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ELSIGLO MEDICO

REVISTA CLINICA DE MADRID

APARECE TOOOS LOS SABADOS

Fundadores: Sres. Delgras, Escolar, Méndez Alvaro, Nieto-Serrand”™y Serret

PDBLTOAOIONES REFUNDIDAS i
Boletin de Medicina, Gaceta Médica, Genio Médico-Quirargico, Fundador: Tejada y FépAna.

Correspondencia Médica, Fundador: Cuestay Ckerner.— La Sanidad Civil, Fundador: D. x/Alblfiana.

SiM«r« eorriente 1p«geta. — Toda snieripdén m coBNidera prorrof~ada, de no recibir arlso en contrario. ~ Pago adelantado.
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PRECIOS DE SUSCRIPCION DB'V
En toda Espafia, America y Portugal, 25 pesetas al afio, 14 semestre y 8 trimestre. Los demés paises, 50 pesetas.

La correspondeocia administrativa y giros al Administrador, i n

La cientifica y profesional al Director......ccoceieiiiiiiiiiiiiiiiiennnnnns i Apartado de Correos, nam. 121.

Cada ampolla contiene la siguiente solucién esterilizada ;
Cinamato de bensylo puro Ogr.05
Coleeterina pura.....cccceceeunn.... .... ogr.10
AlCanfor...ooooeii e Ogr. laS
Aceite de oliva puro lavado al alcohol-- = 6cc.

METODO de INMUNIZACION El método debe aplicarse lo mas pronto posible, en cuanto el organismo esta
amenazado por ia impregnacién bacilar tuberculo-sa- Este método ejerce su

del ORGANISMO TUBERCULOSO actividad en la bacilosis bacteriolégicamente confirmada y no te dirige a los

Gltimos periodos de la in/eccidn.

LABORATORI IN. GOMAR v - PARIS s

Reconstituyente muy Enérgino

ILIEFIE

Jugo de Carne de Buey Cruda

preparado en frio y concentrado
ANEMIA, NEURASTENIA, DEBILIDAD

CONVALECENCIAS, TUBERCULOSIS, ., enelvacio. ,
AFFECCIONES DEL ESTOMAGO solucién sacaro-gliccnnaaa

Y DEL INTESTINO , .
14 2 cucharadas de las de eopa por dia

ESTABLECIMIENTOS FUMOUZE, 78, Fg Saint-Denis, PARIS

Represéntente en Espafia: D. DANIEL ROBERT,: Claris,!72. - BARCELONA

Blenorragia
aguda y cronica.

Por BU accion bactericida eobre Merjodina (Hg-f-1) al inte-
loa goDOCOCOB y por su efecto as* rior: «los trastornos subjetivos, las
triDgente, el <sozoyodol»-ziDC, al 1 cefalalgias crénicas desaparecen con
frecuencia de una manera sorpren-
dente»

...<En la parélisis y tabes inci-
es uno de loa recursos mas apete- pjentes 86 suele conseguir una de-
cidos y eficaces en la blenorragia tencion apreciable».
aguda y cronica. Susceptible de empleo combinado
con inyecciones de As-, Bi y Hg.

al 2 por 100, alternando acaso con

cBOzoyodol» - sodio al 4 por 100

«... en todos los casos se obtuvo

una curacién completa y definiti- Registro espeolal de Sanidad num. 24",
var». Aplicacién limpia, no mancha Precio: Envases de fabrica 50 ta-
la ropa. bletas, pesetas 6,25.

Muestras de ensayo y literatura gratis dirigiéndose &
H. Trommsdorff, Chem. Pabrik, Aachen 61 B.

Representantes para Espafa: Productos Quimico-Farmacguticos,|S. JA., Barcelona, Apartado 724.

- Namoro atranado 3 peeetar.
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LABORATORIO Garcia Sudrez

Calle Recoletos, 2 triplicado. — MADRID

SUERO

ANTINEURASTENICO
Inyectables de i, 2y 5c. c

Solucidén isotdnica
glicero-cacodilica estricnica.

CIATICARINA

Elixir a base de salicilatos de litina,
colchicina y yoduro purisimo.

REUMA
G OTA

ARTRITISMDO

ANTICATARRAL

EL ANTISEPTICO MAS ENERGICO
DE LAS VIAS RESPIRATORIAS

En los pretuberculosos, catarrosos crénicos
y catarros agudos, sus efectos son eficacisimos
Solucién creosotada de glicero-clorhidrofosfato

de cal con Thiocol y Gomenol.

DOSIS: DE 2 A 3 CUCHARADAS

NEUROTONICO

ELIXIR E INYECTABLE

Medicacion glicero - arsenical fosforada con

nucleina y estricnina.

NEURASTENIA, CLOROSIS, ANEMIAS.
HISTERISMOS, CONVALECENCIAS
TUBERCULOSIS INCIPIENTE

RECONSTITUYENTE PODEROSO

Tratamiento curativo del ESTRENIMIENTO HABITUAL con

TROSI

GIIICtA SINEEZ

NO ES PURGANTE

Es un hidrocarburo liguido,.~insipido, no
asimilable, que lubrifica las mucosas de
los intestinos facilitando la defecacion.

Con su empleo prolongado
SE CURA SIEMPRE m il it
EL ESTRENIMIENTO NO ES PURGANTE
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Del Dr.

ROUSSEL g

SUERO HEMOrOQIETICO ERESCO de CABALLO

isrJeroterania crco de

e
¢ar ANEMIAS (Camot)

m odos oinojenrieos

rode”™cao:
HEMORRAGIAS (FEWNI)
CURACIONES (Rfctit)

Jarabe’Comprimidol ( ANEMAS
cesage hengaadtica \' CONVALECENCIAS
total | TUBERCULOSA etc

U TL
97, rué de Vaugirard, PARIS
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I I I I le‘ I O I I I la (Una tableta corresponde a
0,5 gramos de Cloramina

Heyden).
= Heyden '

Desinfectante perfumado en forma de tabletas.
De gran efecto bactericida.

Para lavados higiénicos y para el tratamiento de toda dase de flujos, especificos 6 de causa
vulgar.

Contra sudores excesivos de los pies y otras partes del cuerpo.
También se recomienda para la desinfecciéon de las manos.

Forma de venta; Tubos de cristal de 25 tabletas.
Cajas de 3 tubos de 25 tabletas.
Botes de 300 tabletas.

anismut

Heyden

(Bitanato de Bismuto).

Para el tratamiento sintomatico de toda clase de diarreas-

Se emplea en enteritis, diarreas agudas, subagiidas y crénicas, diarreas estivales, de los nifos
y de los tuberculosos.

De gusto muy agradable.

Forma de venta: Tubos de 20 tabletas de 0,5 gramos.
Polvo: Cartones de 10, 25, 50 y 100 gramos.

Muestras y literatura por nuestro representante:

J. PAUSS

Nueva 8. Francisco, 27 — B AR C E L ONA

CHEMISCHE FABRIK VON HEYDEN A-C-RADEBEUL-DRESDEN
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Al Oeste de la provinola de Madrid y
al Noroeste de su partido judicial que
es Navaloaroero, en terreno montafoso
y aspero, ocupando el fondo de un redu-
cido valle; paralelo del EouadoréOo, 20",
20"; meridiano 0°, 26", 40" y & una alti
tud sobre el nivel del mar de 049,102
metros, se halla el pu blo de Villaman
tilla, cuyo verdadero origen se descono-
ce, por perderse en la noche de los tiem-
pos...

Bien sabido es que en el centro de
Espafia hubo pobladores desde muy re

BL ANALGESICO

VF1T? A JVrHAT QfITTPPT'NTr*
Vijjj.t.Q.zuUUi>l jD U IIJjIIlIIiN a

se dlstinsrue

1) por laIntensidad de en efecto analgéaioo
por no canear suefio.
pomo atacar alooraadn ni canear senaa-
olonee de calor.

motas edades; y si, como se cree, los
arevicos, lusones y carpetanoe, tribus
celtiberas, poblaron las vertientes de la
cordillera carpetana hasta los montes
de Toledo, no es absurdo pensar que, en
parte mas 6 menos extensa del hoy te-
rritorio de Villamantilla, posaran su
planta...

Viniendo & época historica posterior,
y esto ya no es hipotético, sobran moti-
vos para admitir que en el dicho territo-
rio hubieron de poblar los romanos: mo-
nedas, sepulturas, restos de cimentacio-
nes y otros vestigios lo atestiguan; y
esa poblacion romana que ocup6 cierta
parte de la actual jurisdiccion de Villa-
mantilla, segun tesdraonios muy auto-
rizados, fu6 la antigua Mantua Carpeta-
noium, famosa entre otras cusas, por su
extension—Perales, Villamantilla, Vi
llamanta...—

Pero si no se sabe a punto fijo la fun-

“Solncion Reiciienbach”

(Bronquitis.)

dacion y origen cierto de Villamantilla,
no cuesta trabajo admitir que, en época
en gne Villamante estaba en su apog o
y sOlo dedicada & ia cria de ganados,
algunos de sus ®»ecings vinieran-a esta-
blecerse en el sitio que en la actualidad
ocupa Villamantilla, atraidos acaso por
la abundancia de pastos y buscando el
abrigo que ofrecia el resguardo del mon-
tey los cerros.

Esos vecinos de Villamanta, funda-
dores de Villamantilla, debieron sin du-
da Ser segovianos; pues éstos, conocido
~ que, llevados de su rigneia, de su
Mplritu aventurero y de la proteccion

de los reyes de Castilla, fundaron mu-
chos pueblos, alegando derecho al pas-
toreo y por 6l a la posesion de los terre-
nos que pasaban & ser dependientes de

NO ES LO MISMO UN CHO-
COLATE QUE UN CHOCOLA-
TE dona mariquita

la ciudad de Segovia, haciéndose tribu-
tarios de ella y conexos en sus intereses
mancomunados.

Asi es que Villamantilla, lugar pri-
mitivamente ganadero, a poco pas6 a
ser aldea de Segovia, perteneciendo tam-
bién 4 su renombrada Comunidad de

pastos, de la que todavia se conservan
reminiscencias, cuales son el Sesmo de

Monte, de fundacion
remota, puesto que D. Alfonso X legis-
16 en 1256 sobre el tributo llamado con
ducho que satisfacian los pueblos agru-
pados en sesmo correspondiente d aque-
lla ciudad.

Créese que por ser pequefio el pueblo
en su principio, recibié el nombre de
Villamantilla, que quiere decir pequefia

Villamanta; y también se cree que alga
nos vecinos de Perales de Milla—ac-
tnalmente desaparecido a causa del pa-

ludismo—, vinieron & establecerse al
nuevo poblado.
El rey Felipe ITI, en el afo 1615,

hizo merced & Villamantilla, de oficio
de mojonero, separandole en parte de
Segovia, mediante la entrega de 56.250
maravedises; y su hijo y sucesor Feli-
pe IV, en 1609, concedid la separacion
completa por mediacion del vecino
Alonso Lucero, bajo la cantidad de
17.000 maravedises por legua legual y
ya fué villa por si y sobre si... <desde la
hoja del arbol hasta la guija del rio y
desde la guija del rio hasta la hoja del
arbol, con todas las demas rentas juria-
diccionales tocantes 7 pertenecientes al
sefiorio y vasallaje de la dicha villa y lo
demas a ella anejo y dependiente y de
sus términos...»

Alonso Lucero era Familiar dci Sanio

~“En 1636, D. Bartolomé Spinola, de
begovia, Comendador de Santiago y del
Consejo de S. M., adquirié el Mayoraz-
go por préstamo hecho & Jos vecinos
para pagar al Tesoro la cantidad por la
cual se hizo la villa & peticion de Luce-
ro, aduefiandose parte del término vy
ciertos derechos propios del sefiorio; no
tardando éste en pasar 4 D. Miguel de
Monsalve, linaje muy noble y antiguo
en Espafa, coya casa solariega estaba
en Zamora. Estuvo en el apogeo de su
gloria desde ftnes del siglo Xiv hasta
ultimos del xvi, mereciendo citarse en-
tre los muchos nobles que en él flore-
cieron, los eminentes varones: Juan de

REPONEMDL
SIFILIS

Monsalve, Maestresala y grin privado
del Rey D. Enrique IV; Erancisco de
Monsalve, Deadn de la Catedral de Sevi-
lla, que solicité y promovié la canoni-
zacion del Santo Rey D. Fernando TTT;
Francisco de Monsalve, uno de los pri-
meros conquistadores y pobladores de
las Indias occidentales;y Diego de Mon-
salve— EIl Capitan—, muy estimado del
Emperador Carlos V.

Entre los pocos vestigios que hoy
quedan en Villamantilla de ese Mayo-
razgo cuéntase la casa de la calle Real
Alta, num. 15, conocida con el nombre
de «Casa del Sefnor», propiedad del
Excmo. Sr. Marqués de Villamantilla
de Perales. En la fachada de ella con-
sérvase bastante bien un escudo de no-
bleza—que es de los Monsalves—Ilabra-
do en piedra blanca, de alahastritis ¢
alabastro yesoso; consiste, segun la He
raldica, en un aguila esplayada con dos

Son verdaderamente so-prendeates |os
resultados del alimento con

Eunutreina

Harina de platanos pura.

cabezas coronadas y una corona en los
pies, y bordura con ocho flores de lis.
También subsisten, aunque movidos de
su primitivo lugar, loa postes gne daban
paso &4 la cadena, emblema de esclavi-
tud, que esas mansiones solariegas 6

0/icio y AlcaldeMayor en 1631. Tuvo sefioriales ostentaban exteriormente en

varios hijos, uno
Sagrada Teologia y coadjutor de esta
parroquia. Fallecié por el afio 1646; y la
sepultara de esta familia esta en la re
ferida parroquial al pie del
Virgen de la Soledai

de ellas Lioenoiado en

altar de la

el periodo
rania y opresién, por el abuso de loe de-
rechos del feudal,

Igualmente, en el rio—ei Perales—,
camino de
ruinas del molino harinero que existio

del Feudalismo, época de ti-

Chapineria, se observan las



ti';

Perteneciente al primer Mayorazgo, y
cjub inangurdé su molienda con avena,
ol S4dbado Santo del afio 1636—dia 22
de Marzo—, dicho sea como curiosidad
histérica; que en los tiempos feudales,
lo mismo el pechero de la ciudad t(ue
el rustico 6 aldeano, estaban obligados
a moler su grano y cocer su pan en la
piedra y ®n el horno de su Seiior.

Por altimo, una seinal mas de infuen*
cia feudal, de hidalgos 6 personas de

LadDiitiDe; leionililayeati! lolaalil

noble alcurnia, en el pueblo, es la exis-
tencia de otros escudos nobiliarios—es-
culpidos en piedra—, como el de la fa-
chada de una casa de la Plaza y de
otra de la calle de Barrio Bajo, llamada
«Casa de Calderos del Rey»; ambos in-
dican el mismo linaje, pero el segando,
ademas de los blasones, lleva un letrero
que dice: «Estas armas son de Alonso
de Vargas»; pudiendo afiadir sobre el
particular, que en la villa se celebraron,
por aquellos antiguos tiempos, dos aris-
tocratas bodas, entre los Laras y los
Monsalves, y entre los Lopez de Zarate
Vargas Pimentel y los Morales Medra-
no Villamayor.

Actualmente nada hay en Yillaman-
tilla que revele una antigiedad ante-
rior & aquella época de su fundacion,
que fué en el altimo tercio del siglo xv.

Sin embargo, no es aventurado admi-

“MALTOPOL "™

Extracta de malta en polvo; contiene dias
tasa y vitaminas en forma concentrada.
M. F. Berlowit*.—Alameda, 14, Madrid

tir, pues fundamento hay para ello, cual
ya se ha dicho, la preexistencia de una
ciudad, cuyo emplazamiento no corres-
ponde al de esta villa, pero si a4 la ex-
tension de su territorio municipal.

Su Parroquia fué creada el afio 1563;
y ha sido patria de distinguidos presbi-
teros—en numero de 16—, como el ape-
llidado Agudo Rey, fundador de una
Capellania: pero en 1525 el templo 0
iglesia actual ya existia; y fueron ane-
jos de su curato Villanueva de Perales
y Sevilieja 6 Sevilla la Nueva. EIl pri-
mer cura parroco gque tuvo, durante
treinta y cuatro afios— 1564, posesion;
1598, fallecimiento—, se llamd6 D. An-
tonio Zamorano; en su tiempo se cons-
truydé la Capilla mayor, y él levanté a
sns expensas la ermita de San Antonio,
hov derruida por incuria.

En el Presbiterio de la iglesia y al

Poderoso reconstituyente!
BIOPLASTINA 8ERONO

lado del Evangelio, tenian derecho a
silla y escudo de armas los sefiores de
Villamantilla. Y en lugar tan preemi-
nente del templo existe la bdéveda 6
cripta, propiedad de los Monsalves, de-
posito de cuerpos difuntos de esta no-
ble familia desde el afio 1662 al 1831.

El 24 de Septiembre de 1716 se aca
b6 de colocar el retablo que hubo—des-
aparecido por incendio - en el Altar Ma-
yor del templo parroquial; conservando-
se del mismo algunas de sus imagenes,

TERTULIA MEDICA

siendo obra todo ello del notable maes-
tro escultor dé Toledo, Vicente Alonso;
y pocos dias después, 6 sea el 29 de los
dichos mes y afio, San Miguel—Patron
deVillamantilla—, predico lafiesta Fray
Manuel de San Felipe, Religioso merce-
nario descalzo, Predicador de su Majes-
tad Real, vulgo = el hijo del Aguador=

Algunos restos del mencionado reta
blo héllanse en la capilla del Cristo de
la Misericordia, talla ésta de mérito ar-
tistico sobresaliente, segun los técnicos.

Y aungue sea retroceder en el orden
cronolégico seguido, es de este sitio
apuntar que en el libro segundo de En-
tierros, folio 146, de este archivo parro
quial, con fecha 1.° de Agosto de 1711,
y «para memoria de los tiempos veni-
deros», se halla una curiosa nota—«ho-
rrorosa granizada»—suscrita por el pa*
rroco Dr. D. Pedro Layba, de la que es
transcripcion lo siguiente:

«En veintiin dias del mes de Junio

IN OLrOR NI S-ABOR

del presente afio de 1711... una imperio-
sa nube de piedra... talé6 y consumio to-
dos los campos de esta villa—Villaman-
tilla—y de Villanuebita—¢Villanueva
de Perales?—, no dejando grano sobre
grano en todos sus términos, aniqui-
ldndolo en gran parte de tierra hasta
no dejar ni sombra suya..., siendo en
las vifias total su ruina y en los barbe-
chos casi también total el destrozo, pues
arrebaté lo mullido y descubri6é capas
de suelo de la tierra virgen; creci6 el
arroyo de suerte que se llevdé gran par-
te de los ganados, derrib6é algunas ca
sas, otras las maltrat6, y su furia fué
tal, que se temid no se llevase la mitad
del lugar. Llevaba de aguay piedra la
altara de dos picas, siendo en lo ancho
un horror; desenterr6 machas tinajas;
otras las llené de piedras y agua, ver-
tiendo el vino que las ocupaba; queda
ron en las calles montones de piedra,

(ylﬁg LBrSCH“B del Dr. Guibert.

Regenerador de la sangre,
ténico de loa nervios:

EBcacia comprobada. Sabor exquisito.

gue duraron ya en ellas 6 ya en las par
tes mas frescas tan largo tiempo, que
después de veinte dias se vieron de la
corpulencia de nueces, de donde se co
lige el cuerpo que tendrian el dia que
cayeron..., y para que yo concurra como
debo... dejo esta Memoria...»
Villamantilla, a semejanza de sos ale-
dafios, ha experimentado alternativas
de aumento y dismioucion de pobla-
cion, si bien desde el afio 1832, que
contaba 405 habitantes, ha venido cre-
ciendo BU vecindario, cual lo demues-
tran sus censos de alla para aca. Ha
tenido puesto de Guardia civil hasta
Agosto de 1905, en que por el estado
ruinoso de la casa que ocupaba y no
haber otra con capacidad suficiente, se
traslad6 & Villamanta, donde continda.
Y por lo que pueda interesar a los
amsntes de la tauromaquia, para final
de estos apuntes, valga decir que el an-

tiguo diestro madrilefio Cayetano Sanz,
después de retirarse del toreo, fué pro-
pietario y vecino de Villamantilla, y
que en Villamantilla acabé sus dias.

Salvados Cabacdbl.

Villamanta, Mayo 1928,

Kelatox; Sedante atdxico.

A LAS MANOS

Manos bafadas de diafanidad
hechas para las horas silenciosas,
manos de Monna Lisa, luminosas
manos llenas de seda y claridad,
tenéis temblor de luna en la blancura
de la piel transparente
y dais, como una hostia, la ternura,
calida, suavemente...

Manos de porcelana japonesa,
manos monjiles
en cuyo tibio lecho de marfiles
la vena azul romantica atraviesa;
potalos en ios cuales se adivina
el suefio de Gutiérrez de Cetina
y el milagro de néacar de los lienzos
de Van Dick y Watteans. Samais, joh
[manos!
no los fuegos intensos,
sino el calor de los astros lejanos...

Nicolas Calvo.

HEMORRAGIAS Lo mas radical para
combatirlas;

Z IM EM A
U POBLACION DE ESPANA

COMKNTABIOB
DB DN PERIODICO AMERICAKO

Se observa un notable progreso, un
gran mejoramiento en el ultimo «<Anua-
rio Estadistico de Espafia», editado por
el Ministerio de Trabajo, respecto a los
anteriores publicados.

En el «-Aouario» se han recogido en
la medida de lo posible las referencias
del territorio y poblacién espafiole, la
produccion, el otnsumo y él cambio, la
politica y administracion, la economia
social, la cultura, la higiene y la salu-
bridad. En suma, el <Aouario» es el es-
pejo de la realidad patria.

Refixiéndose & la poblacion, el <Anua
rio» dice que los resultados del ultimo
empadronamiento dan un total de habi-
tantes de 22.097.676 y como es notorio

Calcinhemol Alcuberro.

Poderoso antiaoémico,
Alcalad, 88. — M adrid

que la poblacion es la mejor medida del
estado de la riqueza de un pais, nos pa-
rece oportuno examinar los progresos
de la poblacién durante un periodo de
tiempo conveniente:

En 1860 Espafia tenia 15.673.431 ha-
bitantes; en (877, 16.634.743; en 1887,
17.565.632; en 1897, 18.132.475; en 1900,

SIGUE A LA PAGINA XXIV



J CURAELDOLOR
| DE CABEZA,:
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K NERVIOSOS OREUHATICII

- - - YLAS MOLESTIAS PERIDDICASdelaMUJER
NUNCA PERJUDICA M

marca registrada

FORMULA POR DOSIS O CUCHARADITA BIEN COLMADA:

Acido-ester-orto-etanoil benceno metildico, 20 centigramos. Para-acetfenetidina, 15 centigramos.
Bromhidrato potéasico, 5 centigramos. Cafeina, 5 centigramos. Extracto fldido gelsemium sem-
pervidens, 5 miligramos.

