua
y por eso s6lo debe aconsy'arse en casos excepcionales.
Nuestro papel debe limitarse & estudiar al enfermo de
la mejor manera que nos sea posible, y ai no encon-
tramos nada con arreglo & nuestro criterio mas arriba
expuesto, decirlo asi al Tribunal. La ciencia no puede
resolver todas las cuestiones que la practica le presen-
te, y por eso no bay desdoro en manifestar lo que
buenamente puede afirmarse, dejando en la duda lo
que por la razén que fuere, por el momento no puede
aclararse.

No se nos oculta que con tal manera de proceder
nos acercamos mucho & si dijéramos ante el Tribunal
que el procesado no tiene nada psiquicamente, pero
conscientes de nuestra enortne responsabilidad, deja-
mos sentado con toda claridad en tales casos que «aun-
que hemos buscado ciertos sintomas, al no hallarlos, no
podemos negar de un modo absoluto su posible exis
tencia*. Si ante uno de estos casos nuestra manera de
informar ha llevado al &nimo del Tribunal la sinceridad
de nuestros asertos, una afirmacion de esta Indole pue-
de ser de gran importancia y en la recta conciencia de
los magistrados, quizas sirva para algo y aquel procesa-
dotermine saliendo algo mejor librado. Pero esto debe
hacerse noblemente con la conciencia de nuestra pro-
pia responsabilidad y de nuestra mision, y al jugar asi
limpiamente, cumplimos con otro deber de conciencia,
ya que aestos procesados debiera examinarseles en los
manicomios y no en las cérceles. Aqui las cosas se ha-
cen muy mal, por lo que quizés, aun creyendo habernos
asegurado mucho, no le hemos hecho en el grado su-
ficiente para poder dejar sentado de un modo termi-
nante que no existan ciertos sintomas.

El criterio sostenido por algunos mentalistas, entre
otros por Bleuler, sobre lo que debe hacerse con ciertas
formas atenuadas de psicosis, no es compartido por
nosotros ni lo serd jamas.

Sostiene nuestro querido maestro que en los casos
de psicosis atenuadas en las formas poco intensas de im-
becilidad 6 en la llamada locura moral donde existe una
gran tendencia & delinquir, lo mejor es declararlos res-
ponsables y aplicarles la ley. Las inzonea, fundamental
mente de indole pricHca, en que se funda el sabio
mentalista suizo son las siguientes; si & uno de estos
individuos se lea concede una atenuante—fdérmula
gue se usa para castigar menos, con lo que tacitamente
se reconoce una responsabilidad disminuida al obrar
asi—se da el caso paraddjico—del que ya méas arriba
hemos hablado—que se castiga menos al que necesita
ria un castigo mayor para evitar la reincidencia 4 la
que tiende mas que un normal. Si se le declara irrespon-

sable va & un manicomio, pero como muchos de estos
individuos no teniendo ia libre iniciativa, son modelos,
en seguida se plantea el problema de si debe ¢ no salir,
y aunque el Tribunal no dé su aquiescencia a su reingre-
so en la vida social, si se escapa ¢quién lo volvera a re-
cluir estando rodeado de una aureola de seriedad, de
querer ser bueno y de haberse mostrado como el hom-
bre més tranquilo del mundo? Esto se corrige, segin
Bleuler, declarandolo responsable y haciéndole cum-
plir la pena. Si va & la carcel por un delito, & nadie le
chocara que esté alli, no se haran campafias para que
salga y durante el tiempo que dure la pena la sociedad
se vera libre de individuos de éstos que por afiadidura
suelen ser de los més peligrosos.

A nosotros no nos parece bien esta manera de pen-
sar. Si los penalistas se hallan con todos estos proble-
mas insotubles, no vamos a resolvérselos diciendo que
es responsable quien en muchas ocasiones no lo es. La
sociedad exige muchas cosas para su defensa, pero loa
gue son conscientes de su deber, por razones practicas
jamés deben decir una cosa por otra aungue ios inte-
reses que haya por medio sean muy importantes.

Noes infrecuente que en casos de éstos, al hallarse en
un gran atolladero, los magistrados pregunten—como
en alguna ocasion nos ha ocurrido—si el procesado es
responsable O irresponsable. A esta cuestion no debe
responderse jamas. Si loa magistrados se obstinan, lo
que hallemos en la esfera psiquica debemos traducir-
selo al lenguaje juridico y podemos decir, por ejemplo:
«el procesado es un loco—& un imbécil—en el que no
existe lacapacidad de conocer y aceptar las consecuen-
cias de un acto suyo inteligente y libre». Con esto cali-
ficamos & su locura 6 su imbecilidad con los términos
que juridicamente se define la responsabilidad y se-
guimos sin pronunciar esta palabra. Mas no podemos
decir pero afirmamos que es un loco 6 un imbécil tal
como en Derecho penal se entiende. Que es un irres-
ponsable, salta & la vista después de hablar de tal
manera, pero tal palabra dada su importancia, son
los magistrados los que en definitiva tienen que pro-
nunciarla.

POR EL

DR. G. MARANON

El eliiiiftteno.—La inversién psiquica.—La anatomia.—
La determinacion sexual.—E] tiroides.

El otro gi'an gmpo de estados intersexuales criticos
estad constituido por la tendencia invertida del climaterio.
También aqui se trata de un liecho frecuentisimo y de
observacion vulgar. Al llegar & los afios de la involucién
todos hemos visto que un cierto nimero muy nutrido de
mujeres adquieren una apariencia inversiva, varonil, unas
veces apenas esbozada y otras tan intensa, que borde.a
la zona de la extravagancia. En las mujeres normales
sobre todo en las multiparas, este fendmeno 6 no se pre-
senta 6 se desarrolla con extraordinaria discrecion: redd-
cese & un brote muy leve de velloen ciertas regiones de la
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piel hasta entonces lampifias. Pero en otras mujeres de

vida sexual no normal, por razones orgédnicas 6 sociales,

la tendencia inversiva se acentla deun modo muy enéi-

gico adquiriendo los acentos de un vigoroso virilis 0. La

mujer se torna, entonces, realmente, hombruna.

En un libro nuestro—«La Edad Critica»—hemos estu-
diado con gran pormenor este virilismo climatérico y alli
hemos hecho notar la nitidez con que puedan aparecer en

esas mujeres las tres formas de intersexualidad, 4 saber:

la total, la morfolégica y la psiquica.

En la total el organismo entero participa de la trans-
formacion: el engrasamiento rapido y de tipo macizo daa
la mujer una corpulencia masculina; brota el vello por

las regiones respetadas; la voz se hace un poco mas gra-

ve, los ademanes mas enérgicos; el caracter pierde la dul-
zura femenina, tornandose en brusco, tal vez agrio; y aun
no es raro que la psicologia de los planos elevados partici-
pe de la transformacién adquiriendo una actitud para la

actuacién social y una energia combatida hasta entonces

ausentes. Es bastante frecuente, en efecto, que al llegar

4 esa edad, mujeres que hablan permanecido recluidas en

el ambiente de su hogar, y atendidas al cuidado de éste,

se lancen de subito & luchas y actividades politicas, so-

ciales 6 artisticas de todo género. Un tanto por ciento
elevado de las mujeres que han actuado en la vida Publi-
ca en cualquiera de sus aspectos han hecho esta aparicion

tardia, coincidiendo con la involucién. Y aun cuando in-

fluir en ello las circunstancias accidentales de que la mu-

jer en esta edad, por estar mas liberada de los cuidados

m ateriales y afectivos del hogar dispone de un tiempo que
hasta entonces no tenia, sin embargo, suverdadera causa
biol6gica estd en este brote de GItima hora de losimpulsos

masculinos. Parodiando & W einlnger podemos decir que

en estos casos la mujer se lanza & la calle empujada por

el varén que resucita en ella,

La inversién psiquica se reflere sélo & las manifestar
cienes psicolégicas que acabamos de referir sin participa-
ciéon-6 con participacion inapreciable—de los caracteres
anatémicos que permanecen atenidos & la mas estricta
normalidad femenina. Manifestaciones psicolégicas deci-
rnos refiriéndonos principalmente & ese cambio tan tipico
en la direccion y en las ajititudes tardias por la actuacién
social. En cuanto al instinto social mismo, rara vez seob-
servan cambios homosexuales ni en estos tipos ni

demaés del virilismo climatérico,

en los
salvo casos excepciona-
les; y ello porque la dindmica del instinto sexual depende
en la especie humana de un complejo mecanismo, no sélo
inmoral, sino nervioso, que no seinvierte con facilidadpor
estas crisis de intersexuallsmo transitorio.

Lainversion anatémica aislada es la mas frecuente;

en estos casos aparecen en lamujer caracteres morfolégi-
cos de tipo viril sin que psiquicamente se observe la me-
nor alteracién de su feminidad. Tenemos entonces esos
ejemplos que todos han tenido alguna vez ocasién de ob-
servar, en que una mujer morfolégicamente hombruna
conservatoda la fina é inestable sensibilidad caracteristi-
ca de su sexo y toda la profundidad entrafiable do su ins-
tinto maternal. De todos los caracteres anatémicos que

reviven en este tipo de la inversién climatérica, el méas

frecuente, con mucho, es el hirsutismo, el brote del vello
de tipo viril que puede llegar & afectar los mismos grados
de intensidad y la misma distribucién que en el hombre.

Esnecesario recordar & este respecto siquiera sea de un

modo somero, la evolucién y la cronologia de este impor-
tante caracter sexual cu la especie humana. En el nifio

existo sélo el pelo que recubre la cabeza con caracteres
todavia asexuados. La cabeza de un nifio es dificil de dis-
tinguir de la de una nifia, nos es preciso en la practica
recurrir para lograrlo & la observaciéon de detalles artifi-

ciosos de la cosmética, como el pendiente que perfora el

lI6bulo de las orejas. Falta el vello de la caray el deltron-
co, 7 mientras, y s6lo en ciertos nifios, sobre todo en los
de ciertas razas meridionales, aparece, desde las primeras

etapas de la infancia, uu cierto vello & veces nada escaso

en el dorso del tronco, antebrazos y piernas; y esto lo

mismo en el varén que en la hembra. La mujer liipertri-
cosica es frecuente en efecto que lo sea desde su mnez, sin
duda por la accién del componente endocrino masculino
en el momento de la vida, primera diferenciacién sexual,
momento que, como es sabido, ha sido llamado por Stei-
nach, primera pubertad.

Cuando sobreviene la pubertad auténtica, la conocida
de todos—segunda pubertad, de Steinach—uno de los ca-
racteres tipicos de la crisis, os precisamente 'a evolucién
del sistema piloso. En la mujer, el cabello acentGa su pro?
pension al crecimiento longitudinal y el rebordo frontal
conserva borrado el 4ngulo frontal parietal, tal como es-
taba en el nifio. Esto da'd la frente femenina el aspecto
relativamente angosto que presenta con relaciéon & la del
hombre, en el quo, & poco de la pubertad, ese angulo
frontoparietal queda desprovisto de cabello, dilatando asi
de uii modo tau tipico la superficie frontal varonil. Se tra-
ta & mijuicio de uno de los mas finos caracteres sexuales.

En elvarén el cabello conserva su aptitud limitada de
crecimiento y adquiere la linea de contorno frontoparietal
4 que acabamos de referirnos; y contempordneamente se
inicia el bigote y la barba. Esta aparece primero en la
region temporal, prolongdndose hacia abajo el cabello de
las patillas y en la region mentoniana en donde queda
limitada en muchos hombres cuya virilidad morfolégica
no alcanza nunca su maximum. Después, aparece en la
region maxilar inferior y submaxllar; y, por Gltimo, eu
la region masetérica, completando el 6valo de la barba
varonil. Por el mismo tiempo, surge el vello del tronco y

de los miembros en la mayoria de los casos eu el orden

quo sigue, segln mis observaciones: regién externay ma-
xilar; linea media abdominal; antebrazo y piernas, cara
externa de los muslos; regién escapular externa; dorso de

las manos y, por fin, orificios auriculares y nasales. Y aun

hay hombres en los que la superficie casi completa del

cuerpo se cubre de vello uniforme y bronco, respetando
solo tres territorios que se conservan en absoluto lampi-
fios, & saber: las palmas de la Mano, las plantas de los
pies y la frente: privilegio que es com(n simbolo de res-
peto & las tres aptitudes caracteristicas de

la especie hu-
mana: el hollar toda

la superficie de Ja tierra, el poder
creador de la mano y el pensamiento.

La mujer—I6 hemos de decirmuchas veces—estéa siem -
pre tan cerca del estado infantil, que en cuanto se desvia
su equilibrio, cae inevitablemente del lado de la puericia.
Por eso también las tempestades de su espiritu, aun cuan-
do mas intensas nos parecen, tienen un fondo de candor
olemental. Esta es la razén de que los hombres maduros,
de los que estdn méas cerca de la capacidad comprensiva
de la paternidad, sean con frecuencia excelentes marido»
de mujeres de edad mucho menor. A la mujer se le debe
tratar en cierto modo, como se trata 4 los nifios; pero no
eu el sentido despectivo de no hacerles caso, sino con la
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INSTITUTO CENTRAL DE ANALISIS CLINICOS

DR. 6RIFOL8 V ROIG. — Rambla de Cataluia, 102. — BARCELONA
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Grifols.

(PATENTE 100.040) «I
Aparato pata Eitraer aotoilicititatQente langre i oltoi liquliiai del organlimo itiDiCeco y aoiniai deitloadoi ai andlliii.

VENTAJAS PE LA FLEBULA

Absolutamente estéril y siempre diBpueBta para el UHO.

Su vario es mucho méaa perfecto que el que puede producir la mejor jeringa. EIl interiorj (de
las FLEBIILAS con vacio simple), absolutamente seco, de modo que no puede provocarse he-
molisis y por ser el recipiente de vidrio neutro y la goma, también lavada quimicamente, la

sangre ¢ el liquido recogido se conserva inalterado hasta el
momento del examen. La aguja de acero Erupp, fina y nue-
va cada vez,y sin vestigios de oxidacién, pincba admirable-
mente, sin apenas hacerse sentir, y como dorante la extrac-
cién no bay que verificar ni esfuerzo ni movimiento alguno
y ia operacién es rapida, el enfermo, si ha podido comparar
con otros procedimientos de extraccién, queda también su-
mamente complacido de la FLEBULA.

La FI-iBBULA evita, pues, dolor al paciente,
trabajo y molestias al médico y causas de error
al audlisis.

Una vez llena, es facilmente remisible por correo.

DESCRIPCION DE LA FLEBULA

La FLEBULA consta de una ampolla en forma de in-
yectable de una punta, en cuyo interior hay el vacio solo, ¢
ademads, bilis, caldo, citrato sédico, etc. La punta de la
ampolla es lo suficientemente delgada para que se pueda
romper con los dedos & través del tubo de goma gne lo en-
vuelve, La aguja va soldada, por su base, al tubito de vidrio
gne la protege, llevando este tubito un trazo de lima circular
cubierto por la goma, precisamente 6 3 mm. del extremo de
la misma (donde indica la fiecha).

Por este ponto se rompe el tubito con facilidad, que-
dando la aguja ni descubierto y sirviendo el capuchén de

vidrio para tapar la aguja nuevamente, una vez utilizada la
FLEBULA.

MANEJO DE LA FLEBULA

1. v Ligadura del brazo para hacer emerger las venas.

2. ° Desinfectar con alcohol la regiéon de la vena escogida 6
con yodo y alcohol ai se trata de exdmenes bacteriol6-
gicas.

3.0 Romper el tubito protector de la aguja al nivel del trazo
de lima.

4.0 -Poner el biselde laaguja de cara al operador y clavarla
debajo de la piel, lo mas cerca posible de la vena esco-
gida; entonces serompo ia punta de laampolla & través
del tubo de goma, con lo cual el vacio se transmite hasta
la punta de la aguja. A continuacion se pincba la vena,
esperando 6 gne se lleneia FLEBULA que lo hace en
pocos instantes.

6.0 Se afloja la ligadura del brazo, se retira la aguja y sin
tacarla con nada se tapa en seguida con elcapuchén de
vidrio que antes la cubriay que queda sujeto al enchu
farlo en el tubo de goma.

CLASES DE FLEBULAS

CON VACIO SIMPLE.— Para Wassermann, Aglutinaoio-
9-10c. e N. no proteico, Onlesteri-
na, Bilirrobina, A Urico.Glucosa, etc.
CON VACIO SIMPLE = Para la obtencion de suero de
36 40 convalecientes da sarampién, escar-
latina, gripe, etc.
CON BILIS DE BUEY.—Para hemocultivos en casos sos-
pechoBOB de tifus 6 paratifus.
CON CALDO COMUN O GLUCOSADO. -Para hemocul-
tlvos eo general.

CON AGAR.—Pata resiembras de hemocultivos en Flébu-
—————————————————————— las con caldo 6 bilis.

EMBALAJES

En cajas de 26 para Hospitales, Institutos y Clinicas.
En cajita de cartén individual, para llevar & mano.
En caja de bojadelata y madera, para mandar por porreo.

Lotes de ensayo de 2, FLEBULASA cincol\pesétas» Se enviaran certificadas
al recibir el importe en’sellos de correo, giro postal, 6 solicitandolas contra reembolso.

Patentes extranjeras solicitadas. Nombre registrado en todos loe palees.
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ternura que requiere el manejo de aquellas cosas que es
preciso llevar en vilo para que no las deforme nuestra
violencia, y todo esto se aprende muy tarde, 4 veces s6lo
eu los linderos del ocaso.

Mas, por ahora, dejemos este punto bien sentado; el
iiitei'sexualismo puberal, la tendencia intensiva juvenil,
recae casi exclusivamente en el varén.

Hemos visto en esta rapida exposicion que los estados
intcrsexuales son extremadamente numerosos en la espe-
cio humana. Y que no se limitan & los casos de hermafro-
ditismo monstruoso que, de raro en raro, aparecen en las
ferias, que se exhiben en los museos y en los atlas de te-
ratologia y que arrastran su anormalidad en las turbu-
lencias de la vida escandalosa; 6 bien que esconden, mien-
tras viven, su infelicidad, sustraidos al fluir de la vida
corriente; sino que, por el contrario, en los mismos linde-
ros de la fisiologia, en uii tanto por ciento elevadisimo de
hombres y de mujeres, al trasponer los dinteles de la pu-
bertad y de la menopausia, al entrary al salir en el re-
cinto de la sexualidad activa, aparecen los estados de iii-
tersexualismo. Con un espiritu de anéalisis un poco pro-
fundo seria muy féacil ampliar todavia méas la existencia
de los estados equivocos del sexo. Ya lo haremos cuando
llegue la ocasiéon. Por el momento debemos limitaruos &
los tipos expuestos, & los indudables para que sirvan de
firme apoyo 4 los consideraciones tedricas que es ya ur-
gente hacer, antes de pasar adelante.

Sin miis que adm itir los tres grupos expuestos de in-
discutibleintersexualidad, & saber: el «<hermafroditismo y
el iioinosexualismo» que hemos llamado monstruosos, de
una parte; los «feminismos» y «virilismos» patolégicos, de
otra; y, finalmente, las fases de «intersexualidad puberal
y climatérica», podemosya afirmarque suenorme frecuen-
cia coloca & los estados intcrsexuales fuera de la region
de los sucesos excepcionales donde hasta hace poco se cla-
sificaban. Por el contrario, todo inclina el &nimo 4 pensar
<)ue si la intersexualidad no puede considerarse cierta-
mente como un estado do perfeccion fisiolégica, debe, al
menos, ser mirada como algo tan préximo Ala fisiologia,
que el organismo salva insensiblemente la pequefia fron-
tera virtual que separa al sexo puro del sexo borroso. Y
los estudios experimentales de la Gltima década coinciden
con esta experiencia recogida en la clinica humana.

l.a importancia que todo esto tiene para el conocimien-
to del problema maéas apasionante de la biologia de los se-
xo0s, el de la determinacién sexual, es incalculable. ¢Por

qué somos hombres? ;Por qué somos mujeres?

Serla aventurado decir que en la actualidad este mis-
terio de la determinacion sexual estd desvanecido. Pero,
sin embargo, ningln naturalista que no esté cegado pol-
la venda de los prejuicios podra dejar de suscribir la ex-
clamaciéon de Gley (el viejo maestro de las terquedades
retardatarias y de los aciertos singulares). «;Cémo, dice,
después de haberse demostrado que la inversién de los
sexos es un hecho experimental perfectamente realizable
y que se pueden hacer &4 voluntad sores con sexos dobles;
cémo y por cudles argumentos después de todo este podra
sostenerse todavia la doctrina del predetenninismo se-
xual?»

No: es evidente que el sexo no es en modo alguno un
caracter jiredeterminado y fijo, que no es infundido, con
el soplo de la vida misma, en el ser nuevo, en el momento
de la concepcién. Sino que, al contrario, esto nuevo ser

essin duda un cuerpo sin sexo explicito, alprincipio,y en

el que tan solo posteriormente y por virtud de factores
bien conocidos se verifica la determinacion sexual, la in-
clinacién hacia la virilidad 6 hacia la feminidad.

Esta inclinaciéon, este comienzo de diferenciacion se-
xual se disefia en la vida embrionaria en una primera
crisis naturalmente mal conocida, la ya citada, denomina-
da «primeva pubertad» de Steinach; pero se trata sélo de
un eshozo del sexo; de una «promesa» anatémica de lo
que serd después; algo asi como uua letra de Banco que
no se pagard hasta mucho madas adelante. EI verdadero
desarrollo anatémico y funcional de la sexualidad no hara
su aparicién hasta doce 6 catorce afios después del uaei-
roiento, en la «crisis puberal cldsica», que procede & la
lozania juvenil del organismo. Mas lo importante es que
ni en aquella «pubertad primera» ¢ esquetndtica, ni en
esta segunda 6 «definitiva», se adquieren las caracteristi-
casdelsexo deuna manera exclusivay permanente. Sino
s6lo de un modo predominante y tal vez transitorio. Uno
de los dos sexos, aquel & que perteneceréda el individuo,
imprime fuertemente su sello en la anatomia y en la psi-
quis, diriase que su soberanfa esabsoluta. Pero el otro sexo
queda escondido, latente, aparentemente aniquilado; mas
siempre dentro de nosotros, alentando en nuestra propia
vida en la actitud de alzarse y de demostrar (ya en este
detalle anatémico, ya en aquel rasgo funcional), que vive
todavia. En otro lugar he comparado esta situaciéon Ala
de un pueblo vencedor—el sexo primario—<)ue sojuzga y
domina A otro—el sexo secundario-hasta el punto de
parecer que este Ultimo ha sido destruido. Pero el pueblo
vencido conspira en el silencio y estallard en eualcjuier
instante, en insurrecciones imprevistas, cuando mas cierta
aparecia su anulacién.

Aqui es preciso indicar algo de la discusiéon que sostio-
uen los autores sobre la «asexualidad» 6 la «bisexualidad»
del organismo embrionario. Para unos, en efecto, el orga-
nismo no tiene en sus comienzos sexo ninguno: para otros
existen A la vez perfectamente equilibradas las dos in-
fluencias sexuales. En lo que todos estan conformes es en
que, porun mecanismo 6 por otro, el embrién es sexual-
mente indiferente; y su diferenciaciéon sexual se adquiere
después, ya porque sobre él actlen la influencia masculina
6 la femenina; ya porque se borre una de ellas y quede
s6lo la contraria imponiendo su sello eii la economia.

Nosotros r.o vamos & penetrar en el intrincado laberin-
to de estas discusiones en las que creemos que hay mucho
de artificioso, de excesivamente doctrinario y aun de dis-
culpable bizantinismo. Al patélogo le es indiferente que
el embrién sea en sus origenes asexuado ¢ bisexual. Lo
gue nos importa—y esto ya esta fuera de toda discusién-—
es que conserva una aptitud intersexual, soterrada bajo
la supremacia del sexo legitimo; y, sobre todo, lo que nos
importa también es saber que, tanto la diferenciacién se-
xual normal, en las crisis puberales, como la aparicién de
los estados interscxuales patolégicos, son fenémenos con-
dicionados por las secreciones internas. (Omitimos por ello
otro punto en litigio, a saber: si la influenciadiferenciati-
va se debe & los cromosomas celulares 6 Alas hormonas.
Para Goldsmichtambos origenes serian posiblesy habria,
por lo tanto, dos tipos de intersexualidad, una «zig6tica»
y otra «liormédnica»). Por lo tanto, cuando en un varén
resurgen caracteres fisicos 6 morfolégicos de feminidad,
hemos de admitir que actlan en él hormonas y secrecio-
nes internas de tipo ovéarico. Y & la inversa, cuando en
una hembra resurgen signos de varén, esto nos denuncia
que en ella, con seguridad, se producen seciectones neta-
mente masculinas. La vasta experimentacion de los fisio-
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logos actuales nos autoriza & dejar asentada con toda
firmeza esta proposicion (cualquiera que sea nuestra opi-
nién sobre la intimidad embriolégica de los problemas de
la diferenciaciéon scsual).

Ahora bien; esas hormonas del otro sexo que al pare-
cer permaneceu latentes en casi todos ios seres humanos
y que de nn modo ocasional pueden reviviré imprimir
caracter intersexual al organismo ¢dénde se elaboran?
Esto es méas dificil de contestar. La glandula genital al
comienzo de la vida embrionaria es probablemente bise-
xual diferencidndose muy pronto en sentido viril 6 en
sentido femenino,pero probablemente conservando, 6 bien
células del otro tipo sexual, 6 simplemente la aptitud fun-
cional para elaborar eventualmente las secreciones del
otro sexo. Es también muy posible que este cambio délas
céluins endocrinas sexuales se verifigue por la Influencia
de las otras glandulas de secrecién interna, que, como ya
liemos indicado, se podrian esquematicamente dividir en
dos grupos, uno que pudiéramos llamar virilizante que
esta formado por la hipéflsisy las glandulas suprarrreiia
les, y otro feminizante que favoreeeiia la feminidad y
cuyo jirincipal representante seria el tiroides.

Nos fundamos para adm itir esta hipdtesis en el hecho
de que el exceso de la funcién hipotsaria produce uua en-
fermedad, la acromegalia. EIl acromegdlico, tanto si>s
ilombre como si es mujer, se hace excesivamente corpu-
lento; su morfologia y su dindmica tienen la rudeza de la
virilidad llevadas & SU limite extremo; su voz se hace pro-
funda, y todo el tronco se cubre de denso vello. En cam-
bio, los lesiones hipotuncionales do esta glandula —el Ila-
mado sindrome hipofisogenital de Frolich dan lugar,
tanto en el hombre como en la mujer, & estados de sexua-
lidad Indecisa con esqueleto gréacil y pequefio, con piel
linay pulida, con escaso vello, adiposidad de tipo femi-
uoide.

Otro tanto puede decirse de la funcién suprarrenal, bu
exceso ocasionavia el sindrome llamado virilismo snpra-
rremil 6‘sindrome corticosuprarrennl en el que, como es
Silbido, una mujer normal se transforma en un varén hir-
suto; y basta, como en algunos casos se ha logrado, ex-
tirpar el tumor suprarrenal para que la feminidad reapa-
rezca. En cambio los estados de insuficiencia suprarrenal
coitieiden con morfologias asténicas é infantiles, esto es,
préoximas 4 la feminidad, tanto eii uno como en otro sexo.

I’iir loquehace al tiroides, su influencia sobre la se-
xualidad seria lainversa que eu la hipdfisisy las supra-
rrenales. Es muy conocido el hecho de que el hipertiroi
dismo afecta con preferencin 4 personas del sexo femeni
no; y ademdas a4 mnjeves de constitucién asténica como
hace tiempo hizo notar entre otros nuestro Novoa Santos;
y las mujeres asténicas son las mas puras representantes
de ia feminidad. Asiresulta que las mujeres de coiistitu-
eiéu hipertiroidea son las dotadas, en tonalidad mads pro-
funda, de suscaracteristicas de mujer. Son las qué en mas
alto grado poseen el instinto pasional especifico: lasgran-
des amorosas y las grandes madres. Eu general, en ellas
la menopausia es muy tardia y muy rara la tendencia in-
versiva climatérica que antes hemos descrito. Aun des-
pués de pasada la involucién, conservan largo tiempo el
aspecto y el espiritu juveniles. Las eternas jovenes, & lo
Nimm de Leudos, han sido, sin excepci6u, temperamen-
tos asténicos con clara tendencia hipertiroidea.

En el hombre esta tendencia hipertiroidea imprime
también los caracteres de una vaga feminidad como son.

4 méas de la constituciéon asténicay fragil, la hiperemoti-
vidad y lavolubilidad eu las ideasy en los instintosy aun
pueden observarse signos bien definidos de futersexua-
lidad eu loshombres hipertiroideos, como la gineeoniastia,
la hipertrofia de la mama, coincidiendo con las crisis de
hipertrofia del tiroides, como hemos podido observar en
varios de nuestros casos.

El estado opuesto, la insulieicncia tiroidea, tiende por
el contrario 4 anular la femiuidad. La concepcién desapa
rece en las mujeres muxedematosas muy precozmente.
Se embotan sus afectos y sus instintos y la apariencia fi
sica se aleja de la gracilidad femenina, adquiriendo la pe-
sadez y la aspereza varoniles.

Todo esto «os indica que, aparte de la accién directa
que ejercen sobre el sexo las secreciones internas genita-
les, hay otras hormonas que indirectamente actian sobre
la sexualidad, favoreciendo unas el auge de loscaracteres
viriles y otras el de los caracteres femeninos. Es deci<-, que
(desde el punto de vista endocrino) el hombre y la mujer
lio s6lo se'difereiiciarian por poseer una glandula sexual
diferente, sino por el conjunto de todo su sistema glandu-
lar, orientado ejiiun caso hacia la feminidad y en el otro
hacia la varonia.

Para nosotros, pues, el organismo posee dosintiuencias
sexuales, una la de su sexo principal que mantiene el vi-
gor de la sexualidad primitiva, y otra secundaria coires-
pondientc al sexo opuesto que en los individuos norm a-
les queda enterrada por la prijniiza del sexo autéctono,
pero que en gran nimero de sujetos patolégicos 6 8iiiilili'
mente anormales puede resurgir dando lugar & loscua-
dros clinicos de la intevscxualidatl. Mas, segln todas las
probabilidades, aun en esos seres normales en los que la
intersexunlidad no brota hasta la supeilieie, actla, sin
embargo, de un modo solapado y subterrdneo inteni-
niendo en multitud de conflictos del cuerpo y del espiri-
tu que ahora se nos aparecen iluminados con una nue-

va luz,
SOCIEDAD OFTALMOLOGICA DE MADRID

SBSIONEa DK DICIEMBRE DE 1927 Y ENERO DE 1928

Dr. Caatiilo.—M. B. B., natural de Cantafe-jn (Segovia),
veintitrés afios. Hace dos afios se quejaba de epifora O. D.

El 19 de Abril de 1927 noté fuertes dolores en el angulo
interno del ojo derecho, con gran tumefaccién. EI mélJico
del pueblo diagnostic6 peridacri.icistitis aguda y prescribi6
fomentos calientes. Dos dias después, se abrié esponténea,
mente el absceso, arrojando gran cantidad de pus fétido. EIl
dia 23 se le presenté una placa de esfacelo, negra y muy fé
tilla, que se extendia desde la comisara interna de los par-
pados hasta la mitad drl borde del parpado inferior.

Cuando esta enferma se presento en la consulta, pudimos
apreciar;, ademéas de la placa fétida de esfacelo, uo ligero
abultamiento del lado d-recho de la cara y un estsdo gene
ral bastante malo, pues se encontraba con 39® y en estado
adindmico.

Con todos estos sintomas diagnostiqué de peridacriocis
litis gangrenosa aguda.

A la roafiaua siguiente, previa anestesia con cloroformo,
cauterizamos con el termocaucerio toda la zona esfacelada,
destruyendo todos los tejidos hasta el hueso. Itellenamos la
herida con gasa yodoformica y terminamos la interven-
ci6oD. Prescribimos fomenttfs calientes y una inyeccién de
10 c. c. de suero antigangrenoso.
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TRATAMIENTO: Pocién expectorante, aceite alcanforado, haptindgeno Nenmo. — Curso de la enfermedad, ver grafico.
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a Estimula la reaccion organica en el individuo
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UNA CAJA DE COMPRIMIDOS

“SAMALARINA”

CURA AL ENFERMO Y LO INMUNIZA

Pidan muestras y literatura &

COMERCIAL TAMAONGQ, 8. A
Apartado 224.—BARCELONA

GARLO ERRA, S. A.
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Activante y regulador
de la digestion gastrica.

<(

(Jugo gastrJco fisioldgico integro.)

Hipopepsia. Dispepsia organica y nerviosa.
Gastritis agudas y cronicas,

20-25 gotas en agua, después de las comidas.

Pidan literatura y muestras a

J. URIACH

Apartado 632. — BARCELONA



EL SIGLO MBDIOO

A la macana siguiente el olor fétido persistia y se inyec-
taron otros 1o c. c. de suero antigangrenoso renovando la
cura. La fiebre era de 37»,8.

Al tercer dia se habia desprendido la escara y presenta-
ba la herida buen aspecto. No obstante, la fetidea persistia,
ae lavo la herida con agua oxigenada y se cauterizaron loa
bordes y el fondo con acido fénico puro.

A partir de este dia entré en periodo de franca convale-
eDal&

ContinuaoioB coq el tratamiento haata el dia 14 de Mayo,
que se refrescaron los bordes de !a herida con el bisturi, y
después de movilizado el péarpado inferior mediante una
diseccion extensa, se saturaron los bordos de la herida, ha-
ciendo también una tarsorrafla temporal. A loa doce dias se
quitaron los puntos, quedando perfectamente cicatrizada,
excepto en el angulo interno, que se habian rasgado dos
puntos. Dos dias después se le di6 ei alta.

En los primeros dias de Noviembre, como quedaba el
angulo interno del ojo ligeramente entreabierto, practica-
mos una segunda intervencién, logrando que la oclusién
fuese perfecta.

Dr. Garcia Mansilla.—Opina que las gangrenas de los
parpados son debidas & infecciones generales (viruela, es
carlatina, erisipela, carbunco, etc.).

La importancia de este caso es su origeny la profundi-
dad, que obligé al Dr. Oastillo & cauterizarlo, ya que él en
loa casos observados no tuvo necesidad'de hacerlo.

Dr. Marquez.—Considera que hubiera sido muy intere-
sante hacer andliais pata ver qué germen produjo la gan-
grena.

Dr. Renedo.-Ooittcidiendo con lo expuesto por el doc-
tor Mérquez, lamenta que la falta de eatudio bacterioldgico
del caso no permite saber qué gérmenes serian los respon-
sables, pues de la respuesta se derivarla el tratamiento es-
pecifico & seguir.

Sefiala la identidad patogénica del flemon gangrenoso y
de la gangrena gaseosa, punto demostrado por Weinberg,
jefe de servicios del Instituto Pastear, en los numerosos fle-
mones gangrenosos estudiados, en loa que comprobé el ba-
cilo perfringens, ya conocido, y en nn 80 por 100 de casos,
un nuevo bacilo, el ederaaciens, que destronaba al vibriéon
séptico de Pastear, en nn 30 por 100; este Ultimo vibrién
solamente en nn 10 por 100; Yy el nuevo bacilo, el hiatolltico,
de poder proteolitieo enorme; 4 estos cuatro gérmenes fun-
damenltles se suman & veces con la categoria de asociados
el poliproteus y especialmente el estreptococo.

La consecuencia ha sido la obtencién de un suero de re-
conocido éxito obtenido con los gérmenes fundamentales
citados, mezclado con un tercio 6 cuarto de antiestreptoc6-
cico.

Oree debieron tenerse en cuenta en el enfermo que se
hiatoria estos conceptos, puesto que sdlo el bacteriélogo
puede en muchos casos decir la uGltima palabra, sino tam-
bién para haber aplicado el tratamiento especifico en vista
de loa resultados del estudio bacteriolégico.

Dr. Castillo.—Por la urgencia del caso no se hicieron
mas que feotes en los que s6lo se velan estreptococos, diplo-
COCOS Yy Neumococos.

Un caso de conJuntlviUs primaveral, tratado
enérgicamente.

Dr. Cortés.—Se present6 la enferma en la consulta en el
mes de Mayo de 1027. Al reconocerla apreciamos los siguien-
tes datos: parpados edematoaoa, opifora, fotofobia, conjunti-
va palpebral en mosaico y excrecencias en conjuntiva bulbar
y limbo esclerocotneal.
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Diagnosticamos conjuntivitis primaveral, y ante
beldia del caso aplicamos el siguiente tratamiento.

Anestesia con cocaina, se froté con una varilla impreg-
nada en sublimado al 4 por 1.OOO. A continuacién una po-
mada d base de cocaina, xeroformo y vaselina,

Al dia siguiente la encuentro mejorada, en vista de lo
cual repito el raspado en la misma forma. ContinGa asi do-
rante cuarenta dias, y la enferma se marcha muy mejorada.

Teniendo en cuenta el éxito tenido con esta enfermay
loa que con el mismo procedimiento obtuvo en afloa ante-
riores, cree que deben tratarse por este procedimiento las
conjuntivitis primaverales.

Dr. Mansilla.-Cree que Gnicamente se deben tratar enér’
gicamente los casos en que la conjuntivitis primaveral esta
asociada al tracoma 6 cualquier otra afeccidn aguda, pues en
las conjuntivitis primaverales en que no hay asociacion es
contraproducente. Segln él, se trataba en el caso expuesto
por el Dr. Cortés, de nna de estas asociaciones.

Dr. Castillo.-Comparte la opinién del Dr. Mansilla y
opina como él, que salvo en las asociacionea estd mandado
retirar todo tratamiento enérgico.

Dr. Méarquez.—Indica que debié hacerse un frotis para
ver ai habla eosinéfllos. No cree en la eficacia de los trata-
mientos enérgicos. Recuerda el caso tratado con éxito con
el radio por el Dr. Hernandez Loépez.

Dr. Cortés.—Insiste en que el caso por él presentado era
nn caso tipico de conjuntivitis primaveral, como lo prueban
las exuberancias conjontivales periqueraticae, que no exis-
ten en el tracoma.

la re-

Herida de limbo esclerocorneal coa hernia de iris
tratada por el 1apiz de nitrato argéntico.

Dr. Cortés.—Se trata de un nifio, que jugando con nna
pluma, se la clavé en el limbo esclerocorneal. Al arrancéarse-
la su madre, vino detras el irisy quedo herniado.

Dr. Castillo.—Oree que no se debe emplear el lapiz de
nitrato de plata. El, cuando la hernia es reciente, la secciona,
y cuando ya hace cinco 6 méas dias que se ha producido, la
cauteriza con el galvano.

Dr. Oomenge.—Estima el procedimiento anticuado y afia-
de que las hernias de iris en los nifios son mucho menos
graves que en los adultos.

Dr. Mér,"uez.—Considera muy peligroso el lapiz de nitra-
to de plata y cree que el vendaje compresivo es muy eficaz.

Algunas consideraciones s-ohre la esquiascopla.

Dr. Rafael Comenge.—Después de elogiar los profundos
estudios del profesor Marquez, sobre esta importante cues
tifn, comenzé estudiando la convergencia y divergencia do
los rayos luminosos & partir del foco primario.

Dijo que deben tenerse presentes para interpretar loe re-
sultados de la esquiascopia, no so6lo la forma del espejo,
sino la convergencia 6 divergencia de loa rayos reflejados
por él mismo. Funcion de estas dos variables es laimagen
que el espejo forma del foco laminoso. Con un solo espejo
sea de la forma que sea, se pueden obtener loe mismos re-
aunados que con toda clase de espejos, plano, céncavo 6
convexo, siempre que se varie la lonvergencia 6 divergen-
cia de los rayos prominentes del foco luminoso. De este
modo se puede transformar un espejo plano, en neutro del
profesor Méarquez.

La divergencia de loa rayos luminosos,necesaria para ha-
cer evidente la esquiascopia en la fase de iluminaciéon (1.»

i fase del profesor Marquez) hace imposible la esquiascopia
1 sino interviene en la segunda fase la luz convergente ca-
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racteristica de esta dltima. Solo la Ini convergente eDgen<
dra puntos neutros.

Razon6 el movimiento de las zonas luminosas en el
fondo del ojo del observado y observador por la formacién
de las iméagenes y su inversion en la cdmara obscura. Se
mostré contrario & las teorias de Bardelliy Leroy,compar-
tiendo el criterio del profesor Marquez, su maestro. Las
sombras eeqniaecépicaB no son tales sombras, sino som-
bras de obscuridad debidas 4 que en la pupila del obser-
vador no penetran todos los rayos de! haz que comprende
los bordes de la pupila del ojo observado.

Termind dibujando en la pizarra un esquema mnemotéc-
nico para recordar la marcha délas zonas luminosas y de
las llamadas sombras en el ojo observado y observador en
relacion con los movimientos del 'espejo,

guiente: Trazar una linea espiral

segln laregia ei-
que vaya desde la imagen
que da el espejo del foco luminoso & la retina del ojo obser-
vado y siga arrollandose al pasar por lapupila de dicho ojo,
seguir una vuelta mas para el ojo sin remotum comprendi-
do entre observadory observado; esta linea marca la di-
reccién de las zonas luminosas, de las sombras y del espejo
y de BUimagen. Si hay remotum entre loa dos ojos, bayque
dar una vuelta més en la espiral. El punto neutro de un cir-
culo caracteristico que indica la ausencia del movimiento.

Este esquema original resuelve cualquier cuestién en
técnica relativa @ movimientos de zonas luminosas, sombras,
iméagenes y espejos con toda geueralidad y prescindiendo
de casos paiticulares-

Bibliografia.

Diagnéstico difbrbnciai, por Ricardo E. Cabot. Un tomo
en 4° de XVIy 877 paginas. (Tomo 2.°). Editorial Sal-
vat, S. A., Barcelona.

Recientemente dimos cuenta de la publicacién del pri-
mer tomo de la tradaccién de esta obra importantisima. E|
plan es naturalmente el mismo que en el primer tomo. En
éste (el primero) se estudiaban 12 sintomas comunes, em
pozando por el dolor; en el que hoy presentamos se han es
cogido otros 19 sintomas; he aqui la referencia de los mis-
mos: I. Tumores abdominales y otros, Il. Vértigo. Ill. Dia-
rrea. IV. Dispepsia. V. Hematemesie. VI. Ganglios. VIL
Sangre en las deposiciones (melena). VIII. Hinchazén de la
cara, IX. Hemoptisis. X. Edema délos miembros inferiores.
X1. Miccién frecuente y poliuria. X Il. Desmayos. X IIl. Ron.
quera. X1V, Palidez. XV. Hinchaz6n del brazo. XV 1. Deli-
rio. XV IIl. Palpitaciones y arritmia. XV IIl. Temblor. XIX.
Ascitis y aumento de volumen del abdomen.

En la relacién que precede podradn sorprender algunos
capitulos, pero no se eztra&arad el lector de que se dedique
uno, por ejemplo, & la hinchazén del brazo, pero se compren
derd la causa ds que existan estos capitulos teniendo en
cuenta que el Dr. Cabot ha hecho sn obra mediante el aoéali
sis de casos clinicos, y que ha entendido conveniente valo-
rar cuantos se le han presentado. El tomo presente estd ba
sado en el anéalisis de 317 casos. Al principio de cada capi
tolo expone el autor la estadistica de los casos que ha
estudiado correspondientes al mismo, y por medio de grad-
eos demuestra la importancia de cada una de las causas
etiolégicas. Siguen consideraciones generales sobre el sinto-
ma que va & estudiar, y luego la exposicién de los casos. En
éstos no se omite ningln elemento de juicio de los que eir

(1) Solo haremos el estudio critico e las obras que nos
sean remitidos dosejemplares.

HEDIOO

van para aclarar el diagndstico, especialmente los esquemas
de radiografias, graficas térmicas, paradigmas y fotografias.

Estimamos la obra de gran utilidad por el estudio que
permite hacer de los casos asistidos y por las consideracio-
nes que ensefia acerca del diagnéstico diferencial. Es muy
laudable la idea de la casa Salvat ai editar la traduccién
castellana y la rapidez con que ha dado fin 6 dicha empresa,
siguiéndose en breve espacio la publicacion de los dos to-
mos.

F. MARTIN

Periédicos médicos.

MEDICINA INTERNA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Contribucién al estudio de la capacidad de imbi-
bicién de los tejidos apreciados segun la técnica de
McKlurey Aldrich, por el Dr. Juan Carlos Pla.—Todos
los hechos expuestos que se desprenden de las experinneias
iniciadas por los autores americanos McElure y Aldrich,
reemprendidas luegr por otros amerieaaos—Brcker, Harri
son, Millén Cohén—y por loa franceses 6uevalier y Stifte!,

y numerosas observaciones y expstiencias personales, per-
miten resumir la cuestién en las siguientes concluaiones;

1. A La avidez hilJrica de loa tejidos puede ser medida
poreltiempo que tarda en reabsorberse una solucléa de do
rnro de sodio al 8 por 1,000 inyectada en el dermis. EI tiem'
po de desaparicién de la papula salina es en los sujetos fior
males aproximalJaroente una hora, y es el mismo en las
diversas regiones del cuerpo.

2. a En las cardiopatlas, en el periodo de insuficiencia,
cuando se acompafian de éxtasis sanguineo 6 de edema, el
tiempo estd sumamente acortado; apenas algunos minutos
tarda en desaparecer la papula. En general, este acortamien-
to es proporcional & la extensién del edema.

3. a En los casos de obstrucciones arteriales, la prueba
de McKlure y Aldrich puede ser Gtil para determinar la al
tura de la obliteracién vascular.

4. a En la4 nefropatias, cuando hay edema, la avidez de
ios tejidos estd aumentada y el tiempo se acorta. En las
afecciones renales que se acompafian de retenciones gran
des de urea, como en ciertos periodos de la nefritis meren
rial, el tiempo de desaparicion de la padpula es mayor deuna
hora.

6.a En loasujetos normales sometidos & régimen declo-
rurado, & pei-ar de lo que pudiera creerse aprl'ori, la papula
se reabsorbe rapidaments, como si lo que existiera eu reall «
dad en estos sujetos fuera avidez por el cloruro de sodio,
porque la péapu'a de agua destilada de cora
largo en reabsorberse.

6. a En los tiroides (hipertiroideos 6 mixedemaiosos)
no hay modificaciones apteciablea. La administraciéon de
tiTOidica taspoco trae variaciones en la experiencia.

7. a En las pérdidas acuosas abundantes, como sucede en
ciertas intoxicaciones acompafladas de vémitos y diarrea,

y en loa casos de administracién de purgantes enérgicos,
la hidrufilia tisular estd aumentada; sucede otro tanto eu las
pérdidas sanguineas.

8. * En la ascitis, onalquiera que sea su causa, hay au-
mento de la hidroBlia, y éste se encuentra en relacién con
'la abundancia del derrame peritoneal.

9. a En elchoque pepténico experimental y en loa esta-
dos clinicos que se relacionan con la coleidoclasia, hay evi-
dente aumento en la avidez por el agua.

un tiempo
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10. En laa «nfeccioneB agudas, 1» hidrofilia estd aomen
tada; cuando la avidez es muy considerable, lo gne se tra-
duce por la rapidez con que desaparece la péapula, eziete
{ormal indicacién de hidratar el enfermo. (Analee de la Fa-
cultad de Medicina de Montevideo, nameros 9 y 10. Afio 1927.)

DERHATOLOeiA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Estudio de tatuaje y modo del eliminarlo, por el
Dr. Marvin D. Shle.—M4éas antiguo que la historia escrita
el tatuaje ha sido practicado en todas partes del globo. Sn
boga ac.tnal es tan mercada como en cualquier época de su
historia. Loe perfeccionamientos técnicos, asicomo la divul-
gacion general de conocimientos relativos al saneamiento y
profilaxis, ya se han combinado para mermar las alteracio
nes patolégicas inherentes 4 su practica. Sin embargo, el
nimero de infecciones producidas todavia es bastante nu-
meroso, aunque la mayoria s6lo son conocidas de los artistas
del tatuaje, viendo los médicos mny pocas. Séloen una po
bUcién de este pais (Estados Unidos) estd prohibido el ta-
tuaje,y ed6lo enotras tres estd reglamentado de algin modo-
lia permanencia del tatuaje ba excitado desde los tiempos
mas remotrs las tentativas de eliminacién, y los efectos pa
tolégicoB de las mismas son mejor conocidos hoy dia gne loa
consecutivos al tatuaje mismn de las autoridades de aalul
publica, por ser 6 éstas & quienes lea llegan las quejas, des
pués gne fracasan loe tatnadoiea profeaionalesy los charla-
tanea. La eliminacién de los signos del tatuaje debe quedar
dentro de la jurisdicciéon de las varias leyes relativas al ejer-
cicio de la medicina, dejdndose en manos de
recibidos, gne pueden

los médicos
reconocer las limitaciones y posibles
complicaciones de cualquier método escogido.

Los métodos para la eliminacion se rlssifican bajo tres
encabezados: quirdrgicos, electroliticos y quimicos. Loa pri-
meros son ntilisimoB para las fisuras largas y estrechas que
pueden ser completamente incindldas sin ejercer ninguna
tensién exagerada sobre el integumento circundante, dejan-
do una cicatriz finay estrecha. La eliminaciéon con la elec
trolisis es muy fatigosa, y no revela ninguna ventaja sobre
los procedimientos quimicos, todos los cuales se fundan en
Ib produccién de una infiamacién localizada. De todos los
varios procederes quimicos empleados en una ocasion Gotra
en la historia, me parece que el método de Variotes el me-
jor cuando se utiliza con las modificaciones aqui expuestas.
La técnica es sencillay no exige nada que no se tenga casi
4 mano en todas partea. Dada la localizaciéon de la mayor
parte del pigmento fuera de las capas superficiales del co
riOD, es posible eliminar muchas de las se&as, dejando ape
fias ninguna cicatrizacion. EI método es apropiado no tan
s6lo para los dibujos corrientes, sino también para las de-
formaciones producidas por el tatuaje fortuito. No tiene jas-
tificacion el pesimismo con gne se considera generalmente
la eliminacién del tatuaje. (7 he Journal ofthe A. M. A, 10
de Enero de 1928.)

BACTERIOIiOSIA
EN LENGUA EXTRANIJERA

1. Nociones nuevas sobre los elementos filtrables del
bacilo tuberculoso, por J. Valtis.—De las minuciosas y
continuadas experiencias efectuadas por el Dr. J Valtis en
el Instituto Pasteur de Paris, parece deducirse la necesidad
de admiitir junto al bacilo tuberculoso acidorresistente tipi
co, formas ultramicroscépicas de este microbio que pueden
atravesar las bujias de porcelana porosa.

En los filtrados de cultivos de bacilos de Koch y en el
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sedimento obtenido después de una larga centrifugacién de
estos catdoa filtrado.», oo se puede descubrir ningln elemen-
to 6 granulacion visible al microscopio.

Estos elementos filtrables del bacilo de la tuberculosis
pueden atravesar la placenta sana del cobaya hembra, en
gestacién.

Inoculados & los cobayas provocan una infeccion, a4 veces
pasajera, de un tipo especial.

Dan lugar al propio tiempo en los animales infectados
de este modo, & una sensibilidad & la tuberculina introduci-
da por via intradérmica, la cual se determina por terapéu-
tica de un cierto grado de inmunidad frente & una infeccién
virulenta experimental de mediana intensidad.

Los bacilos acidorresistentee tipicos, junto 4 estos ele*
mentoB filtrables del bacilo de Koch, representan un estado
mas avanzado del desarrollo de estos elementos ultrsmicros-
cépicos, siendo la virulencia de éstos Gltimos tan débil gne
no se ha conseguido exaltarla después de pases sucesivos.

A veces, 6 favor de una supuraciéon local provocada por
las inoculaciones de paso, ios elementos bacilares contenidos
en el pus son susceptibles de hacerse virulentos y de en-
gendrar una tuberculosis de tipo especial, de evolucién muy
lenta, caracterizada por lesiones ganglionares y esclerosas
muy ecentua las 'y por otras de las visceras, de tipo nodular,
en las cuales se encuentra, como en las otras, el bacilo de
Koch. (La Freeee Medicale, 28 de Enero de 1928,)—Tome.

OBSTEIRICIA
EN LENGUA ESPANOLA

1. EIl hemogratna de Schilling, sus modificaciones
durante el embarazo, parto y puerperio, por el doctor
M anuel Usandizaga.—Después de un detallado y metédico
estudio sobre el bemograma y de una critica ecléctica de
los distintos métodos similares, dice el autor que esto tiene
un gran valor clinico, si bien no debe exagerarse, y lo con-
sidera tan s6lo como un sintoma maés.

Dice Inego que desde el segundo mes del embarazoexis-
te una neatrofilia, con desviaciéon 4 la izquierda moderada
del bemograma, que aumenta progresivanente basta el no-
veno mea, acompafidndose de disminuciéon de eosinéfilos,
linfocitoB y monocitos, siendo frecuentes ios
irritacion.

leucocitos de

Durante el parto se acentGa la neutrofliiay la desviacion,
llegando casi & desaparecer los eosin6filos. Desde el segun-
do dia del puerperio, comienza una disminuciéon progresiva
llegando & ser igual al cuadro normal al cabo de doce dias, si
exceptuamos un ligero aumento del nimero de eosinéfilos.

El bemograma en las toxicosis gravidiras, no ofrece di-
ferencias considerables con respecto 4 lasembarazadas nor-
males; solamente en las eclampsias se presentan modifica-
ciones del mismo que parecen estar en relacién con
vedad del caso.

lagra-

El bemograma constituye un excelente medio para ates-
tiguar la existencia de una infeccién, teniendo siempre en
cuenta la mayor intensidad de las reacciones hematolégicas
en el puerperio. Marchan paralelamente con la reaccién fe-
bril, y un examen alelado no puede hacer mas que confir-
mar ios datos cliuicos. Tiene mucho méas valor el seguir du-
rante varios dias la curva del bemograma, teniendo en
cuenta su gran sensibi'idad, que puede hacer que un dia de-
terminado, en que desciende la fiebre paralelamente, mejo-
re el cuadro hematoldégico, lo cual no es obstadculo para que
al otro dia siga su marcha la infeccion. Cuando existe una
desviacion de mas de 12 J. y aparicion de mielocitos, ya
puede asegurarse que se trata de un caso muy grave.
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En los ftbortos hay qtie tener en cuenta que las hamo
rragias abundantes pueden dar un cuadro analogo al de una
infeccién, aunque no siempr saucede asi.

Las infecciones postabortim se comportan en igual for*
ma que las puerperales; solamente aubrayareu™oa qne la re-
tencion de reatos puede determinar cuadros hematolégicos
muy gravee, qne desaparecen en cuanto ae practica el va-
ciamiento del Gtero.

En los embarazos eLtranterinoa que no llevan una mar
cha agudisima (con hematosalpini y hematocele oircanscii
to), parece haber un aumento de los neutr6Slos con desvia-
ciéon moderada 6 ein ella. En las formas de inundaci6n peri
toneal las desviaciones son mas marcadas, pero no llegan &
ser como en nna infeccion grave. (LdhProgresos df. la Clini-
Ca. Diciembre de 1927).

TISIOLOGIA

EN LENGUA EXTRANIJERA

I. Neumotérax artificial y laringitis tuberculosa.—
M. M. P. Ameuille y J. Tarneand presentan dos enfermos
afectos de laringitis tuberoolosa, consecotiva, como de ordi-
nario. & lesiones pulmonares, que curaron radpidamente en
algunas semanas de sus lesiones laringeas por medio del
nenmntéras artificial. En uno de ios enfermos se hallaban
atacados los dos pulmones y se le practicé un nenmotdras
doble y simultdneo. Gomo serfa posible dudar de la natura-
leza tuberculosa de la laringitis tan rapidamente curada, en
el segundo enfermo ae practicé nna biopsia demostrativa
antes de hacer el nenmotérax, que, una vez hecho, dié los
mismos'telices resultados que el primero.

Los autores insisten sobre el beneficio que se puede ob
tener por metilo del neumotérax artificial doble y simulta-
neo, y, por otra parte, sobre las ventajas del neumotérax
ambulatorio, es decir, sobre los neumotérax practicados en
enfermos que no estdn bajo la inmediata vigilancia del mé-
dico. (Le Progrés Afedtcai, 22 de Octubre de 1927 )—LApbz
Calzada,

PEDIATRIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Las modificaciones de la colesterinemia en el cur-
so del crecimiento, porlosDres. Baylac y M. Sendrail.—
El conocimiento del papel plastico de las lipinasy particolar-
mente de las esterinas y la presuncién de la Importancia le
BU metabolismo con relaciéon & los fenémenos de crecimien-
to, ha sido la causa de que los autores hayan tratado de de-
terminar BUS constantes normales y de apreciar sus varia-
ciones patolégicas en la sangre de loa jovenes. En el traba-
jo que vamos & extractar los Dres. Baylac y Sendrail han
dosificado la colesterinaen 100 sueros recogidos en diver.
sos estadios de desenvolvimiento.

La sangre ha sido recogida por pancién sinusal en el re
cién nacido y del modo corriente en la del pliegue del codo
en los de mas edad. La dosificaciéonla han efectuado siguien-
do el método de Grigaut. Los casos fueron elegidos entro
enfermos de males benignos transitorios que no podian pro
dncir trastorno humoral algnno, en su mayor parte.