» n eX “a, d e totn . a,x*1 o .

En los casos a”~dos puede repetirse con intervalo de media hora xina 6 dos veces,
i~n los enfermos cronicos se puede tomar una, dos 6 tres veces al dia, media hora antes del alimento 6 dos horas después.
Se disuelve en medio vaso de agua.

P**epapado por D. FRANCISCO MANDRIi médico équimico—farmacéutico
en su LaboratoPiO|] Escudillers, 6- — BARCELONA
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preparado aa Ipa
4-ABORATOR- "t JUZGAR POR EXPERIENCIA
NUJOL
Sa>0ad.O» C B) tnidifo 4uf r» ensayado e NUJO L. loprescribe Stempri porque ube por oipenericii prapi»
t/if A olenOra tos efectos terapéutioos deseados

NUJOL ES EL LUBRIFICANTE IDEAL DE LOS INTESTINOS

El NUJOL es de calidad uniforme

El NUJOL tiene constantemente la misma viscosidad, at contrario d» toa demis
I - I aceites de vaselina
aJO El NUJOL es Incoloro, inodoro y no llene sabor alguno
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IDEAS CLINICAS

INTENSID.\U DE LOS SOPLOS CARDIACOS

POR EL

Dr. G. li. GONZALO

La exploracién diaria de enfermos cardiacos en la
clinica, y de modo especial la auscultaciéon de cuantos
enfermos son objeto de nuestro estudio, nos han per-
mitido comprobar en el transcurso del tiempo, no so-
lamente las diferentes clases, tonos, localizacién y
caracteres de los soplos distintos que en los enfermos
cardiacos se suelen presentar, sino también establecer
un juicio clinico comparativo entre alguna de las cau-
sas y condiciones que influyen generalmente en la
intensidad de esos mismos soplos cardia'‘cos.

Dejando aparte la serie infinita de teorias que se
han disputado y aun se disputan en el campo de la
cardiopatologia, el origen y causas de los soplos car-
diacos (organicos y funcionales), yo Unicamente deseo
en estos breves renglones dejar consignados los he-
chos y observaciones personales que en la clinica he
podido comprobar por mi mismo, respecto a las va-
riantes en la intensidad de dichos soplos.

Es un hecho clinico positivo y evidente, constante-
mente observado en nuestros jévenes enfermos car-
Nejacos (Muchachos de veinte & veintitrés afios), la no-

table intensidad que por lo general presentan los so-
plos cardiacos organicos observables en sus diferentes
afecciones cardiacas; intensidad que adquiere su ma-
ximo valor en las afecciones del corazén izquierdo, y
dentro de éstas, en las lesiones mitrales mas adun que
en las aodrticas, contrastando con la relativa debilidad
de los soplos del corazdon derecho y por el mismo or-
den de importancia entre los tricuspides y los pulmo

nares.

Esta desigualdad en la intensidad de los diferen-
tes soplos organicos, dentro de un mismo sujeto y en
armonia con la diferente localizacién lesiona! orico-
valvular, es cierto que guarda relacion con causas
multiples (naturaleza de la lesion, grado de la misma,
circunstancias locales anatomopatoidgicas, etc., etc.),
pero por sus especiales caracteres, parece ser que la
causa esencial que sobre ella influye sea ante todo la
mayor 6 menor energia de la contraccion muscular
del miocardio y por eso tal vez la mayor intensidad
de los soplos del corazén izquierdo sobre los del dere-
cho, como corresponde & la distinta potencialidad de
ambos miocardios; por eso quiza la diferente intensi-
dad por lo general de los soplos sistdlicos sobre los
diastolicos en ambos corazones, dada la escasa fuerza
contractil del miocardio auricular.

Y que ello es asi, parece confirmarlo el propio me-
canismo genera! de la produccion de los soplos, pues
si la sangre al pasar de unas & otras cavidades car-

e

diacas encuentra obstaculos U orificios incompleta-
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mente obstruidos que favorecen su retroceso & la ca-
vidad de donde proviene, es logico que la propia fuer-
za impulsiva que mueve su masa, proyectadndola con
mayor 6 menor energia, aumente 6 disminuya la in-
tensidad de los ruidos que se produzcan & nivel de
los obstaculos & su curso, pues que al fin de cuentas
la energia de la contraccién miocarditica es la Unica
qgue en el propio corazén pone en movimiento con
mas 6 menos velocidad al liquido sanguineo, y es he-
cho fisico corrientemente observado el mayor 6 me-
nor ruido que el agua suele producir al pasar por si-
tios angostos 0 aberturas anormales & su curso, segun
la mayor 6 menor fuerza 6 velocidad que la corriente
liquida pueda llevar.

Un hecho més confirmaesta propia manera de ver,
y es la menor intensidad que estos mismos soplos car-
diacos suelen adquirir, cuando en el proceso lesional
participa el miocardio perdiendo en parte su poten-
cialidad contractil; & tal punto, que cuando en el cur-
so de un proceso cardiaco de intensos soplos drico-
valvulares, éstos decrecen en su intensidad, este Unico
hecho clinico suele servir muchas veces por si solo
para hacemos sospechar la participacion del miocar-
dio y, por tanto, la iniciacibn de una descompensa-
cién cardiaca en ocasiones aun antes que la aparicion
de los trastornos propios de su peculiar funcién, he-
cho clinico, como se comprende, de una gran trans-
cendencia préactica principalmente por lo que al pro-
nostico se refiere y 4 nuestra conducta terapéutica
hace relacién.

Cosa distinta suele ocurrir cuando se trata de en-
fermos cardiacos seniles, en los cuales por lo general
la intensidad de los soplos cardiacos organicos con-
trastan por su escasa intensidad con los de los enfer-
mos jovenes y vigorosos, hecho que asimismo confir-
ma la mencionada participacién de la energia mio-
carditica en la produccion de su intensidad. En ellos,
por muy extensa y profunda que sea la lesién orico-
valvular que da origen al soplo, éste no suele guardar
relacién en su intensidad con aquella cuantia lesio-
nal, sino con la mayor é menor energia contractural
del miocardio, en los ancianos ya por si misma muy
escasa, y por consiguiente, dando lugar & soplos de
intensidad exigua no obstante descubrirse en las au-
topsias profundas lesiones de valvulas y orificios; por
eso es que en buena clinica, ningun cardiopatélogo
juzgue el grado é importancia de una lesion cardiaca
por la mayor 6 menor intensidad del soplo organico
gque la hace ostensible, cosa que en la antigliedad era
de clinica corriente el suponer una lesiéon tanto mayor
y de mas importancia, cuanto con mas intensidad se
nos mostraba el soplo organico de que siempre iba
acompaifada.

Otro hecho clinico observado en relaciéon con la
intensidad de los soplos cardiacos, es el referente a la
infiuencia que la tension arterial ejerce sobre los mis-
mos. En general los enfermos cardiacos hipertensos
suelen acentuar la intensidad de sus soplos & igualdad
de las restantes condiciones, exagerandose este feno-
meno en los sujetos anemiados tal vez por las cuali-

dades de densidad del liquido sanguineo (1); cosa con-
traria a la que sucede en los casos de hipotensién ar-
terial. No obstante, tanto en unos como en otros casos,
es necesario tener en cuenta no solamente la tension
sanguinea arterial y la energia contractural del mio-
cardio, sino las restantes condiciones mecanodinami-
cas circulatorias y en especial el grado de la tension
sanguinea intracardiaca y diferencial de cavidades
hoy por hoy imposible de medicion, y Unicamente
referible por analogia & la sanguinea arterial suscep-
tible de ser medida.

Algo analogo suele ocurrir con los soplos arteria-
les perceptibles por auscultaciéon por bajo de la com-
presién pneumatica de una arteria y que en esfigmo-
manometria nos sirven hoy para determinar la ten-
sion arterial por el procedimiento auscultatorio.

La intensidad de estos soplos arteriales, es ciei’'to
gue lo mismo ejue el momento de su aparicion y des-
aparicion en el curso de la compresion, estad ligada a
una porcion de circunstancias especiales (grado y ex-
tension de la fuerza compresora, altura del manguito
compresor, estado de la pared de la arteria comprimi-
da, viscosidad de la sangre, etc., etc.), pero aparte de
ellas, es positivo que su intensidad se ofrece en muy
intima relacién con la fuerza de choque de la onda
sanguinea, contra el orificio arterial reducido por la
compresion del manguito, es decir, con el sistole ar-
terial, que en este caso es la energia propulsora que
se sobreafiade al impulso cardiaco para el avance de
la corriente sanguinea.

Si a todo ello agregamos las ligeras modificaciones
gue la intensidad de los soplos cardiacos pueden ofre-
cer en algunos enfermos especiales, coincidiendo con
determinadas medicaciones tonicocardiacas, quedara
clinicamente muy fundamentado el hecho de que la
energia de la contraccién del miocardio es uno de los
mas esenciales factores de los que intervienen en la
intensidad de los soplos cardiacos.

Abril, 1928.

TRABAJOS DE LA CLINICA DEL DR. MARANON.
HOSPITAL GENERAL, MADRID

US GUIDDIIS CE SEDEECA iniERDE V B EDEEMENO *

POR

JOSE MARIA PARDO URDAPILLETA

¢QUE SON LAS GLI.NDDLAS DK SKCBECiON INTERNA?

Todos sabéis lo gae es la saliva; pues bien, los 6rganos
gue la producen también se llaman, como los que vamos &
estudiar, glandulas; s6lo que si aquéllos vierten el producto
guimico que elaboran en la boca, estos otros, las glandulas

(1) Téngase muy en cuenta las grandes leyes de los
soplos liquidos expuestos por Chauveau y Marey, segun
las cuales en general para que exista soplo es preciso
cantidad suficiente de liquido, paso de éste por un punto
angosto y descenso de una presion elevada Auna baja
presion.

() Conferencia leida en el Ateneo Guipuzcoano el dia 18
de Febrero de 1928.
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de secrecién interna—y de ahi viene su nombre—, lo hacen
directamente en la sangre.

Segun esto, y asi es, todas las células del organismo,
todos BUS tejidos serian glandulas de secrecién interna, pues-
to que desde todos ellos pasan constantemente 4 la sangre
substancias que intervienen y regulan las distintas funcio*
nes de la vida. Pero esto no es de nuestra charla, y nosotros
en ella nos referiremos concretamente a unos drganos espe-
ciales cuya verdadera funcion es la de producir esas subs
tandas que de aqui en adelante llamaremos, con Hardy,
hormonas.

Las glandulas mas conocidas son: la hipdfisis, encerrada
en un hueco de la base del craneo, llamado silla turca; el
tiroides, que se aloja en la parte anterior del cuello, & flor de
piel, por lo que se hace visible & poco que aumente de tama-
fio (bocio); las ~araftmdea, que son cuatro 6rganos, no mas
grandes que caflamones, que rodean el tiroides; el timo, que
se esconde detréas de la tabla del pecho, encima del corazon,
y que tiene la particularidad de atrofiarse cuando el nifio deja
de serlo para convertirse, en la pubertad, en hombre 6 en
mujer; las suprarrenales, colocadas, como su nombre lo indi-
ca, encima de cada rifion, en plena cavidad del abdomen; el
pancreas, también de topografia abdominal, detras del esto6
mago, y, por fio, las glandulas genitales, ovarios 06 testiculos (1).

(COMO ACTUAN ISTA8 GLANDULAS BN BIl. ORGANISMO?

Los productos elaborados por estas glandulas que, como
hemos dicho, pasan directamente a la sangre, y se llaman
hormonas, trabajan aisladamente 6 mediante una colabora-
cion 6 antagonismo entre ellas. Intentar enumerar las dife-
rentes funciones especificas para cada glandula nos llevaria
muy lejos, y no es de interés en nuestro caso; por ahora,
bastenos saber que cada una de ellas tiene distintas activi-
dades, y que aunque el concepto de correlacion humoral hoy
se ha ensanchado tanto que parece no dejar nada para el
trabajo de cada glandula en particular, ain podriamos citar
muchos ejemplos de estas funciones aisladas, aunque mu-
chos mas sean los de los fenémenos organicos que se rigen
por esa influencia de unas glandulas sobre otras gracias a
las hormonas, a quien Starling, y por este continuo iry ve-
nir, llamd, con gran fortuna, cmeneajeros quimicos». Mensa-
jeros que, & més de lacorriente sanguinea, se sirvg/i de otros
caminos para llegar a su fin, como sucede con la hipdfisis
gne utiliza la via nerviosa (Bield).

Pero aun hay mas. Recientemente, y despuéi de muchos
estudios y experimentos, se ha llegado a conocer otro hecho
de gran interés para comprender la actuacion de las glandu-
las de eecrecion interna, y es que, a veces, no solo obran por
si solas 6 mediante esta correlacion humoral, sino que tam-
bién impresionan, valga la palabra, a una parte del sistema
nervioso que se llama de la vida vegetativa, el cual, & su
vez, imprime un nuevo caracter & muchas de las funciones
de aquéllas. Es decir, que el concepto de la vida organica se
hace cada dia que pasa mas amplio y mas filosoéfico, si cabe,
como sagazmente ha dicho Pi y Sufier (2), pero por lo mismo
mas complejo.

Y esa complejidad organica hace que las palabras con
gue quiero expresarla sean un poco confusas, y que las ideas
ultimamente expuestas no os lleguen claramente, por lo que
voy a poner un ejemplo de la vida vulgar que las harad mas
comprensibles.

Todos habéis notado, una y mil veces en vuestra vida, el
escalofrio de la emocion; pues bien, he agui un hecho en el
gue el sistema nervioso vegetativo y las glandulas de secre
0i6n interna—en este caso las suprarrenales— toman parte
activa, influenciandose mutuamente.

Maraflon, inyectando a un sujeto cualquiera una peque-
fiisima dosis de adrenalina—secrecion de la glandula supra
rrenal—, produce casi totalmente, y en peco tiempo, algo
como la emocién misma. El individuo inyectado nota que su
corazon late bruscamente, gne se le escapan las lagrimas de
los 0jos y que su carne toma el aspecto granujiento de todos
conocido con el nombre de carne de gallina; y, en algunos
de los casos, es tal la inquietud de estos enfermos artificia-
les, gne ni siquiera pueden firmar un papel en blanco, por-
gue, segun se expresaba uno de ellos, temblaba tanto su
mano como si lo gne iba a firmar fuese su sentencia de
muerte. (Histérico.)

He aqui cémo la adrenalina, secrecién interna, ha im-
presionado al sistema nervioso de la vida vegetativa, dando
lugar & unas manifestaciones organicas en todo compara-
bles & las de la emocidn espontanea, y, por lo tanto, ponien-
do de manifiesto esa correlacién neuroendocrina. Y si es asi,
experimentalmente, <,como no pensar—dice Marafién - (3),
gue una descarga brusca de adrenalina en la sangre sea el
mecanismo que desencadena nuestras emociones de la vida
corriente?» Y Canon (4), en su laboratorio, confirma la hipo6-
tesis, demostrando que la sangre que sale de las glandulas
suprarrenales tiene mucha mas adrenalina en un animal
previamente emocionado que en uno tranquilo.

Resumiendo: Las glandulas actian aisladamente 6 por
medio de su correlacion humoral, y con el sistema nervioso,
sobre todas las funciones del organismo, desde su desarro-
llo y crecimiento hasta su periodo involutivo. Pero ademas
de presidir la nutricion del individuo y defenderle contra
la enfermedad, tienen otra misidn, tal vez la mas interesan-
te y sugestiva: me refiero & su intervencién en la morfo-
psicologia del individuo, asunto que requiere parrafo aparte

SECRECIONES INTERNAS Y MORFO-PSICOLOGIA

Es preciso que antes de hablar da como pueden enfer-
mar la glandulas de secrecién interna conozcamos un esta
do intermedio entre la salud y la enfermedad; es lo que se
llama desde antiguo, temperamentos endocrinos, que Mara-
fion (6) hace tiempo calificaba de «mas interesantes gne la
misma enfermedad», y que hoy adquieren gran relieve dea
pués de los recientes libros de Kretechmer de Tubinga (6), y
de Sacristan (7) entre nosotros. Aquél define con acierto los
conceptos necesarios para la comprenbion del problema.
¢Qué son la constitucion, el caracter y el temperamento?

Consiitucioii es todo lo que se transmite por la herencia;
son los distintos factores que luego revelaran una predispo
sicion para enfermar 6 una gran resistencia organica. Ca-
racter es la reaccion de una U otra forma ante el medio am
biente; es algo que se dibuja sobre el telon de fondo de la
constitucion, y se perfila 6 se modifica, te difumina 6 se
ensombrece, segun la educacién y lacultura, por el éxito so-
cial 6 por el fracaso.

Y, por altimo, el temperamento es, definiéndolo con Pit
taluga (8), «el soporte humoral», la correlacion funcional de
gue antes hablabamos, y que, de un modo cierto, parece
actuar sobre la forma del organismo, y sobre la vida psiqui-
ca del individuo.

Conocidos los términos, claro como la luz se nos presen
ta el problema. Constitucion lo es todo, y abarca virtual-
mente al caracter y al temperamento; pero mientras que
aquél es susceptible de modificarse por el choque con la
realidad, este ultimo, dependiendo tanto de la influencia de
las secreciones y en especial de la mayor 6 menor actividad
del tiroides, siempre se entregard a sus tendencias, que no
en balde la clara intuicion del pueblo ya lo dijo: «Qué in-
quieto es Fulano; lo lleva eu la masa de la sangre».
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(COMO ENFERMAN LAS GLANDULAS DE 8EOEBC1ON INTERNA?

Como partes constitutivas del organismo, pueden ser
asiento de todos los males que a él le acaecen y nada les
libra de las leyes de la herencia. Por tanto, la heredoBifilis
(ésta no tan frecuente, segdn nosotros hemos demostrado con
Pereira (9), los tumores, la tuberculosis, las infecciones en
general, pueden ser la causa primaria de la enfermedad de
tal 6 cudl glandula; pero en nuestra exposicion general y es-
guemadtica, no es esto lo méas interesante, y si lo es, en cam-
bio, la manera de reaccionar ante cualquiera de estos in
Bultos.

Para haceros cargo de ello, basta que recordemos que el
trabajo de estas glandulas es el de verter en la sangre los
productos que elaboran, y, por lo tanto, cuando un proceso
cualquiera las enferma, expresan su anormalidad exageran-
do su produccion 6 disminuyéndola.

Estos casos tipo son los que corresponden, para los ha-
bituales, & las palabras de hiper é hipofuncion glandular. El
primero equivale & un exceso de produccién, y el segundo
implica una incapacidad para producir conforme & las de
mandas organicas. Siendo, como he dicho, estos extremos
los casos tipo, hay algo que también es enfermedad, y que
no se ajusta a estos patrones: me refiero al estado que se
conoce con el nombre de disfuntion, y que, siendo una reali-
dad, es mas complicado de explicar, pues hay veces que los
sintomas de que se queja el enfermo no corresponden al
exceso ni 4 la falta de secrecion de una U otra glandula, y
sin embargo, pertenecen ciertamente a ella.

Marafién y Varillas (10) comprobaron esta aisfuncion en-
tre las varias hormonas de una misma glandula, al ver en
la sangre de los enfermos de viruela aumento de la coleste-
rina y disminucién de la adrenalina, que son los componen
tes, entre otros, de la secrecion interna de las suprarrenales.

¢QUE ES OPOTERAPIA?

Landonzy di6 el nombre de Opoterapia & la manera de
curar las enfermedades que se producian por la falta de se-
crecién de los 6rganos, mediante la administracion de sus
jugos 6 extractos.

No voy a trazar el camino seguido por este arte de curar,
gue muy bien y claramente ha estudiado Bonilla (11) hace
muy poco; pero si quiero hacer constar, primero, que Ber-
thold, en el afio 1849, observd la persistencia del apetito
sexual en gallos[a los que se lee habia quitado toda conexién
nerviosa con su glandula genital, y lo que era mas intere-
sante todavia, pues hoy con los injertos de Voronoff, vemos
BU gran perspicacia, que la extirpacion de los testiculos en
gallos jovenes y su transplantacion debajo de la piel, no
modificaba en nada sus rasgos caracteristicos (cresta, colori-
do del plumaje, fanfarroneria, etc.), y segundo, que Brown
Séquard fué el que con su comunicacién & la Academia de
Ciencias de Franciadié a la Opoterapia patente de seriedad
cientifica.

Ya Véis, pues, lo que es Opoterapia, y tenéis a la vista
dos de los primeros jalones que sirvieron para trazar el
nuevo camino] que aquélla habia de recorrer. Pero lo que
conviene gque sepais es que esta nueva rama del arte de cu-
rar esta en sus comienzos en cuanto & su utilidad, ya que es
muy dificil preparar los extractos, tal vez por la compleja
composicion de los mismos.

Para evitar ser un charlatdn mas, que preconiza un éxi-
to rotundo con cualquier preparado, conviene gue veamos
con Marafion (12) la pregunta que se hacia & este (respecto
en el afio 1922, y que decia asi: f;Qué queda a la luz de este
priterio estricto de toda la Opoterapia actual? Apresurémo-

nos & decirlo: ci extiacto del tiroides, dotado de propiedades
admirables, verdaderamente maravillosas & veces, en los ca-
sos puros de insuficiencia tiroidea; el extracto hipgfisario, de
primordial importancia en la practica tocoldgica y el Unico
remedio conocido en el tratamiento de la diabetes insipida.
La adrenalina, atilisima en la cirugia de las mocosas, por
evitar grandes hemorragias; y de eficacia profunda y cons-
tante en el tratamiento del ataque asmético; y los extractos
ovaricos, modificadores especificos de ciertos sintomas y
formas clinicas de la insuficiencia genital de la mujer; y
todo lo deméas—acaba—puede afirmarse que es discutible 6
falso.»

Han pasado cinco afios y todo sigue igual; de un lado, el
extracto tiroideo sigue siendo el que, bien administrado,
proporciona verdaderas resurrecciones, y de otro lado, lain
sulina 6 secrecién interna del pancreas, que, a mas de ser
la Unica medicina de la diabetes, tiene una accién sobre el
desenvolvimiento del nifio que no quiero paear sin comen-
tario.

Fonseca (18) define esta acci6on de una manera muy gra—
fica: *la insttlina, aparte su manera de actuar sobre la diges-
tién y la absorcion, da lugar 4 que se formen reservas gor-
das, transformando los hidratos de carbono (azlcar) 6 deter
minando una rap ida combustion de ésta, y evitando, por lo
tanto, que se quemen las gorduras que serian almacena-
das». Y de aqui surgié una aplicacién muy interesante, como
antes he dicho, pues los nifios con nntricion lenta se ha lo-
grado que engorden, cosa imposible hasta ahora. Nobecourt
y Levy (14) asi lo han comprobado, y nosotros también tene-
mos experiencia de ello.

No es este el momento de leer toda la historia, pero side
gue sepais que en un nifio de afio y medio, con seis kilos de
peso, conseguimos en breve tiempo, y con la administracion
de azucar y tres gofas de insulina en inyeccion, por dos ve-
ces al dia, y durante dos semanas, no s6lo el aumento de un
kilo, sino que desde entonces, y sin medicacién alguna, sa-
li6 de aquella fase y logr6 rehacer su curva de peso.

Ya conocéis en esquema lo que son las glandulas de secre-
cion interna, y ya no os sera tan ingrato el seguirme duran-
te unos minutos mas, para continuar nuestra charla sobre
lo que para Gley es el «gran misterio de la vida»: el creci-
miento.

Pensar que de una célula que sélo el microscopio deja
ver, surgira en el transcurso del tiempo y conforme a un
plan preestablecido ei hombre, es algo que incita & la medi-
tacion y al estudio constante.

Claudio Bernard (16), ya en 1867, decia que algo mas que
el sistema nervioso regia el desenvolvimiento del ser, en
cuanto que aquél, en esos primeros momentos de la vida, es
rudimentario, y porque ademas, segun sus experiencias, no
bastaba cortar los nervios en las alas de un pichén recién
nacido para impedir que en ellas crecieran rapidamente sus
plumas... Y es que, en efecto,, hay fendmenos del desenvol-
vimiento que preceden a la aparicion de los nervios, y aun
hay desarrollos normales con falta de enormes cantidades
de substancia del sistema nervioso. (Apert, 16).

Luego, otro investigador cualquiera nos comunica que
en su laboratorio aliment6 perros con raciones insuficientes
y éstos no engordaban, pero si se desarrollaron y aun crecie-
ron desmesuradamente, y por dltimo, durante la Gran Gue-
rra, los médicos alemanes observaron que los nifios mayores
de las familias proletarias no dejaron de crecer a pesar de
la penuria y la escasez de su racion alimenticia.

Pero si en ese mismo laboratorio de investigacion se le
quita la glandula tiroides & un perro, vemos que su desarro-
llo se detiene, que queda torpe, y su pereza mental le ase-.
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meja & un anima) invernante, y que ai pronto uo lo alimen-
tamos con tiroides mismo, muere, mientras que sus herma-
nos, a quien respetamos el tiroides, crecen arménicamente.
Es decir, que independientemente d& sistema nervioso y de
una alimentacion insuficiente, el organismo sigue mejor 6
peor BJdesenvolvimiento, cosa que uo ocurre cuando le falta
el impulso vital de alguna de las glandulas de secrecién in
terna, y en especial del tiroides. Esto en esquema; perocomo
la posicion del modico ha de ser de una gran imparcialidad,
hemos de admitir para el estudio del crecimiento lainfluen.
cia que sobre él tienen todos estos factores, que, para mayor
claridad, los clasificaremos en los grupos de enddgenos y
exdgenos.

¢A QUE LLAMAMOS PACTOEBS ENDOGENOS DEL
OBEfIMIENTO?

Los factores enddgenos del creci miento son aquellos que
pueden infinirte partiendo del individuo mismo, y que son
como causas inherentes & su constitucion. Por ejemplo: un
individuo puede ser alto 6 bajo porque lo eran sus padres 0
porque nacié O adquirié en su primera fase evolutiva un
trastorno de su sistema nervioso 6 de sos glandulas de se-
crecion interna. Y si estos son los factores que llamamos
enddgenos, exdgenos seran todos aquellos que vengan del
exterior, como el alimento, la luz, etc,

FACTOEES ENDOGENOS DEL CBECIMIENTO: LA HEEENOIA

La influencia del factor hereditario sobre el crecimiento
es un hecho tan cierto como lo es su accion constante sobre
cualquier funcién del organismo.

Si se heredan las disposiciones psicologicas, como suce-
dié con la familia alemana de Bach, en la que del padre, or-
ganista, desciende el célebre masico Juan Sebastian, que
dié & su vez al mundo otros tres hijos y un nieto musico,
¢como no hemos de pensar que también se hereda la ten-
dencia & una talla elevada 6 minima, y aun mas, que esa
talla se alcanza con el mismo ritmo en los padres y en los
hijos? Apert lo ha demostrado, y tiene estudios muy intere
santas de la talla, vista & través del factor hereditario en las
distintas razas.

En resumen: por lo que se refiere a) influjo de la heren-
cia sobre todos los fendmenos que dependen de las glandulas
de secrecién interna, debe hacerse observar que no sélo se
hereda la predisposicion para una enfermedad determi-
nada, sino una fragilidad de todo el sistema glandular que
se hace visible en los descendientes, por disturbios de dife-
rentes glandulas; y asi se explica que MaraRon hable'de hi-
jos hipofisarios, nacidos de un padre con lesion del tiroides,
0 viceversa.

SISTEMA NEEVIOSO Y CBECIMIENTO

Si volviésemos unas paginas atras, leeriamos de nuevo
gue Apert, entre otros médicos, vié desarrollos normales con
pérdidas enormes de substancias del sistema nervioso. Esto
es cierto; pero también lo es que todos vosotros habréis vis-
to mochos nifios con sus remos tan secos y reducidos que
apenas si podian tenerse en pie, y en los que otros clinicos
también encontraron los centros nerviosos que rigen esos
remos con una lesion evidente.

¢Como, pues, explicarnos que una pequefia lesién del sis-
tema nervioso produzca algun trastorno parciai del desarro-
llo, mientras que enormes faltas en aquél a veces no se des-
cubren hasta la autopsia? He aqui la contraprueba. Si estu-
diamos el Cerebro y lamedula de un nifio al que un acciden-
te casual priv6 de un brazo 6 de una pierna, y luego al cabo

del tiempo otra enfermedad cualquiera llevé su cailaver a la
mesa de diseccion, comprobaremos que las mismas lesiones
gue tienen los centros nerviosos del nifio que nacié con un
brazo ¢ una pierna primitivamente enfermos estan alli tam-
bién; lo cual no tiene mas explicacién que, en un caso y en
otro, lo primitivo fué la atiofla 6 la amputacion del miembro,
y la consecuencia, siempre, la lesién de los centros ner-
Vi0S0S.

Se comprende bien ahora el error de los clinicos que, en
presencia de nifios con grandes defectos de desarrollo, los
atribuyen & las anomalias de sus centros nerviosos, sin pen-
sar que, por encima de su fuerza creadora, estan las de las
glandulas endocrinas.

Sélo hay una curiosa enfermedad en la que se encuen-
tran asociados un retraso del desarrollo general y del cere-
bro, pero sin gue nos sea dado atribuir el primero al segun-
do. Me refiero al kmongolismo», que asi se llama aquélla,
por parecerse extraordinariamente los rasgos de la cara de
los que la padecen a la raza amarilla. Caveng (17), que se ha
ocupado extensamente de la cuestion, entre nosotros, da un
gran valor al factor herencia en esta enfermedad.

GLANDULAS DE SECRECION INTERNA Y CBECIMIENTO
INTRAUTERINO

No tiene duda, y luego lo veremos, que cada glandula en
si contribuye al crecimiento extrauterino, y, por lo tanto, es
l6gico pensar que también tomen una parte muy activa en
la edificacion del nuevo ser durante su vida embrionaria y
fetal.

Parhon (18), sospechandolo, se dedicé al estudio de las
glandulas en fetos con trastornos graves, y creé la palabra
«fetalismo», con la que designaba un conjunto de sintomas
representantes de un retraso en el desarrollo de la vida
fetal, por falla de tiroides. Mas tarde, una serie de investi
gadores, en lugar de seguir el camino de Parhon, tomaron
la via experimental y, como Gudernasch, sometieron & las
larvas de rana & la alimentacion con extractos de diferentes
glandulas, comprobando que no s6lo el tiroides era capaz de
estimular el crecimiento de loe renacuajos convirtiéndolos
en ranas, sino que las larvas privadas de tiroides y nutridas
con hipéfisis, aunque despacio, llegaban a transformarse por
completo en animales adultos, y de aqui que estos auto-
res (19) dedujeran que la hipéfisis ocupa el mismo lugar que
el tiroides en la metamorfosis del cuerpo de los anfibios.

Todas estas adquisiciones, del laboratorio unas y de la
clinica otras, demuestran la influencia que ejercen las glan-
dulas de secrecion inte rna sobre el desarrollo inicial del ser.

OBBCIMIENTO EXTRAUTERINO Y GLANDULAS DE SBGBEOION
INTERNA

Hace ya algunos afios, en 1915, >aba Marafion (20) unas
lecciones en el Ateneo de Madrid, y una de ellas versé sobre
el crecimiento y las glandulas de secrecion interna, y termi-
naba asi: (jCuantas ideas y comentarios sugiere todo estol
Pero hemos de limitarnos a desenredar el hilo que va ensar-
tando unos hechos con otros, relacionandolos entre si y tra-
zando el esqueleto de las nuevas doctrinas, dejando & cada
paso mundos nuevos que se ofrecen abiertos a la curiosidad
del experimentador.*

Pues bien: esos mundos nuevos que él preveia se van
ensanchando, y la experimentacion ha consolidado los he-
chos que él valientemente apuntaba. Hoy sabemos que d
crecimiento y el desarrollo en la vida extrauterina se deben
casi exclusivamente a las glandulas de secreci6on interna.

Veamos primero:
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EL TIBOIDBS8

Tres hechos importantes han sido los que han marcado
la pauta que da el tiroides al creclmietito: 1.°, el descuhri»
miento hecho en 1880 por un médico francés del Hospicio
de Bicetre (Bourneville), el cual vié un tipo especial de re-
traso del desarrollo, & la vez mental y organico, que coinci-
dia con la ausencia de esta glandula, y que denominé «idio-
cia mixede.matosa»; 2.", los experimentos hechos por los ci-
rujanos, como Reverdin, que en Oénova, y en 1882, mostra-
ba que ese mizedema podia aparecer en sujetos normales al
quitarles parte del tiroides, y los realizados por Gudernasch,
Huxley y Hoskins, de los que ya me he ocupado, y 3® y
ultimo, la observacion de los grandes éxitos obtenidos me-
ti ante la administracion de extractos tiroideos en esos nifios
retrasados, que estan sanos, pero que parecen languidecer, y
a los que la adicion de una pequefia cantidad de tiroidina
con el alimento hace revivir.

Por lo tanto, la acciéon del tiroides sobre el crecimiento
retardado, que es el sintoma mas importante de actividad
insuficiente, y su influencia sobre la pronta calcificacion de
los huesos, hecho comprobado multitud de veces por nos-
otros mismos, son lo bastante para concederle la importan-
cia que tiene.

LAS GLI.NDULAS GENITALES

Apert (21) supone que las glandulas genitales comienzan
su actuacion en la vida intrauterina; pero a él sélo le ba
sido posible demostrar que en la primera semana después
del nacimiento es cuando momentaneamente se activan, y
esta actividad se traduce por un conjunto de sintomas que
no 0B son desconocidos, y entre los que descuellan un pe-
quefio aumento en las tetillas, que & veces segregan un liqui-
do que tiene los miemos caracteres que la primera leche de
una madre después del parto. Luego, estas glandulas duer-
men basta la pubertad, y entonces dan al organismo lo que
se conoce con el nombre de caracteres secundarios del sexo,
y que son el conjunto de rasgos que distinguen al hombre
de la mnjer.

La parte gne las glandulas genitales tienen en el desarro-
llo en la época prepuberal se ha pnesto en evidencia, estu-
diando lo que pasa en los seres castrados de Extremo Orien-
te en comparacién con los sujetos intactos. En ambos casos,
y basta la pubertad, todo parece ir bien; pero cuando llega
ésta, mientras el ser normal se desarrolla y aumenta su mus-
culatura, y si es mujer, se ensancha su pelvisy le da la
grasa su aspecto caracteristico; el pobre eunuco, si crece, lo
hace a expensas de sus huesos largos, quedando su tronco
infantil, lo que le da el aspecto, un poco grotesco, de nifio
grandullon que jamas asemejard & hombre ni & mujer.

LA HIPOFISIS

Hemos estudiado ya la influencia del tiroides y de las
glandulas genitales sobre el desarrollo, y si nos fijamos po-
demos observar gne mientras que aquél obra como un exci-
tante—Koorden lo definié perfectamente como el fuelle de
les combustiones organicas—, éstas tienen una accidon mas
especifica sobre el crecimiento de los huesos y sobre la for-
ma del cuerpo. Pues bien; la aquel 6rgano pequefii-
to que se baila encerrado en el craneo, en la silla turca, tam-
bién lo tiene.

Ya hemos hablado antea de loe resultados obtenidos por
Hoskins en aguellas larvas de rana, que él bacia crecer ali -
mentdndolas con hipdfisis; y ahora podemos agregar que
Dott (22) ba conseguido lo mismo con los perros. Pero mas
demostrativo que esto es lo observado por la clinica en la

parte experimental; y en ella es de conocimiento ya antiguo
gue todos los individuos de una talla desmesurada 6 baja,
pero con unos huesos tan prandes que dan 4 lacaray a las
manos, en especial, un aupecto deforme, sou acromegalicos,
es decir, enfermos en los que el aumento de una parte de
esa hipofisis, por un tumor ¢ por cualquier otra causa, hace
gue ésta funcione excesivamente; y, por el contrario, cuando
funciona deficientemente el organismo para en su desarrollo
y el cuerpo tiene siempre un aspecto infantil,aun en sus 6r-
ganos genitales, cuairo clinico que se conoce con el nombre
de hipopituitarismOf 6 sindrome de FrOlich.

EL TIMO, LAS SUPBAEBENALES, LA EPIFISIS
Y EL CBECIMIENTO

He aqui tres glandulas cuya accién sobre el desarrollo no
es concluyente.

Las consecuencias sacadas de la experimentacion para el
timo son contradictorias y s6lo han ido de acuerdo con la
clinica al hablar Soli (23) de que las gallinas, privadas de su
funcioén, ponian huevos sin la cascara corriente, lo cual sig-
nifica una falta en la fijacion de! calcio, que explica el ra-
guitismo timico, descrito por Cardenal (24).

La extirpacion de parte de las glandulas suprarrenales
parece que retrasa también el crecimiento. Y no hace mucho
aun, que en la Policlinica del Dr. Marafién del Hospital Ge-
neral, vimos un nifio con un desarrollo excesivo, de origen
seguramente bipofisario.

Hemos podido ver hasta ahora como cada una de las
glandulas de secrecién interna puede tener una accidn espe-
cial sobre el crecimiento. Pero no hemos de olvidar lo que
hemos dicho en la primera parte de nuestra charla, y es que
su accion priocipal se efectda por infiuencia de unas glandu-
las sobre otras, y en el crecimiento precisamente esta cola-
boracion es mas necesaria para que se desenvuelvan las for-
mas del cuerpo humano de un modo arménico.

FACTOBES BXOGENO08 DEL CRECIMIENTO

Siguiendo nuestra pauta, vamos a ocuparnos de lo gne
influye sobre el crecimiento viniendo del exterior, que no
otra cosa son, como ya sabemos, los factores exdgenos. Vea-
mos & continuacion;

EL CLIMA

Empiricamente conocéis que no son iguales en su forma
y talla los individuos del Norte que ios nacidos bajo el sol
del Mediodia.

Esto, aunque puede tener un abolengo endocrino, hay gne
imputarlo primeramente al clima, pues ya Huxley (26), de
quien hemos hablado antes, ba estudiado en los lagos de
Meéjico un curioso batracio de respiracion branquial, y que,
como los peces, siempre vive en el agua; el cual es capaz de
adaptarse & la vida aérea de dos maneras: alimentandole con
tiroides 6 haciéndole vivir progresivamente en pleno aire.

Es decir, que la Naturaleza consiguié, aunque mas lenta-
mente, con este factor externo, lo que pudo lograrse lapida-
mente mediante un impulso tiroideo.

Pero alin hay mas. En los nifios de la ciudad se presenta
la osificacion, que medimos por el aspecto de sus sombras
radiograficas, mucho antes y mejor que en los nifios del
campo; lo cual supone un crecimiento mas répido, que hay
gue explicar pensando en que aquéllos son como flores de
estufa, criados a una temperatura constante, mientras gne
los hijos de) campesino estan expuestos & las terribles osci-
laciones del frio y del calor, que repercuten en su creci-
miento.



Pindlay y Patén (26), con objeto de estudiar hasta dénde
llega la influencia de loa distintos factores sobre el creci-
miento, en lugar de aminorar la racion & los animales, los
recluyeron en cajas privadas de luz, y vieron que pronto se
hacian raquiticos, por no fijar la cal en los huesos; y mas
tarde, Genner (27) sac6 en consecuencia que, poniendo &
convivir esas ratas raguiticas con otras bien nutridas por
alimentos expuestos & la luz violeta 6 con algunas de ellas
sobre las que se hizo alguna radiacién, se curan aquéllas.
Quedando, por lo tanto, bien patente la influencia beneficio-
sa de la luz sobre el crecimiento, hecho que en nuestra vida
comprobamos & diario, ai observar el aspecto tan distinto de
los nifios que viven al aire y el de aquellos otros constante-
mente recluidos en habitaciones l6bregas é insalubres.

LA ALIMENTACION

Durante la vida intrauterina, la cuestién alimenticia es
bien sencilla. La sangre materna suministra en cantidad y
calidad las substancias necesarias para el crecimiento del
feto, y eso explica que en Bruselas, durante la ocupacion
alemana, las madres belgas, oprimidas y mal alimentadas,
diesen a luz nifios que, como observé Slosse, eran mas pe-
quefios y peor nutridos. Pero luego, cuando la direccién de
la crianza del nifio no es buena y se le alimenta en exceso 6
privandole de ciertas substancias, sin pensar en la calidad
de los alimentos, los trastornos del crecimiento sobrevienen,
y entre ellos vamos &4 ocupamos de dos, muy importantes
en la practica: primero, los debidos & una alimentacién ex-
cesiva, que repercuten en el desarrollo por intermedio de las
glandulas de secrecion interna, y segundo, los que se deben
a lafalta en la alimentacion de los factores accesorios del
crecimiento.

EXCESO DE ALIMENTO Y OBESIDAD DE LOS NiflOS

Marafién, en el sugestivo libro que ya hemos citado, de-
dicado al estudio de los «Gordos y los flacos*, dice en la pa-
gina 113: ique lo importante es que no ie llegue & ner un
flaco escudlido 6 un gordo formidable»; y esto, donde tiene
mas aplicacién es en el nifio; pues pasada esa primera fase
en la que el feto toma todo cuanto necesita directamente de
la sangre materna, y una vez que el nifio esta en el mundo,
la obsesidn de los padres es ver repletas rapidamente aque-
llas carnes, sin pensar que, ciegamente, labran la desdicha
de aquel ser que, mas tarde, sera un gordo para toda su vida
0 quizas un eunuco.

Por eso quiero llamar la atencién sobre este hecho: cuan-
do no haya mas remedio, por una enfermedad grave—por
ejemplo, para luchar contra una tuberculosis—que recurrir
a4 una cura de cebamiento, ésta debe hacerse con todo cuida
do, pues nada hay tan evidente como que la alimentacién
excesiva ahoga las funciones del tiroides y de las glandulas
genitales, cerrando el circulo vicioso de alimentacion excesi-
vay falta de funcién que, influenciandose, dan lugar & esos
graves trastornos de los que antes hablé.

FAOTOBES ACCESORIOS DEL CRECIMIENTO
EN LA ALIMENTACION

Hasta hace poco tiempo, la nocion de cantidad alimenti-
cia parecia explicar el proceso del crecimiento; pero investi-
gaciones modernas han demostrado gne hay algunas subs-
tancias especiales que actUan a dosis pequefiisimas, como
verdaderos excitantes del desarrollo organico. Nos referimos,
desde luego, a las vitaminas, que aungue hoy no bien defini-
das todavia, tienen efectivamente una importancia tal para

el crecimiento, que al faltar de la alimentacion hacen que el
desarrollo normal se detenga.

Casimiro Funk (28) les dié ese nombre de «vitaminas» y
les concedié toda la importancia que requerian, después de
observar que, adicionadas a la alimentacion, producian ver-
daderas resurrecciones en ratas previamente privadas de
ellas. No voy a describir, ni este es el caso, su complejo qui-
mico, ni voy a barajar las razones que existen para llamar-
las, con Funk, vitaminas, 6 con Osborne (20), «factores acce-
sorios del crecimiento»; pero si quiero contestar a una pre-
gunta que seguramente os estais haciendo, y que es; <SI tan
insignificantes son estas substancias y tan pequefia la dosis
necesaria para el buen desarrollo del ser, ;como su falta pro-
duce esos trastornos tan importantes?»

El estudio de ellos nos lleva a pensar inmediatamente en
su semejanza con ciertos trastornos endocrinos, y ademas,
la pelagra, entre otras enfermedades, semeja muchas veces
un estado de insuficiencia suprarrenal.

Roaf (30), buscando analogia de origen entre la pelagra,
enfermedad debida a lafalta de vitaminas, y el mal broncea-
do de Addisson, de origen suprarrenal, encontrd lesiones en
el cerebro y en las glandulas en un todo idénticas, aunque
la muerte fuese producida indistintamente por uno de esos
procesos. Es decir, que sin entrar en la entrafia del proble-
ma, y en presencia de estos hechos, podemos pensar (y tal
vez sea ésta la contestacion & vuestra pregunta) en una in-
fluencia mutua, y no muy conocida entre las glandulas de
secrecion interna y las vitaminas.

EL CRECIMIENTO PATOLOGICO

Facil nos es ahora, después de todo lo que sabemos del
crecimiento normal, resumir el crecimiento patoldgico. Por
ejemplo, el raquitismo, que es una de las formas que toma
en los nifios el desarrollo anormal, puede tener un origen
tan distinto y tan vario, como ya hemos hecho constar en
otra ocasion (31), que es facil estudiar en él la intervencién
de todos y cada uno de loe factores que llevamos estudiados.