La cifra media de coiesterinemia, calcnlada del conjunto
de los casos es de 1,40, muy semejante 4 la que dan otros
autores para el adulto. Pero no satisfechos con una media
global, si se observan los resultados de los autores, se ve
que la cifra menor de colesterina corresponde al recién na-
cido y qne ésta va aumentando progresivamente hasta la
edad pnberal en qué adquiere el nivel definitivo.

De estos 100 enfermos estudiado», habia 30 afectos de
diversas infecciones, haciéndose en ellos la determinacién
de la coleaterinemia con los siguientes resultado»: Tuber
culosis, aumenté basta 8,66; en sifilis hereditaria, 6 la in-
versa qne en la del adulto, existe tipo coiesterinemia; en
otras infecciones (pnenmococia, dotienenteria, difteria) ci-
fras variables, pero siempre mas lejos en el periodo de es
tado gne en la convalecencia,

En los 70 restantes, considerados como normales 6 sob-
normales, sometidos & cotirreacciones toberculinioas se ob-
serva una relacion entre las reacciones alérgicasy la coles-
terina sanguinea. Esté mas aumentada en los eojetos sen-
sibilizados & la tubercnlina que en los no activos & ella.

Como conclusién de estas investigaciones, se hacen los
autores la pregunta de que si el aumento de colesterina en
el suero es consecuencia de ta tuberculizacién y conslitnye
un estigma humoral de las modificaeionea alérgicas, 6 por
el contrario debe considerarse como anterior y gne repte
aenta nn elemento de este terreno fisico gnimico de gran
importancia para ia génesis de loa procesos bacilares. (Bu-
IMinet Mein-dresde la SooiMé Medicale, deg Hvpiiaiix, nu-
m-ro 1, 16 de Enero do 192S).— Tomé.

CIRUGIA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Tratamiento de las fistulas véslcovaglnales, por
los Dres. A.J. Bengolea y E. Bazterrlca (H.)-Recorda
remos algunos puntos que juzgamos jnberesantee; las fistu-
las vesicovaginales que sean tratadas de inmediato & su
aparicion, no por medio de saturas, puesto que la condicion
anatémica de los tejidos no lo permite, sino recurriendo al
drenaje permanente de la orina por via uretral 6 por talla hi-
pogé-trica, tienen muchas probabilidades de curar espontéa-
neamente. Cuando la fistula estd ya constitnlda porla unién
de las dos mucosas, vesical y vaginal, con bordes epldermi-
zados, no curardn jamas sino mediante la intervencién qui-
rdrgica y, por consiguiente, nada habréd que esperar del dre-
naje continuo de la orina.

Este tratamiento inmediato de las fistulas vésicovagina-
les con sonda permanente por via uretral, es muy antiguo y
muy légico: sin embargo, siendo asi, es 6 menudo descuida-
do y se deja 6 las enfermas que hagan su fistula.

Por otra parte, existen caeos en los cnales la magnitud
del tranmatiemo ha deetruido de tal manera la uretra y ve-
jiga, que constituye una formal contraindicacién 4 la sonda
uretral permanente; entonces lo que conviene es practicar
con anestesia local una talla hipogastrica y drenar la orina
por medio de una buena sonda de Pezzer, acodada. En estos
casos, para obtener la completa derivacion de ia orina é im-
pedir BUS efectos nocivos, es conveniente colocar la enferma
en posicién ventral. A pesar de eer esta posicion mny incé-
moda al principio, las enfermas no tardan en habituarse &
ella al cabo de algunos pocos dias. Se puede obtener casi
el miemo resultado sin sufrimientos para la enferma, colo-
candola en dectbito lateral alternado.

Las fistulas vesicales gne se producen durante un acto
operatorio cualquiera por inetrumentos cortantes, hacen ex-
cepcién & lo que acabamos de decir, siendo menester satu-
rarlas de inmediato y colocar sonda permanente. Siempre
se curan por primera.

Como habrda podido observarse por el resumen de los
casos cliuicos referidos, la mayor parte de las enfermas fue-
ron operadas por via vaginal, y las pocas veces gne se utili-
z6 ia transvesical, no se obtuvo ningdn resultado. (La Pren
sa Médica Argentina, i0 de Diciembre de 1927.)
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Desde el viernes de la anterior sernana cuenta
la Real Academia Nacional de Medicina con un
nuevo miembro electo para completar la lista que
sefiala de vez en cuando la muerte eou sensibles va-
cios. El nuevo académico es el Sr. D. José Sanchez
Covisa, quien obtuvo una lucida votacion en sepn-
do escrutinio y como manifestacion de las indiscu
tibies y merecidas simpatias con que su personali-
dad cueuta eu aquella Corporacion.

La votacion fué interesante, pues los candidatos,
en nimero de cuatro, eran todos por sus expedien-
tes y condiciones personales dignos de la honra a
que aspiraban. El aparente disentimiento que pudo
apasionar los &nimos no tenia otro fundamento que
el de la interpretacion de los preceptos estatutarios
acerca de las condiciones de cada uno de los aspi-
rantes eu la vacante especial que habia de cubrir-
se. Como esto, después de todo, obedece a circuns-
tancias que nadie tiene en cueuta una vez incorpo-
rado cada académico a los trabajos del Instituto,
puede tener por cierto el Sr. Sanchez Covisa que la
complacencia de todos los académicos no discrepa
hoy al recibirle con placer eu un puesto & que es-
taba llamado antes 6 después por sus indiscutibles
y relevantes méritos, notorios en los antecedentes de
su expediente y actualmente en el ejercicio diario
de la Cétedra.

Los espléndidos dias primaverales dan & Madrid
un verdadero aspecto de ciudad saludable y alegre.
Nosotros, sin embargo, aunque seamos tildados de
Tirteafuras, hemos de recordar al vulgar Sancho
que por las calles y paseos deambula y que eu vi
vieudas menos 0 nada sanas se cobija, que no se
deje sorprender por las apariencias. Ni esta antici-
pada primavera de que gozaee vercsimil que dure
mucho, ni la salubridad aparente debe hacerle olvi-
dar lo que late en el fondo de nuestro ambiente hi-
giénico.

Bien parece que lo tiene en cuenta nuestro Mu-
nicipio cuando, segun se dice, continlia ocupandose

en el aBunto de las reformas Banitarias de los servi-
cios que le eompeteu. Pero sobre esto precisamente
es sobre lo que nos permitimos Ilamar la atencion
del sefior alcalde y de la Corporacién que digna-
mente preside.

El concepto de los servicios sanitarios munici-
pales viene desde hace muchos afios siendo objeto
de una confusiéon en que muy & menudo incurren
todos los individuos y las Corporaciones que pobres
6 exentas de recursos quieren aparecer como ele-
gantes y lujosas; esto es, ocuparse de lo ostentoso de
los servicios de lujo y de supuesta perfeccion, aban-
donando desdefiosamente los que pueden calificarse
de verdaderamente fundamentales y basicos. Asi.
por ejemplo, cuando en ciertas casas falta dinero
para laropablanca, no es raro que la sefiorita cursi
exhiba en la calle un sombrero con muchas plumas
y floripondios, y cuando un Ayuntamiento no atien-
de & los servicios de purificar el aire en las vias y
en las moradas, se empefie en demostrar que tiene
servicios especialisimos de producciones, que real-
mente no le competen y que en parte alguna se
consideran como exigencias municipales.

Las consecuencias de esto & diario las vemos, y
en parte las tocamos; aun sin argumentar con las
tristes secuelas que pueden adivinarse en nuestras
estadisticas de morbilidad, de mortalidad y de per-
feccion de los servicios de la asistencia publica.

Nos sugiere estas reflexiones, en las que tantas
veces hemos insistido, no solamente la coincidencia
pasajera y actual del espectaculo alegre de la pobla-
cion madrilefia, sino la lectura coincidente de las
discusiones & que en la Academia de Ciencias de
Paris ha dado lugar la Memoria de uno de sus mas
esclarecidos miembros, y que versa sobre la polu-
cién del aire de Paris. Alli se muestra, y nosotros
unimos este recuerdo & los muy antiguos y no in-
terrumpidos de loa trabajos del Laboratorio de
Moutaouris, que en Francia se preocupan de una
cosa, que nos causa rubor sefialarla como novedad,
cual es que la primera necesidad del ser vivo es
respirar en estado de posible pureza el aire ambien-
te que necesita, y para esto es preciso un conoci-
miento del estado de suciedad & limpieza de ese
aire; pero no de un modo transitorio, y como la
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Btfiorita & que antes aludimos se poue el sombren-
tci de dias de fiesta, siuo de uua mauera perseve-
rante, tranquilay que se conozca por otra cosa, que
por los interesados bombos de uua prensa amiga.

Y a este proposito nosotros nos decimos; ¢ha
servido de algo nuestra iusisteute advertencia de la
forma en que é la entrada de cada estacion se con-
siente con una estdlida indiferencia el sacudimiento
y la forma de barrer que lanza al aire respirable las
particulas desecadas de todas las secreciones mor
bosas que en casas y calles se dejan esparcir con
una calma que no calificamos de criminal, pero si
de ignorante, pues si indiferencia fuera no seria
calumnioso ni injusto el primer calificativo?

Pues bien; lea quien en ello pueda interesarse
(que debiéramos ser todos los madrileQos y por ex-
tension ejemplar todos los espafioles), lea, decimos,
siquiera un extractito del trabajo aludido acerca de
los humos del aire de Paris. Si eso lee alguien y al
propio tiempo merecemos & este alguien el recuer
do de lo que tantas veces hemos dicho acerca de
la atmosfera de gasolina artificiosamente bu&cada
(pues no otra cosa parece) en un pequefio espacio
del Retiro de Madrid, lea lo que influye eu el mo-
mento del oOxido de carbono determinado por la
gasolina 6 medio quemar en la marcha lenta de
los automoviles 6 el su estaucia con los escapes
abiertos, y vera que el verdadero foco de insalubri-
dad de aquel aite depende de uua cosa que seria tan
facil de evitar como seria el mandar que los vehiou
los en cuestion no pasen de cierto limite, transpuesto
el cual podrian pasear con aire mas purificado los
pobres madrilefios que tieneu la inocente idea de
suponer que van & airearse a su afamado parque.
A lo que van es & malgaseifioarse, gracias al iuex
plicable abuso de los que como la sefiorita cursi, ya
dos veces aludida, supoueu muy elegante y comm ‘il
faut el emplear para dos kilometros vehiculos eos
tesos y aparatos espléndidos, que para tales usos
no han sido ideados y que en el paseo del parque
0 de la Castellana nos producen el mismo efecto
estético de un individuo que se fuera de frac y
corbata blanca & bafiarse 4 las diez dé la mafiana
en una playa de segundo orden.

Pero eu fin, si se atendiera & estas cosas del
aire infeccionado por los tapices y alfombras sacu-
didos, ni por la gasolina mal quemada, no cabria
justificar organizaciones costosas con numeroso
personal, derechos adquiridos y pomposas alusiones
periodisticas para determinare! convencimiento de
que tenemos organizaciones perfectas, siquiera su
perfeccion para poco 6 nada nos aproveche.

Adires, aguas y lugares, eran el epigrafe bigiéni-
co del viejo Hipocrates. Si hoy se diera su sombra
uua vueltecita por Madrid, qué descuidado encon-

traria el aire, sin estudiar el agua impurificada y los
lugares 6 moradas que ni siquiera atenerse & las exi-
gencias escritas y a las que debieran ser disposicio-
nes reglamentarias de las Ordenanzas municipales
y, seguramente, el anciano de Cos diria: «Pues
para atender & estas cosas no hace falta tanta or-
ganizacion de inspecciones, tanto escalafén y tanto
ruido.»

Mucho diriamos sobre esto; pero méas elocuen-
te que cuanto quisiéramos decir, resulta una mira-
da que pueden echar nuestros lectores acerca de la
anchura de las calles consentida en los barrios de
la Guindalera, de la Prosperidad, y eu general en
todos los suburbios, la altura de los rascacielos, y
tantas y tantas cosas en que con cumplir lo escrito
se atenderia & lo debido.

Y nada mas por hoy sobre este asunto.

La Junta directiva de la Asociacion de la Pren-
sa Médica Espafiola ha celebrado una reunidn en
casa de su presidente, acordando en ella por unani-
midad la reunién de la Junta general para loa pri-
meros dias del mes de Abril, procurando determi-
nar la fecha de modo que coincida con la anunciada
venida de algunos colegas catalanes y aragoneses,
QXQel objeto de evitarles inutiles gastos y moles-
tias. Eu esa Junta general habran de tratarse &
mas de cuestiones de interés relativas & los inter-
cambios, a las coincidencias de conducta y & los
posibles detalles de publicidad, el asunto de asisten-
cia y colaboracion & la grande exposicion de prensa
general que ha de celebrarse en Colonia durante loa
meses de Abril & Octubre.

Acerca de este Gltimo punto recomendd el doc-
tor Cortezo que se examine la posible conveniencia
de que la prensa médica en nuestro pais procure
merecer de laprensa general Otro trato que el des-
pectivo que con la primera se emplea, excluyendo
& los escritores médicos y aun a los demas de revis-
tas cientificas é industriales, de pertenecer a las
Asociaciones de Prensa, el que los médicos colabo-
ran como elementos imprescindibles, y, sin embar-
go, no merecen ser atendidos como escritores, qui-
Z&s porque se estiman sus servicios como retribui-
dos y mercenarios, con la notoria injusticia que
ello significa y que se comprenderia si por una
parte se considerara el asunto con méas detenimien--
to y por otra se procurara el remedio con menos
egoista insinuacion.

Decio oarlan.
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LO lucHo antituberculosa en Espafia.

Kt DB. VBBDBS MONTBNBOBO BB SBPABA DB LOS ORGANIS-
MOS OFICIALES

Hace prOBimamente nn afio que la Quieta publicé una
dispoeicion declarando incompatible eldesempefio de varios
cargos directivos en la lucha contra la tuberculosis. Tal
acuerdo era en verdad justo y razonable, y trataba de com-
batir el monopolio—tan frecuente en Medicina—que dos ¢
tres sefiorea figurantes tratan da establecer en su provecho,
acaparando todos los puestos posibles-desde los mas eleva
dos 6 los méas modestos,—realizando competencia ilicita por
abuso de una superioridad de situacién, no siempre debida
ai mérito indiscutible.

Esta orden de la Qaceta queria, seguramente, limitar el
reprobable acaparamiento de los médicos qoe, en el argot
profesional, se denominan «tapones».

La disposicion era justa, moral, pero—cosa rara en este
régimen de Dictadura ejecutiva—pasaban los dias, los me-
ses, é iban camino de pasar los afios, sin que fuera acatada.
El Dr. Verdes Montenegro seguia siendo—a pesar de la in-
(«mpatibilidad oficial—director del Dispensario Maria Cris-
tinay director del Sanatorio de Hdmera. EI Dr. Palacioe si-
gue alendo director del Dispensario—modelo-Victoria
Eugenia, subdirector del Sanatorio de Valdelatas y director
de la enfermeria de tuberculosos incurables del Hospital del
Rey. El Dr. Codina sigue siendo director del Dispensarlo
Principe Alfonso, director del Sanatorio de Valdelatae y di-
rector del Dispensario mnnicipal.

Admitida—con criterio generalizado—Ila capacidad ex-
traordinaria, escepcional, maravillosa de estos tres sefio-
res, el jQiciomas elemental sospecha que son demasiadas
obligaciones para ser desempefiadas portres hombres solos.
Sise tiene en cuenta que estos tres médicos ilustres por
serlo tanto—tendrdn una numerosa clientela, se comprende
que sus actividades deben quedar muy mermadas para que
se dediquen con la intensidad indispensable 4 cada uno de
los multiples cargos sociales, & cuyo servicio deben encon
trarse, si sus titulos son para provecho del tuberculoso y no
para adorno decorativo de sus personas.

La incompatibilidad material es evidente; la moral puede
deducirse por modo tan sencillo, que no quiero razonarla; la
disposicién que prohibe la acumulaciéon de cargoa anédlogos
es taxativa. ;Por qué estos ilustres médicos, que no pueden
m aterialmente atender & sus multiples Direcciones, que no
deben por ética ocupar exclusivamente todos los puestos
directivos de la lucha antituberculosa y que no tienen dere-
cho oficial & los cargos que detentan, siguen imperténitoa
en sus posiciones?

Este anquiloaamiento, que ios tres influyentes han dado
4 la organizacion antituberculosa, mata en flor el estimulo
de toda ambicién légica. (Para qué—los jévenes—han de
esforzarse en un trabajo ingrato, en un estudio penoso, si
existe €l tap()n formado por los que estdn arribay que se
oponen &4 que nadie pueda llegar hasta ellos? [Y se quiere
formar un Cuerpo de médicos de lucha antituberculosa, sin
retribucién, ein esperanzas! Asino habrd nunca mas que un
grupo de pobres proletarios de la Medicina que, si pueden
resultar muy baratos al Real Patronato que dirige este fon-
damental problema, no dara, por cierto, mucho brillo & la
ciencia médica espafiola.

La separaciéon total del Dr. Verdea Montenegro plantea
un problema de gran transcendencia. S: antes podia decirse.

con justicia, que en laluchacontrala tuberculosisni estaban
todos loe que son, ni eran todos loe que estaban, ahora pue-
de afirmarse que—fuerael Dr. Verdes Montenegro—Ila lucha
contra la tuberculosis queda convertida en un cuerpo sin
alma.

Alma de la lucha antituberculosa fué este médico dimiti-
do. Y aln mas: fué el fundador de cuanto existe actualmen-
te en este orden de esfuerzos. EI fundador y el sostenedor.
Hombre poco cordial, snpo sustituir al corazén con su inte
ligencia notable y pudo asociar su ambicién con el general
interés, en lo posible, dentro de su psteologia de arribista
Inafectivo.

Si en Espafia hay luchacontra la tuberculosis fué porque
él la inicié, y laorganizacion actual-tan llena de defectoe—
es la misma que él hizo y que no ha sido modificada. La
lucha antituberculosa es Verdes Montenegro. Buena 6 mala,
nadie puede decir que ha introducido ninglin cambio esen-
cial al concepto qoe, hace veinticinco afios, inspiréd su obra
4 loa continuadores de hoy.

Sila muerte hubieraprivado 4 la Sanidad espafiola de un
hombre tan ilustre, no csbria sino llorar una pérdida insoe-
tituible en el momento presente. Vivo y en plena salud—por
fortuna—el Dr. Verdes, no puede admitirse la dimisién que
ha hecho publicamente, De todos sus cargoe, quieto decir,
debe dimitir lodos los que le sobraban. Ee preciso, sin em-
bargo, que quede con uno, con el que le plazca, donde pueda
realizar el mejor provecho social y cientifico. Pero con uno
tan elevado como corresponde 4 en altisima mentalidad, &
su historia admirable y & sus merecimientos indiscutiblee;
por homenaje 4 su inteligencia, por agradecimiento 4 su la-
bor y por pago de sus trabajos.

Y para ejemplo también de sus compafieros de triunvi-
rato, & fin de que puedan ver que tanto mis brilla un astro
cnanto que tenga que iluminar & menos mandos. Si es que,
efectivamente, son astros. Si no son maéas que linternas, ee.
guiran mientras puedan—4& pesar de todos los ejemplos
alumbrando los misteriosos rincones de loe Ministerios don-
de se forman las telas de arafia de la actual lucha antitu-
berculosa. . T, .

Lo cual serla—en verdad—mé4s triste que si en Espafia
no se hubiera creado atn la lucha contra la tuberculosis.

De.VILLEGAS BBRMUUEZ DE CASTRO.

Colegio de Huerfanos del Prnclae de fstutlns.

Durante la semana UGltima, en que fué dada cuenta
de los donativos recibidos en esta Administracién,

han
llegado después & nuestro poder:
D. E. Urbano Chaparro, 10,15 pesetas.
D. Angel Soria Carrasco nos ha enviado dos resguar-

dos de certificacién y 10 pesetas por derechos de vacu-
nacion.
*%

SIMI‘ATIOO DONATIVO A LOS HEEMANOS QUINTEUO

Estos aplaudidos autores han tenido la idea delicada
como todas las suyas, de regalar para la biblioteca del Co-
legio del 1‘rinclpe do Asturias una bonita coleccién de
sus obras teatrales,

He aquila lista:

Pedro Lopez, La SillUa, La cuerda sensible. Lo que tl
quieras, Las benditas méascaras, Acacia y Meliton, La
fior en el libro, La quema, (A quién me recuerda usted»
Los ojos de lato, Mafiana de sol, Secretico de confesion,
Lectura y escritura.
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Oraeios sean dadas 4, los generosos donantes gae con
los frutos de su preclaro talento, contribuyen & formar el
cerebro de lospobres huérfanos, que*no tienen mas patri-
mouio'que el que los demé&s quieran otorgarles.

Deseamos que el ejemplo cunday que las donaciones
de libros, boy ya muy numerosas, con destino & esta bi-
blioteca, sean cada vez mayores, pues en parte alguna
rendirdn mas provechosos efectos de cultura, edificacion y
agradecimiento.

RECLUTAHIENTO V' REEHPLDZO DEL EJERCITO

D.— Enfermedades del aparato digestivo.

42. Falta 6 pérdida completa de uno 6 ambos labios. Fal-
ta parcial de los labios, que determina pérdida constante de
saliva.

43. Falta 6 pérdida total de la mandfbala inferior. Falta
6 pérdida parcial de las mandibnlas, que determinen tras-
tornos luDcionaleB gravea en la masticacién, deglucién 6
emisién de la palabra.

44. Falta 6 pérdida total de
con alteraciones 6 estados fungosos de las encias j desnu*

la dentadura, que coincida

tricién general.
45. Falta 6 pérdida total
parcial de la misma, acompafiada de trastornos funcionales

de la lengua. Falta 6 pérdida

de la fonacién 6 de la deglucién intensos y persistentes.

46. Division congénita 6 perforaciones adquiridas y ex-
tensas de labdveda palatina ¢ del velo del paladar, cuando
dificulten notablemente la emisiéon de la palabra 6 compro-
metan la deglucién,Jel no son curables 6 remediables porin-
tervencion del aparato protésico.

47.
6 porcién del tubo digestivo 6 sus anejos, apreciados ya di-
rectamente 6 previa observacién médica.

43. Tuberculosis de cualquiera de las porcionee que in-
tegran el tubo digestivo y sus anejos, bien caracterizada y

Tumores malignos que asieoten en cualquier drgano

comprobada por la observacion.

49. Procesos degenerativos crénicos 6 cirrésicoe del hi-
gado, bazo 6 de] pancreas, que trastornen la digestién, com-
probados por la observacidn.

50. Fistulas del es6fago, de! estémago, del intestino ¢
de las vias biliares, observacion discrecional & juicio del
medico.

61. Hernia 6 bernias de
voluminosas, gne sean de imposible contencién con aparatos

las visceras abdominales, tan

auxiliares,y gqne se acompafian de un estado de debilidad de
la pared muscular del abdomen.

E.— Enfermedades de los aparatos respiratorio y circulatorio.

52.
6rganos que integran el aparato
cional en el médico el envio dbbservacién.

53. Tumores malignos de la nariz, senos nasales,.laringe,
pulmén 6 pleura, asi como los mediastinicos que, por su si-
respiratorios.
lo mismo de

Tuberculosis bien comprobada, de cualquiera de ios
respiratorio, siendo discre-

tuacidu, sean causa de trastornos
64. Deformidades del torax,
vertebral que de las costillas 6 esternén, que modifiquen ¢

la columna

dficulten considerablemente la respiracién 6 la circulacion,
6 entorpezcan notablemente los movimientos del tronco.

66. Hernias de las visceras del aparato respiratorio. Fis-
tulas de la laringe, traquea, pleura 6 pulmon, bien caracte-
rizadas y no ligadas & iutervenciones recientes 6 facilmente

Véase el nUmero anterior.

(1)
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curables, siendo potestativo el envio & observacién de estos

enfermos.

66. Mudez 6 sordomudez permanente, comprobada por
la observacién.

67. Procesos inflamatorios 6 ulcerativos de .la laringe,

pulmén 6 pleura, de cardcter crénico y progresivo, y que
produzcan debilitacién del estado general del enfermo.

68. Lesiones valvulares bien comprobadas. Miocarditis
crénica, Uidropericardias crénicas. Sinfisis cardfaca, todas
ellas comprobadas por observacién.

59. Cianosis 6 enfermedad azul, dependiente de mal-
formacién del corazén 6 grandes vasos. Ectopiaa cardiacas
cuando se acompafian de trastornos circulatorios bien com -
probados. Observaciéon discrecional.

60. Aneurismas de los grandes vasos. Observacién dis-
crecional.

61. Pulso lento permanente (enfermedad de Stokes-
Adam). Arritmia perpetua. Trastornos cardiacos dependien
tes de bocios exottélmicos, todos ellos comprobados por la
observacion.

62. Tumores
la circulacién.

intratoradcicos gne modifiquen 6 perturben

T.—Enfermedades del aparato locomotor.

63. Falta 6 pérdida de una mano. Falta 6 pérdida del
pulgar con su metacarpiano. Falta 6 pérdida de dos dedos
de la mano, cuando uno de eilos es el pulgar 6 indice. Pér-
dida de tres dedos de una mano.

64. Luxacion completa 6 irreductible del pulgar.

66. Falta 6 pérdida de un pie. Falta ¢ pérdida de los de-
dos de no piey de un metatareiano, cuando menos.

66. Atrofia total 6 parcial de una extremidad, en forma
tal, que sea incompatible con las fatigas y necesidades del
servicio militar 6 con el ejercicio ds una profesién manual.

67. Anquilosie completa de las principales arttcutaciones
de las extremidades 6 incompleta que determinen una le-
sion funcional tan considerable como aquélla. Luxaciones
antiguas de los huesos, sin reducir 6
ducidas, qne originen gran deformidad 6 impotencia fun-
individuo

incompletamente re-

cional de las extremidades qne imposibiliten al
para el servicio militar 6 el ejercicio de una profesion.

68. Cojera dependiente de cualquier lesiéon, que origine
un acortamiento de mée de seis centimetros en la extremi-
dad afecta.

69. Mal perforante del'pie.

70. Artritis 6 sinovltis taberculosas, bien diagnosticadas,
en cualquier periodo que se encuentren. Observacion discre-
cional.

71. Artropatias dependientee de lesiones nerviosas cen-

trales crénicas, bien caracterizadas previa observacidn.

72. Deformidades, congénitas 6 adquiridas, de los miem -
bros, de cualquier clase que sean, gne originen incapacidad
funcional.

73. Secciones 6 roturas musculares 6 insecciones vicio

eas de los musculos 6 hernias musculares, que originen le-
sion funcional considerable. Betracciones musculares tendi-
nosas 6 aponeurodticae, que originen gran deformidad é in
capacidad funcional del miembro afecto.

74.
tfae primitivas progresivas, diagnosticadas previa observa-
cién, & ser posible, en hospitales militares 6 en Centros
donde se disponga de material de electrodiagndstico.

Atrofias mnscnlares de origen neuropéatico. Miopa-

G —Enfermedades del aparato de la vision.

76.
ca. Observacion discrecional.

Cegnera, cualquiera que sea la causa que la produz-
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78. TamoreB progreeivOB 6 malignos de la cavidad orbi-

taria Osteitis cronicas, con deformidades pronunciadas de
la misma. Sinasitia con ectaaia. 6 ffetulaa y complicaciones

estenao y doble. Ectropién y entropién dobles, antiguoa y

pronunciados. Trigniasia que haya producido lesiones cér-
neae definitivas que reduzcan la agodeaa visual & menoa de
un tercio de lo normal. Observacién discrecional.

78. Tumores volnminoaoa 6 malignos de loa parpados-
Ptosia bilateral, cuando dirigiendo la mirada horizontal-
mente no B6 descubre la pupila. Coloboma doble, que pro-
duzca traatornOB de la viaiéon. Lagoftalmoe dobles.

79.

80.

Tracoma bien caractetisado.

Pterigion bilateral que invada la cérneay reduzca la
agudeza visual & menos de un tercio en el ojo mejor. Tomo
res voluminosos de limbo conjuntiva, 6 cardncula lagrimal
6 los malignos, aunque no sean voluminosos.

81. Manchas y opacidades en ambas cérneas que reduz-
can la agudeza visual & menos de un tercio de lo normal en
el ojo mejor. Estafiiomas transparentes d opacos de ambas
cérneas 6 de la esclerdtica, que reduzcan la agudeza visual
6 menos de un tercio en el ojo mejor. Todo ello comprobado

por la observacion.

’ 1 .
82. Vicios de conformacién del

iris, sinequias del mis-
mo anteriores 6 posteriores, antiguas y definitivas, 6 las
oclésiones pnpilares. Todas en ambos ojos que reduzcan la
agudeza visual en el ojo mejor & menos de un tercio de lo
normal. Comprobado por la observacidn.

88. Miopias, hipermetropias, astigmatismo que, previa
mente corregidos, disminuyan la agudeza visual & menos de
un tercio de lo normal en el ojo mejor. Comprobado por la
observacién. Miopia superior & ocho dioptrias.

84. Afakiaa dobles.
86. Cataratas dobles.
86.

Albinismo, cuando la agudeza visual estad reducida &
menos de un tercio do lo normal. Comprobado por la obser-
vacion.

87. Tumores de la coroides 6 coroiditia crénicas y pro-
gieeivas con trastorno del cuerpo vitreo (cuerpos flolantes).
Qlancomas.

88. Retinitis pigmentarias con estrechamiento conoide
rabie del campo visual y hemeralopia. Desprendimiento an
tigno y definitivo de la retina. Comprobado por la obser
vacion.

80. Atrofia de ambos nervios 6pticos. Hemianopsias y
astocomas extensos, dependientes de lesién de las vias 6 de
lus centros 6pticos. Comprobados por la observacion.

00. Estrabismo funciona! 6 paralitico,cuando la agudeza
visual queda reducida en el ojo mejor & menos do un tercio
de lo normal. Compro“ado por la observacioén.

91. Nistagmns intenso con reduccion de la agudeza vi-
sual @ menos de un tercio en el ojo mejor. Comprobado por
la observacion.

H.—Enfermedades del aparato de audicion.

92. Sordera permanente y completa de ambos oidos, 6 la

incompleta que produzca disminucién de la agudeza auditi-
va por debajo do loa limites que se seSalan & continuacién
y no depende de enfermedad aguda.

Voz afona, emitida con el aire residual;

Debe set oida &4 0,12 metros proximamente.

Voz alta ordinaria, 1,26 metros préximamente.

Voz de mando, 2,50 metros préximamente.

Comprobada por la observacién,

98, Adherencia completa de las paredes de ambos con-

469

ductos auditivos, 6 la atreaia de ambos ofdos externos que
disminuya la audiciéon en los limites marcados antenormen
te; comprobado esto por la observacién.

| —Enfermedades del a)arato génito-urinario.

94 Nefritis difusas crénicas de coalquier clase que sean,

bien'comptobadas por la observacion. Arterioesclerosie re-
nal,igualmente comprobada.

95. Hidronefrosiscréonica. Pielonefritia crénica. Abscesos
del rifién. Quiste y degeneracion de los rifilones, Todo elle
comprobado por la observacion,

96. Estrofia de la vejiga. Fistulas urinarias umbilicales.

97 Incoutineacia permanente (diurna y nocturna) de
orina que dependa de lesién organica del aparato urinario
de los centros nerviosos, 6 sea consecutiva Anna operacion
anterior, comprobada siempre por la observacién.

98. Proetatocistitis cfonica, con fenémenos de retencién
y sintomas generales, comprobada por la observacion.

99. Hipospadias perineal. Epispadias penopubiano 6 de
la mitad posterior del pene.

100. Falta 6 pérdida de ambos tests. Atrofia conside-
rable de los mismos, 6 atrofia de uno 6 pérdida de otro.

101. Hermafrodismo.

102. Falta 6 pérdida total del pene.

10S. Estopla permanente de ambos tests en la regién
perineal.

104. Tuberculosis, bien comprobada,

de cualquiera <ie
las porciones que integran el aparato goénitonrinario, com -

probadas por la observacidn.
105. Tumores malignos, 6 los que sin serlo, por su natu-
raleza pueden considerarse como tales por su asiento 6 com
plicaciones, que determinen de cualquiera de las partea de!
aparato génitourinario. Observacién discrecional.
106. Enfermedad bronceada 6 de Adisson.

GRUPO Il

Enfermedades y defectos que motivan el aplazamiento
del fallo, quedando el mozo excluido temporalmente,
pendiente de revision.

X.—Enfermedades generales.

1.0 |Insuficiente desarrollo general organico; pero no tan

intenso como el exigido en el grupo primero. Podran tener-
se en cuenta para estimarlo:

a) Un perimetro tordcico inferior & 77 centimetros para
las tallas que no alcanzan & 171 centimetros.

D) Un perimetro toracico inferior 4 80 centimetros, para
las tallas iguales 6 superiores & 171 centimetros, siempre
que se acompafien de escaso desarrollo muscular & ofrie
sintomas generales.

2.0 Debilidad general organica dependiente de enferme-
dades recientes 6 en vias de curacién.

8.0 Glicosurias que no se acompafien de
generales de

los sintomas
la diabetes (glicosnria solitaria); comprobadas
por la observacion.

4.°

Diabetes insipida, comprobada por la observacién.
6*

Albuminurias que dependan do lesiones renales agu-
das y subagudas. Albuminuria orbostatica, comprobadas por
la observacion.

6 ® Reumatismo crénico sin alteraciones anatémicas per
manentes, comprobadas por la observacidn.

7.0 Obesidad que produzca dificultades evidentes para la
marcha y en las que el perimetro abdominal exceda en 16
centimetros del perimetro toracico.

8.0 Intoxicacionescrénicas que todaviano han originado
trastornos irreparables, comprobadas por la observacidn.
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9.0 Paladiamo crénico con sintomaa generales Y espleno- miento, obligacion gne ya nos imponian a loe médicos los

megalia, comprobado por la observacidon.
10. Actinomicoaia, comprobado por la observacién.
11. Elefanliasis de indole no filariana.

(Se continuara.)

SECCION DE CONSULTAS

Tomamos del Boletin de &dminiatracion Local del 9 de
Febrero de 1928;

AyuniamiCTiio*.—Nombramiento de concejal y alcalde &
favor del médico titular.

Consulta.—El médico titular de ésta se espera sea desig-
nado concejaly después alcntde; mas existe la duda de que
si seria conveniento el que se solicitara por on afio 6 esperar
4 que seanombrado y entonces renunciar & ia titular para
tal canea, pero en forma de gne pudiera volver & reintegrar
se en su puesto tan pr mto dejara de ser alcalde. ;(Cémo es
méas conveniente y cudl es el procedimiento & seguir?

Contestacion.— E| deaempe&o del empleo de médico titu-
lar es causa de incompatibilidad, pero no de incapacidad
para el ejercicio del cargo de concejal 6 alcalde, segun los
articnloe 84 y 85 del Estatuto.

No es, pues, preciso que la titular sea renunciada antes
del nombramiento para esos otros cargos y de su toma de
poBeeién. Podréa presentarse esa renuncia dentro de los ocho
dias siguientes al de dicha posesion, de conformidad con lo
dispuesto por el art. 87 del Estatuto citado.

Ahora, si en vez de la renuncia de la titular, el interesa-
do solicitase y obtuviese la declaracién de excedencia, podra
considerar subsistente aun después de solicitarla'y obtener
la la incompatibilidad para concejal y alcalde, teniendo en
cuenta que conforme al Reglamento de empleados munici
pales, articulos 32 y 114, la tal excedencia no produce la
vacante, ni el cargo se ha de entender renunciado niba de
poder sei provisto en tanto no hubiese transcurrido un afio
en esta situacion.

En estricto derecho, la solucién no puede ser otra que la
de la renuncia de la plaza de titular, dentro de los ocho dlae
siguientes al del nombramiento y posesion de concejaly
alcalde, sin que exista formula ni medio utilizable para lo-
grar el reingreso en el priuiero de esos cargos por cesar en
el desempefio de los otros y raWo, claroes, que la plaza estu-
viese entonces sin proveer y pudiese ser anunciada 4 con-
curso.

.
* o

Beempbuos.—Reconocimientos médicos; honorarios de
los titulares.

Consulta.—En el afio 1923 fui nombrado en propie.lad
médico titular de este Ayuntamiento, y entre las condicio-
nes del contrato figura una que dice: «Tendré la obligacion
de actuar en las operaciones del reemplazo de mozospara el
ejército gqne se celebren en este Ayuntamiento.» He recla-
mado de la Comision permanente los honorarios que por
reconocimiento de mozos determina el art. 166 del vigente
Reglamento de 27 de Febrero de 1926 para el Reclutamiento
y reemplazo del Ejército, contestdindome que dicho servicio
lo consideran incluido en la titular.

Pero yo me fundo en gne el art. 166 del mismo Cuerpo
legal corrobora el anterior dando derecho 4 los médicos &
percibir tales honorarios siempre y cuando en sus contratos
no tengan adquirida la obligaciéon de prestar los servicios de
referencia sin mayores emolumeatos, y que sibien por la
clausula antes citada estoy obligado & practicar el reconoci-

articulos 102 y 104 de la ley de Reemplazos de 27 de Febre-
ro de 1922, pero no sin mayores emolumentos, stengo dere-
cho 4 que se me abonen
miento de cada mozo?

En caso afirmativo, ;puedo
los tres Gltimos afios?

las 2,60 pesetas por el reconoci-
reclamar los honorarios de

El Reglamento interior de empleados técnicos en que se
me reconoce terminantemente & percibir honorarios ;tiene
efectos retroactivos?

Gontestacion.—o pinamos afirmativamente de la primera
pregunta que en la consulta se formnla, por larazén en que
se funda nuestro distinguido consultante.

La circunstancia de que el contrato 6 en el acuerdo de
nombramiento se imponga al titular la obligaciéon de actuar
en las operaciones del reemplazo, no significani supone gne
esa actuacién baya de ser gratuita en cuanto & todas las
operaciones en gne tenga efecto. Al no decirse en dicho
nombramiento 6 acuerdo expresamente lo contrario, su sen-
tido, inteligencia y apiicacion no podran ni deberédn ser otros
que loa gne se deducen de los arbiculo9166 y 160 del Regla-
mento de Reclutamiento.

Tendra, sin duda, el titular derecho al percibo de fondos
municipales de las 2,60 pesetas por cada mozo gne reconoz-
ca y por el reconocimiento de otras personas, tales como
padres, abuelos, etc., que figuren como pobres en la asisten-
cia médica gratuita. Y le asistira también y con mayorrazén
ese derecho tratdndose del reconocimiento de mozos de
otras localidades, ya que tal derecho se le reconoce por el
precitado art. 166 aun para el caso de que en su contrato
tuviese contraida la obligaciéon de prestar los servicios de
reclutamiento y reemplazo sin mayores emolumentos.

Por dar dictamen sobre el certificado facultativo de los
mozos que sean reconocidos ante un Ayuntamiento 6 Oon-
Bulado que no sea el de su Ayuntamiento ni por comprobar
la exactitud de la talla por Ber estas obligaciones inherentes
al cargo, ea Gnicamente por lo que el titular carecera de de
recho al percibo de retribucioén.

Gomo el Reglamento de Reclutamiento actual no difiere
en esto de la Ley y Reglamentos anteriores, asistira, en efec-
to, al distinguido consultante el derecho & la reclamaciény
al percibo de
tres afios.

los honorarios mencionados por los Gltimos

AcDdenilQS. Sociedades 9 Cooferenclis.

Lunes 27 de Febrero. Academia Médico-Quirurgica Eipa-
li6la, presidida por el Dr. Slocker.

El Lr. Sicilia da lectura & una interesante comunicacién,
en que con gran lujo de detalles sefiala las caracteristicas
que entre si diferencian el Inpue tuberculoso, ulceroso, ser-
piginoBO, hipertréfico y elefantidsico, deteniéndose en rela-
tar un caso que ofreci6 la particularidad de aparecer en sos
comienzos con un caracter marcadamente serpiginoso y
adoptar después el aspecto de las lesiones elefantiasicas.

El Dr. Méarquez presenta & la consideracién de la Acade-
mia a un sujeto de mas de setehta afios, en el transcarso de
pocos mesea operado de entrambos ojos de catarata con dis-
tinto procedimiento: primero el rjo izquierdo, operado por
el profesor belga Von-Lint, ayudado por el Dr.Baeterra, em-
pleando el procedimiento de la ventoaa y extraccion total;
de momento notablemente aliviado, pero que al poco tiempo
volvié con pérdida casi absoluta de la visiéon, grandes dolo-
res é infiamacion ocnlar; y el segundo, 6 sea el derecho, que
el Dr. Marquez opera por el clasico procedimiento de extrae-
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cion simple, con el excelente resultado gne del examen del
sujeto, de pupilay visidn se desprende, creyendo por tanto
que por esta procedimiento se obtienen reeultados tan bo-
nancibles y perfectos como con cualquier otro, lo cual i su
tiempo oportunamente demostrara.

El Dr. Laludete presenta a un niflo gne 4 los seis afios y
4 consecuencia de la extraccion de un molar le eobrevinie-
ron dos trayectos flstuloBos y una osteomielitis del maxilar,
que inundado de pus se reintegré & su pristino estado sin
otros medios que una esmerada limpieza y la vacunoterapia.

El Dr. Irneste procede & la lectura de un concienzudo
trabajo, segln dice, capitulo de una obra que acerca de
«Otiatria infantil» tiene en preparacién, en la cual hace re-
ealUr y encomia la excepcional importancia que para la
nifiez supone la atenta observacién de las afecciones auri-
culares, cuyo abandono frecuentemente acarrea las desagra-
dables consecuencias, 4 que debe salirse al paso haciendo
un detenido estadio de ellas y su sintomatologla, y op mien-
do en su conseouencia el adecuado y oportuno tratamiento.
El Dr. Llerena felicita al ponente por su bien orientada ini-
ciativa en pro de la nifiez, y encomia la conveniencia de que
los nifios sean reconocidos sisiematicamente. EIl Dr. Irueste
le da las gracias por su intervencion.

El Dr. Slocker, para rellenar el tiempo reglamentario de
sesion, nos hace oir una instructiva y detallada sintesis de
cuanto con el tratemiento qutrargieo del mal de Pott se rela-
ciona, dandonos & conocer en primer término el éxito obte-
nido en una mujer que aquejada de fuertes oontracturas de
la regién posterior y tratada con injerto costal, hoy se halla
casi reintegrada & la normalidad, haciendo patente el por
qué no pueden ser tratados todos lo mismo y la rareza de
que la cifosis en su totalidad desaparezca, y estableciendo
un paralelo entre el abandonado procedimiento del aparato
escayolado y la quietad ilimitada, y la moderna transplan-
taoién de injertos de buen material. EI Dr. Diaz Gomez
muéstrase conforme con lo manifestado; dice gne hace tiem-
po utiliza este procedimiento; pero le cree, sin embargo,
maés apropiado 4 la practica particnlar que & la hospitalaria.
El Dr. Pérez Vazquez, de perfecto acuerdo con el criterio de
su maestro el Dr. Cardenal, estima, por el contrario, que
dicha operacion es propia de hospical, porque un pobre no
se halla en condiciones de soportar una cura de reposo.

El Dr. Slocker & todos da las gracias; opone & lo mani-
festado algunas pertinentes aposlillas, y ya sobrepasado el
momento, levanta la sesion.—Sedisal.

Martes 28. Sociedad £sj>aiU>la de Eigime, presidida por
el Dr. Mariscal.

El tir. Cort se hace cargo de las observaciones opuestas
al tema «Previsiones iudiapensables para hacer posible la
extension de las ciudades™, de que es autor; procede & la
lectura de las siete conclusiones en que han sintetizsdo
cuanto ha venido exponiendo en sesiones anteriores; ais"
ledamente van discutiéndose y adicionando enmienda,- &
la intervencion de los Ores. Franco, Oleay Garda ¢e! Real
y en esta forma quedan aprobadas; seran presentadss en la
préxima sesién y por nuestra parte las tomaremos para
darlaa & conocer.

El Dr. Lasbeunes anuncia y eshoza el tema «La actual
indumentaria femenina», acerca de la cual y de la estrecha
relacion que ésta tiene con la higiene y con la belleza, ex
tensamente se propone tratar. El presidente, Dr. Mariscal,
considera afortunado el buen acuerdo de poner sobre el ta
pete cuestion de tal transcendenciay oportunidad, trayendo
4 ia memoria con tal motivo una obra que & propésito de

la belleza hubo de confeccionar, con éxito tan lisonjero,que
hasta delJap6n hubieron de solicitarle ejemplares. Ofrece
poner la mocién del De. Laabennes & la orden del dia con
las que ya en ella vienen figurando, y levanta la sesién.—
Sedisal,

Ei la catedra de Dermatologia de la Facultad de Medici-
na de Madrid pronuncié el pasado miércoles, dia 29 de Fe-
brero, el Dr. Julio Bejarano una conferencia, desarrollando
ante un numeroso publico de alumnos y médicos, el tema
de la lepray su importancia en Espafia. Previas unas breves
frases del profesor titular D. José Sanchez Oovisa, en las
que hizo resaltar la personalidad del Dr. Bejarano. entro
éste en el uso de la palabra.

Oomieuza hablando del problema social de la lepra, que
encierra una mayor importancia de la que se le da, sobre
todo en nuestra patria, Los casos mas peligrosos son los
que se producen en provincias no incluidos en los focos cla-
siooB, pues por falta de diagndstico es mas facil su difusion.

La distribucion topografica de la lepra tiene caracteres
nniversales, reconociéndose como clasicos los focos de Amé-
ricay Asia, yocupando en Europa la regién eecandinavica
y el Sur (ltalia, Grecia, Espafia y loa palees balcanicos).

EU nuestro pais existen tres focos clasicos, uno que com-
prende Galicia y especialmente la provincia de Pontevedra,
otro el levantino que invade el litoral mediterraneo y, por
altimo, el meridional 6 andaluz-extremefio, siendo de éste
la provincia de Jaén la que mayor contingente de leprosos
proporciona. Puede afiadirse & estos tres un cuarto formado
por las islas Canarias.

Esta clasificacion de las zonas leprosas nacionales no es
estricta, ya que en el resto de Espafia existen focos disemi-
nados de lepra autéctona de las cuales hay que sefialar el
de Pastrana (Guadalajara), muy bien estudiado por el pro-
fesor Azla. EI Dr. Bejarano, por su parte, ha visto cierto
nimero de enfermos de las provincias de Toledo, Segovia y
Ciudad Real.

Después de este estudio geografico del tema, dice el con
fereociante que dado el curso eminentemente crénico de
esta enfermedad y las pansas que existen entre los sucesi-
vos brotes, el aislamiento de los enfermos debe efectuMse
de manera diferente que en los procesos infecciosos agudos.

El germen productor de esta enfermedad es el bacilo
de Hanaen, si bien no retne todas aquellas cualidades exi-
gidas por Koch. Se ha intentado cultivar este germen,
pero en las colonias pierden los elementos muchas de sus
cualidades. Algunos autores pretenden haber realizado ino-
colaciones en animales,aunque no puedan admitirse counn
criterio estrictamente cientifico. EI autor danés Danielsen
intenté por tres veces consecutivas inocularse la lepra con
resultado negativo. Hasdy inoculé positivamente & un con
denado & muerte, pero eeta uo tiene uu gran valor por con-
tarse entre loa ascendientes del sujeto de experimentacion,
leprosos y poder interpretarse el brote de lepra como evo-
lucion de una lepra heredada.

El contagio de la lepra es indiscutible, peto necesita
para efectuarse cierto grado de receptividad en el sujeto,
unido al hacinamiento y suciedad. Sin embargo, loa autores
se dividieron durante mucho tiempo en loa que admitian el
contagio y en los que no. Hoy dia. Gil Casares sustenta la
teoria hereditaria en la ttansmislon de la lepra, sigmendo
la opinidn del ilustre leprélogo espafiol, ya ialieoido, D. Be-
nito Hernando.

Explica la incubaciéon de eeta enfermedad indicado,
ademas, que pueden presentarse todos los sintomas unidos ¢,
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aislados, siendo de todos éstos el mas frecuente la epixtasis,
debida & lesiones intranasalee gqne han recibido el nombre
de chancro leproso por su BigniScacién clinica.

Con gran (recuencia, coiocidiendo con una de estas hi
pertermiae, aparece diseminada por diversas partes del cuer-
po una erupcién eritematoaa (lepoides) que se atenta con el
descenso febril y gne en brotes sucesivos va dejando una
pigmentacién obscura. Ante una sintomatologia semejante
debe explorarse la sensibilidad en busca de la caracteristica
disociaciéon eiringomiélica. Poco &4 poco la piel va infiltran-
dose en algunos pantos dando lugar al leproma y produ-
ciendo la caracteristica alopecia de las cejas. Estos leproinaa
van extendiéndose, dando lagar en la lepra tuberosa 4 la
llamada fafiet leonina. Los lepromas pueden dar lagar a Gl-
ceras de marcha mny térpida 6 absorberse. Por lesiones de
la porcion 6eea dan lugar & deformaciones de la nariz, en
parte, semejantes & las de la sifilis congénita. Hay con fre-
cuencia ulceraciones del velo del paladar, & veces con per-
foracién, disfonla y dificnltad para respirar, lo que obliga &
veces & tener que practicarles la tragneotomia. Las lesiones
oculares son la regla, apareciendo sucesivamente conjunti-
vitis, queratitie, iritis é irfdociclitis y, por Gltimo, ceguera.
Suele habsr también alteraciones testiculares G ovaricas,
segln el sexo, & las cuales, sobre todo las epididi i Itts, han
dailo loa autores gran importancia.

£1 diagno6stico precoz de la lepra, de enorme importan-
cia desde el punto de vista pronéstico, puede efectuarse por
investigacién del bacilo de Hansen en el moco nasal. (El
Dr. Bejaiano lo efectla previo coriza yo6dico experimental).
Tambiéfi puede hacerse efectuando una biopsia y haciendo
un frotis de la parte cruenta en el cual snele encontrarse el
bacilo de Hansen. La investigacién eerolégica tiene gran
importancia, siendo caracteristica ladiscordancia gne existe
entre los resultados de unas y otras.

En la lepra aneetésica la dominante clinica es la neuri-
tis. Se observa en ésta precozmente un engrosamiento del
nervio del doble ¢ triple del tamafio normal, irregnlar por
la presencia de lepromas en ellos. Existen amiotxofias, sobre
todo facial, dando logar & la facies caracteristica llamada
aufom'na O depierrot triste taminia). Existen en su comienzo
biperestesiae dolorosae intensas y anestesias, sobre todo
térmicas, trastornos tr6ficos (mutilaciones y gangiena ai
métrica).

Habla despuésde lalepramixta que es la méas frecuente,
siendo rara la preeeDcia de un tipo puro, sobre todo de la
forma tuberosa.

La profilaxis de la lepra, dice que es tema, no de nna,
sino de varias conferencias. Habla de las teorias de conta
gioy de herencia, afirmandose en la primera. Dice que hay
que recluir & estos enfermos, pero no del modo que se hace
en Espafia, & excepcion de Fontilles, sino en colonias agri-
culas al modo que se hace en otros paises, y gne mientras
un pais no esté capacitado no puede exigirse la reclusion
obligatoria.

En lo que se refiere al tratamiento, habla del clésico
aceite de Chaulmoogra obtenido del Tasahtogene Weaciit y
se extiende en consideraciones sobre la manifiesta eficacia
temporal obtenida con loa etiléteres de este aceite en inyec'
cigii intravenosa repetida 200 6 300 veces.

Después de esta conferencia, qne fué iluetrada con pro-
yecciones NNMerosBS y presentacion de enfermos, el ilustre
Dr. Bejarano fué muy aplaudido.—Tme.

Miércoles 30 de Febrero. La Sociedad Ginecoldgica Eepa-
flola celebré sesién bajo ia presidencia del Dr. Botin.

EIDr. Lopes Ddriga presentd un caso de rotura de mem -
branas en una mujer casada, que habia tenido cnatro par
tos normales. Vista por él el 26 de Noviembre del aflo pa.
sado, comprobdé una enorme salida de liguido amnidtico, con
ausencia de dolores. La enferma se enconlraba entre el octa-
voy noveno mes de la gestacion.Obligado por el ambiente so-
cialy pornecesidades del servicio, hizo el tacto que consi-
deraba innecesario, y al empajar la cabeza fetal hacia arri-
ba, di6é lugar & la salida de abundante cantidad de liquido
amnidtico. Como el cnello estaba sin dilatar y no habia do-
lores ni sefial alguna de trabajo, nada hizo. Al dia siguiente
ia volvio & ver y seguia sin dolores. Habia olvidado el caso,
cuando fné llamado en 1.” de Enero y asisti6 & nn parto
normal, con puerperio absolutamente normal & pesar de que
la parturiente no habia dejado de perder liquido amnidtico
No se pudo comprobar el orificio de rotara, por lo que cree
que la cabeza lo agrand6.

Cit6 casos de otros autores y diferentes estadisticas qne
acusan una mortalidad del 8 por 100 cuando las pérdidas
duran méas de cinco dias.

Esto es debido & que & la gravedad de la pérdida de
aguae, se sobreafiade el trabajo de un parto que dura cinco
dias.

No es este el caso de su enferma, que perdia liquido sin
dolores.

Consider6 el peligro de infecciéon, gne es mayor con teto
muerto y cuando existe flujo amarillento. Recomienda la te-
rapéutica expectante y no repetir los tactos de los que mas
vale absteneree.

El Dr. Muela piensa que podria haberse tratado de hi
drorreae deciduales.

Ei Dr. Haro dice haber visto casos de este género que,
duraron seis 6 siete diasj no cree en la hidroriea porla sali*
da abundante de liqguido que la enferma presentaba. Lo fre-
cuente es gne ia infeccion no se presente. En estos casos
se ha hablado de la faradizacién del Gtero, pero el electrodo
de la vagina podria infectar.

El Dr. Vital Aza felicita al Dr. L6pez Dérigay dice que
en estos casos se debe en absoluto renunciar al tacto. Fo
dria hablarae de la autoinfecciéo puerperal. Cnando la bolea
ee rompe, la alcalinidad del liguido al nentralizar la acidez
vaginal, facilita la infeccién, pues impide la accién favorable
de la flora de Dodherleheim. Esto sin hablar del papel in-
fectante del médico que repite los tactos.

Raiz Zorrilla se ocupa de las indicaciones de la electri-
cidad en eetoe casos. Este tratamiento es posible sin elec-
trodo vaginal, colocando dos: nno abdominal y otro dorsal.
Gomo no se trata de reeducar el muasculo, no ee necesita la
corriente farédica. Puede emplearse el método de Bergonié
empleado por Botet, en el fleo agudo intestinal, por medio
de nna corriente galvanica ascendente y dejcendente y con
ritmicas variaciones.

El Dr. Lopez Dédriga rectifica, dando las gracias & los
Dres. Haro y Vital Aza; pide al Dr. Muela gne le hagae!
honor de no creer que pneda confundir una hidrorrea con
una rotura de bolsa, y no se muestra partidario de la elec-
trizacion del Gtero, porque podria producir una hipertomia
del mismo. Medicacién espectante, reposo y si acaso unas
irrigaciones vaginales de acido lactico.

Prosigue & continnacién la discusién del tema del doc-
tor Otaola, sobre <Eaterilizacion femenina», haciendo uso de
la palabra el Dr. Muela.

Considera que algunas enfermedades curables como l&
sifilis, deberian serobjeto de la esterilizacién temporal, y en
otraa como las cardiacas debia hacerse la esterilizacion
total.
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Despoés de elgunoB céalidos parrafos destinados & defen-
der 4 la madre soltera y viuda, de los prejuicios sociales
fce ;eé. aconseja medios -ticoucepciona.es
limpios, no insegUroB y sucios como dice que
tos medios el Dr. Otedla. Claro que solo -ONseja erto en
aquellos casos que considera deber de conciencia, como en
las familias obreras que agobiadas por una escesiva fecnn-
didad, engendran desordenadamente un gran ndmero de bi-

sNi-s y

JI, gq;« son causa de la miseria y que tarde 6
1 llenar loe hospitales 6 se transforman en presidiarios
roeudigoa.-2)r. fi. Com”ye.

Miércoles 29. En el Liceum Cl«6/cmenino f
dratico Dr. D. Antonio Garcia Tapia sobre «La audicion».
El oido y la viste son las ventanas de la inteligencia. El
oido es el 6rgano de las relacionee sociales
El sonido esta engendrado por las

f
rencia del ruido en que en el primero son periédicas y en el

"AAAflIm ites del oido son de 16 vibraciones dobles a 1G.000.
Los de la vos de 100 vibraciones dobles &
calase comprenden la vos de tenor, tiple y baritono.

Definié el tono, timbre y la intensidad.

Los medios s6lidos conducen el sonido mejor que los
otros medios, llegaen ellos & 8.000 metros por segundo, en
el agua es menor, 6 sea de 700 metros, y en el

L oreja en el hombre no sirve para orientarnos en la
direccion del sonido, sélo obedece & fines ««téticos.