Las grandes tallas y la pequefiez del organismo también
podemos imputarlas, como hemos visto, a la enfermedad de
una U otra glandula aisladamente 6 la disarmonia de todas
en su funcion de modelar el cuerpo. Y, por ultimo, los idio-
tas mixedematosos que describié Bonrneville, deben su des-
dicha & un mal funcionamiento tiroideo, hecho del que
vuelve & ocuparse recientemente otro de mis maestros: el
Dr. Sarabia (82). Y asi, abusando de vuestra paciencia, po-
dria prolongar los ejemplos; pero ya es bastante el tiempo
gue me habéis dedicado para hablar sobre el crecimiento, al
gue hoy se concede toda la atenciéon gne muchos afios de ol -
vido le debian. Efectivamente, es tal el camulo de publica-
ciones sobre este admirable enigma, que parece que se con-
firma lo que el sabio Turrd, muerto desgraciadamente, decia
hace bien poco: «Vivimos una época en la que se piensa
mucho y en la que la fiebre de produccién intelectual lo do-
mina todo, como si la preocupacién mas viva del hombre de
nuestros dias fuese la de dejar impresa la huella de su pen-
samiento». Y luego afiade: «Los mas humildes la escriben
en el aire» (33).

Pues bien; hacéos cargo, y para terminar, que yo he re-
cogido esos hechos ciertos y todas las sugestiones de los sa-
bios, y las comentaba en voz alta en mi despacho de trabajo;
y que & mi no me habéis oido, sino que el aire llevé hasta
vosotros un eco remoto de lavoz de esos hombree que, como
sabios, eran humildes.

Madrid, Enero 1928.



Bibliografia.

(1) G. Marafion.—«Gordoa y flacoa». Edicion de La Lec-
tura, pag. 20.

(2) A Piy Safter. -«La unidad funcional». Enaayoe de
Baiologia interorganica, pag. 67. Barcelona.

(3) G. Marafibon.—alLa reaccién emotiva de la adrenali-
na». Medicina Ibera, Agoato 1920, niUm. 146, pag. 356.

(4) Cannon.—Budly Changea in Pain, Hunger Fear and
Rage. Appieton, Ntw York, 1920.

(5) G. Marafion.—«La doctrina de las eecreciones inter-
nas», 1916. Edicién Corona. Madrid.

(6) E. KretchoH r.—«Korperbau und Character». Berlin.
Edit., J. Spinger. 1921.

(7) J. M. Sacristan.—«Figura y Caracter». Edicién de La
Lectura. Madrid, 1927.

(8) G. Pittaluga.—Contestacion al discurso de ingreso
en la Real Academia de Medicina del Br. G. Marafiéon. Ma-
drid, 1922, pag. 146.

(9) J. MiaPardoy A. Pereira.— «Sobre la relativa in-
fluencia de la heredoifilis en las endocrinopatias». Archivos
Espafioles de Pediatria. Madrid, Septiembre 1923.

(10) G. Marafion y P. Varillas.—«Las variaciones de la
colesterinemina en la viruela». Boletin de la Sociedad Espa-
fiola de Biologia, pag. 66. Madrid, 1914.

(11) E. Bonilla.—«Estado actual de la Opoterapia». Ar-
chivos de Medicina, Cirugia y Especialidades, nim. 314,1927.

(12) G. Marafién.—«Problemas actuales de la doctrina
de las secreciones internas». Madrid. Ruiz. 1922, pag. 236.

(13) F. Fonseca.— «Hiperinsnlinismo». Lisboa Médica,
nam. 2, afio 1V, pég. 68..

(14) Nobecourt y Levy.—Boletin y Afemoria de la Socie
dad de Médicos de los Hospitales de Paris, pag. 1.139, afio
1915.

(16) G. Bernard.—«Rapporl sur les progrés de la marche
de la Pbysiologie générale en France», pag. 216.

(16) Apert.—«La Croissance». Paria, 1921, pag. 185.

(17) 8. Cavengt. — «Endocrinologia infantil». Madrid,
1922, pag. 194.

(18) G. Parson y M. Goldstein.—Les secretions internes.
Paris. Maloine, 1909, pag. 449.

(19) R. y M. Hoskins.—«La interrelacion del tiroidesy
la hipofisis en el crecimiento y desarrollo de las larvas de
rana». Endocrinology. Los Angeles. Tomo IV, nim. 1, Ene-
ro 1920.

(20) G. Marafion.—Obra citada. Nota 5, pag. 83.

(21) Apert.—Obra citada Nota 16, pag. 153.

(22) Iott.—Citado por Bauer en su libro Innere Sekretion,
edition Springer. Beriin-Viena, 1920. (Traduccion préxima a
aparecer de loa Dres. A. Moya y J. Ibafiez, edicién Morata,
Madrid).

(23) Soli.—Citado por E. Bonilla en su «Concepto actual
de la funcion del timo». Medicina lbera, pag. 181, afio 1922.

(24) L. Cardenal.—Citado por Marafion en la obra de la
nota 12, pag. 65.

(26) Huxley.—Citado por Apert. Obra citada Nota 16,
pag. 146.
(26) Findiay y Patén.—BrtfiiA Medical. 1918.

(27) Genner.—Archivos de Medicina, Cirugiay Especiali-
dades. Madrid, 1926.

(28) O. Funk.—«Vitaminas y vitaminosis». Edicion espa-
fiola. Madrid, 1926.

(29) Oaborne.—Citado por G. Pittaluga en el Manual de
Medicina Interna de los Ores. Hernando y Marafion. Volu
men 111, Madrid, 1920.

EL 8IGLO MSDIOO

(80) Roaf.—Citado por A. Weil. Las secreciones internas.
Edicion eepafiola, pag 76. Barcelona, afio 1924.

(81) J. M.» Pardo.—«EI raquitismo». Conferencia leida
en el Colegio de Médicos de Oviedo el dia 29 de Enero de
1926, publicada en la Gaceta Médica Asturiana en Febrero
de 1926.

(82) J, Sarabia.—Lfl Pediatria Espafiola. Madrid, nime
ro 182. Noviembre 1927.

(88) R. Turro.—La disciplina mental. Publicaciones Ate-
nea. Madrid, 1924, pag. 13.

Bibliografia.

La Parole de L’umfia, por el Dr. L. Dartigues.
Un volumen de mas de 100 paginas, Doin, editeur, Paris.

Reunidos en un volumen, acaban de salir & la venta, los
discursos pronunciados desde la fundacion de La Umfia,
por su presidente el Dr. Dartigues.

Son disertaciones varias é interesantes, pronunciadas en
las circunstancias mas diversas y dentro de las cuales luce
el amor inmenso que este ilnstre médico francés pone en su
obra de unién mddica franco-ibero americana.

Presiden este libro alentadoras palabras deles profeso-
res J. L. Faure y Roger, decano, este ultimo, de la Facultad
de Medicina de Paris, y del Dr. Tuffier.

Por nuestra parte, no hacemos mas que sefialar la apa-
ricion de este libro y felicitar al Dr. Dartigues por la labor
fecunda que ha desarrollado desde la presidencia de esta
Sociedad.

Db. JAMATOBO

Lb stndrome MANIAQUB, por R. Deron, 1 vol. en 8.0,
372 paginas, 66 francos, Gaston & Doin, Paris.

Esta obra pertenece a la biblioteca de los grandes sin-
dromes publicada bajo la direccién de Roger.

Deron ha hecho un esfuerzo, que por cierto ha ido acom
pafiado del éxito, para profundizar lo que le ha sido posible
en las caracteristicas psicolégicas del sindrome maniaco.
Que esto es necesario por mas de un concepto salta a la
vista, ya que como dice en ei prologo de la obra Séglas: «las
descripciones habituales de la mania reposan en la division
clasica del alma en tres categorias».

En varios capitulos estudia Deron los caracteres clinicos
de la mania. Uno de ellos que lleva por titulo: «El nivel men-
tal» contiene un fino analisis sobre lo que en la esfera de la
inteligencia propiamente tal produce la mania, y algunos
puntos de vista como los sostenidos por Kraepelin y otros
autores son discutidos con un fino espiritu critico.

«Los desoérdenes del psiquismo elemental» es e' titulo del
segundo capitulo. Lo que ocurre con el automatismo y con
el humor es expuesto con todo detalle. En el tercer capitulo
se trata de «Los desérdenes de ntilizacion y de los desorde-
nes de la aplicacién & lo real del psiquismo», y todo lo refe*
rente 4 la percepcién, a los falsos reconocimientos, & las
ilusiones sensoriales y 4] las alucinaciones, al oniriemoy a
los modos de expresion (escritura y lenguaje) es descrito de
un modo magistral, asi como también los sintomas fisicos
gue constituyen el objeto de un nuevo capitulo.

«Losaspectos clioicoa dei sindrome maniaco» constituyen

(1)

nos sean remitidos dos ejemplares

Sélo haremos el estudio critico de las obras de que
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el capitulo—a& nuestro sentir—mas interesante. Para los que
estan familiarizados con la manera de exponer estacuestion
de los mentalistas alemanes esta parte de la obra sera una
verdadera novedad que leeran y saboreardn con verdadero
deleite.

«El porvenir de los maniacos» es el titulo de otro capitulo
interesante en extremo, y no lo es menos el siguiente en el
gue se discuten las teorias de Kraepelin con el cual el autor
no se muestra conforme en todo.

El altimo capitulo es el dedicado al diagnéstico, y quien
esté un poco iniciado en estas cuestiones, comprendera en
seguida que es un clinico que sabe observar bien quien aqué-
llo ha escrito.

La obra va precedida de un prélogo del Dr. Seglas en el
gue hace la presentacion del autor 6 insiste sobre la impor-
tancia del tema objeto del libro.

José M. DE VILLAVERDE

Peridodicos médicos.

BIOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Una curiosa concepcidon del nanismo congénito,
por A. Ravina.—El crecimiento del organismo se halla re-
gulado en gran parte por la accion de las glandulas endocri-
nas, cuyas alteraciones son responsables de un gran nimero
de trastornos del desarrollo géneral; pero esta teoria no pro-
porciona explicaciones satisfactorias en lo que se refiere al
nanismo congénito, pues se sabe que en la ausencia congé-
nita del cuerpo tiroidea la glandula de la madre suple a la
del feto, no apareciendo los fenbmenos de mixedema sino
poco & poco y algun tiempo después del nacimiento, Y es de
suponer que ocurra lo mismo con respecto a las demas glan
dulas. Discurriendo de esta forma, Janeen ha emprendido
recientemente el estudio en esta cuestion, fijdndose parti
calarmente en las malformaciones localizadas que acompa
fian al nanismo, y como consecuencia de sus estudios ha
llegado a la conclusién de que hay que reconocer una pato-
genia unica: la compresion del cuerpo del embrién en épo-
cas y en grados variables. Segun él, una compresion anor-
mal de las partes blandas del embrion y del feto en el curso
de la vida intrauterina acarrea una isquemia responsablede
la mayor parte de los casos de nanismo congénito.

Guando la compresion se ejerce sobre todo el organismo
del embridn, ella detiene 6 dificulta el desarrollo general, y
cuando la compresion es local atrofia la region interesada.
Los efectos nefastos de la compresion y de la isquemia se
dejan sentir particularmente cuando se ejercen sobre 6rga-
nos en vias de crecimiento rapido, cuyas células son enton-
ces infinitamente susceptibles de ser lesionadas por una
infiuencia extrafia cualquiera. Ya se sabe que el embrién no
se desarrolla sino de nna manera regularmente progresiva,
teniendo lugar la mayor rapidez de su crecimiento y, por con-
secnencia, su maxima vulnerabilidad durante las dos prime-
ras semanas. Ademas, en el curso de la vida intrauterina, las
proporciones respectivas de las diversos 6rganos ¢ segmentos
del cuerpo estdn cambiando constantemente. La cabeza, por
ejemplo, se desarrolla entre la segunda y la tercera semana
basta el panto de alcanzar la mitad de la longitud del cuer-
po. Este crecimiento brutal le imprime entonces una vulne-
rabilidad considerable. Segun esto, y como quiera que mu-
chos casos de nanismo congénito se acompafnan de malfor
naciones de origen mecanico, éstas pneden proporcionar

indicaciones precisas sobre el origen y el momento de apa-
ricibn de las malformaciones congénitas complejas que
proceden todas de la estrechez del amnios. Con estas mal-
formaciones congénitas se puede formar una verdadera
serie cronoldgica que comprendera: la anacefalia, la acon-
droplastia, la idiocia mongoloide, la diséstosis cleidocranea-
na, la osteagénesis incompleta y aun ciertos casos de pie
plano y de laxacion congénita de la cadera Asi, por ejem-
plo, en la anencefalia la detencidn de desarrollo del cerebro
y del craneo se acompafia siempre, segin Janeen, de una
cifosis dorsal alta, al mismo tiempo que de un plegamiento
del eje embrionario. La accién patoldgica que determina
estos trastornos, no puede producirse mas que durante la
segunda a la tercera semana, antea de que se haya acabado
el enrollamiento normal del embrién, y cuando la rapidez
del crecimiento de la cabeza la hace particularmente vulne-
rable. La anencefalia es debida & la diferencia de crecimien-
to del amnios y del embridn, determinando la presion exa-
gerada del amnios el plegamiento del eje embrionario y
el aprisionamiento de la cabeza en una especie de capu-
chon que detiene su desarrollo y determina una muerte local.

Del mismo modo y discurriendo siempre & la luz de los
conocimientos embrioldgicos y bioldgicos, se pueden preci-
sar las respectivas circunstancias de loa demas enunciados
de la citada serie cronologica.

Estas concepciones pugnan con las admitidas hasta aqui
por la mayoria de los autores, pero hay que reconocer que
hasta ahora no se habia emitido ninguna teoria de conjunto
capaz de explicar por una eliologia comdn las malformacio-
nes congénitas de apariencia tan desemejante. Claro es que
esta teoria no excluye la existencia de otras causas de mal-
formaciones congénitas, pudiendo otros drganos, & mas del
amnios, ejercer una compresion sobre el feto y podiendo
todo agente nocivo, independientemente de fenédmenos de
compresion, determinar una detencion del crecimiento. (La
Praee Medicale, num. 71, 4 de Septiembre de 1926.)—
T.R.Y.

EN LENGUA ESPANOLA

1. EIl problema de las vitaminas, por los Dres. J. Ar-
mengol de Llano y B, Perpifla Robert — El concepto de
accion vitaminica, tal como se desprende de los trabajos de
Funk y de los de Mac Collum, creadores de la doctrina de
los factores vitaminicos, es el signiente; No es suficiente
para el mantenimiento del estado bigido dar & un organis-
mo una alimentacion capaz de liberar las calorias gne le son
necesarias para su sostenimiento; es preciso gne exista 6
acompafie 4 la masa de este alimento un algo que, cuando
falta, el alimento no sirve por si sélo para llenar por com-
pleto el fin a gne se destina.

La accion vitaminica es perceptible, por lo tanto, cuando
precisamente DO se hace efectiva, y su carencia constituye
un sindrome 6, aun mejor, una serie de sindromes vitami-
noprivos.

Vitamina, segin Funk, es aquella substancia que, afia-
dida a una alimentacion completa (desde el punto de vis-
ta de su poder caldrico), remedia & escasisimas dosis los sin-
dromes de carencia.

En general, las substancias con accién vitaminica se di-
viden, para en estudio y descripcion, en dos grupos basados
en BU solubilidad: Grupo liposoluble, al cual pertenecen
la vitamina A — antixeroftalmica —; la D antiestorll (vitos-
terol de reproduccion)— y la F 6 antirraquitica propiamen-
te dicha, y grupo hidrosoluble con la vitamina antiberibéri-
cao factor B; la antiescorbutica 6 factor Oy ademas las vi-
taminas F, X y Z, etc.
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Acerca de la actuacion en el organismo de la Titamina
antirraquitica se admite hoy lo siguiente: esta accién vita-
minica se traduce por perturbacion en el metabolismo
mineral cuando una una quiebra aparece en la actuacion de
este factor. Lo mas patente lo constituye el conjunto de tras-
tornos del metabolismo del ion calcio.

Clement, en un reciente trabajo de recopilacion, atribu-
ye al factor A una accién sobre el crecimiento, el trofismo
cutaneo, el rendimiento intelectual y el peso.

Al mismo grupo liposoluble pertenece la accion antiie-
roftalmica.

Este factor liposoluble, con sus diversas actividades, se
encuentra en el aceite de higado de bacalao, el aceite de coco>
la leche, el requesén, la mantequilla, pero conteniendo cada
una de estas substancias una sola accion vitaminica de un
modo predominante; sélo el aceite de higado de bacalao
contiene manifiestamente todas estas acciones liposolubles.
En cambio, la accion antirraquitica, accion F. de Funk, se
encuentra sobre todo en el aceite de coco. La accién anti-
xeroftalmica (accion A. de Funk) existe especialmente en la
mantequilla. La leche contiene las acciones favorecedoras
del crecimiento, y la mantequilla las del peso.

Como caracter especial de la vitamina antirraquitica, hay
que citar el de que nace al irradiar los alimentos que la con*
tienen en estado potencial con los rayos ultravioleta.

Al lado de las avitaminosis liposolubles estan las hidro*
solubles. La mas importante de ellas es la avitaminosis B, la
cual, aparte del beriberi, da margen & una serie de entida-
des clinicas que se relacionan entre si y con aquel, por el
hecho de ser todas ellas cuadros vegetativos de simpdtico,
tonia. Reyher conceptliia como disvitamismos B: 1®) el par-
to prematuro avitamindsico; 2.0, ciertos cuadros espasmofi-
licos simpaticos sin bipocalcemia; S.o, el edema alimenticio;
4®, la nociva alimentacion espasmdgena, y 6® el pilorismo.

La vitamina B, segun Funk, es el producto de la hidroéli-
sis de la cuticula del arroz bajo la accién del acido fosfo-
tangstico.

Recientemente se ha descubierto una nueva propiedad
de la vitamina B: su accién hipoglucemiante, analoga & la
de la insulina.

La avitaminosis C es la causa de los sindromes escorbu-
ticos, esto es: la forma frustrada y la grave del escorbuto, la
enfermedad de Mduller-Barlovr, la nociva alimentacion es-
corbutica.

La vitamina C es hidrosolnble, desconocida aun como
individdan iad quimica, se encuentra en los zumos de fru-
tas, como el de limén 6 el de naranja.

Segun Meyer, su falta determina una disminucion de la
inmunidad entiinfeccioea en los nifios sometidos a nociva
alimentacion escorbutica.

La accidn de ciertos aminoéacidos es parecida a la de las
vitaminas: la Usina obra como un factor liposoluble; el trip-
toéfano, como un factor hidrosoluble.

El valor funcional de las vitaminas no comprende sola-
mente BJaccion especifica ya citada, y asi tenemos:

a) Los factores B y C influyen grandemente en el meta-
bolismo de los proteicos.

b) En el metabolismo de las grasas los factores endocri-
nos son los que gobiernan la disposicion de la grasa en el
organismo, pero las vitaminas obran sinérgicamente con las
glandulas genitales y la hipéfisis, existiendo ademas una
funcion excitadora del lI6bulo posterior pituitario, que al
dejar de existir puede dar lugar & sindromes frustrados
adiposogenitales de Babinski Frolich, respondiendo & un hi-
popituitarismo por falta de estimulos vitaminicos.

Las substancias con accion vitaminica, ademas de su

modo de obrar en las enfermedades por carencia, una vez
aisladas, son susceptibles de obrar como farmacos.

El primer problema que se plantea al tratar de las accio
nes farmacoldgicas de las vitaminas, es la importancia del
factor concentracion. Las vitaminas, aparte de su accién he-
roica, como resolventes de los sindromes de carencia espe-
cifica, s6lo se manifiestan en en modo de obrar sobre los
sistemas citados, a partir de un cierto grado de concentra-
cion. Poseen, por lo tanto, un dintel de accion, a partir del
cual comienzan a ponerse de manifiesto una serie de pro-
piedades que no poseen a débiles concentraciones & que
tienen ya accion heroica antiavitaminoésica.

Resumiendo, podemos decir, con Lorenzini, que la ac-
cion farmacolégica de ias vitaminas concentradas, ademas
de su poder especifico, se manifiestan por las siguientes
propiedades: autdnicas, eucrasicas, eutroficas y eubdlicae.
Poseen, ademds, una accion eubidtica en los casos siguientes:
longevidad, periodos criticos de la mujer (embarazo, lactan-
cia y menopausia); aumentan el poder de inmunidad frente
a la mayoria de las infecciones, y sobre el recién nacido re-
percuten beneficiosa 6 desfavorablemente los regimenes bi-
per 6 hipovitaminicos & que se ha sujetado la madre.

En general, las vitaminas, al obrar en déficit, no dan la
gar a cuadros puros de avitaminosis A, B, O 6 D, sino en
casos muy excepcionales, debidos todos a una alimentacién
de tipo uniforme, restringido y poco variado. (Revista Es-
pafiola de Medicina y Cirxigia, de Marzo de 1928.)

MEDICINA INTERNA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Sobre la higiene de los rifiones, por P. Lomry,
L. Glllet y L. Dublé. —Suele decirse que el hombre no tiene
la edad de sus afios, sino la de sus arterias, y podria afia-
dirse con razén que el hombre tiene principalmente la edad
de sus arterias renales. De aqui la importancia de la higiene
de los rifiones y de la conveniencia de saber en qué condi-
ciones no funcionan bien éstos, cuales son sus consecuencias
y cudles los medios, si no de curar, por lo menos de prevenir
la insuficiencia renal. Claro es que la higiene de los rifiones
tendra que apoyarse sobre la anatomia, que todavia no ha
dicho en este punto su Ultima palabra, y sobre la fisiologia,
sujeta a grandes controversias y opiniones. La de los auto-
res es que el agua es filtrada por los glomérulos de Malpigio
y que la urea es segregada principalmente por la parte su-
perior de loe tubos uriniferos, asi como los cloruros son se
gregados en especial por la parte inferior de los mismos
tubos (asas de Henle, tubos colectores, etc.). De esta dife-
renciacion de localizaciones funcionales se deriva logica-
mente la distincidon entre la hi, ertensién, la uremia, la do-
ruremia y la arterioesclerosie, las cuales, segun los autores,
pueden observarse, cada una de ellas, independientemente
(le las demas, cosa que no podria suceder si todas resultasen
de la lesidon de las mismas células. La insuficiencia del rifidn
puede, pues, recaer sobre el 6rgano todo entero, afectando
todas sus funciones a la vez, 6 interesar solamente una es-
j ecie de elementos 6 un solo género de trabajo en particu-
lar. Aparte de la idiosincrasiay de las fragilidades orgéani-
cas de cada individuo (adquiridas 6 hereditarias), todo el
mundo admite que tos enfriamientos, las grandes fatigas, el
surmenaje, los disgustos, los toxicos (alcohol, tabaco, etc.),
las toxinas (sifilis, difteria, gripe, etc.), loa irritantes, el abu-
so de las carnes, los condimentos, la sal, etc., pueden debili-
tar 6 inflamar el rifidn, bien por accion directa, bien por el
intermedio de hormonas. Pero ya no existe la misma con-
formidad en lo que se refiere al régimen de bebidas saluda-
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bles (agua, leche, cafd, etc.), siendo muchos los que todavia
recomiendan beber mucha agua, especialmente entre las
comidas, «para lavar bien los rifionee», cuando el exceso de
liquidos absorbidos es precisamente una de las causas mas
frecuentes de insuficiencia renal. La absorcién diaria de dos
y tres litros de liquido supone una sobrecarga del trabajo
de dialisis que en un momento dado no podra ser soporta-
da sin dafio por los glomérulos. Especialmente & los cuaren-
ta, cincuenta y sesenta afios, los rifiones, lo mismo que los
demas drganos, disminuyen en potencia funcional, é impor-
ta mucho, por lo tanto, reducir su trabajo; pero, desgracia-
damente, suele ocurrir lo contrario: cuando se gastan menos
calorias porque se trabaja menos, y cuando se tiene necesi-
dad de menos alimentos porque el crecimiento ya esta ter
minado, es cuando se come y se bebe mas. En el momento
en que los rifiones son menos aptos para cumplir su mision,
es cuando se les obliga & filtrar y a segregar més. Ahora
bien: la eliminacion de la molécula méas sencilla no tiene
lugar sin trabajo de su parte, y, por lo tanto, en lugar de
lavar los rifiones con la sobrecarga de liquidos, lo que se
hace es fatigarlos y reducir su capacidad funcional, hacién-
doles insuficientes para llevar & cabo su tarea. En general
no debe pasarse de litro y cuarto de bebidas por dia, y sélo
cuando la perspiracion pulmonal y la transpiracion cutanea
estan aumentadas por los grandes calores, se podra sobre
pasar la dosis de 1.250 gramos y aun doblarla, aun cuando
saber soportar la sed durante los calores es saber aprove-
char las mejores ocasiones para dejar & los rifiones en repo-
so, € impedir su insuficiencia, cuyas principales consecuen-
cias (las de la insuficiencia renal) son: la hipertension, la
uremia, la cloruremiay la arterioescleroBls, afecciones pro-
dncidas, como se ha dicho, por la lesién de elementos celu-
lares diferentes.