El conducto auditivo externo desempefia un P»P®t
tector; describid el oido interno y la complicada jjtructura
de la membrana timpanica. Analisé el pape! de
cilios del oido.de la trompade Eustaquio y la cdmara de
A rtt”~A 16 n de. caracol, ccnductes se~c n a -
res y las fibras cocleares, asi como las destinadas al equib-

Por medio de graficos daros 6 interesantes, vulgarizé la

fisiologia de estos 6rganos delicados del oido interno.

Termind describiendo el mecanismo nervioso de lar

cepcién y percepciéon de los sonidos, describiendo las célu-

las diferenciadas por Cajal. unas de recepcion ?
presentacién

destinadas & rememorar loa sonidos que
A"SseTecte concurrencia femenina del Lteeum. oy6 a, dh

sertante con gran interés y premidé su
ameno vulgarizador

menge.

labor

con grandes aplausos. - D». ii-

Jueves 1.0de Marzo. En el Anfiteatro grande de la Fa-
cuitad continué el Curso Eugénico Espafiol, con
del catedratico D. Joaquin Noguera,que traté de <La mater
nidad y el infanticidio ante el Derecho». A Ma-
Asistieron loa Dres. Eecasens. Hernand” M ofitenl
rafion. Noguera (D. Juan). Huertas, Pena. Verdes Mon ene”
gro, Vital Aza. Polqué, Fernandez Calderin. Blanco,
entre el pablico, que llenaba el gran
diferentes lagares & los Sres. Jiménez AslGa. Ossonoy Ga
llardo y otras distinguidas personalidades de todos loa sec

y

EI Dr.D.Juan Nogueralamenta laretirada de los jesnitea
padres Laburu y Sureda. que habian anunciado sus mter

MaraBén presenté al conferenciante en frases de carifio

so elogio, y comenzé su disertacién D. Joaquin Noguera.

La importancia social de la maternidad es enorme, dos
asuectos: la maternidad en el matrimonio y fuera de él.
El fin principal del matrimonio es la procreacién bas

de la sociedad futura. EIl hijo es el punto de vincu

de la relacién moral y juridica entre
El hijo sirve 4 la familia y al Esiade, dando éste reglas
matrimonio en razén de la procreacion.

Nuestro Cédigo civil es deficiente; detenido en Roma, a
maternidad carece de derecho escrito. Se precisa escribirlo

y ponerlo en vigor, y 4 eso tiende el ambiente moderno de
mL compleja estructura social, que trata de redactar un
nuevo Decebo, en armonia con la Eugenesia 6 ciencia

EBtedrr>« contrapuestos, llegaran & te-

ner hermanados sus santos intereses el dia en que el contra-

matrimonial tenga las garantias que precisa para su es-

““1iid T e tea matrimonios, ausenciade prostitucién, amor

no basado en la belleza fisica solamente, sino en los molti

pleB y tiernos encantos de la mujer-madre. Deede que la
concepcién, gracias 4 los esfuerzos de lacisnea, pierde su
caracter de fenémeno ciego, fatal é irremediable el prime
derecho de la maternidad, el derecho al hijo sano, adquie
una fuerza indiscutible. ...BntKO-
Cultora eugénica 4 la mujer, para que evite las casoge
nias te ;umauidad dejard de ser uu rebafio de mconsc.en-
tes ovejas, y la maternidad consciente y oportuna seré un

"' “Msralién ha dicho: -La fecundidad de las madres este en

razén directa con lamortalidad infantil». Se mueren casi la

mitad de loanifios gne nacen. Lwi. «i «= .0n
La mujer es un paria ante el Derecho espafiol si « con
tagiada. ni siquiera tiene derecho & divorciarse.
nio debe ser.y es para el Estado, un problema de big.en ”
social Hay que llegar al certificado antematnmonial!. La pro
reldéu viciosa es un delito analogo al robo y a! asesinato.
Légrate ha estudiado el problema de te descendencia en un
S 1L 1.

. conem.i.ne. I.n ho,,.,. L.. P -

brea y numerosas no pueden ni educar & sus hijos.

La sociedad que deshonra & la madre que engendra fue-

ra del matrimonio, utiliza luego sus hijos en
pio. El prejuicio contra estas

barazada soltera'é viuda al aborto, al f
nrostituciéon. El infanticidio es un delito de te sociedad, en
que te tefantici® es la menos culpable. 8i

infanticidios que se cometen en Espafia, produciria terror,
“ma"lw d.~..=do ..... p.o«.e.

d .o
con su tutela. Rusia halegislado

lo siguiente. «La secciOn
notarial inscribird & loa hijos nacidos fuera del matrimonio,
lo mismo que los hijos legitimos». R, f,rmar
La familia, tal como hoy estd, debe reformare. Reformar
te familia no es destruirla, es simplemente mejorarla.
Grandes aplausos de laselecto y numerosa concurrencia.
—Dr. B. comenire.

Jueves 1" de Marzo. Sociedad de Pediatria de Madrid,
presidida por el Dr. Sarabia que al declarar abierto la sesién
comunica & te Sociedad la sensible pérdida del Dr. Tena

e 1 secretorio Dr. Toledano, haciéndose
comin sentir, en tono sentimental exclama: Vive y vivira
entre nosotros el excelente compafiero Tena Sicilia que por

nreceotos tan acreedor se hizo & nuestra amistad y & es
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trato. Descanee en paz el inolvidable amigo y compafiero. El
presidente Dr. Sarabia dice que las cualidades de afabilidad
y cortesania gne dietingaieron al compafiero Tena Sicilia
hicieron de él nn perfecto caballero coya sensible pérdida
coneigoaréa la Sociedad en el acta de este dia.

El Br, Toledano interviene en la disension del tema;
fContribucién al estadio del raquitismo por la vitamina
antirragnltica>, diciendo gae si bien aplaude, y nada funda-
mental tiene que oponer 4 lo manifestado 4 este leepecto por
el Dr. Bravo Frias, & titulo de soliloquio en su &nimo se sus-
citan algnnas dudas porque 6 su juicio el problema estd en
puntualizar si el raquitismo es nna simple alteracién del
metabolismo 6 debe considerdrsele como una vitaminoeis,
en cuyo caso el tratamiento pudiera diferir, razén por la
cual estima ser preciso acumular las observaciones. El doc-
tor Bravo Frias rectifica contestando 4 los Dres. Cardenas y
Toledano, que puede haber vitaminas iamismo & la luzsolar
que en la obscuridad; que el raquitismo no es enfermedad
ecciueiva de los huesos, sino alteraciones del organismo en
general; que las de la nutricion se reparan facilmente y con
patrimonio de los animales estabulados y no de loa que se
crian en el campo; que el tiempo de tratamiento es largo en
lo que afecta & los huesos y méas corto en manifestaciones
en otros puntos localizados; que loa nifios de la Inclnsa &
que sns observaciones se refieren, & pesar del adverso medio
ambiente, obtuvieron alivio; y que conforme en la necesidad
de repetir éstas, pide la colaboraciéon de loa compafieros.

El Dr. Laldete diserta acerca de ja «Fistula congénita
de velo del paladar>, en que el primer problema que se pre-
senta es como imposibilitada la succion, hay que alimentar
al nifio, diciendo: que después de poner en préactica la placa
de cancho, tetina de dificil aplicacién, y otros procedimien-
tos, méae 6 menos ingeniosos, opté por el ordefio de la ma-
dre y administracion de la leche al nifio & cucharadas; que
fij6 en este caso concreto, y lo mismo recomienda se haga
en todos, la edad de cinco meses, por evitar la infeccién que
los dientes pueden acarrear; que la anestesia puede hacerse
por via rectal y via nasal gqne es la que él prefiere; gae la
sutura que ha de practicarse depende mas que de su mag-
nitud, del terreno en que se opera, y que en edades mas avan
zadas en casos coincidentes con labio leporino, ninguno ba
precisado tratamiento postoperatorio. Después de exhibir
nnas cuantas fotografias ilustrativas del panto tratado, y
dar las gracias al presidente por la benévola acogida que le
ha dispensado, se levanta lasesléa,pidiendo la palabra para
la préxima el Dr. Mateo Milano.— Sedital,

viernes 2. la Sociedad Odcnloléffka Espafiola celebrs
Janta de caracter social profesional, presidida por el doctor
Cervera.

Después de leiday aprobada el acta de la anterior por
el br. Grae, el Dr. Laudete pidié se le reservase el turno,
para leer un documento referente al nombramiento de loe
Comités paritarios de protésicos dentales de Valencia, en la
que se considera & los mecéanicos como patronos. Se le re-
serva el turno.

El Dr. Laldete se ocupa de la organizacién del cobro de
cuentas incobrables: opina que lo mejor seria proceder en
colectividad. Se evitarla que el ciertos clientes exploten todos
los gabinetes dentales, sin pagar 4 ningln dentista. Propone
que la Sociedad nombre un procurador gne baga efectivas
las facturas, al que podria cederse un 60 por 100 de su valor.

. Dice también, que serfa nna buena idea, la que le apuata
el Dr. Comenge, de ceder un 20 por 100 del importe de las
facturas incobrables al Colegio de Huérfanos de Médicos,

quedando nn beneficio para profesional y procurador, del
40 por 100; de este modo, se le darfa un fin utilitario & esta
funcién ejecutiva.

El Dr. Vazquez propone que se bagan unas listas de loe
morosos que se leerfan en estas sesiones.

Rodrignez Marin cree que algo se baria con estas medf
das y propone nombrar un cobrador que se dedique al cobro
de las cuentas cobrables, para toda la colectividad.

Vega propone se lleve un fichero de morosos.

Blanco, nombrar una Comision.

G. Gras aboga por la colegiacién obligatoria, el fichero
y nn empleado destinado & llevar libros, de ocho & nueve.

Carvera opina que existen Sociedades dedicadas & estos
fines y cita una denominada «Cobranzae», que podria en-
cargarse. Deplora que la concurrencia no sea mayor. Dice
que en Barcelona, por medio de un cartel, se hace presente
4 los clientes, que los pagos de tos aparatos protésicos se
haga por adelantado. Cree seria facil hacer el fichero de
morosos; lo del cobrador, serfa mas complejo.

Rodriguez Marin dice ee deben consultar mas opiniones,
y por unanimidad queda el asunto sobre la mesa, para la
préxima sesién.

El quinto punto de la orden de! dia versa sobre tarifa de
honorarios.

Vazquez propone que debe eetablecerse el minimo de
honorarios para cada una de las operaciones y prétesis den-
tales. EI méaximo seria muy dificil establecerlo, puesto que
depende de cansas muy complejae. Cree que se debe valo-
rar el minimo precio de una extraccién dentaria en 10 pese-
tas y es barato. Protesta de que ciertos compafieros pongan
dientes de cancho & 4 pesetas.

Cervera recuerda que en otra ocasiéon la Sociedad Odon-
tolégica Espafiola pregunté sobre esto & los profesionales y
machos dieron su contestacion. No cree que sea inmoral co-
brar barato; lo malo es trabajar mal. Con loa precios excesi-
vamente bajos, se establecen comparaciones en el criterio
de los clientes, gqne siempre eon dafiosaa para todos.

Landete opina que la libertad de bajar los precioe termi-
na donde empieza el perjuicio de los demés. EIl que quiera
hacer bien & su préjimo, que baga limosnas. Considera una
falta de ética, cobrar menos del precio minimo. Para saber
el minimo que se debe cobrar, ba; que multiplicar por S el
precio del material empleado. Se perjudica & la claee ha-
ciendo extracciones de 6 pesetas. Describe tres épocas pro-
fesionales: l.a, en que se cobraban sélo las prétesisy se
desdentaba & loe pacientes para justificar éstas; 2.*, se co-
braba la extraccion y el aparato, perono las cura; 8.%, en la
que él ee encuentra; en gne se cobra la extraccidn, la prote-
BiBy las curas consiguientes, como hacen los cirujanos de
huesoB que aeisten con mal de Pott, coxalgla, oto.

Claro que cuando lae cuentas resultan demasiado altas
se podria tener cierta flexibilidad y rebajar un 10 6 un 16,
hasta un 20 por 100. Estos beneficios serian mayores para
los compafieros médicos. La Sociedad podria ostentar estos
minimos precios en sus documentos, y servirian de norma
4 los joveues.-No cree que ios novatillos sean propensos &
bajar los precios, sino mas bien los viejos fracasados. Todos
han visto & ios viejos charlatanes que trabajan & bajos pre-
cios, arrastrar su indigna propaganda por calles y teatros, y
que no pudlendo vivir en Barcelona, vienen & Madrid, don-
de tampoco pueden sostenerse. Hasta que pueda hacerse
una organizaciéon gremial,la Sociedad debe limitarse 4 nom -
brar una Comisién que proponga loa precios minimos, que
servirdn de norma sin perjuicio de tercero.

El 8r. Pascual lee una tarifa de igualatorio en donde por
una cuota familiar de 6 pesetas al mes, se compromete un
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dentista i hacer toda clase de operaciones dentarias gratis 7
las prétesis & precios gqae son calificados de vergonaosos por
todos los presentes.

El Dr. Oervera se hace cargo 7 se aprueba la propuesta
delDr. Laudete. s n

El Dr.Laldete lee el documento que la Sociedad de tro-
tdeicoB de Valencia dirige al Ministro del Trabajo, en la que
se dice que el mecanico, como no puede ejercer sin titulo,
cuando lo hace es intruso. Tiene que ejercer & lae 6rdenes
de un dentista 7 siempre es un obrero. No puede intervenir
como patrono en el Comité paritario. Esta profesion no
puede considerarse como separada de la del odontélogo,
pues supondria la anulacién de este ultimo.

Propuso el Dr. Laldete como presidente que es de dicha
Sociedad Valenciana, apo7ar é la Comision que vendra el
domingo & Madrid, con algun acuerdo de adhesiéon de la 80
ciedad Odontoldgica Espafiola, y acompafiarles personal
mente en su gestién para reforzarla.

El Dr. Cervera hace suyas las manifestaciones del doc-
tor Laldete, y dice que invita & todos los presentes & pres
tar su adhesiéon, y que la Junta directiva se considera obli-
gada & prestar su apoyo personal y oficial 4 esta importante
gestion de la Sociedad Valenciana. Be levanta la sesién.— E.
Comengt.

Sébado 8.Bajo la presidencia del sefior ministro del Tra
bajo, 6 quien acompafiaron el duque del Infantado, D. Abilio
Calderén, el Dr. Oliery el Dr. Ortiz de la Torre, se celebré
la sesion inaugural del curso que sobre accidentes del tra-
bajo ha organizado este Instituto.

Después de nn hermoso discurso de! presidente del Pa-
tronato escelentisimo sefior duque del Infantadoy del mi-
nistro del Trabajo Sr. Aunés, comenz6 el Dr. Olier, director
del Instituto, BU discurso inaogota! sobre: «Concepto actual
del accidente del trabajo y la enfermedad profesionaU.

Hizo historia del asunto en Espafia y extranjero, decia
rando que lo mejor serla seguir la legislacién belga, decla-
rando obligatorio el seguro de enfermedad profesional, por
medio de primas que pagaran loa patronos. En Espafianada
hay legislado en este sentido, pero ee consideran como acci-
dentes del trabajo, el saturnismo y e! cancer producido por
el alquitran, gracias 4 un informe de Goyanes para este Gl-
timo. ) )

Expuso las siguientes reglas para valorizar los acciden-
tes del trabajo:

1. a Enfermedad cansaditecU del traumatismo; pulmonia
traumatica, carbunco.

2. a La enfermedad, se agrava con el traumatismo: coma
diabético, delirio alcohdlico.

3. a EI traumatismo pone de manifieeto la enfermedad:
tumor blanco.

4,8 Enfermedad distinta del accidente: erisipela en on

fracturado.

Estos cursos, termina el Dr. Olier, tienden & crear un

grupo de médicos, que puedan ser Gtiles para dictaminar so
bre accidentes y reeducar invalidos.
Fué muy aplaudido y felicitado.— I>r. Cmenge.

Sébado 3. En el primer Oonsoltorio de Nifios de Pecho
de Madrid se celebr6 la tercera conferencia del cursillo de
vulgarizacién para madres lactantes organizado por dicho
Oentro. Estuvo & cargo del Dr. Jiménez Encinas, que se
ocup6 de tDifteria y su profilaxis».

Expuso loe sintomas delgarrotillo 6 crup, dando consejos

4 las madres para prevenir y cuidar & sus hijos en caso de
infeccion.

Elogid los resultados obtenidos conla vacuna antidiftérica
empleada por 6l desde hace mas de dos afios; se utiliza ofi-
cialmente en el extranjero, previa reaccién, que distingue
los nifios con inmunidad natural, vacunando solo & los no
jamanes.

El conferenciante fué oido con verdadero interés por el
auditorio, que premié su labor con muchos aplausos.— 22(W-
ior R. Comexire.

Sébado 3. Real Academia Nacional de Medicina, presidida

por el Dr. Cortezo.

El Dr. Huertas interviene en la discusion del tema ex-
puesto por el Dr. Molld& manifestando: Que si bien clinica-
mente se hacen mochos diagndsticos inconmoviblee, tam-
bién lo es que en muchos casos la dioica y el laboratorio de
perfecto acuerdo tienen que caminar & la par para formu«
larle; que le parece exagerado el severo juicio por el doctor
Garcia del Real formado acerca de la cultura y ensefianM
médica; que tampoco puede estar conforme con el deepecti-
vo concepto en que tiene al metabolismo basa!, hoy fuera
de toda duda utilisimo en multitud de casos que cite; y por
Gltimo, que se da eu la actualidad mas valor & la pantalla
que é la percusion y auscultacién. EI Dr. Castro dice: que ee
proponia haberse hecho él cargo de lo que los Drea. Maes-
trey Gimeno hubieron manifestado acerca de la ensefianza;
que se ha pretendido que el laboratorio lo sea todo, no sien-
do mas que un auxiliar; que la cultura de la clase médicano
es tan deficiente como se supone porque hay centenares de
alumnos que entienden y se hacen bien el cargo de lo que
leen en francés, inglés y aleméan; que la ensefianza adolece
de defiolencias en material, locales y auxiliares en cantidad
proporcionada; que las deficientes informaciones no permiten
legislar con acierto por darse el caso de no estar en la Asam-
blea representadas las tres profesiones que integran la [Aca-
demia. que pide sean oidas. EIl presidente arguye que la sola
acepcion Medicina & todas por igual abarca y represente. El
Dr. Garcia del Real da las gracias & los que se ocupan de los
defectos de la ensefianza que los profesores deben enunciar;
y estima de precisién absoluta la reduccién del nimero de
alumnos y el establecimiento de un severo preparatorio en
que los idiomas, las matematicas y la quimica y fisica se
estudien con mayor intensidad. EI Dr. Criado se levante &
reforzar, segln dice, la proposicién del Dr. Castro porque la
Academia tiene el deber de tomar iniciativas. EI presidente
Dr Cortezo hace entender & loa arriba citados sefioree gae
conforme con el Reglamento, lo procedente es que la propo-
sicién pase 6 la Junta de gobierno, y asi se acuerda. EI doc-
tor Slocker dice, que no cabe la menor duda de que la com-
petencia clinica especializada se ha Ido perfeccionando &
medida que las investigaciones del laboratorio se van gene-
ralizando; que los cirujanos reciben en su consulta & enfer-
mos & quienes impulsados de un sentimiento piadoso se ven
precisados & explorar y diagnosticar; que cree también que
debe restringirse el acceso & los Centros de ensefianza au-
perior creando al propio tiempo escuelas practicas de que
loa alumnos salgan en condiciones de ganarse la vida. Esti-
ma asimismo de eficaces resnltados para suplir las deficien-
cias de la ensefianza oficial, la que abnegada y desinteresa-
mente presten, & quienes de ella quieren beneficiarse, la
generalidad de profesores de Hospitales, que experimenta-
dos y encariflados con la ensefianza, muy bien podrian ac-
tuar en colaboracién con la Facultad.

El Dr. Simonena recuerda que ante una intervencion del
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Dr. Villaverde se propuso dar & conocer loa casos en que
habia empleado los fenoalcaloides, cuerpos interesantisimos
mocho mée inofensivos que loa alcaloides de que proceden,
Dice que desde la iniciacion de la encefalitis letargica em
pez6 4 emplear la geDoeacopolamina en cinco casos (de que
ha sacado pelicula qoe en préxima ocasién exhibird), 4 la
dosis de un miligramo que & loa diez dias prodojo notable
alivio del temblor, rigidez y diplopia que desaparecidé in

mediatamente. Aconseja ser precavidos en los estados as-
ténicos; considera & la genoescopolamioa como un pode-
roso auxiliador de! temblor, hace notar que sue efectos en
los hombres son intermitentes; y concluye asegurando no
haber observado otros inconvenientes que astenia en dos
enfermosy en otros dos sequedad de la boca, por lo cual
recomienda se utilice, persuadido de su eficacia.— Sedmi.

Lunes 6. En la Catedra grande del Ateneo de Madrid dlo
en annnciada conferencia nuestro colaborador D. Antonio
Corieses del Agua, sobre «Rodrigo Diaz de Islay el origen
americano de la elfilie».

Rodrigo Diaz de lela, natural de Baeza, fué médico espe-
cialista de BIfiliB en el Hospital de Todos loe Santos de Lis-
boa. Escribié en castellano nna obra que se vertié al latin,
alcanzando gran difusién. Bn la Biblioteca Nacional existen
el manuscrito qoe aparecié en 1528 y dos ediciones impresas
en Sevilla. En eu obra dietingue el antor, antes que nadie,
tres periodos de la sifilis; describe maravilloeamente los sin-
tomas de eea dolencia 6 instituye una terapéutica cientifica,
empleada por los médicos que vivieron varias centurias des-
pués. Tuvo un concepto actual del contagio y dicté medidas
profilacticas de esa enfermedad, que califico de evitable el
cooferenciante. Reclama éste para el ilustre betiense, padre
de la Siflliografia, el lugar preeminente que le corresponde en
la Historia. Censnra los libros gne eirven en Espafia parala
ensefianza de la Historia de la Medicina, obrae traducidas ai
espafiol en que los autores no tienen en cuenta la gran in-
flnencia universal qne ejercieron los médicos espafioles.

Hace nn detenido estudio del eiguificodo de la palabra
buba, para demostrar que bajo esta designacién aparecen
confundidas distintas enfermedades. Refnta documental y
eficazmente al P. Martin Sarmiento, & Floranes, Pertegéae y
4 cuantos sostienen la antigfiedad de la sifilis. Estudia parti
calarmente la carta LXVIXI del «Opue Epietolamm», de
Angleria, & fin de evidenciar la arbitrariedad de la data.

Aduce pruebas multiples extraidas de las principales
fuentes histéricas que apoyan la tesis en que sostiene el ori-
gen amerieano de la sifilis.

Protesta contra la injasticia histérica cometida con Alon-
so Pinzéon, y afirma gne éste no acompafié & Colén &4 Barce-
lona porque llegé &4 Palos enfermo de siflUe,

Expone que la sifilis, igual qoe muchas enfermedades
prodncidaa por protozoarios del género flagellata, fué primi’
tivamente tropical. Dice gqne de haberse padecido sifilis en
la antigiiedad no hubiese sido posible el indudable perfec-
cionamiento hnmano, porque esa terrible afeccién, cuando
no es sometida & tratamiento, es causa de degeneracién, Sos-
tiene que Garrison procede con escaso rigor cientifico al
afirmar, sin pruebas, gne la sifilis se padecia esporadica-
mente en Europa desde antiguo, hecho gne segin el confe
rendante, no es posible porque es una enfermedad muy con.
tagiosa y porque la promiscuidad, poligamia, poliandria,
prostitucién y perversiones sexnales estan tanto mas difun-
didas cnanto méas retrospectivamente se considera & la Hu-
manidad; resaltando que & mayor antigiedad 6 salvajismo
corresponden mayores facilidades de diinsiéon. Cita los estu-

dios llevados & cabo en craneosy otros bnesoe, prehistéricos
y precolumbianos, Ipor los alemanes Virchow y Bloch, ne
gando, con estos autores, la existencia de la elfilis en Euro-
pa antee de ser descubierta América.

En su disertacion se apoya el conferenciante en un incu-
nable, en verlos libros raros y manuscritos y en otras obras
y revistas patrias y extranjeras, que forman una interesante
bibliografia.

El Ateneo premi6 si conferenciante con machos aplausos
y felicitaciones al final de su interesante conferencia.— Doc-
tor R. Comenge.

Martes 8. La Sociedad Oftalmolégica Espafiola celebro
sesion cientifica presidida por el Dr. Cortés. Continnd la
discusion del tema «Las zonas nentrasy manera de medir-
lae», presentado por el Dr. Comenge.

Al comenzar la seelén, el Dr. Marquez presentd un caso
interesaute de agujero traumatico de la méacula, que fué exa-
minaJo oftalmoscépicamente por todos los preeerttes. Mostré
fotografias muy demostrativas de la lesién de fondo de ojo,
obtenidas por el Dr. Rivas.

Explicé brevemente el Dr. Comenge el tema presentado
en la sesi6on anterior,y el Dr. Marquez hizo & continuacion
algunas objeciones mosirandoee partidario de que las zonas
neutras no son tan grandes como las cifras gqne se deducen
de la formnla obtenida por el Dr. Comenge; cree con Parent
que esta zona neutra no excede de 10 centimetros. Supone
el caso de gqne las pupilas fueran iguales, y en este caso dice
que segun la férmala del Dr. Comenge, la zona neutra se
extenderia desde el punto medio de la distancia esquiaec6-
pica hasta el infinito, cosa gqae le parece contraria & la reali-
lidad. Por lo deméas felicita al Dr, Comenge por sn laborio
eidad.

El Dr. Basterra hace mencién de unos experimentos rea-
lizados en BU casa por el Dr. Comenge gne fueron positivos.
Felicita también ai Dr. Comenge.

El Dr. Renedo dice que desde el principio no estaba con-
forme con lo sostenido por el Dr. Comenge.

£1 Dr. Comenge rectifica brevemente afirmando que ee
trata de una cuestion de importancia tedrico-practica gne
someti6 & discusién con animo de que se evidenciase la
opiniéon de la Sociedad Oftalmolégica, pero ein animo de
hacer de ella una cuestion da combate. Tratara de demos-
trar practicamente la verdad 6 el error, pues los hechos le
daran la razén 6 se la quitaran. Anuncia comunicar los re
snitados que obtenga en las experiencias qae piensa realizar
y da las gracias & los que le hicieron el honor de intervenir
en la disensién y & loe que pacientemente la escucharon.

ACADEMIA DE MEDICINA DE PARIS

SESION DEL DIA 14 DE FEBBBBO DE 1928

El Di. Lnis Mourier, director general de la Asistencia
puUblica de Paris, ha presentado en una breve nota los re-
sultados de una reforma intentada por 6l, con objeto de sal-
var el mayor numero posible de los recién nacidos confiados
4 sos caidados,

En los afios que median entre 1918 y 1920, 4 pesar de
las precancionea observadas, de la elecciéon de los encarga-
dos del cuidado de Ibs nifios 'y de la vigilancia médica cons-
tante, la mortalidad infantil de los abandonados ha alcanza-
do cifras que oscilan entre el 30 y el 40 por 100.

El Dr. Luis Mourier, gne no quiso aceptar estas cifras,
planted una serie de reformas orientadas principalmente



(MENTOR DIAGNOSTICO»

ELEGANTEMENTE ENCUARDERNADU
EN TAFILETE NEGRO

Tratadito en el que se resumen los pun-
tos esenciales del diagndstico de las en
fermedades nerviosas, cuyos complejos
sintomas tan facilmente se escapan & la
memoria. Por su tamafio puede llevarse
en el bolsillo del chaleco, siendo en todo
momento una valiosa ayuda para aclarar
cualquier punto dudoso. Con sumo gus-
to remitird un ejemplar & todo médico
que lo solicite, el Concesionario de la
tSal de Fruta» ENO

FEDERICO BONET
Apartado 501. — Madrid.

- XXm

U N
PERFECTO
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hacia el perfeccionamiento de loe actualea métodos de Pne-
ricaltura, y emple6 en ello tanta aotiTidad é mtehgencia,
Que eu trabajo foé premiado con un descenso basta el 15
por 100 en la mortalidad de los nifios abandonados al
dado del Estado. -

Sin embargo, esto no satisface del todo al Dr. Monrier.
que ba imaginado todavia é impone la fueién entre la Bou
ponniere y el Centro de Puericultura.

Credé en Antony una residencia de nifios recién naoidoe,

cui-

Qoe los conserva hasta los dos meses para ir adaptandolos
progresivamente, bajo la estricta vigilancia del médico es-
oecialista y de la enfermera de nifios, & la alimentaciéon que
luego recibirdn en el Centro de Puericultura, que consiste
en leche de vaca esterilizada por ebullicién.

Esta habituacién se consigue en loe primeros dias, dan-
doles mezclada la leche de vaca con leche de mujer 6 con-
densada en cantidades decrecientes hasta lograr el biberén
exclosivo de leche de vaca esterilizada por ebnlliciéon.

Cuando el nifio, alimentado exclusivamente con esta le-
che de vaca esterilizada por la ebullicién, se desarrolla nor-
malmente dorante unos quince dias, se le envia & loe Cen-
troB de Poericultura. _

Los resultados de esta fusién de la Pouponmere con el
Centro de Puericultura, conocidoe ya por el afio 1927, en
que ha foncionado, han sido magnlflcoe. La mortalidad in-
fantil, que alcanz6 hasta el 40 por 100 en los afios de la
postguerra, que descendi6 al 16 por 100 en loe afios de 1926
y 192$, ha logrado cifras interiores al 9 por 100 en el afio
1927, lo cual es mas favorable que el 12 por 100 qoe es el
dato'oficial de la mortalidad total en Francia.

Después de la interesantisima comunicacién del ilustre
Dr. Luis Monrier, director general de la Asistecoia publica
de Paris, expuesta con la sobria elocuencia de los heohoe y
de loa datos numéricos, se ha efectuado la votacién para la
eleccion de un miembro titular.

En el escrntinio resulté elegido por 64 de 72 votantea
el Dr. Juatin Jolly. Fueron bus contrincantee los doctores
Levaditi, Portier y Strohl.

El nuevo académico, qne nacié en 1870, es profesor de
Histofieiologla en el Colegio de Francia y ba publicado
transcendentales trabajos sobre la sangre,

« 9

Habiendo podido observar ya desde antiguo la predilec
cién con gne eon tratados en la Academia de Ciencias de
Paria los temas de nuestra disciplina, nos proponemos dar
desde esta secciéon, que tan buena acceda ha tenido por
parte de nuestros lectores, una somera referencia de todos
aqu'llo, asuntos que tratados en ella puedan despertar el
inteiés de loa médicos.

En la sesiéon celebrada el pasado dia 13 de los comentes,
loa Dtes. Barrieu y Nemours-Aoguste presentaron una inte
rssantiBlma comunicacién sobre el tratamiento radioterapi-
co de la angina de pecho, que fué leida & sus colegas por el
ilustre profesor d’Arsonval.

La técnica de este nuevo método terapéutico consiste en
aplicaciones anterioresy posteriores de una dosis variable
de rayos E.

Segun las experieucias de los comunicantee. son necesa-
rias tres 6 cuatro semanas pata obtener la completa desapa-
ricion de las crisis.

Este tratamiento es completamente inocno, no estando
contraindicado en la inauficiencia cardiaca. .

Se aplica igualmente este procedimiento radioterapico
en el tratamiento de los extrasistoles. las palpitaciones, el
eretismo cardiaco y la taquicardia paroxlstica,

Por otra parte, en esta misma sesion, el profesor d’Ar-
sonval presenta, en nombre del Dr. Juan Saidman, una
nota sobre un fe*i automatico para la sensibilidad de la piel
4 loe rayos ultravioletas, y en el de M. Bordie otro sobre los
inconvenientes de loa electrodos esponjosos en la arsonvah-
1 acion diatérmica.

El Dr. Roux, director del Instituto Pastenr de Paris, ana-
liza una importante Memoria de las experiencias de los doc-
tores Mathis, Sellarda y Laigret, del
Dakar.

Segln estos autores, el cobaya es refractario 4 la fiebre

Instituto Pasteur de

amarilla, mientras que los monos inferiores sucumben de
esta enfermedad, ya sea después de la inoculacién de la
sangre de un enfermo, ya después de la picadura de mos
quitos alimentados con la sangte de ellos. De estas expe-
riencias. segln el Dr. Roux. pueden partir estudios muy
nrofondoB sobre la fiebre amarilla.

Do. F. JAMATOBO.

REALACADEMIA DE MEDICINA DEGRANADA

CONOTIJBSO

Esta Real Academia abre un concurso que se regird por
las bases siguientes:

Los trabajos ban de ser originalea é inéditOB y seran
preferidos loa goe con mayor documentaciéo, perfeccién y
eepiritu cientifico estudien loa problemas regionales de la
Medicina en cualquiera de sus manifestaciones y aplica-
ciones.

Pueden aspirar al premio todos los médicos.

Los trabajos vendran escritos & maquina y podran
acompafiarse cuantos esquemas, fotografias, etc. se deseen

El trabajo premiado pasarda & ser propiedad de la Aca.
demia, quien se reserva imprimirlo por eu cuenta en cuyo
caso entregaréa 100 ejemplares al autor.

Los trabajos deberdn ser enviados al sefior secretario
perpetuo de la Corporacién (D. Juan de Dios Peinado, Jar-
difies, 9, Granada) en sobre certificado, ni llevaran indic-
cién alguna que petmita descubrir el nombre del autor; iran
distingnidos con nn lema gne figurarda en sitio bien visible
de la primera pagina; se acompafiaran de nn sobre cerrado
y lacrado en cuyo interior figure el nombre y
del autor del trabajo.

El plazo de entrega de trabajos finalizara el ultimo dia
de Octubre de 1928 y el fallo se hard publico en ia sesiéon de
apertura de la Academia correspondiente al curso de 1920.

Se concederd un primer premio de 500 pesetea, mas el
titulo de académico correspondiente, al autor premiado, y
uno 6 varios titulos de académico corresponsal, y diploma

la direccion

de accésit, 4 loa autores de otros trabajos que inferiores en
mérito al primero, sean, sin embargo, dignos de galardén y
de estima.

LA BUMICTINE

cApte serbaviB uretliraa.

(Etcutait Sa\tmo.)

Las preparaoionea & base de sdndalo son muy numero-
sas. Pero todos los médicos confiesan gne las recetan con
resultados y tolerancia varieblea. Todos estan de aoner-
do en que la Eumictne es preferible, por hallarse cons-
tituida esencialmente por el Santalol, quimioamente defini-
do C,s O, alcohol primario que representa el pMCi-
pio activo del sdndalo, muy eficaz hasta en lea mas débues
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dosia como modificador perfecto de la macoea urogenital,
eztingnidor de las paiulenciss, clarificador de la aeoreoida
renal y sedante del tenesmo TOsicooretral. La adicion de
dos preciosos antiséptiooB urinarios: el ztiiol, que obra por
sus principios fenoaalioiladoe al estado naciente, y la hexa
metilene tetraniina, por sn acido férmico ignalmente nacien-
te, corrobora el poder del santalol contra las nropatias.

Sin embargo, deseamos hacer constar que la saperlori-
dad de la Eumicfine, terapéuticamente, débese sobre todo &
la alta calidad de sus componentes. De este modo se com-
prende més facilmente que esta asociacién de remedios pa-
ralelos sea utilizable, no solamente al declinar los procesos
inilamatoiios, sino también como polivalente melatréfieo de
las fiegmasias agudas. En tanto que los métodos de vaonna
no hayan tomado en la préactica el puesto que innegable-
mente les corresponde, la Eumictine permanecera largo
tiempo a la cabeza de la medicacion antigonocéciea, porque
modifica activamente la blenorragia en sus diversos perio-
dos, al mismo tiempo gne garantiza el estdmago, el intes-
tino y el filtro renal contra toda irritacion. Modificacion del
snfrimiento, de las erecciones y del derrame, ansenoia de
nefralgia y de exantemas intempestivos, eliminacion pronta
y regular de la esencia oxidada en la sangre, al mismo
tiempo gne de los elementos formofdnicos; he ahi, en resu-
men, (1 snmatio de los beneficios del mejor modificador cen
trifugo urogenital. No solamente determina el aborto la go-
nococia, creando rapidamente nn medio humoral en el que
loa agentes microbianos no proliferan, sino el aumento de
poder defensivo de las células de revestimiento uretral, lo
cual nos da un seguro solido contra las tristes complicacio-
nes 0 oonsecnencias de la intrnsion del gonococo en nuestro
organismo, engendrando la gonococemia.

De todo lo antedicho se deduce ouda amplio es el campo
de accion reservado & la Eumictine. La importancia de su
poder descongestivo y analgésico se desprende de su valor
balsamoantiséptico. Como corolario de actividad, las piu-
lias oistoprostaticas, las hematuiias, disurias, oliguriaa 6
polagniurias, catarros de la vejiga, hipertrofia de la prosta-
ta (con incontinencia 0 retencion), encuentran una pronta
mejoria'y & veces la curacion en esta ingeniosa asociacion
de los mas afamados bienhechores nrogenitales.

Lo que se observa muy & menudo en los sujetos tratados
con la .Eumicfine es la desaparicion de los trastornos ner-
viosos y de los desdrdenes cerebrales que acompafian las
lesiones de la esfera geDitourinaria, sobre todo (regla gene-
ral) cuando hay decaimiento sexual Todos sabemos gne las
fobias y obsesiones depresivas, con depreciacion del yo, in-
quietud, mesestima, agitacién angustiosa 6 hipocondriaca,
llevada & veces hasta el delirio y la vesania, son constante-
mente sefialadas por los especialistas como complicaciones
de estas lesiones, lo cual hizo decir & Riccord: «la bleno-
rragia es una enfermedad mental». Haced desaparecer loa
sintomas patoldgicos obsedentea gne impiden al enfermo
tener confianza en su onracién, y restauraréis la euforia fi-
sica'y mental. En este sentido nn célebre médico ha dicho
que la Eumictine es un excelente agente de la psicotera-
pia».

Seccion oficial.
GRACIA Y JUSTICIA

BBAL OBDEN NOM. 223.
limo. Sr.: Vista la mocion del Negociado de Médicos fo-
renses de la seccion primera «e esa Direccion general refe-
rente & la reorganizacion del mismo:

Considerando que una de lae basee fnndamentales para
llevar & cabo dicha reorganizacion, ee la de la provision en
propiedad de las vacantes existentes en el expresado Cuer-
po, teniendo en cuenta los turnos establecidos, y otra la de
gne cada funcionarlo cumpla con el deber de residencia que
el ejercicio de su funcién le impone, en primer término
porque asi lo exige el buen régimen de Ib Adminietradén en
general y del de la .Tusticia en particular, y en segundo lu-
gar porque de este modo se cumple con lo preceptuado en
las disposiciones vigentes:

Considerando que para evitar posibles errores en el anun-
cie de las vacantes procede poblicar, con caréacter provisio-
nal, la lista de las mismas, & fin de gne las autoridades jn-
dieiales respectivas, en un plazo prudencial, bagan lae opor-
tunae rectificaciones:

Considerando gne una vez formada la lista definitiva de
vacantes y antes de proceder & sn annncio para su provision
conviene, para evitar futuras reclamaciones, sefialar un pla-
zo igual y simultaneo a la anterior, & fin de que los exceden-
tes voluntarios que hayan solicitado con anterioridad la
vuelta al servicio 6 los forzosos por supresion de Juzgados,
justen nuevamente lo que corresponda & su derecho:

Considerando que hecho lo que anteriormente se indica,
procede anunciar la provision de las vacantes, y que tenien-
do en cuenta las dificultades practicas que se ofrecen para
el restablecimiento de los turnos, es conveniente adoptar un
punto de partida del cual arranque la rotacion de los mis-
mos, acudiendo para ello & la ficcion de estimar todas las
vacantes de forensfa de entrada y de ascenso como origina-
rias, porque de este modo, no siendo posible volver sobre
estados de hecho ya creados, en lo sucesivo se restablece la
normalidad en la rotacion de los turnos, creadora de fuentes
de derechos en favor de loa que aspiran & obtener las va-
cantes y que por lo mismo la Administracion tiene el deber
de observar en ello la mayor escrupulosidad para garantia
de los interesados:

Considerando, por Gltimo, que no estando definida la si-
tuacion legal de algunos médicos forenses, conviene también
concederles un plazo igual y simultaneo & lae anteriores,
para que estos interesados hagan las alegaciones oportunas
6 legalicen dicha situacién, pesado el cual sin hacer mani-
festacion algnna, procede declarar vacante la forensfa res-
pectiva y BJincorporacion a las existentes, & fin de anunciar
su prevision al mismo tiempo gne las de éstas,

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

1.0 Que ee publique en la (?acefa larelacion de las va-
cantes de médicos forenses de entiada, ascenso y término
gne actualmente existan y que por las Audiencias territoria-
les respectivas se hagan las rectificaciones oportunas a este
Ministerio, en el plazo de quince dias, & contar desde Ib pu-
blicacion de dicha relacion.

20 Qne dentro del expresado plazo los excedentes vo-
luntarios que hayan solicitado con anterioridad su vuelta al
servicio ¢ los forzosos por supresion de Juzgados insten
nuevamente lo que corresponda & su derecho.

80 Que determinadas de modo definitivo las vacantes
de entrada y ascenso, se consideren como originarias, sea
cualquiera la canea que las haya producido, convocandose
su provision al turno de traslado, de conformidad con lo
preceptuado en el ait. 1,° del Real decreto de 29 de Abril de
1916, y declarado desierto este turno 6 sus resultas se pro-
vean del modo establecido en loa Reales decretos de 13 de
Abril y 29 de Jallo de 1915;y

4.0 Que en el mismo plazo ya citado y simultaneo con él,
los médicos forenses incluidos en la relacién que & continua-
cion se publica pueden hacer 6 este Ministerio las alegado-

k Q

bri
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nes que estiuen oportunas para juatiQcar au

dencia 6 lefralizar so situacion dentro del Cuerpo de Médi

€0s forenses: paBRdo dicho plazo sin manifeetadén alguna
de BU parte ee les considerard como renunciantes al cargo 7
suB fotensias s”ran incluidas en la citada lista de vacantes
para proveerlas al mismo tiempo que éstas en la forma in-

dicada,
De Real orden lo digo a V. 1

. & los efectos oportunos.
Dios guarde & V. I.

mochos afios. Madrid, 2 de Marzo de
1P28-—Ponte.-Sefior director general de Justicia, Culto y

Asuntos generales.

PRIMEBA RELACION T>B MEDICOS FOBBNSBS
A QUB 8B BBFIEBK LA REAL OBDEN DE 2 DE MABZO DE 1928

Entrada.
Albacete. - Almansa, Cafiete. Piedrabuena, Priego de
Cuenca, San Clemente, Tarancén, Villanueva de los lafan-

tsB, Yecla.

Baroelona.-Borjas Blancas, Pnigeerda, Seo de Urgel,

Soiaona, Trerop, Vendrell, Viella.

BnrgoB.— Belorado, Castro Urdiales, Durango, Laguardia,
Medinaceli, Najera, Torrecilla de Cameros, Villarcayo.

OacereB.— Albnrgnerqne, Fregensl de la Sierra, Herrera
del Duque, Puebla de Alcocer.

Corufla — Arzda, Corcnbién, Quiroga.

Granada.-Alora, Berja. Canjayar, Ooin, Cuevas de Vera,
Eatepona, Huelva, Mancha Real, Creerd. Ronda, Santafé,
Véles-Rubio. .

M adrid.-Cifuentes, Escalona, L-llo, Madrldejos, Nava-
hermosa, Sacedén, San Lorenzo de EIl Escorial.

Oviedo.—Pola de Siero.

Palins.-Granadilla, Icod, Puerto Arrecife, Puerto Ca-
bras, ValviTde.

Pamplona.— Aoiz, Vergara.

Sevilla.-Grazalema, Olvera, San Roque.

valenria.— Albocécer. Ayora, Cocentaina, Pego, Sueca,
Vinaroz. , 0 t. e

Vailadolid.— Oervera de Pisuerga. Puebla de Sanabiia,
Riafio, Sequeros, Vidalén.

Zaragoza.— Ateca. Boltafia, Caetellote. Fraga. Mora de
Rubielofl, Pina de Ebro.

Ascensos.

Albacete.— Carayaca, la Roda, Totana.
Barcelona. — Faleet, Granollers, lgualada, Olot, Vicb,
Villafranca.

Céceres — Castuera, Llerena.

Coriifia.— Tdy.

Granada.— Albofiol, Anddjar, Baza, Berja, Ron-ia, Vé ez-
Maélaga, Vera.

Oviedo.-Belmonte.

Palrr_\a.—Orotava, Santa Cruz de la Palma.

Sevilla.-Aracena, Baena, Estepa, Lncena, Valverde del
C.irnino.

Valencia,— Callosa de Ensarria.

Zaragoza.— Barbastro.
Término.
Albactte.-Ciudad Real, Cuenca.
Corufla.— Santiago.
Las Palmas. - Santa Cruz de Tenerife,
SEGUNDA BELAOION A QUE BE REFIEEB LA REAL ORDEN
ANTE3 CITADA
D. Mariano Méndez Zapico. médico forense de Potes.

D. Emilio Moreno Rubio. Idem Id. de Ugfjar.
D. Pedro Roman del Rio, Idem id. de Gancin.

D. Baldomero Méndez Barrientes, idem 1d. de Orglva.
D. Ramoén Trinchet Oortadaus, ldem id. de San Martin

de Valdeiglesias.

D. Antonio Aleg-s Ruano, idem Id. de Balaguer.

D. Manuel Hayas Lépez, Idem Id. de Escella.

D. Gabriel Jurado Mufoz, idem id. de Arcos de la Fron-
tera,

1). Manuel Crespo, idem id. de Sepdlveda.

D. JoBO Mufioz Garda, fdem Id. de Vitoria.

D. Gregorio Nieto Nieto, idem id. de Jéiiba.

Madrid. 2 de Marzo de 1928,-E | director general. G. del
Valle. /Gaceta del i de Marzo de 1.28.)

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 705,8; idem «limmo,
697,5; temperatura méxima, 11®8; Idem minima, 284;
vientos dominantes, SO. NE.

Contintan siendo beneficiosas las modifteasiones ob-

servadas en el estado de la salud publica de Madéd. Dis-
minuye en genera' el nimero de los enfermos y es menor
la gravedad de los casos de aquellos padecimientos que
en esta época del afio pueden ofrecerla mayor. En los
nifios han aumentado en frecuencia los catarros ligeros
de las vias respiratorias, y en los adultos las congestiones
viscerales y las dermatosis relacionadas con estados dis-
crasicos de diversa Indole. La mortalidad contintGa siendo
relativamente moderada.

Cronicas.

Curso de especlallzaclén saoitarla.-En cumplimien-
to de lo dispuesto por Real orden fecha 3
el curso de especializaciéon sanitaria que p la Lscue.la
Nacional de Sanidad habran de seguir ios ingetiieius de-
sienados en la mencionada disposiciény que aun no hayan
S d o al mismo, dard comienzo el dia 20 del corriente,
wii arreglo & I-s normas que se fijaron eii la circulai de
17 de Noviembre de 1927 {Gaceta del 25).

Para un nuevo losUtuto de Hléiene. Presidida por
el inspector general Sr. Bécares, y con asistencia del go-
bernador civU y autoridades sanitarias, se celebro en el
Ayuntamiento de Méalaga una Asamblea de alcaldes de
W ovincia, para tratar de la creaciéon en aquella capital
de un Instituto provincial de Higiene.

Usaron de la palabra el gobejiiador, " « E f P " 2~
rifa alcaldes de Antequeray Malaga y el Sr. Bécares, y
se alrobdé la creacion del Instituto, mediante la njiorta-
ci6nVoporcional por todos los Ayuntamientos, de la suma

EU ~Idfde”™a capital ofrecié &4 los asambleistas im
vino de honor.

Treintay dos columnasde profesional —Ya requiere
un verdadero sacrificio lo que hacemos en el presente nu-
mero aumentando ocho pagina mas a las que conientL
menté entregamos. Lo hacemos notar & nuestios suserip-
tores para que vean ponemos cuanto estd de nuestra par-
tapara infonnarles debidamente en todos los asuntos.

Necrologias. -En Orense ha fallecido el 24 del pasado
mes~dfFebmo el doctor en Medicina D. Pedro Mateos

AN"_-En Carabanchel Bajo falleci6 el titular inspector don

Mayor, el titular, forense y subdele-
o-ndo de Medicina D. José Tomas Rodriguez Pacheco.
~ —En PozAldoz (Vailadolid), el m ~ico, exdiputado pro-
win/vtuL V pTconceial D. Ricardo de Castro.
" En Realde li Jara, donde ejercia hace iMchos afos,
el venerable compafiero D. Antonio Delgado G6mez.
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—En Pola de Siero (Oviedo), D, Paulino Alvarez, re-
putado médico. ) ) .

A las familjas respectivas, la sincera expresion de nues-
tra condolencia.

Nuevo redactor. - El Dr. D. Fidel Fernandez Marti-
nez, autor de numerosas publicacionesy eminente médico
granadino, honrara de hoy en adelante huestras columnas
con su colaboracién y con su ingenio.

Esta redaccion envia & su nuevo compariero su frater-
nal saludo y desea que el éxito indudable de sus trabajos
originales sirva para el enaltecimiento de las letras y
ciencias patrias.

A nuestros suscrlptores. —Publicada recientemente
una obra basada en Legislacion sanitaria por D, José de
la Pefia, que creemos de necesidad para el desempefio de
los diferentes cargos do la sanidad civil, por estar en ella
Berf_ectamente especificados los deberes, derechos y atri-

uciones que les corresponden, le ofrecemos & los suscrip-
tores de E1 Sio1o Meédico CON el descuento de un 10 por
100 sobre su precio de 16,50 pesetas.
Los pedidos & esta administracion.

Noticias.—Por la Direccidon de la Intervencion civil en
Marruecos se ha intensificado la campafia antipaldica. El
inspector de Sanidad ha publicado un folleto dando ins-
trucciones contra el paludismo, que tantos estragos ha
producido en nuestro Protectorado.

—Para el sdbado dia 10 estd convocada la Comision
provincial de Sanidad con objeto de adoptar medidas sa-
nitarias que obliguen & los propietarios de caserios & lim-
piar Jos estercoleros, con lo cual se evitara la propagacion
de las fiebres tifoideas y de la plaga de las moscas.

—Tras brillantes ejercicios de oposicion le ha sido otor-
ada por unanimidad la catedra de Educacion fisica del
r?,Ieglo de Sordomudos, al Dr. Prada, titular de Chin-

chén.

—Por Real decreto de 29 del pasado_se concede la Gran
Cruz de San Hermenegildo & D. Celestino AlemanyAzna-
rets, inspector médico de segunda clase de nuestro Ejér-
cito.

—EI Banco de Reus de Préstamos y Descuentos de
Barcelona ha adquirido en Prades terrenos para la cons-
truccion de un sanatorio de altura con destino al trata-
miento de enfermedades de las vias respiratorias.

—Por su disconformidad con_la orientacion que lleva
la campaiia contra la tuberculosis ha presentado el doctor
D. Angel Navarro Blasco la_dimision de los cargos de vo-
cal y secretario de la Comision Asesora Permanente de la
Junta Consultiva Nacional de la Lucha Antituberculosa.

., —En breve plazo quedara constituido en San Sebas-
tian un Comité de la Liga Antituberculosa, cuya presi-
dencia honoraria ocupara la Reina dofia Maria Cristina.

Se quiere evitar_que los enfermos mentales se re-
produzcan.—Comunican _de Londres que el Consejo Eje
uutivo del County Conneil Association ha adoptado una
recomendacion dlrl%lda & su Comité de Salud publica,
tendiendo & que se hagan indicaciones al Gobierno en fa
vor de una legislacion declarando ilegal el matrimonio de
los defectuosos mentales.

De Nueva York también transmiten que la Asamhle
Legisiation de Kentuchy ha votado por 65 votos contra 10,
una ley autorizando la esterilizacion & los enaj.enados €
Idiotas'que se hallen en ios asilos.

Oposiciones de médicos & la Beneficencia Munici-
pal,—El alcalde de Madrid anuncia que concluidos los
se?_undos gjercicios de las oposiciones de médicos de Ja Be-
neficencia Municipal, en breve comenzarén los lerceros.

Ya va siend'i hora de (?ue se vislumbre en perspectiva
su terminacidn, porque el principio casi se pierde en la
noche de los tiempos.

Nuevas publicaciones__Hemos recjbido la RevistalLa
Acoidti Médica, organo dé la Asociacion Nacional de Hi-
gienistas de Limay ([qjue aparecerd todos los sabados.

También ha llegado & nuestras manos Z,«vanfeil/éd;co,
Revista mensual que se publica en Murcia.

A sus saludos, gustosos respondemos y les deseamos
muy larga y prospera vida.

~ La Ciudad Lineal. Revista de Urbanizacién.—Suma-
rio correspondiente al mes de Febrero. —Antonio Zozaya;
Problemas de la vida moderna; El nido y el panal.-La
hulla blanca: Uu lago artificial.en Cerdefia.—Horacio
Bentabol: Una [puesta del sol vista desde el jardin del
Adarve en la Alhambra de Granada. —Fabrica sajona de
suministro de gas & distancia. - La_historia de la carrete-
ra.—A. Lopez Baeza: La experiencia de Gamberra.—Nue-
va carretilla.—La auto pista Madrid-Cuenca-Valencia. -
Conferencia del Sr. Barnés: Los derechos de la infancia. —
Lavida y la casa, un concurso en favor del arbol, —
Pagina para los nifios de Ciudad Lineal.—Urbanizacion.

Seccion de anuncios econdmicos.—Véase la pagi-
na XXX.

U Congreso Hispang-portugués de Urologia, —Por
acuerdo de” las Juntasjlirectivas de ias Asogciaciones de
Urologia portuguesa y espariola, se celebrard en Madrid
unmigteresante Congreso los ddas 10 al 16 de Mayo pro-
XImo.

Las ponencias elegidas son:

1. * Técnicay resultados de la prostatectomia.

2, “ Estado actual de la cirugia de los uréteres.

De las que seran ponentes, respectivamente, los doc-
tores D. Benigno Oreja, de San Sebastian, y D, Reinaldo
do Santos, de Lisboa.

Ademaés seréan discutidas todas las comunicaciones pre-
Isgnj[gdas por los miembros de ambas Asociaciones de Uro-

gia.

Durante el Congreso, que se celebrarg en la Facultad
de Medicina, se verificara una Exposicion de material
quirdrgico, especialidades farmacéuticas, rayos X, elec-
troterapia, etc. ) ] ]

Se organizan varios festejos y excursiones & Toledo,
La Granja, Segovia y sierra de Guadarrama.

Un Comité de damas acompafiard & las sefioras con-
gr§5|stas agregadas y organizard en su honor varios
actos.

_Para detalles é,inscrigciones_dirigirse al Dr. lIsidro
Sanchez Covisa, Aléala, 53, Madrid.

Insgectpres municipales de Sanidad.—Obra de con-
sgltaé ®ejercicio), Manual de Practicas Sanitarias. Pre-
cio, 25 pesetas. Dirigirse a V. Serrano, ingeniero, calle de
Valencia, num. 20, Madrid, 6 & la Administracion de El

Siglo Médico.

8ULFOBARIUM (Marcaj nombre registrados).
SULFATO DR BARIO PARA RADIOSCOPIA
Unico preparador en BspaOa: DOCTOR GIRAL
Catedratico y Académico.— Atocha, 35.— Teléf, M-33.— Madrll
Forma emulsionable en frio: 2,75 ptas. caja de 15a gramos.
Forma cremosa: 4,25 ptas. frasco de 2 Jo gramos.
Ambas formas: A granel por kilos.— M uestras gratuitas.

BARDANOL

[ODipii2ita de ¢ TM e lalcei de LAFPA
HAIOR |, 1 EiiaBo loiBidal
LABCRATCRO OAVIR. Sen Faranlo, 34— \deda

s o LUs ION BENEDIeTO
CREOSOTAL

Preparacion laméae racional para curar la tuberculosis, bron-
quitis, catarros cronicos, jnfecciones gripales, enfermedadee
consuntivas, inapetencia, debilidad general, postracién ner
vioB4, neurastenia, impotencia, enfermedades mentales, ca
ries, raquitismo, escrofalismo, etc.

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

Glicere*foafato da oal con

Saosaor d* E. Tsodoro.— Glorieta da Siuite U.* de la Oabeu, 1



- XXV -
iB.1

Siempre que la excrecidon biliar

esté total s parcialmente parada

BILEYL

SALES BILIARES

"e“BORATO' "'
EN TUBO DE ALUMINIO CONTENIENDO

ICTERICIAS

, glILEVI
60 GLOBULOS CALCULOS biliarios
CO LE M 1A
ENTERO-COLITIS R
MODO DE EMPLEO: v «gonimio”. N

MUCO - MEMBRANOSAS
2 6 3 QLOBDI.OB

después de cada comida. CON ESTRENIMIENTO

BIOLACTYL

FERMENTOS LACTICOS

en tribo de aluminio conteniendo

60 COMPRIMIDOS

jiOWCTy MODO DE EMPLEO:

ADULTOS: Tres & cuatro comprimidos después de cada comida.
Sin masticarlosy de preferencia en agua azucarada.
CRIATURAS: Hasta cuatro meses; dos comprimidos por dia.
> ocho » . cuatro >
> el destete: seis » *

Siempre antes de las mamadas con agua hervida y
azucarada.