La hipertension, debida & la fatiga de los glomérulos por
exceso de bebidas, aun de las mas sanas, no hace aparecer
ni cilindros ni albimina en la orina.

La cloruremia, debida a la lesion de la parte inferior de
los tubos uriniferos, se reconoce por grandes cilindros va-
riados con albumina en las orinas.

La uremia, debida a la lesién de la parte superior de los
tubos uriniferos por exceso de albuminas, se caracteriza por
la presencia de cilindros hialinos con 6 sin albumina en la
orina.

La arterioesclerosis es generalmente la resaltante de la
hipertension, de la cloruremia y, sobre todo, de la uremig;
pero puede existir sola.

Conclu8ione8.— I.* Es un error recomendar beber mucho
con un fin higiénico, siendo conveniente reducir la cantidad
total de ligquido diario & 1.260 c. c. Las cantidades mayores,
lejos de lavar los rifiones, los fatigan y conducen & la insu-
ficiencia con todas sus consecuencias. 2.» La hipertensién
puede provenir solamente por la absorcion de grandes can-
tidades de liquidos, y ella se diferencia de la arterioesclero-
elB Si con nn coraz6n normal es casi imposible concebir
Qua arterioesclerosis sin hipertension, por minima que sea,

en cambio, relativamente frecuente observar hiperten-
siones sin arterieesclerosis, lo cual ocurre como resaltado

6 Una gran cantidad de bebidas para un rifion normal. 3.
a uremia puede existir sin hipertension, sin albuminuria,
cloruremia y sin arterioesclerosis. Los sintomas clinicos

e la uremia simple son sensiblemente los mismos que los
¢ la hipertensién simple, estableciéndose el diagndstico
ecrencial por los analisis de sangre y orinas. En la hiper-
Ausién no hay cilindruria, y en la uremia la hay siempre.
Bdosis de 0,60 gramos de urea por litro de sangre debe
Ber considerada como maxima, siendo para muchos la nor-

mal de 0,30 gramos. 4.* Para evitar la uremiay la arterio-
esclerosis precoces es preciso ser sobrios en albUminas,
sobre todo animales, y no sobrepasar de la dosis de un gra-
mo por kilo y por dia, siendo prudente, para no predispo
nerse & la cloruremia, hacer un uso moderado de la sal de
cocina y adoptar la costumbre de atenerse a la dosis diaria
de 8 a 10 gramos como condimento de la alimentacién. 6.*
A la edad de cuarenta a cincuenta afios se debe tratar de
comprobar siempre la tensidn sanguinea y analizar las ori-
nas. Si entonces no hay hipertensiéon ni hay cilindroria, el
andlisis de la sangre no es necesario y el régimen a seguir
se referira ante todo a Ja cantidad de alimentos sélidos y

liquidos. (Bruxelles Medical, nim. 48, 26 de Septiembre de
1926.) T.R.Y.

NEUROLOtIIA
EN LENGUA EXTRANJERAN

1 Hemorragias y reblandecimientos cerebrales. —
I. Hemorragia cerebral.— general es facil el diagndstico
constituyendo nn elemento de conocimiento la hipertension
arterial. Como tratamiento”™ reposo absoluto, obscuridad, ve-
jiga con hielo y dieta bidrica (un litro) durante dos 6 tres
dias, después régimen lactovegetariano muy reducido en la
primera semana.

Lavativa purgante y administracion por la boca de dos 6
tres cucharadas de las de postre diarias de:

Solucién alcohdlica de trinitrina
1 por 1.000.....cccccoevieiiiieeeeiinnnn,
Agua destilada............ccccceeernnnnne

L gotas.
200 gramos.

La trinitrina puede ser también ordenada en inyecciones
hipodérmicas:

XL gotas.
lo gramos.

Solucion alcohdlica de trinitrina.
Agua destilada..............cceeeevvennnene.

Si el enfermo esta agitado, bromuro de potasio: | 4 2gra-
mos por la noche.

Cuatro a seis saoguijnelaa & las mastoides serviran para
dar satisfaccion a la familia que no admite que un ataque
de apoplejia pueda ser tratado sin sustraccion de sangre.
En todo caso, la emision no sera jamas abundante. En caso
de éstasis pulmonar, ventosas escarificadas (6 & 8) en la es-
palda. Contra el coma prolongado, trepanacién descompre-
siva.

Siendo las principales complicaciones las infecciones
urinarias y respiratorias, se procurara hacer el cateterismo,
caso de ser necesario, con la mas rigurosa asepsiay se pro-
curara asimismo que el enfermo esté acostado alternativa-
mente del lado derecho y del izquierdo para evitar la hipés-
tasis pulmonar.

Si se presentan signos de espasmodicidad, advertir & la
familia los peligros de la electricidad que goza entre el pU-
blico de tan alto favor.

I. Reblandecimiento cerebral.—Dejando & un lado la sifi-
lie, examiuemos la forma trombdsica. Existe una forma
apopléctica analoga a la hemorragia cerebral. Nada de san-
grias abundantes; una ligera emision sanguinea y basta.
Ademas del tratamiento higiénicodietético”ie la hemorragia
cerebral, se prescribira el citrato de sosa por sus propieda-
des anticoaguiautee:

60 gramos.
300 —

Citratodesosa................
Agua destilada...........c.cccceeee.

Una cucharada de las de-sopa tres veces al dia en medio
vaso de agua.
Al cabo de un mes, acido fosférico como tdnico nervino:
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Acido fosforico.....ccocoveevveeeninnn...
Fosfato acido de soea................. 10 —
Agua destilada.............cccuvvvneenen.

Una cucharada antes de las comidas de la manana y de
la noche durante diez dias.

Laxantes frecuentes; alimentacidn moderada. Un caute-
rio con pasta de Viena en el tercio superior del brazo iz-
guierdo a nivel de ta parte inferior del deltoides. Mantener
la supuracién de cuatro & seis meses. Es la medicacion mas
activa del reblandecimiento cerebral trombdsico y propor-
ciona mejorias inesperadas. (Mementos de Medicine Pratique
del Journal des Praticiens, nium. 86, 28 de Agosto de 1926.)
—T.R.Y.

rRUtIA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Transfusién de sangre, por el Dr. Arnaldo Yodi
ce.—En ciertos caeos en que la urgencia no permite perder
tiempo podemos realizar una transfusion rodeandonos de
los cuidados necesarios para evitar los accidentes graves.
Primeramente, elegiremos un donante pariente del enfermo,
0 si no, padre, madre 6 hermano si es posible, teniendo cui-
dado de inyectar los primeros centimetros cubicos muy len-
tamente, observando todas las manifestaciones del enfermo,
y si es posible, la referencia por el enfermo de todas las
sensaciones que acuse. Adtmas, realizaremos intervalos de
medio minuto cada 6 c. c., y cuando el enfermo experimen-
te cefaleas, hormigueos en las extremidades, dolores lumba-
res 6 abdominales, con sensacion de angustia y disnea, sus-
penderemos inmediatamente la transfusién. De esta manera
evitaremos los accidentes graves y mny desagradables, y
esas molestias sentidas desapareceran al poco tiempo. Esto
rige también para todas las transfusiones, aun en el caso de
gue la sangre del donante y receptor sean compatibles.

Debemos tener presente que cuando hay incompatibili-
dad bastan 10, 16 6 20 c. c. de sangre para que aparezcan
las primeras manifestaciones. En cuanto & los pequefios ac-
cidentes, como la urticaria, escalofrios, prurito, malestar
general, que algunas veces se producen, no podemos evitar-
los, y si la reaccion ha sido intensa, conviene cambiar el
donante. Sabemos que estos fendmenos no signen las reglas
de grupos, apareciendo aun en los casos de compatibilidad
sanguinea, aunque Ottemberg y Kalinski afirman que son
la consecuencia de pequefias aglutinaciones y hemolisis.
Bien pudiera suceder lo que dicen estos autores, no tenien-
do derecho en no aceptar su interpretacién, a pesar de pro-
ducirse en individuos del mismo grupo.

De todo lo expuesto, podemos afirmar que la transfusion
debe realizarse rodedndonos de todas las garantias posibles.
Que son necesarias la investigacion de los grupos por me-
dio de las pruebas directas, cuyos resultados son mas fieles.
Que es necesario habituarse en la investigacién de la aglu-
tinacion.

Que en caso de urgencia y con las prevenciones anota-
das, puede efectuarse una transfusion sin pruebas biol6-
gicas. (La Semana Médica ce. Buenos Aires, 29 de Marzo do
1928.)

TISIOLOtIIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Un caso interesante de pneumotdrax terapéutico
contempordneamente bilateral, por el doctor profesor
Silvio Corinaldeii.—Entre las complicaciones que pueden
ocurrir durante un tratamiento por neumotérax, una de las

mas importantes es sin duda ver iniciarse 6 agravarse una
lesién en el pulmén opuesto al que ya se ha comprimido.

Y entonces surge el problema de si conviene abandonar
completamente el neumotorax 6 hacerlo cesar donde ya fué
realizado, para practicarlo en otra parte 6 practicarlo alter-
nativa 6 contemporaneamente en las dos partes.

Los resultados hasta ahora obtenidos son bastante alen-
tadores en el sentido de realizar el neumotérax bilateral, el
cual requiere precauciones minuciosas y una gran atencion
y perseverancia por parte del médico, constituyendo un mé-
todo de verdadera, excepcidn, y ain mas si se considera que
generalmente se cree que en el neumotdrax se precisa la
compresion hasta el colapso completo.

Una muchacha de quince afos se presentabacon progno-
sis fatal, por los fendmenos cavitarios multiples en el pul-
mon izquierdo, por la toxemia notable de que era objetoy
por la gran infiltracion dei pulmén derecho.

Estos fendmenos fueron gradualmente modificados por el
neumotoérax bilateral, y actualmente, después de casi un
ano, las condiciones se han mejorado inesperada y notable-
mente; desaparicién de la fiebre, esputos de examen negati-
vo. La enferma ha recobrado sus fuerzas, aumentando de
peso ocho kilogramos y puede ocuparse de sus labores.

De este caso deduce el autor lo siguiente:

1.0 Que el neumotérax puede producir benéficos efectos
aun en loa casos que se salen de las clasicas indicaciones.

20 Que la bilateralidad de las lesiones no debe, sin mas
ni mas, impedir la intervencién nenmotoracica.

3.0 Que el neumotérax bilateral es bastante bien tolerado
y puede ser en casos apropiados, aun siendo hipotensivo, de
eficacia terapéutica. (Minerva Médica, nim. 26, 20 de Sep-
tiembre de 1927.)—Db. R. Comenge.

UFrAiiMOLOIJIA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Queratitis uriiana, por el Dr. M. Dusseldorp. —Re-
sumiendo los datos enumerados acerca de la queratitis ur-
ilana, podemos decir que ella es una complicacién muy rara
de la infeccion uriiana, pues s6lo se conocen hasta ahora
seis casos. En dos de ellos (Bronner, Settekorn) evolucioné
en hombres bajo una forma ulcerosa, dejando leucomas al
curar; en los otros cuatro casos la forma fué parenquimato-
sa (carecemos de detalles acerca del caso de Worthington).
Dos veces se trataba de mujeres, siendo el ojo atacado el
derecho; en la observacién de Detroy, la queratitis se inici6
simultaneamente con la parotiditis y cur6 en veinte dias, y
en la observacion de Biggam se inicié al décimo dia, curando
a los diez y siete dias. En nuestra observacion personal era
un hombre en quien la gqueratitis se inici6 al séptimo dia,
curando & loa diez y seis dias.

La queratitis parenquimatosa uriiana presenta una infil-
tracion difusa con estrlae profundas mas densas, muy visi-
bles, dando el aspecto de la queratitis estriada. En nuestro
caso, la lampara de hendidura mostré que la infiltracién era
mas intensa en las capas profundas del parénquimay en la
zona central de la cérnea, correspondiendo las estrias &
gruesos pliegues de la membrana deDescemet; la existencia
de precipitados (algunos pigmentados) sobre la Descemet
indica una leve reaccion infiamatoria uveal,

La queratitis uriiana ha sido siempre unilateral y cuan-
do se presenta bajo ta forma parenquimatosa cura en dos a
tres semanas sin dejar secuelas. Se prescribird atropina
como Unico tratamiento. (Archivos de Oftalmologia de Bue-
nos Aires, Marzo de 1928.)
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gITT~N/rA ~R,TO- Seccion profcelonnU Boletin de 1« semena, por Owfe Carl<m.-Onartillas sueltas, por O. If. C* Asamblea de inspeoto*
res mnnioipales de Stniflad, por Sedi*ol.—Federaciéon Nacional de Asoclaoionea de la Benefleenoia y Sanidad munioipales.—Programa mini-
mo de Servicio médico escol ar espafiol, por el Dr. O. Sdini da lo* Torrero*.- Inau”~raoién del Dispensario Uartlnes Anido.—Aoademiaa, Socie-
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Boletin de la semana.

Ensaladilla: 31 de Mayo.— Recompensa Justa.— ;Texto
Unico?— Final de curso, etc.

Al resumir las impresiones de la semana en
nuestra sala de Redaccion, el almanaque de enor-
mes cifras que en ella figura marca la fecha del
31 de Mayo. Una voz la proclama sonoramente,
afadiendo después con sordina: ciQué tristeza.
Dios miol jCuantas cosas y cuantas gentes han
pasadol»

Con efecto, hace hoy cincuenta y ocho afos
salla un joven de veinte del Colegio de San Carlos
en medio de otro grupo de coetaneos que con él
habian cursado toda la carrera y celebraban su
terminacion mas 6 menos brillante, como entonces
y ahora era y es costumbre decir. Si alguno de ios
del grupo vive todavia, recordara que aquel joven,
que hoy figura entre los que constituyen el Dedo
Carian, no mostraba la alegria que todos los de-
mas. Le gustaba ser estudiante, que aquel dia de
jaba de serlo. Siempre le han agobiado las preoca
paciones materiales de la vida, y hasta entonces no
las habia sentido sino en modo muy mitigado, pero
gue veia lo que el porvenir le aguardaba. Hoy los
afios han pasado, y en el terreno de la Ciencia se
han sucedido por lo menos tres revoluciones fun-
damentales del pensamiento médico; en el terreno
profesional, se ha pasado, con predominios alterna-
tivos, de la prevalencia cientifica, sacerdotal y hu-
manitaria, & las luchas con loa problemas materia-
les, y hasta se ha caido en las menudencias del
oficio. La evolucidon exterior y aparente no puede
haber sido mas radical, dado el periodo de tiempo
en que se ha efectuado. Pero en el fondo: <todo
esta igual; parece que fué ayer».

Solo las gentes han variado: aquéllos jovenes 6
han desaparecido, rindiendo prematuro tributo a la
muerte, 6 permanecen ya casi invalidos y olvidados
en puestos modestos, esperando la tranquilidad
transitoria en la vida y definitiva luego, que pueda
cerrar su carrera de luchas y sinsabores.

Tras ellos pasaran otros; el problema cientifico
moviéndose siempre, adelantard poco proporcional-

mente: la esfera de lo conocido nadando en el es-
pacio de lo ignoto no hara mas que aumentar los

*puntos de contacto al aumentar su diametro de vo-

lumen. En los demas aspectos sucederd aproxima-
damente lo mismo. Pero la familia médica perdura-
ra, porque perdura el dolor, y la confianza en su
remedio es nuestra garantia, ya que no podemos
esperarla en la recompensa de la gratitud humana.

Con placer vemos que el ultimo Consejo de Mi-
nistros ha concedido la Gran Cruz de Beneficencia
a nuestro amigo D. Jacobo Lépez Elizagaray, mé
dico inteligente, culto, laborioso, modesto y correc-
to en el ejercicio profesional. Puede tener por cierto
que al galardon que el Gobierno le ha otorgado, se
une el significativo del aplauso de todos los médi-
cos espafoles.

También en el mismo Consejo de Ministros ase
guran los periddicos que el sefior ministro de Ins-
truccién Pduablica llevd y presentaréa definitivamente
en préxima reunién un Real decreto resolviendo el
dificil asunto del texto unico, 8on tantas las veces
en que hemos visto ponerse & la orden del dia este
asunto, cayendo luego en las dificultades de aplaza-
miento, resistencias y fracasos, que nos limitamos
a desear al Sr. Callejo mejor éxito que el que han
obtenido sus antecesores y aun él mismo hasta la
fecha.

Lo cierto es que, como nos hacia notar un pa-
dre de numerosos hijos, & pesar de las severas ad
moniciones y de las amenazas de llevarse a cabo la
ética y justificada reforma, el coste de los libros de
texto de Primera y Segunda enseflanza aumenta de
afio en afo en proporcion geométrica. Ojala pudie-
ra decirse lo mismo del valor cientifico de su con-
tenido.

Por iniciativa del presidente de la Sociedad Of-
talmologica Dr. Cortés se ha sometido & discusion
en dicha Sociedad de modo privado, la necesidad
de solicitar de los Poderes publicos disposiciones
legales 6 una reglamentacién que impida la ex-
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peudicion 6 venta de lentes correctores sin la co-
rrespondiente prescripcion facultativa.

Segun nuestras noticias se ha nombrado una
mpnnfcneia integrada por los Dres. Cortés, Marquez,
Mausilla, Castilloy Comeuge, quedando estos sefio-
res en redactar un documento que dirigiran al mi*
nistro (le la Gobernacidon solicitando se reglamente
la prescripcion de cristales correctores, en el senti-
do antedicho.

Algo se debe hacer en esto, pues consideramos
justa la peticion de la Sociedad Oftalmoldgica y
creemos que caso de legislarse en este sentido, se
beneficiaria & la salud publica, & los modicos ocu-
listas y & los Opticos, siempre que no se perdiera de
vista (ya que de vista hablamos) que, sin que nadie
pueda ofenderse, no todos los médicos, ni aun qui-
zas todos loa especialistas, se encuentren en condi
ciones que ofrezcan garantia para esta delicada
funcion, que justifica mas que ninguna otra el con-
cepto de especializacion en los oftalmdélogos. Para
prescribir cientificamente una lente, hay que saber
mucha Fisica y mucha Fisiologia, mucha Oftalmo-
logia y muchas otras cosas cuyo conjunto, no dire-
mos que sea dificil, pero no es llano el obtener. Sa-
bido es que el vulgo generaliza en esto de las espe-
cialidades y dentro de ellas hay matices de que es
prototipo esta de que hablamos. Se puede ser un
excelente operador y no reunir el mismo concepto
como corrector 6 graduador de un defecto de aco-
modacion 6 de astigmatismo.

Suponemos que las doctas personas que estudian
el asunto no dejaran pasar inadvertidos estos mati-
ces de la cuestion.

No olvidemos que el éptico en estos asuntos es
el farmacéutico en la Medicina general, y si a este
altimo se le exige la presentacion de una receta, no
hay razén ldgica por qué eximirle de ella al otro.

X<a Real Academia Nacional de Medicina cele-
bro el altimo sdbado la udltima también de sus se-
siones publicas, con una de las mas variadas y no-
tables que en este curso han tenido lugar. Toma-
ron parte en ella principalmente los Sres. Pulido
Martin, Maraféu, Goyanes, Slocker y Bonilla, con
intervenciones sobrias y elocuentes que fueron pre-
miadas con merecidos aplausos.

Entra, pues, nuestra Academia en ese periodo de
crisalida en que dormita siete de los doce meses del
afo, entregada a sus laborea intimas de dictamenes,
peritajes y proyectos administrativos. Sin embargo,
se anuncia para fecha muy inmediata el ingreso so-
lemne del Sr. Sanchez Covisa que con actividad
digna de admiracion tiene ya entregado y dispues-
to BU discurso, asi como la contestacién del acadé
mico numerario Sr. Tello y es de esperar que de
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aqui a Enero se celebren solemnidades anélogas
para recibir & los Sres. Aguilar, Alarcéo, Juarros y
Palanca que quedan en lacondicion de electos por
ahora.

Decid OARLAN.

CUARTILLAS SUELTAS

Justicia... t jso pob mi casa. Gabalxkbos, no bmpujab.

Al comenzar & pensar en ello no comprendia yo por gné
durante estos dias ultimos, zumbaba por el campo de mi
Bubconciencia este dicho espafiol de Ju$ticia... y no por mi
casa. Luego he ido viendo aclararse la neblina que ocultaba
hechos ariejos y recuerdos de la edad juvenil, de aquellaen
que desinteresada, leal y noblemente se aceptan ideas, teo-
rias, aspiraciones y propoésitos, que, como cuerpos de crista-
lizacion geométrica movidos por la corriente del tiempo, van
perdiendo sus aristas y vértices y acaban por aceptar la
amorfa condicion de los cantos rodados.

Procnraré explicarme, aunque &nadie le importe lo que
me es subjetivo, siquiera por lo que pudiera tener de apli-
caciOQ, explicacion 6 consuelo objetivo.

El ser viejo yo no sé si tiene ventajas 6 desventajas; en
el sentido fisico son evidentes las ultimas; pero en el psico-
l6gico, en el de la persistencia, cultivo y perfeccién de las
tres potencias del alma, es decir, parano ir a clasitcaciones
mas complicadas de la memoria, del entendimiento y de la
voluntad; en este sentido espiritual, el ser viejo es una cosa
gue compensa el dolor resignado de las impotencias fisicas.
Basta de filosofia barata: alla por loe afios del 60 al 68 de la
pasada centuria, esto es, en lo que puede llamarse el perio-
do prerrevolucionario de lagloriosa de 1868, los jévenes que
nos encontrabamos en la segunda y tercera década de la
vida éramos todos partidarios de la libertad absoluta'de en-
sefianza. No quiero hablar sino de la en que preferentemen
te me alisté, 6 sea en lade la Medicina, siquiera pudiera
hacerlo con razén documental, porque era también alumno
oficial y matriculado de la Facultad de Filosofiay Letras, en
cuyo profesorado descollaban por entonces personalidades
cumbres como Salmeroén, Castro, Garcia Blanco, Bardon,
Camus, Canalejas (O. Francisco de Paula), etc., etc., etc. Qoi -
zas esto me concede hoy cierta autoridad para hablar de lo
gue entonces sucedio.

El movimiento prerrevolucionario condujo a la constitu-
cion de no estado juridico mediante una que pudiera llamar-
se sBevolucion de los profesores», imitando lo que en re-
ciente obra llama Alberto Thibandet cLa Republique des
Professeurs». No divagaemos; afirmemos, sin temor de ser
desmentidos, que en aquella sazén todos, maestros y disci
pulos, liberalesy conservadores, ortodoxos y heterodoxos, se
llamaban partidarios en mayor 6 menor grado de la libertad
de ensefanza.

Las enunciaciones de los programas politicos obedecen
a dos imperativos: el reconocimiento de una necesidad y la
posibilidad de su implantacién. Existe en realidad un terce-
roque es la firmeta de su ejseucién, dadas las condiciones na-
cionales y raciales que toda reforma, sobre todo las reformas
no traducidas é inyectadas artificialmente, requieren.

Nuestra ensefianza era incompleta en 1868; urgia su me-
joramiento, y se confié en que en la masa general del pais
existian elementos no adscritos & la ensefian»a oficial mer-
cenaria, que podrian complementar, perfeccionar y aun en
ciertos casos sustituir a la endeble ensefianza organizada y
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consentida por el espirita burocratico asfixiador. No dis-
cutamos si esto era 6 no exacto; probablemente sucedia en
este problema lo qoe en tantos otros; en unos ramos del sa-
ber la afirmacion era injusta; en otros admisible, aunque
dudosa; en otros, por fin, absolutamente exacta, y entre es*
toe ultimos, nadie puede negar que se encontraba compren-
dida la ensefianza de la Medicina y de las Ciencias, sobre
todo en sus exigencias experimentales y précticas, aun no
hallandose limpias de culpa, las ensefianzas tedricas de tales
disciplinas.

La Facultad de Medicina de Madrid, por ejemplo, que
cito por serme ja mas conocida, m at“utera tenia hospital
clinico. Unas cuantas camas, no llegaban a ciento, y en lo
practico ni & cuarenta, servian de amparo 4 tan importante
instrumento docente en el Hospital Provincial. Llegada la
revolucion, ni aun esto hubo, los catedraticos que regian las
clinicas fueron expulsados por movimientos de alboroto é
imposicion & que mas 6 menos espontaneamente nos pres-
tabamos los jovenes revoltosos. Las clinicas se cerraron, vy,
como era natural, los que quisieron aprovechar tas ense-
fianzas que en ellas se daban tuvimos que acudir & los hos-
pitales no constituidos en elementos docentes. Era este un
caso de evidente necesidad de la libertad de ensefianza. La
oficial no se daba 6 se ofrecia en términos tales de penuria,
gue desde la insuficiencia habian caido en la miseriay aun
en el ridiculo. En cambio de esto ofreciase un material co
pioBo y un profesorado inteligente & suplir de un modo es-
pontaneo y desinteresado la funciéon complementaria im-
puesta por el amor a la humanidad, a la ciencia, al decoro
profesional y & la patria. En el Hospital General, las clini-
cas de Esquerdo, Mufioz, Martin de Pedro, Candela y otros;
en el de la Princesa, otros elementos jovenes, que por razo-
nes particulares no mencionamos, acudieron a llenar el va-
cio, y lo hicieron con tal éxito, gne servian & cada instante
de argumento de demostracion de las ventajas innegables
de la libertad de ensefianza.

Pero ayudaba también & esta confianza y ampliacion
aplaudida del procedimiento, en primer tugar, el caracter
de las materias que se ensefiaban; en segundo, el de no
aparecer en el horizonte visible peligros ni para loe profe-
sores oficiales ni para los libres de organizaciones corpora-
tivas que pudiesen representar un riesgo mas 6 menos in-
mediato en la competencia, si es gne la competencia, sobre
todo en la de este género, hay peligro para alguien més gne
para el justamente vencido. Olvidar que existe la Historia
es cosa inverosimil, y, sin embargo, es el pecado mas fre-
cuente que cometen los espafioles, y sobre todo los politicos
goe rigen sus destinos. Puede darse el caso de que un sacu-
dimiento popular persiga y expnlse ciertos elementos; pue-
den también los Gobiernos, mas 6 menos espontaneamente»
dar caracter legal & tales expulsiones; pero si el espiritu na-
cional, por una parte, y el abandono confiado de otros ele-
mentos contindan gravitando sobre un problema, el docente
goe ahora nos ocupa, por ejemplo, siempre se comprobara
la exactitud de la frase de

Cbassez le natnrel, il revient au galop.

Y lo natural, en el caso que ahora recuerdo, vino al ga-
lope en dos manifestaciones, de las cuales fué la primera
la del orgulloso monopolio y ja equivocada opinién del pro-
fesorado oficial que imbuido en la idea de que poseia y era
digno continuador de tradiciones gloriosas universitarias eva
poradas, cuando no corrompidas por el tiempo, queria, no
parificarse baciéndose merecedor de tal herencia, sino acu-
dir & la reclamacion de fueros, privilegios y exclusivismos
gue pudieran matar agnélla libertad de ensefianza demos-

trativa de su incapacidad. Entonces se di6 el caso verdade

ramente estupendo de que un ministro de Fomento que se
adjudicaba & si propio el apelativo de demécrata y de avan-
zado. el Sr. Montero Rios (para que no se culpe & otro), si-
guiendo las inspiraciones de un director general de Instruc-
cién publica, médico y catedratico, de cuyo nombre no quie-
ro acordarme, imposibilitoé la asirtencia de los alumnos y de
ios médicos jovenes & Centros donde bascaban instruccion
gne los oficiales no les ofrecian, y alentd la arrogante petu-
lancia de los maestros de plantilla consintiendo en loe exa-
menes hechos verdaderamente escandalosos, que pudiéra-
mos llamar atropellos si fuésemos aficionados a chupinazos
efectistas.

Nuestros revolucionarios, 6 mejor dicho nuestros revolto-
sos de la gorda, olvidaron muchas cosas; en fuerza de acomo-
dar la vista para mirar hacia adelante, se olvidaron de mirar
hacia atras y hasta de lo que antes padieron aprender sin
esforzar mucho la mirada. En la politica de los pueblos, tan-
to como dqg las adivinaciones del porvenir debemos preocu
paraos de las ensefianzas del pasado y creer que la psicolo-
gia espafiola, estimulada en la guerra de la Reconquistay
respiradora de humos de cirio y de hoguera inquisitorial,
pasara de pronto a nutrirse en las atmosferas fantasticas que
Verne describe en La ciudad del doctor Ox, significaba una
candidez, si disculpable y comprensible, peligrosa para io
gue ellos mismos se proponian.

Olvidaron también su latin; de otro modo el viejo Hora-
cio hubiera resonado en sus oidos, diciendo;

Naturam expelles furca, tamen usque recurret,

Y si aprendieron el francés no llegaron a tradacirlo a
este idioma con el vulgar y repetidisimo verso de Destoc
ches, que los eruditos de tiro rapido atribuyen & Boileau:

*Chatsez le naturel, ti revientan galop>

Y con efecto, lo natural, lo nacional, lo espiritaal en Es-
pafia era el pensar que las comunidades religiosas habian
sido las depositarias de nuestra cultura durante la Edad
Media, en nuestro hogar mas azarosa y conmovida que eu
parte alguna. Y el arraigo de esta idea, & pesar de la marcha
de los tiempos, demoatrativa de la excelencia de otros orige-
nes culturales y a pesar del hecho de furca de Julio de ISSft
y de las expulsiones anteriores y posteriores, ha hecho y
hace que apunten brotes de tales raices; brotes que mientras
sean de propagacién cientifica, de expansion cultural y de
pedagogia popular, nosotros saludaremos cou respeto, pues,
verdaderos liberales, no miramos en materia de ciencia ni
cudl es el continente, ni quién es el portador, sino qué es lo
gne nos traen y de qué nos puede aprovechar.

Es decir, que en materia de libertad de ensefianza somos
sinceros continuadores de la inoceote, pero pura (y quizas
pura por inocente) doctrina de 1868. Y lo somos con tanta
mas razén cuanto gne los representantes de la ciencia oficial
no paran de darnos de razones en nuestro apoyo, sin tener
muchas otras en el sayo, que la de que ellos son ellos; cosa
gue & nosotros no nos convence grandemente. Tenemos mMas
fe en la competencia, venga de donde viniere. Ella desperta-
ra a los Bomnolientos, acicateard 4 los perezosos, acuciara a
loe indolentes y hara desaparecer la idea de que una catedra
pueda ser una finca con el jus utendi et abutendi.

Consiguieron los sefiores catedraticos lo que se propo-
nian, no dieron mejor ensefianza de la que habia jastificado
el procedimiento libre, pero mataron éste de una manera
definitiva.

Las cosas hanseguido ~dando, que para algo es simbo-
licamente esférico el planeta en que vivimos y rueda en dos
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sentidos; y al marchar por ia orbita de la ldgica, loe elemen-
tos dormidos transitoriamente en el afio 70 fueron deeper-
pertando lentamente, han llegado al desarrollo gne todo
hombre previsor pudo suponer, y los st’fiorea catedraticos
oficiales y loe distraidos hombrea de administracion que ios
escuchaban como unico elemento informador, no parecen
convencidos de la excelencia exclusiva de la en-efianza ofi-
cial.

¢A quién podran quejarse los que tales peligros suponen,
si é-ttos son peligro:*? Pues & noeolros no se nos ocurre de-
cirles desde nneatra representacion de excatedraticos ofi-
ciales y privados, sino que antos de hablar y de protestar
contra ciertas recientes disposiciones, «se echen una chinita
en el bolsillo», porque lo que hoy prevén, pudo preverlo el
mas miope, y en Espafia por encima de las teorias y de los
idealismos hay un gran fondo de buen sentido y una mu-
chedumbre nimera de gentes a quienes no les preocupa
mas que ei tener buenos meédicos, buenos abogados y bue-
nos ingenieros sin meterse en averiguar si la enw<efanzs,
mediante la cual ban obtenido sus titulos, ha sido confesio
nal, neutra 6 laica (en el buen sentido de la pa'abra). Lo
necesario es que sepan curar, litigar y construir y si ello no
lo aprenden en las escuelas oficiales, iran adonde se les
ensefie; pues medios para ello no faltardn tan buenos 6 me
jores que los ofrecidos por los que dan empleos discutibles
a los rendimientos exigidos & los alumnos para las ensefian
zas practicas.

Por lo demas, y por lo que a los médicos se refiere, hos
pitales en todas partes los hay, médicos en ninguna faltan,
y laboratorios, si discretamence ee instalan son cora bien
barata y facil de sostener, peee & los que hinchan la voz y
ahuecan el vientre cuando pronuncian la palabra laborato
rio. Y si se cree esto exagerado pregunten’e a Cajal cuanto
cuesta el laboratorio en que hoy trabaja y cuanto le costo el
en que se fabricé libremente su nombre para todos glorioso.

Y sin acudir siempre & Cajal que es para nosotros sagra-
do é inviolable, digasenos en qué laboratorios oficiales, es
pléndidos y lujosos se ha formado Garcia Tapia, el primero
de nuestros laringdlogos; AzGa y Bombin, nuestros inolvi-
dables eifiliogréfos, Tello, Castresana, etc., e‘c., et'*. pues
larga seria ta lista formada fuera de nuestra facultad y a la
gue de bueno ¢ de mal grado acude ésta de vez en cuando
para robustecer su elenco con nombres gne en ella no se
ban formado.

Lo que ocurrié el afio 69 y no sé si continuara ocurrien
do, es que los gne debieran ser cultivadores de laensefianza
libre, no confesional, lo que en realidad hacian era procurar
sn ingreso 6 prepararle en los escalafones oficiales, y para
ello era necesario eei pereonae gratas, y no aludo & ninguna
institucion.

C. M. O.

fscntid o Irgaedoes muridises ck Sridd

Consecuentes con el criterio, ya en el niumero anterior
manifestado, de no perder el tiempo ni aminorar el espacio
relatando pequeneces é insus'ancialidades, que ninguna uti
lidad ni prevecbo han de acarrear a la colectividad, creemos
ponernos a tono con Jas orientaciones, bien claramente re
marradas por la gran mayoria de genuinos representantes
del ruralismo médico, siempre &vido de que se aproveche el
tiempo en rebuscar soluciones practicas beneficiosas a la
Sanidad, y & sus peculiares y privativos intereses, y de que
se ponga coto a ia desbordante verborrea, en muchas ocasio-
nes responsable de fracasos que sin ella, con pequefio es-
fuerzo, se habrian podido evitar, /

De que esto es asi, bien se puso de manifiesto en la uné-
nime eleccion de presidente de la Asociacion del Sr. Ban
Miguel, & quien de tan elocuente manera se quiso recompen-
sar la bien ponderada actuacion observada durante su inte
rinidad; en la ostensible repulsa cou que se rechazara la sola
enunciacion de la subida de cuotas; en el acuerdo de amino-
rar los gastos, reduciendo & tal fio el nUmero de Asambleas;
en el voto de gracias formulado a favor de los extitulares
Arranz, Santolsya, Ardalejo, Alegre, Bafiuelos, Gil y algunos
otros, que con residencia en Madrid, con desinterés plausible
se brindaron a prestar »u concurso & la magua obra de im
pulsar el adormecido confeccionamiento del escalafén, y por
ultimo, en la acertada y sobria seleccion de asuntos en que
la Asamblea cristaliz6 las siguientes conclusiones:

1. a La Asamblea rei'eia como su aspiracion mas unani-
me y mas sentida el paso al Estado (?—Suponemos que sera
el pago por el Estado.)

2. ® Que se ordene la rectificacion y clasificacion de par-
tidos.

3a Que se promulgue una ley de Sanidad.

4, a Que ee cree, a ser posible, el Ministerio de Sanidad.

5. a Que se ordene, con sus correspondientes categorias y
derechos de todo orden, el Cuerpo de Sanidad civil; y

6. a Que se declare inspector municipal de Sanidad y aso-
ciado honorario al Dr. Morillo.

Flotando en la atmdsfera quedaron aun como resabios
de anticuados procedimientos la tendencia & la constitucion
de Comisiones, a todas luces innecesarias, y el inexplicable
silencio en gne se asfixio el deliberado y firme propésito por
gran numero de representantes y agregados publicamente
manifestado, de conocer con todo detalle los trabajos lleva-
dos a cabo por la Comisién del escalafén.

Muy puesto en razén nos parecio el voto de gracias a
propuesta del 8r. San Miguel, otorgado al presidente sefior
Girona, vicepresidente Sr. Martin y a los secretarios sefores
Fernandez Aldaroa, Moreno Blasco y Ossorio Balofies, por
la competencia é imparcialidad demostrada en el curso de los
debates y por la paciente resignacion con que impavidos
soportaron el improbo trabajo que sobre ellos gravité duran-
te y después de la Asamblea, y lo mismo decimos de la pre
dileccién con gne Zaragoza fué designada como lugar de la
Asamblea venidera, coincidente con no Congreso en pro-
yecto.

La sesion de c'ausora, por el nuevo «Lrector general de
Sanidad presidida, seguramente perdurard por mucho tiem-
po en el animo de los asistentes, que no sin razén ee hacian
lenguas de la rara ecuanimidad con que loe oradores bavaian
tenido el acierto de interpretar el papel correspondiente a
las posiciones oficiales que cada uno de ellos representaba
en aquel acto.

Ei Sr. San Miguel, presidente de la Asociacion Nacional
de Inspectores municipales de Sanidad, que en primer tér
mino hace uso de la palabra, en nombre de ésta saluda al
sefior director con el afecto y respeto debidos & las superio-
res autoridades sanitarias, y después de resefiar de mano
maestra la delicada mision gne tanto el titular como el Go-
bierno estan llamados a realizaren la regeneracion sanitaria
que 88 persigue, y hacer resaltar ios grandes escollos que al
paso del titular se acumulan, haciendo preciso para comba-
tirlos y arrollarlos el otorgamiento del pa’e al Estado, con
tanta insistencia pedido; da al sefior director las gracias por
la asistencia al acto y le ruega acoja con simpatia y estudie
con carifio las conclusiones cuya finalidad no es otra que
ponerse en actitud de temar parte en la batalla sanitaria que
Espafia necesita.

El presidente de la Asamblea, Sr. Girona, dice: que Iqb



UL SIGLO MEDIUO

11.000 médicos alli representados esperan con ansiedad oir
de los labios del sefior director los rumbos que proyecta im
primir al problema sanitario de los pueblos; que aunque el
Comité ejecutivo de la Asociacion ya se apresuro a llevarle
con sus eahidos el de la Asamblea que ba tenido el honor de
presidir, reiteran y hacen extensivos éstos al inspector gene-
ral de Sanidad interior, con la suplica de que acojan y faci-
liten los anhelos de mejoramiento profesional y social de los
titulares, bien persuadido de que el problema sanitario ru
ral s6lo pod!ia resolverse independizando & los titulares de
los Municipios; terminando por expresar el deseo de que a]
reintegrarse a sus lares puedan llevar el convencimiento de
que la Asociacion cuenta con su apoyo y la Sanidad alcan-
zara en Espafa el rango de las deméas naciones que figuran
a la cabeza del progreso mundial.

El Dr. Bécares, inspector general de Sanidad interior, de
dica al Dr. Morillo el encomiéstico y merecido recuerdo a
gue por sus bondades, intenso carifio al titular y fecunda la-
bor sanitaria tan acreedor se ha hecho a ser enaltecido y
glorificado. D4 el parabién al nuevo director, en quien en-
carnan cualidades de gobernante que aseguran el progreso
firme de la Sanidad, y concluye por manifestar que al pre-
gonar las excelsas virtudes del que hasta ayer fué nuestro
director, piensa también que en el Dr. Horcada concnrren
circunstancias y cualidades estimabilisimas que no ha de
tardar en exteriorizar en beneficio <e la Sanidad.

El Dr. Horcada, saludado al levantarse con una salva de
aplausos, empieza por manifestar que recoge éstos para tras
ladarloB integros al Sr. Martinez Anido y al Dr. Murillo, que
hasta ahora son en buena lid los que los han ganado. Dice
gne es nedfito, y que cuando menos podia pensarlo se ba
visto transplantado & la Direccion; que aunque ya sabia lo
que era la Sanidad rural por haberla vivido, desde el cargo
de gobernador ha adquirido el convencimiento de que si en
Espafia quiere hacerse algo fundamental en Sanidad, ésta
tiene gne hacerse en el agro en que viven Ifi de los 20 mi-
llonea de que aquélla consta; que promete con toda sinceri-
dad que su preocupacion absorbente ba de girar alrededor
de la Sanidad rural y de los médicos, en cuyo obsequio esta
dispnesto & hacer cuanto humanamente pueda; que no pro-
mete por prometer, sino para cumplir; que espera peder ac .
ceder a las razonables peticiones que se formulan, porque
del mismo parecer es el Gobierno en estas cuestiones; ofre-
ciendo por ultimo a todos que en él encontraran al antiguo
médico titular, que antes que director es, y sera siempre,
médico. El Sr. Horcada es muy felicitado, y se retira del sa-
I6n después de declarar terminado el acto y clausurada la
Asamblea.

Y ahora un consejo para terminar. Reconcentrad todos
vuestros esfuerzos en el solo ideal de obtener vnestra trans-
formacion en funcionarios del Estado, y tened por seguro
gue de tan transcendental hecho habran de derivarse inelu
dibtemente las previsiones econémicas que por otros cami
nos, y & virtnd de vuestra personal, disgregada y libérrima
iniciativa, jamas podriais resolver cumplidamente.

Volveremos sobre estos asuntos en tiempo y sazén opor

tunos.
8EDISAL

FedetalKID HatloDal de tsoilailoae! e la BeDefleemla
y Sanidad Mnniiipalei.

La novisima entidad, gqne por primera vez actla, consi-
guibé agrupar a 32 representantes de Cuerpos médicos que
entre si departieron en medio de un ambiente de gran cordia-
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lidad durante los dias 21, 22 y 23 del ya pasado mes, acerca
de tos problemas sanitarios y sociales gne en la actualidad
apasionan; llegando sin dificulta | & consignar sus deseos en
las nueve conclusiones que & continuacion transcribimos:

1. a Los Ayuntamientos cuyo censo de poblacion sea su-
perior & 25.000 almas vendran obligados & confeccionar un
Censo de vecinos pobres con derecho & la asistencia médico
farmacéutica gratuita; proveyendo & cada uno de ellos del
oportuno carnet de identidad.

2. a Los Ayuntamientos precitados vendran obligados a
tener un médico de la Beneficencia municipal dotnicidaria
por cada 260 familias pobres incluidas en el Padroén.

3. a Los referidos Ayuntamientos deberdn cumplir es-
trictamente la obligacion que determina el art. 209 del Es-
tatuto Municipal, siendo también obligatorio que el nUmero
de médicos asignados & cada Casa de Socorro no sea infe-
rior a seis para el servicio de interior, y en aquéllos que ten-
gan establecida la visita de urgencia domiciliaria este ser-
vicio tera prestado por otros tantos médicos.

4. a Debiendo los Ayuntamientos retribuir a sus médicos
municipales en consonancia con el Censo de poblacion, de-
ben establecerse las siguientes escalas de sueldos:

Para las poblaciones mayores de 500.000 almas, el suel-
do de entrada sera el equivalente & la categoria de jefe de
negociado de tercera clase equivalente & oficial de negociado
de primera clase, comparando los anejos a las escalas a>imi-
nistrativBB adjuntadas por el Estado.