»

ADOPTADO EN LOS HOSPITALES DE PARIS

Laboratorios Fouriiier Fréres. - 26, Boulevard de Flldintal. - Paris.

Literatura y muestres gratuitas A loe depoeitariue generalee para Eepaiia:
HIJOS DE HONORIO RIESGO, S. A. - Apartado r2.077- - MADRID
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CAUIL
O"EA
DCNTARA
TUBERCU
LOn/-* RA
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GARABANOHEL BAJO
(naoRiD)

dlli EKdiiil Gdi. iZ
Enfermos nerviosos
(neurosis, neuropa-

tias organicas y psi-

cosis moderadas).

ToxicOmanos. Ex-
cluidos los agitados

y dementes.

JNKTgnd, tennis. heUotern
pia, eleotroterspia. insta
Unién moderna.

Tranviade UPlaaaM ayor
4 OarabanehalBajo.

M édico IntciDOi
Or. Ocrmalo.

Dirrctori

[R Q R LAFORA

Ue le lepi. SSSI. Haid

V>IIERO

"MECON/TI-

TUTENTE
, EFICAZ

la n tgu
.DGRCU-
LO/O

Hmr B

SNZHORC

ronii7cs, ayuda a laa digeaihnea v abra
elapelllo gurando Iaaanlermadaaes del

DOLOR DEESTOMACO
DISPEPSIA

ACEDIAS Y VOMITOS
INAPETENCIA

DIARREAS EN NINOS
f Adoliosqus, aveces, attermui rq]ESﬂEIIIIiem
DII@ATACION Y ULCERA

DISENTERIA

it e

33 ANOS DE Exitos constantes
EntiytM una botalli y aa notaré pronto qua
el anlspcno coma mee. digiera major y sé
nutra, curéndoaa da seguir con su usa
Spcsetit betelle, con iceaicaelin parseinitdlai

'<«ntai Séinno, SO, Farmsela, MAMID
y principales del mundo

— aujar, partido de Oanjayat (Alme-
ria). Vacante la 2.* plaza de inspector
municipal de Sanidad, deBempefiada in-
terinamente, con la aeignacion anual de
2.500 jpesetas, maa el 10 por 100 dis-
puesto en el art. 44 del Reglamento de
Sanidad municipal. El concurso se re
solvera designando al solicitante que
relina mayores méritos como son: aupe-
rioridad del titulo, servicios prestados
en epidemias y catastrofes, trabajos ori-
Rinalea relacionados con sanidad, anti-
gliedad en la categoria de médicos tita
lares y mayor puntuacién en la oposi-
cion al Cuerpo de titulares. Solicitudes
hasta el 18 de Marzo.

X)afo8.—2.966 habitantes, & 16 kiléme-
tros de Canjayar y 425 de la estacion de
Huéneja.

(Continta en la pag. XXX-)

ASPASMOL WASSERMANNI

(Analgésico antiespasmaédiooi)

A base de ETER BENZILBENZOICO 25 vo mTInt. grindelia robusta. «Tint. belladona.
Tint. belefio, en solucién alcohdélica aromatizada.

DOSIS: de 20 4 60 gotas al dia en tres 6 cuatro tomas; en agua azucarada, vino, leche, etc.

USO: En los dolores sspasmodicos de tedas clases, célicos hepaticos, nefriticos,
vejiga, matriz, intestino, cardiospalmo, asma bronquial, coqueluche, etc.

No tiene contraindicaciones ni aun en los casos en que haya nefritis.

A. WASSBRMANN S. A.

BARCELONA -Fomento, 63 (S M)
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f umititiis uiFos Film DEBILIDAD, ANEMIA
c -~ XGE IfTa | A. ENFERMEDADES DE LA INFANCIA

3 son curadas con la
; | lacto” gahihi

W Simbiosis de fermentos lacticos F LY INE
IS y bulgaros en estado liquido

y con fecha de utilizacion.

o SIIERO HEVOPOIETIOO ORESSY

Este jarabe a base de &ls'as marinas sus-

Suero fresco de caballo. m tituye ventajosamente (sobre todo durante

En cajas de lo ampollas de lo c. c. ~ el verano) al aceite de hlRado de bacalao

) ] o por poseer todas las propriedades de tiste,

Para combatir anemias, cohibir sin tener ni sabor ni su olor desagradable.
hemorragias y exaltar fagocitosis. Es el reconstituyente

El m«]tr tratami«nU pralinatarapica. por excelencia de los ninas

Se preparan todos los sueros, p

vacunas y opoterapicos, A LE PERDRIEL-PARIS

m  sancionados por la practica, jf

(inderwood portatil.

)pOSI- Teclado igual al del modelo
tudes para oficinas.

>
[6me*
OD de
fr— N

c/i-Siujilc2<io3.
La m éqUina ideal Tose;, rebeldes Asma ,

para Una njes\ica« d* >* > »0x

i . por Id modAA 6 ndio dia. y po> le noche de
correspondencia particular.

ailemn s, s A Darabe FaheD

Apartado 298. — Barcelona. Calin rpidi/nefilt » T<n le Expector«ciori

obra fei/OPabJemorfe so6r* el enatio perenal

nur,i'.i d .pelr»>ciai>  a» Sip*
Alaanft, @ BRI 2 IElp.a*

Sucursal en Madrid:

Alcala, 39.
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Metahldrosilicato

S IL-AL

de aluminio flaiolégicameiit© puro

Sustituye al bismuto en

Muestras y literatura

n.GUMIR-Val

BARDANOL

nuestrasy

n.GnnlIR.'ValeDcla.

Aaiorizado por la Ins
peooian General de Sa-
nidad, ndmero 4.193

Aloaloldee del opio y

de la belladona (var.

estable, en eolnoldn
Bcetloa)

RA«qI>»e0 =>

iab'oraaor [N
NUJOL

enela.

— terapéutica géastrica. —

Existe el Sil - Al belladonado.

Klixlr d© bardana y estafo eléctrico.

ladleaclonesi

) Estafilococias en todas
literatura

sus manifestaciones™

Maestras vy literatura
i disposlolin de loe
Sree. Médicos que lo
soliciten al labérete-
rio «Celta», Valencia

JUZGAR POR EXPERIENCIA

2 medico qui h» ersaywdo «L NUJOL . lopffsetibe Siermpre poigue tibe por openenci» picoia

que oWendrt los elecIM leiapeulicos doodos

NUJOL ES EL LUBRIFICANTE IDEAL UE LOS INTESTINOS

El NUJOL es de calidad_uniforme

El NUJOL tiene constaniemenle la misma viscosidad, al conirarlo de >0* domas

aceites de vaselina .
El NUJOL es Incoloro, inodoro y no llene sabor alguno

£1 NUJOL da rasuliados siempre invariables, porque de por si es invariable

OE VENT.A EN . PEQIft MUESTRAS r FOLLETOI
TODAS LAS FARMACIAS N u J O

OE BARCELONA

susouers hermanos

PAKA ei. ;STRCRiMiento RONVWEATOCHAZ3trip MADRID

Vien de Paraltre;

SERGE VORONOFF

LA CONQUETE de 1a VIE

Le plus beau Réve de rHumanité
en TOie de réalisation.

E. FA8QUBLLB, Ed. ti, rué de Qrenelle, Paris, francs,

ron f
que
cabo
loa 1
sin
qued
uno
otioi
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paes bien, buagneBe en el diccionario
dela Lengaa, en el de Dominguez, en
el de Barcia, en el de Autoridadee, etoé
tera, etc., y en ninguno de ellos se en-
contrard aemejante acepcién, pero en
oambio se hallarda en todos que la pala-
bra servicio Bignifica: «Vaso que sirve
para excremeutos mayores». De modo
y manera que cuando decimos servicio
delDr. G6mez no recordamos ninguna
cosa agradable; pero en cambio comete
mos un galicismo.

iBcetiniia. Iremia. Deliliilal
Vino NPOQHftGA ténico - fosfatado.

la peste de MILAN

Muchos concurrieron gustosos: fue-
ron alld conducidos todos los enfermos
que gemian en las plazas y oallM ,»~
cabo de pocos dias pasaban de 8.U0U
los acogidos que habia en el lazareto;
sin embargo, eran muchos mas los que
quedaban fuera; bien fuese porque cada
uno aguardaba 4 que se marchasen los
otros para quedar en menor numero
para disfrutar las limosnas, bien por la

nfttoral & la reoluBiOn, o
por aquélla desconlianza con que miran
los pobres todo lo que les propone el
que tiene riquezas y poder (desconfian-
za proporcionada siempre 4 la ignotM
cia de quien la experimentay de quien
la inspira, al nimero de loa pobres,y a
la falta de previsién de las leyes), bien
fuese por no conocer la clase de beneli-

HEMOBRAGIAs
oombatirlas:

z 1M E M A

Lo maés-radical para

0OI0S que ee lea ofrecia, bien por todas
estas causas juntas, lo cierto es que la
mayor parte, no haciendo caso del ofre-
cimiento, continuaban vagando mise
rableinente por la ciudad. En su conse-
cuencia, se comisionaron esbirros para
que obligasen & los pordioseros a ir al
lazareto, llevando atados & los que se
resistiesen, y se les sefialaron diez enel-
dos de gratificacion por cada pobre que
de esta manera sacasen de la ciudad,
i‘au cierto es que en los mayores apu-
ros se halla siempre dinero del pablico
para emplearlo desacertadamente!

Y aunque segun habia conjeturado, 6
por mejor decir, obrado de intento el
Tribunal de la Provisién, cierto nime-
ro de mendigos abandonaron la ciudad
para morir 6 vivir, al menos, en liber-
tad, no obstante la caza de los esbirros,
al poco tiempo llegaron los recogidos &
unos 10.000.

Queremos suponer que las mujeres y
los nifios se pondrian convenientemen-

UoaVine dficz atiddam

te separados, pero las Memorias de aqué-
llos tiempos nada dicen de particular.
Es de creer que tampoco faltarian dia-
posioiones y reglas para el mejor go-
bierno del establecimiento; pero imagi-
ne el lector qué regimen podia estable-

TERTULIA MEDICA

cerse y conservarse, especialmente en
aq'u6™lios tiempos y aquélff@a cirounstan
das, entre tan gmnL y variado con-
N N

Kelatox: Sedante atdxico.

junto de personas, alli donde se hallaban
con loa voluntarios los forzados; con
aquéllos para quienes el mendigar era
una necesidad violenta y penosa, otros
para quienes era una costumbre y un
oficio; por loa que se hablan educado en
la honesta laboriosidad delos camposy
de loa negocios, otros muchos criados
en la ociosidad, *1 desorden y el vicio
y entre la chusma de bravos aoostnm-
brados & todas Isa clases de infamias,
violencias y aaesinatos.

Cudles podian ser su albergue y su
sustento fuera facil conjeturarlo, aun-
que no tuviésemos las noticias poaitivas
que tenemos. Dormian amontonados, &
veinte 6 treinta por celda, 6 echados
debajo de los portales, sobre un montén
de paja fétida y hedic nda 6 en el duro
suelo, pues aunque se habia mandado
que la paja fuese frescay no escasa,y

RICINO
va n >v
NI S ABOB

que se mudase con frecuencia, era poca,
mala y jamas se renovaba.

Habia igualmente orden para que el
pan fuese de primera calidad,»porque
jecnal es el asentista & quien jamas se le
haya dicho que fabrique y entregue gé-
neros malos'/Pero lo que en cirounstan
ofas otdinariEia apenas se hubiera podi-
do conseguir siendo menor el consumo,
jc6mo era posible lograrlo en aquel
caso y para tal multitud? Se dijo enton-
ces,y se lee en las Memorias contempq-
raneaB, que en el pan de lazareto iban
mezcladas substancias pesadas y no ali-
menticias, y harto ee de creer, viendo lo
que suele pasar aun en nuestros dias,
que no seria infundada la tal queja.

Hasta falta de agua habia, digo de
agua saludable, pues el dep6sito comun

EDBEQidEs Rilna liersisi». Um.

Obtendra V. éxito» in»o»peeh«dos li preicri-
te YODEOSAL, en fricolén etiave (54 10
e. e.) y eomo bebida uauel.un sgoaaloeUn».

seria el arroyo que bafia el recinto, cuya
escasa corriente, lenta y aun pantanosa,
vendria luego & ser lo que era preciso
que fuese con el uso y la inmediacion
de tan grande muchedumbre.

A todas estas causas de mortandad,

con* cuerpos enfermos, 6 (SspUestos &
estarlo, hay que afiadir la irregularidad
de la estacion por haber sobrevenido,
después de copiosas y obstinadas llu
vias, una sequia todavia mas tenaz, y
con ella un calor anticipado y violento.
Agregabanse 4 los males el sentimiento
de loe mismos males, e! tedio y el horror
de aquella esclavitud, el deseo de vol-
ver & los mismos habitos, el dolor por
la pérdida de parientes y amigos, la
memoria de otros que estaban ausentes,
la repugnancia y adversién gne unos a

otros se causaban, otras muchas paeio-
nes de abatimiento 6 de rabia, llevadas
4 aquel recinto 6 nacidas dentro de él

y, ademas, la sprension y el especta-

culo continuo de la muerte, causa de
- [t

No debe, pues, maravillarnos el hecho
de que la mortandad creciese y reinMe
alli en tai grado que llegara & adquirir
la apariencia de peste, y aun mereciera
tal nombre, bien fuese porque la re-

Para lai
Estafilococlas de todas clases,
ortnenlo», a&ntrax, einpoione» de primavera,
y TdftDO
b ar d an ol

unién y el aumento de todas aqueUas
causas aumentaran también la activi-
dad de un germen puramente epidémi-
co, bien (como parece que suele suceder
en careatias menos grandes y prolonga-
das qne aquéllas) porque hubiera un
verdadero contagio, el cual en los cuer-
pos predispuestos por la inercia y la
mala calidad de loe alimentos, laintem-
perie, el desaseo y las penalidades, en-
contrase la estacion adecuado y las
condiciones necesarias para nacer, nu-
trirse y multiplicarse (si es permitido a
un ignorante usar de estas palabras, ei-
gv.iendo la hipd6tesis propuesta por al-
gunos fisicoB, y BOBtenida de nuevo con
mnehaa razones y gran moderaciéon por
un escritor no menos sabio que inge-
nioso), bien porque el contagio se des-
arrollase antes en el mismo lazareto,
como parece, segln una obscura 6 in-
exacta relacién, que opinaron loe mé-

ANTIPHLO®eiSTINE

es una ayuda indispensable en el trata-
miento de la influenza, gripe, afecciones
de los bronquios y pulmonia.

dicoB de Sanidad, bien en fin, porque
existiese ya antes y encubierto se fo-
mentase (lo gqne parece mas verosimil,
si se reflexiona cudn antiguo y extenso
era el maly cuan frecuentes las muer
tes), y llevado al lazareto se propagase
Silicon nueva y espantosa rapidez por
la aglomeracion de los cuerpos, todavia
mas predispuestos a recibirlo, merced
al eficaz conourao de las demaés causas.

De todos modos, cualquiera que de
estas conjeturas sea la verdadera, es lo
cierto que el nimero diario de los falle-
cidos pasaba de 100.

Mientras alli todo era angustia, penM,
lamentos, ira y consternacién, reinaba
en la Provision la verglenza, el atur”-
miento y la incertidumbre. Se consulté
al Tribunal de Sanidad, y oido su dicta-
men, no quedd otro partido gne tomar,

oo gldrogeno lumen
1niu

ICH Muestras—gratis.
Centro Farmacéutico Jieuense.
Apartado 22. — Jaén.

[{l
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sino él de deshacer lo que se hizo con
tanto aparato, tontos gastos y tantea
vejaciones. Abridse el lazareto, y se mo
suelta & todos los pobres que se halla-
ban en estado de marcharse, los cuales
echaron & correr con un gozo frenético.

Volvio & oirse en la ciudad el antiguo



clamor aungne mas débil € interrumpi-
do: jton mermada se hallaba nqueiia
desgraciada muchedumbre que inspira-
ba mayor oompaaion, —dice Eiyamonti
__bi pensEir en la idea de como lo habla
sido! Loa enfermos fueron traaladadoa
a Santa Maria de la Estrella, hospital
entonces de mendigos, donde perecié la
mayor parte de ellos. o
mpezaban en tanto & adquirir tonos
dorados las ansiadas espigas de aquéllos
benditos campos. Los pobres venidos
de la comarca salieron y marcharon
cada uno por su lado a disponerse € las
siegas. Despidiolos el buen cardenal
con un esfuerzo dy un nuevo_rasgo de
caridad, mandando dar un julio (mone

calci e Tsi
reconstituyente y recalciflcador.

da de plata de valor de medio escudo) y
una hoz é cada jornalero.

Con la cosecha paso por fin la cares-
tia; sin embargo, la mortandad, epido
mica 6 contagiosa, aunque decreciendo
de dia en dia, llegd hasta el otofio, que
ya estaba en su termino, cuando des-
cargo sobre el pais un nuevo azote.

luchas cosas, ¢, las cuales se les da
panicularmente el nombre de histori-
cas, hablan sucedido ya entretanto. El
cardenal Eiobelieu tomada, como ya
dijimos, la Rochela,ajusto lo me{or que
pudo la paz con el rey-de Ing.aterra y
propuso y consiguié con su poderosa
elocuencia en el Consejo del de Francia
aue se socorriese_eficazmente al duque
e Nevers, induciendo al mismo tiempo
al rey a ponerse en persona al frente de
la expedicion. Mientras se baclan los
preparativos, el conde de Naeaan, delega_

TERTULIA MEDICA

cado de Milan. Teniéndose D. Gonzalo
por mny dichoso en haber salido de
agnella manera, levant6 inmediatamen-

Bl médico aconseja a los propietarios y
agricultores, el abono de laa tierras con

de Chile.

te el sitio de Casale, en donde entrd un
cuerpo de tropas francesas para reforzar
la gnamicioD. A 3

_I%_ntonces fué cnando el poeta Achi-
Uini compuso en obsequio del rey de
Francia Luis X111 aquel famoso soneto
que empieza asi:

Sudate, 6 fuoohi, &preparar metalli

otro en que le exhortaba & ir inmedia-
amente & libertar la tierra santa, pero
es destino de los poetas que jamas se si-
gan sus consejos, y ai en la historia se
encuentran hechos conformes con algin
dictamen suyo, es preciso creer que era
cosa deteriDinada de antemano. A la
sazon, el _cardenal liiobelien resolvio
volver a Francia por asuntos que a su

jnicio debian de ser méas urgentes.

de (E 7 Na], quimica

m mente paros. No pro-

Tocan lodism o. Fabricacién nacional.
Aprenderds a embriagarte

Constituye punzante y dolorosa ver-
dad la de que loa_hamanos llegaron &
una situacion espiritual donde a nada
sabe el vivir si no se vive ebrio. De mis-
ticismo, de belleza, de pasion politica,
de ambicidn, de petulancia, de toxicos.
Da igual. )

El'sistema nervioso, embotado, de los

A = 1 17?7 hombres de ahora, perezoso, pasivo, ne-
wrﬂm mdlaﬂﬂI cesita sentir, sin descanso, la espuelay

(Bronquitis.)

do imperial, intimaba en Mantna al nue

vo duque que pusiese sus Estados en ma-
nos del emperador Fernando, quien en

viarla ejército para ocuparlos. El dugue,
que en circunsiancias mas apuradas se
habla negado & aceptar condicion tan

duia y que le ofreoiatan poca garantia,

animado ahora con_la esperanza del

proximo socorrg de Francia, se negaba
con mas empefio, si bien o hacia en
térmicos en que iba disfrazada la nega-
tiva, y con propuestas de una sumision
también mas aparente, en msnos égra_vo-
sa, con lo cual se retird el delegado im

perial, protestando que seria preciso
apelar a la fuerza. En Marzo llegd, en
efecto, & Italia el cardenal Bichelieu con
el rey al frente de un ejército, pidio
poso al duque de Saboya, se entablaron
negociaciones sin concluir nada, y des
puda de una accion en que oonsiguieron
ventaja ios franceses, se entablaron nne-

PAIDQDINAMDO

el mejor ténico infantil

vas negociaciones,

¢ a/ se firmo un conve-
nio en el cual el du

gue estipuld entre
otras cosas gne D. Gonzalo levantarla
el sitio de Casale, compiometiondose
en caso de que no lo hiciese asi, & unir-
se con los franceses para invadir el du-

la fusta de excitantes intensos. Las gan-
tes, la mayoria de las gentes, se aburren
frente al mar, en el campo, sumergidas
en el trafago nrbano. Consume el ansia
de vibracion. Ignérase el placido sabo-
reamiento de To cenestésico. Al reposo
consciente lldmasele tedio. Al divino
placer de la vagancia contemplativa,
aburrimiento. . B

Fuera necio y estéril empefio arreme-
Latidiliniec letulilitiiiil B lilehil.
ter contra tal estado de cosas. Lo gne si
cabe es, precisados 4 elegir latigo, esco-

er uno gne no degrade ni embrutezca.
%ue_no conduzca' & esa degeneracion
sentimental gne hace posible, por ejem-

lo, subir a las cimas augustas de Super

agfieres, en Luohon, & bailar el «char-
leston» frente a la severidad blanca y
hosca de las rocas.

Ni ei alcohol ni los derivados del opio
y la coca bastan & compensar la tristeza
interna de las almas desalquiladas. En-
venenarse es acortar la vida y empobre-
cerla. It tapiando ventanales. i
Hay gne volver ios otjos & otros esti-

mulos, a otros excitantes de urdimbre
puramente psicolégica. Hay que dotar
a cada existencia de un ideal campea-
dor, absorbente, que aun desviando el
curso de las horas del cauce normal,
sano y enflorecido, no suponga riesgo

para larazén y para el porvenir de la
especie. .
0s pensadores que estudian estos
problemas, y cuyos nombres a nada ven-
drian aqui, sino & acreditarme de pe-
dante, empiezan & preocuparse ante el
excesivo caudal de romanticismo de que
dispone actualmente el Mundo. La gran
%uerra consumio casi todas las reservas
e que la civilizacion disponia. .
En Espafia, el problema es todavia
mas angustioso, por tratarse de pais ne-
cesitado_de un vigoroso impulso para
reconquistar todo el tiempo perdido du-
rante el pasado siglo. .
Impénese, pues, un retorno & lo ru-

Jarabi Beheé. « Tetradinamo.  Septi-
cemiol. - Purgantil (Jinbi di Fiis).

Véase anancio, pagina XXIX.

mantico. Dificil empresa, tan dificil co-
mo urgente, aun allanandose & conside-
rar la embriaguez como coucesion in-
eludible. Por todo ello, lector, haras un
gran bien & tus hijos, a tu patriay atu
raza esmerandote en alejarlos de eSe am

biontc eeoéptioo y positivista de las nue-
vas generaciones espariolas.

Deé esas generaciones donde brotan
deformidades sentimentales como la ei
guiente: i .

Escenario, la Gran Via. Eulle la cir-
culacion de transedntes, abarrotando las
aceras. Marea el ruidoso desfile de los
«autos». e

Personajes: nna sefiorita guapa y sola.
Ni llamativa ni audaz en el paso. Lineas
de-efebo. Un mnohacho, vulgar en el as

En las Estomatitis y
Gioglvltis os dara siem-
prs buenos resultados el

ANTISEPTICO DENTAL

Seeto. Una de sus manos busca la carne

e la sefiorita. La ofendida le responde
con brava y sonora bofetada. El mucha-
cho contesta & pufietazos y puntapiés.
Intervienen varios transentes. Un mi-
litar, de uniforme. Llega un policia,

No, lector, no eduques asi & tus hijos.
Que se embriaguen, si, pues el momento
lo exige: pero de ideales romanticos.

Tan romanticos gne eviten primero el
delito contra el bnen gasto y la verda-
dera varonia de ofender a nna muijer
sola, 2 después, la mala accion de no sa-
ber rendir pleitesia al pndoi enardecido
por el contacto con ana groseria emba-
rrada.

Db. CASAB JdabboS.

Calcinhemol Alcuberro.

Poderoso antiaoémico.
Aloal4d, 88. — M adrid

LA INGRATITUD es un vicio con-
trario & la ley natural; los mismos ani-
males son agradecidos.

LA INDUSTRIA trae consigo el pla-
cer, la abundancia y la consideracion.
El que sabe trabajar no teme las deudas
ni se muere de hambre. EL hambre no
se atreve a traspasar la puerta del hom-
bre laborioso.

Fkankun.
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RUAM BA

Poderoso reconstibuyente
raSFOCASEIN — EXTRACTO DE MALTE
asociado por primera ve™al cacao
selecbo desqrzxsc”™do

El Ruamba es rico en Obra como reconsti-
vitaminas, contenien- tuyente de primer or-
do ademés el verda- den en los nifios, en
dero germen de la las madres durante el

cebada fermentada y
los principios albuml-
noides fosforados in-
dispensables para la
regeneracion del plas-
ma sanguineo y de

embarazo y lactancia.
Esta indicado en los
casos de neurastenia
anemia, convalecen-
cia, desnutricion, de-

. . bilidad senil, tubercu-

las células nerviosas. /A . ..

Una cucTiarada de, A I0_5|s, _e,tc. Facilita la

Ruamba en la icohe, digestion de la leche

constituye un deli- por las diastasas que
cioso desayuno. contiene

JARABE BEBE

Infalible w oamplefamente inofenaiwa para toda claee de TOS de los aduitoe, TOS
orénioa y rebelde de los Boeianos y la TOS FERINA de loe ninoe.

Evita los tratamientos enérgicos, tan perjudiciales & nifios g adultos.— Qr&n diploma de
Honor. La méas alta recompensa concedida en la Exposicién de Especialidades Farmacéuticas del

Congreso Médico Nacional de Sanidad Civil (Madrid 1919). -
El JARABE BEBE ha sido objeto de los mas grandes elogios por la prensa profesional en

trabajos originales de eminentes médicos.

Agentes eiclaeivos: J. URIACH Y COMPANIA (S. 0). - Barcelona.

TETRADIN AMO

Formasi ELIXIR T INYECTABLE
Medicaoidn dmaméfora y regeneradora de loa eetadoe coneuntivo».
M agistral combinacion de los elementos estimulantes y
mas valiosos (FOSFORO. ARRHENAL, NUCLEINATO DE SOSA y ESTRICNINA). Efioaolsimo en los
estados organioos depresivos y de agotamiento, fatiga cerebral y oonualeoenota de enfermedades
infecoiosai El inyeotabie contiene cada caia 10 ampollas de 1 0. o. y 10de 2 e. 0. haciendo un

total de 20 ampollas. S E P T I C E M I O I—

INYECTABLE
Tratamiento e.peoifioo é insustituible de las enfermedades infeociosss.

COLESTERINA, GOMENOL, Al.OANrOR y ESTRICNINA

De accién mas activa que la de los metales coloides recién obtenidos. Cada caja contiene
fl ampollas de 5 0. 0., no produciendo abscesos ni siquiera induracion de loa tejidos en los pantos
en que se haga la inyeccidn.

PONS, MORENO Y coMPARIA BTJK,JJASOT
iAT.A-OE'CTTICO A Dir«oU>r. BEENAKUO MORALES — CVA.LailTOl.4-)

Al pedir mneatras, indiquese-eala Revista.-y.-estacion. de ferrocarril.
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ApPriON

Se vende aparatos rayos X, corrien-

te continua. Informes: Eloy Villanne-
va. Médico de Monte. (Santander).
a

Se vende un busto de Oharcot.

Srta. de Vilches.
Manuel Silvela, 10.

Traspaso en Madrid inatalacion ra-
yos X, diatermia. Sitio céntrico.

DE ANUNCIOS

Geografia Médica de EspaCa,
por el Dr. Haueer.
Precio, 30 pesetas. Librerias.

3

Pida catdlogo gratis.
Libreria OHEN A. Apartado 7.004.
Madrid.
i)
Oposiciones para Inspectores mu-

nicipales de Sanidad: Conteetaciones
INSTITUTO BEUS, Preciados, 23,

ECONUIVIICUO

tamafio marcado: 2 pesetas.

Se vende: Mesa de electroterapia
g. f.; accesorios, etc. Srta. del Vil-
chee, Manuel Silvela, 10.

9

Librea italianos. Los proporciona
al precio corriente M. Viale. Proveu-
za, 427, Barcelona.

9

LA HIJA DEL PUEBLO
La mejor novela dol mundo. Edi-
torial Albero, Avenida Reina Victo-

Detalles: El Siglo Médico. Madrid.
9 i)

BALNEARIO DE TRILLO

Cinco manantiales da distinta mineralizacion.
Escrofuiosis, estado linlatico, reumatismo, herpes,
avarlosis, enfermedades de la mujer,
esterilidad, neurastenia, oorea, histerismo.
Deliciosa estacion de verano.—Gran parque
y monte para hacer helioterapia.