5. A Habiéndose desproveido a los médicos de la Benefi
cencia de las grandes poblaciones de la funcién sanitaria
gue antes realizaban, encomendada ésta actualmente & los
subdelegados de Medicina, y entendiendo que seria mala
politica sanitaria, que redundaria en perjuicio de la salud
publica, no aprovechar la experiencia, el ascendiente y la
labor provechosa que estos funcionarlos pueden <ealizar en
pro de la salad publica, recabamos para nosotros las Funcio
nes sanitarias siguientes: A) Profilaxis de las enfermedades
infecciosas; B) Eucasillado sanitario de la vivienda; C) Ins
peccién sanitaria de las industrias insalubres, incbmodas y
yeligrosas; D) Inspeccion Médica y Sanitaria del Trabajo;
E) Inspecciéon Meédico-Escolar Municipal; F) Lucha antitu-
berculosa; G) Lucha aiitivenérea y anticancerosa; R) Lucha
antitracomatosa y antituberculosa; 1) Gotas de Leche y de-
mas instituciones de proteccién a la infancia; J) Proteccién
a la embarazada y lactante.

m6.a Que respetando los derechos adquiridos, en lo sucesi-
vo la Unica forma de ingreso en los Cuerpos Médicos de las
Beneficencias Municipales sea la de rigurosa oposicion rea
lizada en los Distritos universitarios mediante un Progr.una
Unico que comprenda temas de Medicina, Cirugia, Higi( iie
social y Legislacién sanitaria.

El ingreso se verificara por la categoria de supernumera-
rio con derecho & ocupar las vacantes de numerario que
ocurran, siendo condicion indispensable, para tomar parte
en dichas oposiciones, poseer el titulo de inspector munici
pal de Sanidad.

7.a Que las jubilaciones y pensiones a viudas é hijos de
los médicos gne integran las referidas Beneficencias Munici-
pales se regulen por la siguiente escala; & los veinte afi"s de
servicios, el 60 por 100 del sueldo; & los veinticinco idem,
el 60 por 100 idem; & los treinta idem, el 70 por 100 idem;

a loe treintay cinco idem, el 80 por 100 idem; a los cuarenta
Idem, el sueldo integro; debiéndose contar & dichos efectos
como sueldo regalador el mayor disfrutado durante un perio-
do de dos afios. 1j& jubilacion sera forzosa al cumplir el in-
teresado los setenta afos. Las pensiones & viudas y huérfa-
nos se regularan conforme determinan las escalas de sueldo
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correspondientes & las categorias administrativas adoptadas
en la conclasion cuarta.

8. A Que para los efectos de jubilaciones de los médicos

de la Beneficencia Municipal, se cuenten, conforme ocurre
en los escalafones del personal del Estado, ocho afios de
carrera; y

9. a Que todos los médicos pertenecientes en la actuali-

dad & los Cuerpos Médicos de la Beneficencia y Sanidad
sean nombrados inspectores municipales de Sanidad con
los deberes y derechos inherentes al cargo, y que en lo su-
cesivo precisen pertenecer al Cuerpo de Inspectores muni-
cipales de Sanidad para optar al ingreso en loe Cuerpos Mé-
dicos de Beneficencia y Sanidad Municipales, y para ello es
timamos necesario se modifique la Real orden aclaratoria
de 5 de Enero de 1925, en el sentido de que no sea potesta-
tivo, sino obligatorio paralos Ayuntamientos la organizacion
de todos sus servicios sanitarios, cargos todos ellos que seran
desempefiados por los médicos de sus respectivas Beneficen-
cias, delimitandose la intervencion de los subdelegados de
Medicina, quedando de esta suerte perfectamente unificado
el Cuerpo Médico Nacional de Sanidad Civil.

*  x

Para constituir el Comité ejecutivo de la Federacion fue
ron nombrados: Presidente-tesorero, D. Lazaro Martin Pin
dado; vicepresidente, D. Manuel Rey, y secretario-contador,
1). Calixto Milla.

Ptomaina tniniino ce Seiiiilo niddico eitolai eipalol

FOB BI.

DR. C. 8AINZ DE LOS TERREROS

Sabido es de todos el caminar accidentado de esta fun-
cion sanitaria del Estado y de los Municipios, desde los pri-
meros balbuceos de ella, alla por los comienzos de este siglo,
basta nuestros dias. Claro que nos referimos a nuestro pais,
porque en otros también es de sobra conocido que anterior-
mente se realizaba ya, mas 6 menos completamente. Y nadie
ignora tampoco el escasisimo rendimiento que los ensayos
repetidos y diferentes cada vez, han producido, tanto para
el escolar espafol como para la funcién del servicio. Sin que
pueda de una manera concreta echarse la culpa de ello &
nadie, aunque todos los que hemos intervenido en su des-
arrollo y evolucion hayamos podido tener una pequefia parte
alicuota en ella, si bien—justo es decirlo—fuera del alcance
de la voluntad.

Viene todo a cuento de que ha llegado— & nuestro juicio
—el tiempo de que entre la Inspeccién 6 el Servicio médico
escolar en vias de una realizacion verdad, produciendo la
eficacia que hay derecho a exigirle. Nosotros creemos que
asi esta sucediendo y no podemos por menos de mostrarnos
optimistas al sentir materialmente el cambio que éste, aln
problema, ha experimentado en los altimos muy recientes
tiempos. Y es que no en balde se siembra: desde los inicia-
dores hasta nosotros mismos, pasando por todas las fases
intermedias y prescindiendo de nombrar personas, para que
nadie se considere preterido, todos hemos venido en una
forma U otra sembrando, al propugnar en laforma que fuere,
la necesidad de la Inspecciéon médico escolar. Todos cuantos
actos de propaganda se han hecho; las publicaciones mas 6
menos meritorias que han visto la luz publica; las conferen-
cias que se han pronunciado; las mismas oposiciones que

(1) Trabajo presentado y leido en el IV Congreso de Pe-
diatria, celebrado en Valencia (Mayo, 1928).

tuvieron lugar cuando nuestro ingreso, el que me atrevo a
calificar de simulacro de Servicio prestado antes de enton-
ces y desde aquellas fechas a las actuales, etc., etc., todos
han sido elementos que han ido moldeando la conciencia de
los que dirigen y del publico, en general, para que se haya
llegado al estado de saturacion social indispensable para que
toda obra fructifique. Y por éso no nos sorprende lo que
debia hacerlo; es decir, que se baya tornado en atencién é
interés hacia el problema todo cuanto antee era indiferencia
y hasta molestia para cuanto se hablara de él. Y paralela-
mente las dificultades tienden & allanarse, aunque en este
punto todavia estemos a bastante distancia de lo que aun es
preciso conseguir. Pero se conseguira: todo es cuestion de
laborar y esperar algo mas.

El estado de la cuestion en tal punto hace que ya se
pueda hablar de la implantacion del Servicio médico escolar
en toda Espafa, cosa que no hace muchos afios era motivo
casi de risa cuando se hablaba en los sitios donde se pueden
exponer estas cosas. Y es hecho que tiene importancia ca-
pital, porque «para que el Servicio médico escolar sea eficaz,
es preciso que se implante en toda la Nacién». EI no haberlo
enfocado asi, ha sido una de las causas motivadoras de la
esterilidad del esfuerzo prodigado; los enfoques basta el pre-
sente han sido parciales, sin unidad ni relacién por otra
parte, implantandose servicios de mayor 6 menor modestia
en algunas capitales de provinciay en Madrid, destinados
a morir ¢ 4 la esterilidad que hemos mencionado.

£1 problema es necesario enfocarlo ampliamente, lo que
no implica que sea modesto en su iniciacion, aunque a pri-
mera vista parezcan paraddjicas ambas afirmaciones.

¢Como? Pues llevando a la préctica lo que hemos propug-
nado desde los comienzos de nuestra actuacién (1). Siempre
hemos defendido que, aparte el provecho que el escolar pu-
diera obtener con su reconocimiento médico en la escuela,
gue es a lo que se habia constrefiido lafuncion hasta el pre-
sente, se imponia hacer una labor de conjunto para conse-
guir la formacion de una cosa que es indispensable para
alcanzar deducciones: la formacién del tijfo 6 patron espariol.
¢CAmo se habia de conseguir esto si se limitaba la funcién,
seguin hemos dicho, & Madrid, Barcelona, y muy pocas capi-
tales de provincia'mas, en las que ademas reinaba una in-
dependencia de métodos, fichas y claves, etc., absoluta?

De ninguna manera. Y sin ese tipo 6 patrén espariol, se-
guiremos siendo dependientes del que nos den los extranje-
ros, no siempre, ni mucho menos, adaptable & nuestro pais.
Y proponiamos como solucién para intensificar el acopio de
datos, al mismo tiempo que para poder poseer el promedio
gue las variantes forzosas en los distintos pueblos de nues-
tra Nacidon ofrece — jtan varia por todos conceptos, que a
veces parece poblada por razas diferentes! — el extender
automaticamente a todos los médicos rurales que ejercieran
en aglomerados urbanos de cierto nimero de miles de habi-
tantes el cargo de médico escolar, obligandole al desempefio
de su funcién, claro que con la indemnizacion econémica
natural.

Actualmente, este aspecto del problema, tan dificil como
lo es todo cnanto se relaciona con el abono de emolumentos
por el Estado, ha entrado en un camino de mas facil reali-
zacion, por el detalle del tanto por ciento concedido por los
Municipios al inspector municipal de Sanidad — sustituto

(I) Ponencias a los Congresos Nacional de Medicina (Ma-
drid 1919); de Pediatria, celebrado en San Sebastian (Agosto
1924); del Nifo, celebrado en Ginebra (Agosto 1925); en
varias publicaciones de Revistas profesionales y de la Prensa
politica, y, Ultimamente, en otra Ponencia presentada a la
Sociedad «Amigos del Nifio» (Junio 1927).
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del médico rural & que nosotros encomendabamos la funcién
—a trueque de servicios extraordinarios, entre los cuales
ha de incluirse el de médico escolar. Y ha de procurarse
por todos los medios posibles que tal retribuciéon aumente,
para la interior satisfaccion del médico que desemperie et
citado cargo, pues los tiempos en que se trabajaba”or amor
al arte, deben pasar & la historia.

Nuestro concepto de la implantacion del Servicio médico
escolar minimo en Espafa, es el siguiente:

<En las grandes poblaciones debe servir de modelo para
la division y namero de médicos escolares, la correspon-
diente en distritos de su término municipal.»

Ya se nos alcanza que es poco, puesto que la poblacion
escolar de cada distrito es, por lo general, mayor que la que
pueda llevar en la mano, pudiéramos decir, el facultativo.
Porque no ha de echarse en olvido que el Servico médico
escolar, con los sueldos exiguos que se dan, no puede ser la
base econdmica del médico; forzadamente ha de ayudarse
con otros medios de ingresos que le llevan su tiempo. Y de
pasada hemos de dejar sentada nuestra opinion de que el
ideal es desde luego que el médico escolar no pueda dedi-
carse a otro desempefio profesional que el de la Inspeccion,
pero para llegar a tal desideratum falta ain mucho: lo prin-
cipal, que el rendimiento econémico que obtenga sea su*
flciente para su sostén econémico.

No obstante ser poco, repetimos, un médico escolar por
cada distrito municipal en las grandes poblaciones, opina-
mos que para iniciar el Servicio médico escolar, con eficacia,
es bastante, si se pone de parte de cada uno el maycr em-
pefio posible. Porque con dos & tres horas diarias bien apro-
vechadas, es muy factible efectuar el reconocimiento de los
escolares que lo soliciten para su ingreso y girar visita & las
escuelas a que corresponda. Y para lo extraordinario — cur-
sillos, conferencias, etc., — téngase en cuenta esto precisa-
mente, que es extraordinario, lo que quiere decir que soélo
de tarde en tarde se requerira su intervencion.

En las aglomeraciones urbanas menores de 25.000 habi
tantea sera médico escolar nato el ¢ los inspectores munici*
pales de Sanidad, segun expusimos anteriormente al hablar
de nuestro concepto de lo que debe ser la Institucion que
nos viene ocapando.

Ahora surge una aparente dificultad: ;ha de ser igual la
Inspeccion en las grandes capitales que en las poblaciones
rurales pequefias? Desde luego que no, pero ello, & nuestra
manera de ver, no implica dificultad seria. En efecto: con
limitarse en estos dltimos puntos al reconocimiento inicial
del escolar, asi como el de la escuela, con emisién de los
dictamenes correspondientes & la autoridad competente, y
algun acto de divulgacién para los maestros y los mismos
escolares, puede decirse que esta realizado el Servicio moé-
dico escolar en los pueblos.

En cambio, en los grandes nucleos de pobjacion, en las
capitales, las obligaciones del médico ya han de ser mas am-
plias y de mayor pretension. Enumerémoslas someramente:

Practicara el examen de los escolares al ingreso en las
escuelas de su demarcacion, anotando los datos correspon-
dientes en la ficha escolar extendida al efecto.

Kepetira este examen cada semestre, anotando asimismo
las diferencias encontradas con respecto al primero 6 ante-
riores examenes.

Efectuara los examenes complementarios que cada esco-
lar requiera, bien a propia iniciativa ¢ a solicitud de los
maestros.

Kealizard una visita trimestral 4 las escuelas de su dis-

trito, anotando loa datos correspondientes & su estado hi-
giénico y elevando a la Superioridad el pertinente informe.

Verificard el reconocimiento previo de los nifios para la
formacion de las Colonias escolares. (Nosotros, en nuestro
modelo de fichas, tenemos una casilla destinada & hacer
constar, desde el primer reconocimiento, si el nifio en cues-
tibn necesita ir & Colonias escolares, con objeto de que
cuando llegue la ocasion ya tengamos de manera automati-
ca—sin presiones de ninguna clase— elegidos loa nifios que
sacarian mas provecho de ellas; asi no queda mas cosa que
hacer, si no hay puesto para todos, que seleccionar).

Colaborar con los maestros en cuestiones de propaganda
sanitaria en las escuelas y ensefianza de la Higiene. Tam-
bién, organizar conferencias y actos en favor del escolar.

Tomar parte en los cursillos de ensefianza para médicos
generales, para inspectores municipales de Sanidad y para
maestros, que se organicen.

Y publicar los datos estadisticos que de su actuacion se
deriven, asi como memorias, folletos, etc., en relaciéon con
los servicios y ensefianzas que se hayan prestado y recogido.

Como se ve por lo que antecede, son muy distintas las
obligaciones 6 la manera de ejercer la Inspeccion médico
escolar en las capitales y en los pueblos. Por eso se explica
que en las primeras sea conveniente una mayor especiali-
zacion, competencia y retribucion en el médico escolar, que
en los segundos, en los que casi con los conocimientos de
higiene que poseemos todos los médicos, podemos afirmar
gue basta. Por ello, también, se comprende que los medios,
tanto en material como en personal auxiliar, de que se pro-
vea al que desemperiie el cargo en una gran ciudad, han de
ser distintos y mas completos que los que requiera quien
trabaje en las pequefias aglomeraciones urbanas.

En lo Unico en que no se deben diferenciar unos y otros,
es en el empleo de los modelos de fichas, claves, informes
de condiciones higiénicas de escuelas, etc., que han de ser
idénticos para unos y para otros casos. Porque si no, ¢cémo
se iban a poder obtener deducciones de conjunto? Ya antes
aludiamos a esto cuando hablabamos de conseguir un tipo
0 patrdn del escolar espafiol. Pues para todo cuanto se rela-
cione con el trabajo comln de la Inspeccion, sea en las
grandes capitales 6 ya en los pueblos, el material del que se
ha de sacar & la postre las deducciones de conjunto, ha de
ser idéntico. Solo asi, con las variantes obligadas que a to-
dos se nos alcanzan, se podra conseguir edificar una obra
armonica y homogénea de laescuela y del escolar espafioles,
desde el punto de vista médico higiénico.

Un punto sobre el que conviene detenerse un momento,
por las suspicacias que la Inspeccién médico escolar y su
actuacion ha despertado en gran parte del Cuerpo pedag6-
gico nacional—de los maestros, en general—es el de las re-
laciones entre ambos; entre el médico y el maestro. Tan es
cierto esto, que, podemos afirmarlo con entera claridad—
siempre salvando los respetos personales y reconociendo
gue hay excepciones honrosisimas,—una de las mayores
dificultades con que hasta hace poco ha tropezado la implan-
tacién del Servicio modico escolar, ha sido la enemiga de los
maestros. Y es cosa que de verdad nos ha extrafiado siem-
pre, casi sin llegar & comprenderla; ;por qué ese temor al
madico escolar? Ya se nos alcanza que el pretexto es el de
la intromisidn de éste en lo que compete exclusivamente a
aquél. Pero es que semejante miedo se nos antoja absoluta-
mente pueril, por no calificarlo de otra manera, porque la
delimitacion del campo del maestro y del médico es clara y
terminante, y, si bien es verdad que existe un terreno facil
a la actuacion de los dos, un terreno que pudiéramos llamar
comun, en éste mas que la competencia ¢ la rivalidad lo que
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ha de prodaciree, llevando bien las cosas, es una perfecta
colaboracion del nuo y del otro. Y esto si que es indispen-
sable y engendrador, por otra parte, de beneficios para la
higieney para la misma instruccion; la intima colaboracion
del médico escolar con el maestro, con estricto respeto para
lo que es privativo de su accion pedagogica.

Queda, por ultimo, en este programa minimo, otra accion
del médico escolar, y es la obligacién en que se encuentra
de procurar la mayor difusion, tanto de los conocimientos
gue posea, como de las ensefianzas que recoja en el des>
empefio de su funcion. Es una obra ésta de la vert-ion al pu-
blico, profesional ¢ no, de la ciencia que se tenga y de la
experiencia que se adquiera, bastante olvidada ¢ descuidada
entre los médicos en general, en unos casos por pereza, en
otros por creer que no es interesante lo que se pudiere pu
blicar. Y en la medicina escolar m ucho mas, aunque & decir
verdad, con cierta explicacion, puesto que ron pocos aun los
conocedores de esta rama de la ciencia médica ¢ higiénica
en general, y por otra parte, por la escasa actuaciéon que en
su funcién se ha realizado hasta el presente, en nuestro
pais. Pero precisamente por eso hay que rectificar lo ocurri
do y ganar el tiempo que hasta el momento se ha perdido.
Ademas, es la forma de ir almacenando datos y detalles que
andando el tiempo constituirdn un cuerpo de doctrina en
medicina escolar.

Por ello, todo cuanto el examen de loa alumnos nos dé,
asi como lo que obtengamos del reconocimiento de locales,
formacién de Colonias escolares, con sus resultados, infor-
mes acerca de saiud de los maestros, etc., etc., todo cuanto
integra el ejercicio de esta especialidad, debe metddicamen-
te irse dando a conocer, pues serd base para poder llevar a
efecto una cosa de urgencia para el ulterior desarrollo de la
Inspeccion médico escolar en Espafia, «que es la organiza-
cion y realizacion de cursillos docentes para los médicos
generales que deseen especializarse en la materia».

He aqui, pues, lo que nosotros diputamos como progra.
ma minimo de Servicio médico escolar espafiol; mas como en
el transcurso de las cuartillas se ha diluido algo la exposi
cion de materias, 60 lo que es lo mismo con el grano ha ido
mezclada paja, vamos & continuacion & sintetizar en unas
conclusiones nuestro pensamiento:]

1. a El Servicio médico escolar tiene que implantarse en

toda la Nacidn, si se quiere que sea eficaz.

2. ™ En las grandes poblaciones, puede servir de modelo

para la division y niamero de médicos escolares, la corres-
pondiente en distritos de su término municipal.

3. *
habitantes, serd médico escolar nato el ¢ los inspectores mu-
nicipales de Sanidad correspondientes.

4. a Los derechos y deberes del médico escolar, en gene-

ral, son los mismos, con las variantes naturales, en las gran-
des poblaciones que en los nucleos urbanos, y quedan espe-
cificados en el transcurso de este trabajo.

6.a Los modelos de fichas, carpetas, impresos de locales,
etcétera, asi como las claves de reconocimiento, han de ser
iguaiee en todas partes, con objeto de obtener resultados de
tipo homogéneo que permitan deducciones de conjunto y
un estudio uniforme del escolar espariol.

En las aglomeraciones urbanas menores de 26.000

Inauguracion del Dispensarla Martinez Anido.

A las once de la mafana del dltimo jueves tuvo lugar,
con asistencia de S. M. el Rey, del ex rey de Grecia, del
presidente del Gobierno, del ministro de la Gobernacién,
del gobernador de Madrid, del presidente de la Diputacion
y de la casi totalidad de las autoridades sanitarias, ei acto
inaugural del nuevo dispensario antivenéreo Martinez Ani-
do, construido en la calle de Sandoval.

El director del establecimiento inaugurado, después de
acompafar al Soberano en su visita a los servicios é instala-
ciones, pronuncié un elocuente discurso sobre el interés é
importancia del nuevo organismo, detallando los principales
puntos fundamentales en (jue se basa el programa que sirve
de norma & la labor emprendida por la nueva institucién.

El ministro de la Gobernacion, ai que se debe principal-
mente la constitucion y edificacién del Dispensario, leyé nn
concienzudo y documentado discurso, en el que se justifica
la necesidad de un establecimiento de esta indole y se hace
historia de las distintas vicisitudes y esfuerzos por que atra-
veso el proyecto del Dispensario que lleva su nombre.

Este Dispensario, magnificamente dotado, posee todos
los elementos necesarios para el diagnostico y tratamiento
de las enfermedades especificas. Los servicios clinicos
cuentan con numeroso material para curacion vy esteriliza-
cion.

I8 médicos que prestaran servicio en el Dispensario
seran los Dres. Fernandez de la Portilla, director, Bertolo-
ty, Bravo y Polo.

A! frente del laboratorio estard el Dr. Arcaute.

El Dr. Bravo tomara a su cargo, ademas del servicio cli
nico, la organizacion de la oficina de propaganda.

El acto resulté solemne. 8. M. y los oradores fueron muy
aplaudidos.

Artnks icdedhdss y Grfeadas

Sébado 19. Casa de Socorro del distrito de Palacio. Doctor
Carrasco Formiguera: «Fisiologia de la insulina.».

Hizo un estudio completo de la influencia de la insulina
sobre la glucemia, glucoeuria y acidosis diabéticas.

Describié también la accion de la insulina sobre los di-
versos azlcares tomados simultaneamente con la inyeccién
del remedio.