Olima de montafta, 780 metros.

Iniormoi y folletos: Hotel de loe Leonoe,
Oactnen, 30, Madrid.

—Fuentes de Afio, partido de Arévalo (Avila), con el
eneldo anual de 1.650 pesetas, satierechas trimestralmente
las cuatro quintae partes en este Ayuntamiento y la otra
quinta en el asociado Oanalea; as familias pobres. Solicita-
dea hasta el 2d de Marso.

Dafos -489 habitantes, i 16,6 kilometros de la cabeza
del part do cuya estacion ea la mie prosima.

IERRO QUEVENNE

TINTURA cocHEUXx

Exito en los Hospitales desde 1841. n

En tocki lil fariiaalM.-Al par «ajoi TAVVRHERk ABUEHAIIT. - LiCR (FfiioU).

ria, 8, Madrid.
4

—San Vicente de Alcantara, partido de Alburquerque
(Badajo*), por defuncion, dotada con el haber anua! de 2.200
pesetas. Solicitudes en treinta dias. (B. O. del 25 de Fe-
brero.

ZIz?u'tjs.—lO.603 habitantes, & 23 kildmetros de Albur-
querque y & 68 de la capital. Hay estacion.

—Albondo, partido de Albufiol (Granala), dos plazas, la
una servida interinamente, doladas cada una de ellas con el
haber anual de 2 000 pesetas y 200, 6 sea el 10 por 100 de la

'suma, por el concepto de inspector municipal de Sanidad.
Durante treinta dias se pueden presentar las instaneias en
papel de la clase 8.a, acompafiadas de una relacién de los
servicios que baya prestado en otros Ayuntamientos con
B.Bjnstiflcantes, certificacién de su nacimiento dei Regietro
civil, informe de conducta de la Alcaldia de su vecindad,

» certificado de antecedentes penales y su titulo profesional 6
testimonio notarial del mismo, asi como el documento que
acredite pertenecer al Cuerpo de Inspectores municipales
de Sanidad, circunstancias indispensables para poder optar
al concurso. (B. O. del 24 de Febrero.)

Dflfos—2.618 habitantes, 4 6 kilometros de la cabeza
del partido y & 89 de de la capital, cuya estacion es la mas
présima.

| Oblm aprobitoper
m iftAGAOBMIA at
1 1 MKPicmAde WAme

ANALISIS

de orlna*i esputoei leohesi
minerales, aguas, etc.

Laboratorio del Dr. E. Ortega
sucesor del Dr. Caderon

Carpeta*) l4« Madrid.
E TTisriDAL.130 :E3ir leee.

rSANATORIO PENA-CASTILLO

Destinado & enfermos del aparato digestivo, nutriciéon y sistema nervioso.

*

Clima delicioso, once hectareas de parque, completa instalacion de mecanoterapia,

electricidad, calor y terapéutica fisica.

Hotel de dietética. — Dob hoteles para psiconeurosis.
Pabellon especial de radioterapia profunda. — Seccidn especial de toxicdmanos.

Director: Excroo. 5r. D. t\.

A\orales.

— Médicos: Doctores Penzoldf, Oliver Yy Luquero.
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sulfureto caballero
Destrnctor tan legnro del Sarooptes Scftbiel, gne nna
1olafrieciin, sin bailo previo lo hace desaparecer per
Completo, siendo aplicable en todas eirennstaneiai t
edades por sn peneeta inocnidad.
J. CABALLERO ROIG
. ( » 0 A . ) e

R Farmacia-Laboratorio: Calle Rooaioit,135, Barcelona.

MIHtPALE<, KATUKALEC,
CAHADbAHA

~_"IAFAVODITA" B
PUDGAIi1t/<DEPUNil'YA/IAHITaILIQ/A/IANNNEBPII A/

PIK>P{EIKDIQy:i:ip / DI D.J.Crévaard
MADHID

|]ei_ MEJOR RECONSTITUYENTE FISIOLOGICO

riuestraS-LiteraturiestrUauel S O
Riera San Miguel 25 .BARCEL

ALMORRANAS
ANTIASMATICO PODEROSO

BBMBDIO iri0 AZ OONTBA.I.Oa OATABBOB BBOMQUIALBe
POMADA,, .

Jarabe"Medina kA R0
de Quebracho.

Médicos dlatingaidOB y loa pclDUIpslea petiédicaa

proiaeioDalea de Madrid: E1 Siglo MAdioo, la fie- Prodacto espafiol & base de Hamam-virg.a. .ffiaculns hi-
vista de Ifedicina y CirtMla préaclicat, E1 Qenio Mé- ' ppocaat; novocaina, anesteaina, etc. Gura Hemorroides in-
dico, El Diario Médico-Farmacéutico, EI Jurado Mé-

dico-Farmacéutico, la fletiiffo de Ciencia» Médica» de ternas, externas, sangrantes y padecimientoa del recto. Tubo

Barcelona y la Eevinta Médico-Farmacéutica de Ara-
gon, recomiendas en largoa y encomidaticos artlcaloa
el Jarabe-Medina de Quebraoha como el
AUimo remedio de la Medicina moderna para com-

batir el Asna, la Dlanei y loa Catarro! orénioaa, ha-
ciendo cesar la failoo 7 produciendo ana aaavB expeo- JARABE DGTN_ LABELONYE

con cdnula. 3 pesetas; correo, 8,50. De venta en farmaoiae.

taraoléa. i ; .
PRECIOi 6,50 peseta» fresco. BrPLE IDC8N$RC,)ANUABGZONMBRBSJA(3N =X
_ Oepéalta oeatrai: Se. Me_din_a, Serrano, SI_, Ma- AFECCIONES del CORAZifN. H|DﬁQpES|AS
drid,y alpor menor en laa principales farmacias de TOSES NERVOSAS, BRONQU|T|S ASMA, «-

Espafiay América.

e/\rs & 1vi|/V
HEMOGLOBINA LIQUIDA 0! GRAO
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GIENNA

PREPARADO CON:

MiCHT i fii™ i ...
EXTRACTO DE MALTA,

I" | DE MANGANESO, DE CALCIO, DE POTASIO,
Rllﬂ:lls DE HIERRO, DE OQUININA Y DE ESTRICNINA GE:I
DOSTS: Nifios de tres a oinoo afios, de 2 a 3 cucliaradas de I\A
las de café al dia, — De cinco & diez afio?, de 2 & ACYTE OF Hir 00
4 cucharadas de las de postre al dia. — De diez &
quince afios, de 2 & 4 cucharadas pandes al dia. —
Adultos, de 3 4 4 cucharadas grandes al dia.

(Salvo indloaoion facultativa.)

i
SABOIN RGtIfIDABIIE
NO PRODUCE TRASTORNOS DIGESTIVOS
G L E F I N A es el Unico recurso que tiene el médico para formular
ACEITE DE HIGADO DE BACALAO EN VERANO

C>tx‘ets

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

Muestras: LABOIIATORIOS ANDRUMACO, S. A. - Plaza central del Tititdabo, 3, Barcelona.
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EL SiIGLOMEDICO

PREVISTA CLIINICA DE MADRID
h <\ APARECE TODOS LOS SABADOS

FRANQUEO
CONCERTADO

Fundadores Sres. Delgras, E”rolirrMéndez Alvaro, Nieto-Serrano y Serret.
POBLICACTONES EEPUNDIDAS

PRECIOS DE SUSCRIPCIUN
Fn fnda Esoafia América y Portugal. 25 pesetas al afio, 14 semestre y 8 trimestre. Los demas paises, 50 pesetal.

La correspondencia administrativa y giros al administrador. |

¢pactado de Correos, ndm. 131.
La cientifica y profesional al Director............. 1"

- - Sin el menor dolor
Cardiazol «Knoll: e
(Pentametilenteirazol) subcutanea.  No  da

lugar a acumulacién

alguna, aunque se

administre cada hora

aléptl fund ntalmente nuevo y durante varios dias.

] ] Posee una accién
sin las desagradables propie-

dades del alcanfor, completa-

respiracion. No da
mente soluble en el agua y de
lugar a efectos secun-

poderosa sobre ia

accidbn asombrosamente rapida darios desagradables

(en empleo subcutaneo a ios 5 0 6 minutos). de ninguna clase.
En administracion
Ampollas - Tabletas
Ll'p uido Polvo perora! duracion del
9 efecto mas sostenida
Knoll A.-G., Luadwigshafen del Rhin. que en la parenterica.
vniiiiiiiiiiiiiimiiiiiiiiH"**"
] Su accion eselresultado’dela a>m*
CAWIO‘DIUBETINA binaddnde5factoresdesumaimoon
<KNOLIli» tanda hrapéutica®lateobrom ina.lacal

Ve laddosahW ico.Deresultadosposf
tivoscom o-ttiur& iccyiam biénenla
M perfonia,arferrosdterosrs,
la D iurefinaperfeccionada ©€SpcCtsmosvascuiai>es,an*
ainadepeche,etsm a»
ATubosde eotableixis de SCcg.

KNOLL A.'G. Lddwigshofende] WiiniAlemaniq).

perfedamenfe toleradapor el
estomagoy sin saboralcalino:



Arheol

cni“o

Principio activo de la Esencia de Sandalo

Superior a las Esencias de Cedro y de Sandalo

Gonorrea - Cistitis
Catarro vesical
Pielonefritis - Pielitis

Laboratorios P. ASTIER, 4«-47. rué du Docieur-Blanche, Paris (i6")
Sucursal en ESPANA : ug, firuch, BARCELONA.

Numerosos son los médicos

gue expresan su satisfaccion acerca del rapi-

do efecto sedativo del Dismenol en casos de

dismenorrea. Literatura y muestra gratuita
por F. Gayoso, Arenal, 2, Madrid.

|1 p
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Hemoplastina
P., D. & Co.

La Hemoplastina P.,, D. & Co. es un
derivado de suero sanguineo que se compone
principalmente de protrombina, tromboquinasa

Para y una tercera substancia denominada *“anti-

. antitrombina,” en soiuciéon fisiolégicamente
prevenir equilibrada.

y La Hemoplastina P., D. & Co. disminuye,

de un modo notable, el tiempo de la coagulacién

contrarrestar sanguinea. Suministra los constituyentes que

. H . son responsables det fendmeno de la coagulacion
ia em Orragla de la sangre y los que son deficientes en la

sangre de los hemofilicos.

INDICACIONES:

Todos los tipos de hemorragia,
en particular los que dependen de la coagula-
cion imperfecta de la sangre. Su administra,
cion, antes de las operaciones, sirve como
una precaucion valiosa, especialmente en los

hemofilicos.

DOSIS: 1a 2 c.c. por via bipodér-
mica o intramuscular, repetida cada
4 a 6 horas basta que la hemorragia
cese.

Bn frascos de
2 C.G.

Parke, Davis & Co.

LONDRES

SXA'XAXIX«XiXm>XmAXCuXi XA XmaAXEAXBAX M X « X« XBAX«Xm>XmCmX*XW



ARTEROL

Tratamiento de la arterioesclerosis sin yoduros.

De reconocida eficacia en la apoplejia (feridura) y en general
en tedas aquellas enfermedades que tienen como causa la falta de
circulacion sanguinea.

Como preventivo se tomard lo gotas de cAriePOlI» tres ve-
ces al dia en medio vaso de agua templada media hora antes de
las comidas. En caso de apoplejia y pardlisis, serd aumentada la
dosis & criterio del facultativo.

La composicion del «<Arterol» es & base de AlUum Sativum

GASTROCLORINA

Composicion alcalina, neutralizadora de las hiperclorhidrias,
gastrosucorreas, dispepsias cronicas y en general todas las enfer'
medades en que haya exceso de secrecion gastrica.

Férmula indicada para la curacion completa de la Ulcera de

estémago.
Composicion: Sal Vichy hidrat. mag. carb. cale, nitrat. bas.
de bismut. polv. hoj. bellad. esencia de anis c. s. para una bolsa.

LABORATORIOS R.T. B. — Roger de Flor, 204, BARCELONA

Solucidon dosificada de Cloruro de Calcio estabilizado

Quimicamente puro
1/2 CUCHARADITA u 80 cotae = 1aramo de Ca Gis

RECALCIFICANTE

Fracturas, Embarazo, Lactancia.

U P m
n

i0O T AX Todas Hemorragias, Hemofilia
t IVIW O |

I P O
H I I W\J Enfermedades de la Sangre,
Anemia y Clorosis.

DESCLORURANTE

AGKNTE para Espafia : S. BBXV ZI'VTO . 6-7 Lealdad — MADRID.

Labontolre P. UICHELS, S, Rué Caatex, PARIS (iv¥).



TE

istoria

.- ARTE.

RTULIA MEDICA

CRITICA
17-1IMM8

Ua «oPieepondeBala y la pablleidad de eata seeelén debeea dlplgiree aoo advaptanela ex-
presa de su destloo TERTULIA MEDICA, & D. dosé Q.“Slallla, Apartado 121 M®drld.

««OBOONO0O00OOUODDO00a(»000G=0=00a«.0»«.a«<10»0<.QOGBGD0OGa0000GDO0OPa0«»DON«»0«.0«-OMO«»DO0OO0O0O0P.0GDOC.I.0e00=nu00

CUENTOS VIEJOS Y NUEVOS

LA TUBBOLBNTA cQABpONKIEEB»

Bob Sigiemond ooDBtituiB, por bu
mal *conducta Y sub gustos noctambu-
ioB, la desesperacion de sus parientes.

—Tengo un hijo Gnico que hace en-
rojecer de vergiienza mis cabellos blan-
jiog__Buapirabn la_madre, madame bi-
gismond. —jUn hijo que vuelve & las

luivaninurrc
SUSTITUTOS E IMITACIONES

de toda ciase no logran alcanzar
& nuestro preparado original

O0BOmOPIIIl SCHEBING

cinco de la mafiana todas las noches y &
quien acompaBan gentes perdidas hasta
la pyerta! . . .
) B oe":1 va & decirse de mi—gritaba
ironsieur Sigismond, el padre.— Es que
un honrado comerciante” puede tolerar
3ue su primogénito comience & esoan-
alizar en el barrio desde que se celebra

LBty minitalopli ILAIL
el primer baile de trajes? jAl hotel, hijo
desnaturalizado, al hotel! i

MPero, instalado en un hotel del barrio
Latino, Bob no habla encontrado mu
chamas aceptacion por parte del hot”"
lero. Este, al cabo de poco tiempo, le

declagg que estaba harto. . Qe m
—iYa comprendo, monaieur Sigis-

So lu Estomstltis 7
O|D%|VIt|S MBdari aiem-
pie bnenoB resaltados el

ANTISEPTICO DENTAL

mond, la juventud es lajuventud; pero
la edad madura es la edad madura.; j

BUjuventud molesta & mi edad madural
Sus vecinos se quejan de que se ha pa-
sado usted tocando el cuerno de caza
toda la noche. Y diga usted lo que quie-
ra, no es con ese ruido como se aprende
a bailar el «blak bottorn». En cuanto &

antiphlogistine
es una ayuda indiapensahle en el trata-
miento de la influenza, gripe, afecciones
de los bronquios y pulmonia.

esa que llama usted su prima lolcar-
amer, la he reconocido; estaba aposta-

aen la esquina de enfrente hace tres
afios. Le doy & uated hasta fin_den”
pera encontrar otro hotel, monsieur Si

gismond; pero también en otro caerd
uated mal. Se le conoce demaeiado.

Pero parece que la fortuna aonrie

NO ES LO MISMO UN CHO-
COLATE QUE UN CHOCOLA-
TE DONA MARIQUITA

siempre & los malos Bujetoa. Aquel dia
mismo, Bob encontré & un antiguo ca-
marada y le confio sub cuidados.

__Es absurdo que busques un hotel,
querido, porque tengo una «garonnié-
re» para ti.

—iDe veras! i .

- veros. La-mig,gue acabo de ai-
gnilar, ygg tengo que marcharme a pro
vincias. Buscate reierencias y te presen
to & la propietaria en seguida. Ahora,
que debo advertirte que la casaesirre

- o
pr%rfgg Iéa'l'nco del mismo dia, 'IQOB &igis-
mond se presentaba ante la alquiladora
de Montrnartre acompafiado de su ami-
go. En seguida, un frio de muerto le re

\CR]
JL

corrid la columna vertebral. La alquila-
dora era por esencia augusta y solemne.
—Cual es su profesion?

—Eentista. .
—jAh, perfectamentel No me gusta
alquilar habitaciones & personas que

trabajan, sobre todo_a los que se dedi-
can & profesiones liberales. Soiammte
la palabra me hace temblar. Se coroien
za por ser liberal y se acaba en bolohe-
vique. ¢Casado?

—No.

PAIDODIHAMO
*l mejor tédnico InTonill.

—Tanto mejor. El matrimonio impli-
ca, & veces..., como diria yo..., una des-
oendenoin. Una descendencia, sobre todo
en edad temprana, es perjudicial al si-
lencio que debe reinar en mi casa.

—La... la_«gargonnifere» esta en la
misma casa? —pregunté Bob angus

tla@AI otro lado del patio, bajo mis ven
tanas—anuncio la casera.—Y debo™ana-
dirle que desde las nueve de la manana
hasta las sais de la tarde no se_puede
ni estacionarse en este patio, ni saon-
dir una alfombra, ni salir & la ventana,

ni cometer el mas minimo desliz. Eata
prohibido entrar & los abastecedores: el
carbon ensucia y la vitualla me ofende.
Ademas, que nsted comera en el restau-
rante y un muchacho como usted no
tiene riecesidad de calefaccion. La cale-
faccion empereza, En cuanto al cuidado
del cuarto...
— El cuidado?

—Yo quiero que la «gationniére» esté
minuciosamente atendida. Mi porteraes
la que debe velar por ello. No tendra
usted queja. Pertenece a una orden ter-
cera de San Aventino. Un alma de elec-
cién, en una vasija que el Sefior ha que
rido sin seduccion., B

—,Y qué edad tiene la vasija? —pre-
gunto Bob desfalleciente.

Calcinhemol Alcuberro.

Poderoso antianémico.
Alcala. 88. — M adrid.

—Sesenta y seis afios. Ahora vamos
arreglar la cuestion de las salidas.

; 2

;bDeeIasqsuglidas_._ Yo permito & mi in-
gnilino que se dirija & loa santos oficios
¥/ al restaurante. Puede también salir la
arde del domingo y pasar nn mes al
afio con su familia. ¢Qné hace sn padre
de usted?

Higiene de la boca y

ANTISEPTICO DENTAL
son inseparables.

__Fabricante de cirios—dijo Bob.

__iAh, perfectamente! En ese _caso
usted tendra seis serntoas. Le afisdo
que la «gargonniére» tiene nn cuarto,
un oratorio y nn gabinetito. Ning”
confort. Su alquiler anual son I
francos. Firme. .
g|Bob firmo, creyendo sofar.

r<j is rs," A
MEMOGLOBINft LIQUIDA D?GRAU

_Desde el dia siguiente Bob desapare-
ci6 de la cironlaoion, sin dejar sus senae.
Se le buscd en vano en todos los dan-
cings de Montrnartre y del barrio La-
tino.



_La seadopriraa de Folcargoier preten-
dié haber visto al infiel en el pértico de
Santo Tomas de AQuino; pero sqs 0jén
tes declararon gne el dolor la hacia” ver
visiones. . )

Poco despues, on camarada asegoro
haberle visto paseando en el atrio de
Netre Dame, a la salida de las vispe*

Jarabe Bebé. e Tatradinamo. - Septi*
cemio). » Purgafltil (Jirihi di Fites).

Véase anUDcio, pagina XIV.

ras, con una antigua representante de la
vieja nobleza francesa. En el otro brazo
llevaba un devocionario. ) )

Era |)reciso _rendirse a la evidencia.
Un amigo de Bob lleg6 un dia al café,
donde la tertulia de Bob continuaba ce-
lebrando sus sesiones, y mostré nna car-
ta que habla recibido,

«Querido Elzevir;

Cuando recibas estas letras ya no es-

taré en el mundo. Me retiro al Monaste-

RerziX: SBUAUB AUXIW.

rio de la Trapa. Acabo de terminar mi
tiempo de noviciado en mi turbulenta
a”Qonniére» de la rué Saint-Clotilde.
Si alguno de vosotros quiere, como Yo,
salvar su alma, puede alquilar nna como
la mia.» B )

—|T pensar—dijo laseudoprima, apa-
rando BJcoktail,—gne hay gnien piensa
que las rgar®onniéres» son lugares de
perdicion!

Gebuains Beuaumokt.

S iV R IV A.

Curase oon SULFURETO CABALLEFRO

LA ANCIANIDAD es simpética
onando se llama resignacion; respetable,
cuando se llama remordimiento, y gro-
tesca, cuando se afeita dejuventud y se
oculta oon inutil hiprocresia,

ICH.

LA ESCARPALOGIA

Es una nueva ciencia que esta al al-
cance de todos.

La escarpalogfa es, mejor dicho, el
arto de oenoceralos hombres por medio
del examen de BUS zapatos viejos.

He aqui, entre otras, las cosas que ese
arte nos en§eﬁa; )

Si el tacon y las snelas estan gastados
regularmente, por igual, sin que el des-
gaste sea mayor en un borde gne en el
otro, ee puede asegurar que quien asi
loa usa es, 6 sera, un hombre de nego-
cios inteligente y enérgico, y de espiri-
ta sano, 0 un émpleado trabajador y

Brdumyl

L.1.tudi ilii.hy,

(ili brtaitt), BidleuHt. rid.iil j
ni; 11(» Mil» u epilepsia
dil ilil.Bi nrri.it.

recto y digno de conflanzs. Si se trata
de_nna mnjer, sera nna esposa distin-
guida y una madre excelente.

Cuando el borde exterior de la snela

EL MEDICO necesita cieocia; pero

TERTULIA MEDI|OA

es el mas gastado, indica en el hombre re en sn ya citada relacién impresa Mi
una cierta fendencia & las aventaras, y 1an el afio 1648, qoe hiciese presente al
en la mujer terqnedad y atrevimiento, gobernador general_ el gran peligro gne

Si el més gastado es el borde interior, amenazaba al pais si se concedia el paso,

sefiala debilidad ¢ irresolucion en el segin se aseguraba, a aquellas tropas,
hombre, y modestia en la mujer. _ para dirigirse sobre Mantua; & lo gne
Parece” gne también se pueden adi
vinw_ iM. inclinaqignea_de u sona HEMORRAGIAS Lo mis radical para
Ya%h B ARERE U SGe Rl Fegpe HEMORRACIA g
churade las suelas, el estado de los cor- ’
dones 6 cintas y el de los forros, etc., eto. | M M A
Y para acabar. El periédico en que
ggbnsgisolglld& jtig:’:igmg;toqd\dab gtls é'a%“é'-,grj‘gé contesto D. Gonzalo que no podia remg-
mas_;on una muchacha que, tenierido razones de interéay de
el pie del nimero 38, por ejemplo, le por las cualw se habia puesto en
fuewa & entrarenunzapatodelST-es, *“ 0’ « 'entoé aquél ejército, eran_supe-
f%ig{f".mente' hna cogueta X unasuper- bargo, se tomasen Ias_@greoanciones _8'%3
ee estimasen convenientes, y se tuviese
conflanzaden la Pr(I)V|denC|a. d |
1 Para adoptar algin remedio, el ex-
Vacnna wtltlmea M S presado Tadino y el senador Settala;,
Trate con ella a arabos medicos de la Sanidad, propusie-
Tuberculosos y Esorofulosos,  ron & la Junta que ee prohibiese, bajo
E avlsimas penas, el comprar ropaa de
i soldados gne iban & pasar; pero no

Iy enfermo si_aquél no tiene con- fné posible hacer comprender la conve-

ciencia tambien! jSino le trata ¢omo €l ciencia %e esgj\(pr aycian, al rﬁsnden
g e, «fombre, dice Tadino, bonachion en

y calcula por atomos las ventajas € in-

c_onvemgntes de lén Lnedlcam?nto! iSI no Poderoso reoonstituyente;

tiene mas temor de hacer mal, gne vana

ostentacién de hacer bien! jSi no esta BIOPLASTINA 8ERONO

ronto & sacrificar su amor propio a sn . .
:Emor 4 la homanidad! Y enpfir? isi ng €xiremo, pero qne no podia persuadirse
: ' dé como pndiesen resultar tantas muer-

?ﬁ?ge%as%ﬂ%ﬂéaésiﬂsggﬁ?d sin la cnal tes del trato con loa soldados alemanes

CONCBPOIOK ABEHAL.

y SUS ropas.» )
Citamos este rasgo por ser propio de
?jquel tlﬁmpj), pltJeS gs |Smp93|t()jle,qqe des-
- - e que hay Juntas de Sanidad, & ningln
Ilmm dCEZ Hﬂll"(ﬂ otrg presg%j/,e*nte le haya ocurrido rBo%m-
gar asi, si ésto puede merecer el nombre
e raciocinio.

LA PESTE DE MILAN Porloque tocaaD. Gonzalo, su res-
puesta & los oomiaionadoB del Tribu-

. nal de Sanidad, fné uno de sus Gltimos
In actos administrativos, porque el mal

El enviado de los venecianos, Jeréni- S“®"* “ Mribuyd a que se
mo Sorsnzo, se cana(f) en vano ﬁn alegar
razones para impedir que se llevase & .
efecto se‘?’nejantepresolacién, porque el LOS MOJICONES DONA MA
rey y el cardenal, haciendo el mismo RIQUITA SON EL ALIMENTO

caso de su prosagne de los versos de
Achillini, se volvieron con el grueso del IDEAL PARA CONVALECIENTES

ejército, dejando Unicamente é000hom- TP i

bjres en Susjo, para ocnpai el pasoy man- (cada mojicon contiene un huevo).

tener el tratado. o
Mientras por una parte se alejaba el le relevase de sn cargo en agnél mismo

ejército francés, se acercaba por otra el verano. A su salida de Milan le paso lo
| emperador Femando; hal)fan inva- cuentan algunos historiadores oon-

dido el pais de los grisones y la Valte- temporaneoe, como el primer caso de

lina, y ya ee disponia & bajar al milano- género sucedido alli oon personas
de suclase.

Al salir del Palacio llamado de la ciu-
dad, entre magnates y gentes de distin-
cion, se encontrd con NUMErosos grupos
de mnchaohos, de los cuales, unos se
) ) le ponian por delante del oamino, y
sado. Al terror que infundia este anun- otros le aegnian oon gritos é impreoa-

0io, se agregaba el aviso, gne express'

mente se habia dado al Tribunal de Sa- ;o ' g
nidad, de que en aquél ejército fermen-  J|Cera gastrlca, tl erclornldrla,
taba la peste, de la cual entonces habia desaparicion inmediata de todos los
siempre retofios en las tropas alemanas, sintomas y tratamiento curativo por el
como dice Barobi hablando de la que S 1 Iv - A Xv

cien afios antes hablan introdncido en -
Florencia. A Alejandro Tadino, uno de
los facultativos del Tribunal de Sanidad
gne se componia de seis individuos, dos
meédicos 3/ cuatro magistrados, ademas
del presidente, se le encargo como refie-

CA-T-Aiaiaos. TOS
JARABE MADARIAGA
benzocinamico.

oiones, echandole en cara el hambre gne
habian sufrido por ans improvisoras me-
didas. Contra su coche que venia detras,

SIGUE A LA PAGINA XXIV



Tratamiento de laTOS en general
Tos seca - Bronco-neumonia
Bronquitis - Gripe

Tuberculosis

Asma

AO\ "N A . O

XB®

G P
Especifico
contra la Coqueluche.

(Toa Ferina.)
A base de Fluoroformo y Bergenita.

129, BouUvard RaspaM- Paris.
IgiilHiniiate Ulfei-SaliM! 11°, Smil. 21* 8rdOM %>

CODORNIU

GARANTIZAMOS
PUREZA ABSOLUTA

El proceso de elaboracion
es el clasico método cham-
pafiés de fermentacion natu-
ral del azucar que contiene
el vino.
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Primer antidiabético de
accion insulinica y de
uso interno.

La Sintaiina puede reemplazar par>
cial o totalmente a las inyecciones
de Insulina en los casos de diabe-
tes leves y de mediana intensidad.
Requiere una dosificacién exacta.
Envase original: frascos de 40tabl.
con 10 mg. Muestras y literatura
a solicitar de

Productos QuimicosSchering S.A.-
Apartado 479 — Madrid.

HEIMBECK
31924720

AHTEPARAAEA
AGAR-AGAR

PaF"A el . TRATAMIEM -ra
DEU

[ [
EFE'IHEKh(ﬁ&)
En FRASCOS DE 150 gmsS

Agradable alpaladar- Efectos seguros

MUESTRAS V UTERATURA
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