La accion intima de la insulina y su mecanismo de ac-
cion en el higado, sobre el glucégeno, aparato muscular, etc.,
fué minuciosa y brillantemente estudiada.

Aporto ideas personales y casos clinicos propios que sir-
vieron de sélido final & la interesante conferencia del doctor
Formiguera, ilustre médico catalan, que fué muy aplaudido
y felicitado.

El Dr. Blanco Soler elogi6 al conferenciante y le dié gra-
cias.—Dr. R. Comenge.

Lunes 21. Suspendi6 laset-i6on para ese dia anunciada la
Academia Médico Quirdrgica Espafiola, por haberse recibido

6. a Lacolaloracion con el maestro ha de ser lo mas in- |5 noticia de haber fallecido momentos antes, el significado

tima posible, con estricto respeto para lo que es privativo
de su accién pedagobgica.

7. a
difusion de las ensefianzas que se posean y recojan por los
médicos escolares en el desempefio de su funcién, debiendo
éstos organizar cursillos docentes para los médicos que de-
seen especializarse en la materia.

Es indudable, en este programa minimo, la mayor

y antiguo académico Dr. D. Florencio de Castro, profesor
gue fué de la Facultad de Medicina de Madrid.

Martes 22. Sociedad Espafiola de Higiene, presidida por
el Dr. Mariscal.
El Dr. Espina se lamenta de que en la generalidad de las
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Oficinas publicas, inclayendo entre ellas algunos Miniate
rios, existan tan marcadas deficiencias de luz, ventilacion,
calefaccion y otros importantes servicios, gne, para dar un
buen ejemplo y no aparecer con el estigma de retrasados,
debierafi estar atendidas con mayor esmero, citando como
muestra de sus aseveraciones al novisimo Ministerio de Ma-
rina, en que & su juicio hay muchas ventanas, pero tan mal
orientadas y raquiticas, que no permitirdn el acceso al aire
ni & la luz en las proporciones convenientes; dandose ade>
mas el anomalo caso de que en dependencias ocupadas por
centenares de empleados no se disponga de un puesto de
socorro, y que llegado el caso de unaindisposicién baya que
recurrir a tas camas de los porteros. EI Dr. Decref conside-
ra evidentemente exagerado lo expuesto por el Sr. Espina;
muy dificiles de construir los ideales edificios con que suefia,
por falta de dinero; y méas accesible introducir las reformas
necesarias en loe que hoy tenemos. El Dr. Palanca manifies-
ta que por razon de su cargo hace todo cuanto puede por
obviar tales deficiencias, pero que la mayor parte de las ve-
ces se ve imposibilitado de ponerlas coto, porque las leyes
no se cumplen, y se da el peregrino caso de que se le avisa
para inspeccionar planos cuando el edificio esta ya cons-
truido. El Dr. Espina dice al rectificar que la Ciudad Uni-
versitaria no se construira nunca, porque con el sistema de
loterias no se rennird jamas el dinero necesario, y puede
ocurrir lo que con la Gran Via, que sera pequefia antes de
terminada. (El sefior presidente estimula al Dr. Espina & que
traiga & la sesion proxima las conelusiones.)

El Dr. Olea reanuda el discurso informe, acerca del apa-
rato del Sr. Granell, en la sesion anterior interrumpido, in-
sistiendo en el juicio ya reiteradamente expuesto de su in-
eficacia. El Sr. Granell repite y amplia los conceptos en que
fundamenta la conveniencia y utilidad que preconiza, dan-
dose el asunto por visto y terminado.

Se leen en ultimo término, y quedan aprobadas las con-
clusiones del tema del Dr. Palanca, sobre «Organizacién hi-
giénica del trabajo», que & continuacion reproducimos:

1~ La Sociedad Esparfiola de Higiene estima necesario
intensificar y dar la maxima eficacia en Espafia a la inspec-
cion del trabajo en eu aspecto higiénico.

2.e Es necesario reorganizar y ampliar el Cuerpo de Ins-
pectores del Trabajo, que deberé estar constituido por mé-
dicos é ingenieros, en igual nimero y con funciones vy atri-
buciones bien delimitadas.

8. Los inspectores del trabajo deben ejercer estrecha vi
gilancia sanitaria sobre las industrias insalubles, determina-
das en el Eeal decreto de 26 de Enero de 1908 y Real orden
de 17 de Noviembre de 1926, y sobre los obreros dedicados
aellas.

aa Trimestralmente, cuando menos, los inspectores de
trabajo deben visitar todos los establecimientos, fabricas y
talleres de su jurisdiccion.

6.a Dichos inspectores deben realizar intensa propagan
ga sanitaria entre loe obreros, divulgando los principios fun-
damentales de la higiene del trabajo por medio de conferen-
cias, proyecciones, folletos, carteles, etc.

8a Los inspectores médicos del trabajo deben ser los
Unicos facultados para expedir certificados de aptitud para
@& mismo, previo meticuloso reconocimiento del obrero. El
patrono no podra admitir obreros y aprendices sin dicho
documento.

La luspeccion Sanitaria del Trabajo debe contribuir

U la realizacién de una estadistica completa y minnciosa so-

bre el desarrollo industrial de Espafia, nimero de trabajado-

sexo y edad de loe mismos, etc., por poblaciones 6 zonas
lodustriales.
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8.a La Inspeccion Sanitaria del Trabajo debe colaborar
igualmente & tos estudios preliminares del Seguro contra la
enfermedad en la clase obrera.

. 9.a La Inspeccion Sanitaria del Trabajo debe mantener
por medio de eue Juntas locales relaciéndirecta con las Jun-
tas municipales de Sanidad, para armonizar la labor de ins-
pectores sanitarios municipales y de inspectores del traba-
jo, asegurar la higiene del mismo, y corregir los defectos vy
las transgresiones sanitarias que se comprueben; levantan
dose a seguida la sesion.—Scfitsai

Miércoles 23. Conferencia del Dr. Velasco Pajares, en la
Unién Patridtica, acerca de «La profilaxis municipal de las
enfermedades infectocontagiosas--. que en toda su exten-
siébn da & conocer enumerando los servicios profilacticos
establecidos; direccion y centro receptor de avisos, infor-
maciones sanitarias y modo de llevarlas & cabo en cada
caso, estadisticas de morbilidad y mortalidad, aportacion
gue las naciones mas progresivas prestan a la Oficina Inter-
nacional, excepcidn hecha de nosotros que solo enviamos la
de mortalidad. Habla de la viruela, y de ella dice gne sien-
do director de servicios vacunaba en todos los caeos, tanto
de viruela como de varicela, creando lo que los extranjeros
llaman ambiente vacunable. Abriga la esperanza de que deu'
tro de poco la sanidad municipal podra permanecer & nivel
de la general. Dice que las enfermedades comunes son mas
dificiles de tratar que las infectocontagiosas; y que la defen-
sa de la salud y de la vida es la mas importante mision a
cargo de la Sociedad, y hace resaltar la forma en que se
presta y éxitos que se obtienen de un bien ordenado servi-
cio profilactico. Encarece la conveniencia de que las barria-
das y poblaciones que circundan & Madrid se pongan eu las
mismas condiciones sanitarias y profilacticas que él, porque
dado el constante trato y contacto entre si, de na 'a serviria
que Madrid se preocupara de este problema si en loe pue-
blos limitrofes se deja en completo abandono. Habla de tas
enfermedades de origen hidrico, tifus exantematico, traco-
ma, etc., y medios empleados para evitar en difusion; de la
generalizacion de las estadisticas y grandes ensefianzas que
de su estadio se desprenden; de los hacinamientos de per-
sonal y tragicas consecuencias gue acarrean; de la desinfec-
cion y BB muy limitadas ventajas, policia sanitaria, ambn-
lancias, refugios de pernoctacién, etc., concluyendo por es-
timular a las autoridades de orden superior y al vecindario
todo & que coadyuven a la labor eficaz que el Municipio des-
arrolla.

El Dr. Velasco fué calurosamente aplaudido y felicitado
por la concurrencia.—

Miércoles 28. Caea de Socorro del distrito ck. Palacio. Doc»
tor Carrasco Formiguera; «El régimen de los diabéticos y eu
valor terapéutico».

La segunda conferencia del Dr. Carrasco Formiguera es-
tuvo dedicada & médicos y enfermos.

Detalladamente describi6 el valor energético y glucogé-
nico de los hidratos de carbono, grasas y proteina-'. Estudi6
las necesidades de loa enfermos, tanto en cuanto al régimen
parcial como al total.

Las practicas y conferencias de este cursillo realizado
en e) servicio de nutriciéon de la Casa de Socorro de Palacio,
han tenido un brillante éxito, del que pueden felicitarse sus
organizadores.—Dr. i?. Comenge.
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Miércolee 33. Hospital de San José y Santa Adela. Doctor
D. Franciaco Luque.

Cerro el curso de Damas de la Cruz Roja con una nota-
ble disertacion glosando los actos de sacrificio y de herois-
mo de las enfermeras durante las grandes guerras.

Dibujo la figura gloriosa de la condesa de Bureta, que
durante los Sitios de Zaragoza (1808) organizé el primer gru-
po de sefioras que asistieron abnegadamente & los heridos.

Describi6 las cualidades que. deben tener las enfermeras
de modo elocuente. En ellas deben reunirse las més altas
cualidades de sacrificio y de dulzura, pues son ellas las mas
puras bienhechoras de la Humanidad.

Brillantemente hizo ver que la enfermera cumple un alto
servicio y desempefia una gran mision social.

Termind con una frase del general Fayolle, que afirma
que las enfermeras son «mujeres que son angeles; pero an-
geles que siguen siendo mujeres, barro de unién entre el
cielo y la tierra>. Fué muy aplaudido.—Dr. R. Comenge.

Jueves 24. Sociedad de Pediatria de Madrid.

El Dr. Garrido Lestache presenta dos casos de torticolis
congénita en que la torcedura forzada del cuello hacia un
lado y la hemiatrofia que la caracterizan aparecen bien deli-
mitadas y manifiestas; no habiendo en el curso de doce afios
antecedentes patoldgicos que de cerca ni de lejos puedan re-
lacionarse con su aparicion, y en el otro de s6lo tres meses
de existencia que & su nacimiento precedieron tres abortos
de la madre. Desechada en ambos la hipdtesis de traumatis-
mos que no han existido, el exponente admite la posibilidad
de que tales accidentes puedan haber sobrevenido a conse-
cuencia de una posicion forzada dentro del claustro mater-
no. El exponente habla de los diferentes tratamientos & se-
guir por razon de edad y desarrollo en cada uno de los ca
sos, siendo & su juicio en el mayor la tenoiomiay el postope
ratorio subsiguiente; y en el menor el masaje metddico y
ordenado. El Dr. Toledano llama la atencién hacia la obscu-
ra patogenia de la torticolis congénita de sistema 6seo, y al
historial de ella, y & las estadisticas consiguientes, afiade
dos casos por él observados, uno de ellos en parto distdcico.
El Dr. Milano habla de los distintos procedimientos emplea-
dos en la correccion y remedio de la torticolis, entre ellos
del tratamiento ortopédico lento 6 brusco que algunas ve
ces da lugar & desgarros y por eso debe desecharse, siendo
a su juicio el que por mas asequible mas frecuentemente
debe emplearse, el de la tenotomia a campo abierto seguido
del postoperatorio. EI Or. Velasco Pajares considera inad-
misible la teoria de la posicion forzada y cree mas verosi-
mil que la torticolis congénita sea la consecuencia de la si
filis, y algunas veces la de determinadas aplicaciones de for-
ceps. El Dr. Garrido Lestache agradece laintervencion y pre
senta las radiografias al rectificar. A peticion del Dr. Milano
se aplaza para la siguiente la comunicacién del Dr. Arce, y
se levanta la sesién.—Sedisal.

Jueves 24. Damas Catequistas (Manuel Silvela, 7). Doc-
tor D. Agustin Van Baumberghen: «La Medicina en Guada-
lupe».

Organizadas por la Junta de la Coronacién de la Virgen
de Guadalupe, se han celebrado una serie de conferencias,
siendo la ultima la resefiada.

En el monasterio del Guadalupe, durante loa siglos xiv
y XV, existi6 una Escuela de Medicina de mundial noto-
riedad.

Los soldados espafioles llevaron su fama al Nuevo Con-
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tinente donde se fundaron innumerables santuarios de la
Patrona. Los peregrinos de todo el mundo divulgaron la
fama de sus médicos.

Alli se suturaron por primera vez las heridas, se hicie-
ron trabajos anatémicos, que basta entonces sélo lo hacian
los arabes espafioles; se abrieron cadaveres, creandose la
anatomia patologica y los estudios clinicos. Su farmacia era
la méas surtida del mundo entero.

Termind el orador elogiando la idea de la Coronacion de
la Virgen. Elogié al cardenal primado, autor de la anterior
iniciativa, y a la Junta presidida por SS. AA. Dofa Isabel y
Dofia Maria Luisa y a los franciscanos que realizan la res-
tauracion del santuario.

El P. l.egisima di6 gracias en nombre de la Junta al ora-
dor, que fué muy felicitado.—Dr. R. Comenge.

Dia 26 de Mayo de 1928. Academia Esparfiola de Derma-
tologia y Sifiliogra/Zia.

Sesion celebrada en el Hospital de San Juan de Dios,
bajo la presidencia del Dr. Alvarez Sainz de Aja.

El Dr. Cubero presenta un enfermo de epitelioma chan-
criforme de mejilla comprobado porbiopsia.

El Dr. Sainz de Aja dice que la misma marcha del pro-
ceso afirma su naturaleza epitelial. En estos casos hay que
hacer diagnostico diferencial con las piodermitis.

Profesor Sanchez Covisa y Dr. Hombria (D. R): He-
patitis preroscélica (segunda presentacion). Se trata de un
enfermo sin antecedentes digestivos, que tuvo un chancro
de frenillo, seguido de la apariciéon de un tinte ictérico.
Wassermann y Melnicke, negativos; Hech, positivo (-(-). No
existe aumento de volumen de higado ni bazo. Se le admi-
nistra un tratamiento bismuatico sin que mejore su ictericia.
Hay disminucién de peso. En vista de ello, se comienza va-
lientemente el tratamiento neosalvarsanico por la dosis de
0,16 gramos, que se tolera perfectamente, llegando a la dosis
total de 4,60 gramos. Mejoria notable, desaparicién de los
pigmentos biliares en saugre y orina.

Este caso demuestra, entre otras cosas, la precocidad de
las lesiones viscerales en la sifilis. Son muy frecuentes en
rifion, y en aquellas clinicas donde se hace sistematicamente
la puncién lumbar se han podido descubrir meningitis la-
tentes en periodo preurolégico. Las loca izaciones hepaticas
son bastante mas raras.

El profesor Covisa hace resaltar lo dicho por su colabo-
rador el Dr. Hombria, y rechaza la esquematizacion de los
periodos en que caen algunos autores como Sainz de Aja.
Dice gue este caso con Hech positivo hubiera sido conside-
rado como accidente primario por aquellos autores, mientras
gue por solo este dato, lo consideramos secundario.

Séinz de Aja dice que él cree que es un accidente secun-
dario. Contestando & la alusion hecha por Covisa, manifies-
ta que ignora si no es en la serologia en que se fundamenta
el limite entre los periodos primario y secundario.

El Dr. Hombria (D. R.) cree que no tiene importancia
préactica el aclarar si este accidente es primario ¢ secunda-
rio, cosa por otra parte muy dificil.

El profesor Sanchez Covisa manifiesta que esta distin
cion tiene una importancia puramente teérica. Que los pe-
riodos de la sifilis son tan aparentes como los histéricos, ya
gue tanto unos como otros se basan en fenémenos muy ob-
jetivos, sin recordar las conmociones mindsculas que los
ensancharon. Por otra parte, & pesar de laopiniéon de los ale-
manes, cree que estas ~hepatitis sifiliticas pueden perfecta-
mente ser tratadas con neosalvarsan.

£1 doctor A. Sainz de Aja presenta por segunda vez una
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enferma con lesiones ampolloeae de boca y zona genital;
gue plantea el diagnéstico diferencial entre el liguen ampo-
lioso y el pnéfigo vegetante; por el buen estado relativo de
la enferma se inclind al comienzo hacia el liquen ampolloso.
Hoy cree que se trata de una forma atipica de la dermatitis
de Daring.

El Dr. Bejarano presenta un caso de liquen ambar loca-
lizado en boca y genitales, con motivo del cual habla de las
confueiones diagndsticas a gne se presta, del fracaso de la
radioterapia y el éxito de los arsenicates pentavalentes en
enfermos semejantes.

El )r. Hombria (D. K.) dice gne con la radioterapia si
guiendo la técnica de Pautuer de irradiar cinco zonas medu-
lares, no ha conseguido ningun resuitado.

El Dr. Gémez habla de un accidente ampolloso en el
curso de la terapéutica acridinica de un eritema multiforme.

El Dr. Sdinz de Aja presenta una enferma de psoriasis
artropatico.

El Dr. R. G. Medina presenta un enfermo de bistogranu-
lomatosis inguinal subaguda de Nicolas y Farre, sifilitico
antiguo, mejorado notablemente con la vacuna Dmelcos.

El. Dr. Sdinz de Aja habla de un enfermo de tabes cons-
tituida que habia padecido posteriormente al chancro ini-
cial, un paludismo muy grave, seguido de leves recidivas,
durante diezy siete afios.

Con este motivo hace resaltar gne el paludismo acciden-
tal no es un preventivo de los accidentes tardios de la sifilis,
lo que si hace es retardar su aparicion.

Refiere también el retardo de ochenta dias en la apari-
cion de un chancro por la inoculacion del paludismo.

Por altimo, recuerda & los socios la conveniencia de ad-
herirse en breve plazo, si piensan hacerlo, al jubileo gne
préximamente va a celebrarse en honor del sabio profe
mor Savouraud.—Jomé.

Sabado 26. Hospital Qenei'al. Servicio de Patologia inter-
na del profesor Marafion.

Los Dres. Pardo y Martinez presentan una comunicacion
acerca del enrojecimiento en la zona esternal en loe adrticos.
Con motivo de este asunto hace una estadistica de los en-
fermos de aortitis vistos desde el mes de Octubre hasta la
fecha en los servicios hospitalarios del profesor Marafion,
pretendiendo con ello continuar los datos de la ponencia
presentada por este ilustre clinico & las Jornadas médicas
de Madrid.

En un total de 594 enfermos vistos en ia policlinica, 43
estaban afectos de aortitis, siendo tan s6lo nn 10 por 100 de
ellos claramente sifiliticos.

En todos ellos se pude sefialar como sintoma predomi-
nante el refuerzo del segundo tono aodrtico. Con gran fre-
cuencia (13 casos en los 43) presentdse el sintoma de enro-
jecimiento de la zona esternal, bien por la irritacién meca-
nica sencilla producida por el estetdéscopo, bien por la accién
emotiva producida por el reconocimiento.

Este sintoma, aunque conocido desde antiguo, se encuen-
tra acerca de él muy escasa bibliografia. Se explica por nn
reflejo vasomotor hipersimpatico, y se presenta en cerca
de un tanto por ciento, segun se deduce de esta estadistica.
Refiere, por ultimo, un caso en que el enrojecimiento en
sona esternal fué anterior al refuerzo del segundo tono
aortico.

El Dr. Izquierdo presenta dos casos de diabetes glucosu-
rica con trastornos psiquicos. El primero de ellos se refiere
a una enferma de cuarenta y siete afios, con una tolerancia
de hidrocarbonados de 0,60 gramos, gne presentaba trastor-

nos psiquicos de tipo obsesivo y melancélico. La terapéutica
insulinica hizo disminuir los sintomas mentales y elevé la
tolerancia de hidrocarbonados hasta 1,60 gramos en la fecha.
Este caso de diabetes funcional tipica obliga & reconocer
la existencia clinica de una regeneracién de los islotes de
Langerhans.

El otro caso se refiere & una enferma diabética, con tras-
tornos nerviosos bisteriformes y con manias é irritabilidad
de caracter. El régimen alimenticio y la terapéutica insuli
nica hizo desaparecer la glucosuria, pero no los trastornos
psiquicos. Continuado el tratamiento descendi6 la glucemia
hasta nn gramo, y desaparecieron los trastornos de supsiquis.

Dice luego lzquierdo que si bien loa trastornos puramen-
te nerviosos de neuritis toxica diabética estan perfectamen-
te estudiados, las disfunciones de la psiquis por la intoxica-
cion diabética permanecen aun bastante obscuras. Cree que
la diabetes actia como especie irritativa de predisposicio-
nes psicopaticas.

El profesor Marafion dice que estos casos son de los mas
interesantes presentados por el Dr. lzquierdo, y afirma que
los trastornos psiquicos en la diabetes son debidos a la into-
xicacion diabética actuando en un terreno predispuesto, del
mismo modo que ocurre en el climaterio.

El Dr. Morro habla & continuacion sobre el tema siguien.
te: «Dosificacién de la adrenalina en la capsulassuprarrena
lee», efectuando un maravilloso estudio doctrinal y practico,
pleno de sugerencias é hipotesis de trabajo, el cual, por ra-
zones que a todos se alcanza, no intenta siquiera el cronista
resumir. Baste saber que, cosa extrafia, en un ambiente
cientifico y sobre nn tema tan abetruso,'numerosos aplausos
coronaron la clara y doctisima disertacién del Dr. Morro,
Esperamos pronto ver publicada la comunicacion de este
compafiero, que hasta ayer era anénimo, al menos para nos-
otros, para deleitarnos, aprendiendo con su lectura. Entre el
farrago de comunicaciones baladies que oimos todos los dias
en todas las sociedades cientificas, la aparicion de una obra
de investigacion original merece hacerse resaltar.

Marafion felicita al Dr. Morro, y habla del estudio fun-
cional de las glandulas de secrecion interna en el cadaver,
tema muy poco estudiado por loa investigadores.

El Dr. Duque da lectora & la historia de un estudiante de
Medicina de veinte afios, que al ser reconocido para el ser-
vicio militar, fué dado por inutil con el diagndstico de este-
nosis mitral. Por este motivo acudié a él para que confir-
mara el diagndéstico. Se trataba de un sojeto hipertiroideo
con un ligero soplo mitral y un corazén grande y eréctil.
No habia ningun antecedente cardiovascular en su anam-
nesis y si muy claros de hipertiroidismo. Con motivo de
este caso habla del debatido tema del «corazén de! soldado»,
y después de amplias y doctas consideraciones solo se incli-
na 4 pensar que el enfermo en cuestién no tiene lesién or-
ganica valvular, siendo un hipertiroideo.

El Dr. Mena no esta conforme con Duque, pues cree que
es nn enfermo de estenosis mitral atenuada.

El Dr. Noguera opina que es muy dificil hacer el diag-
nostico en este caso.— Tomé.

Sabado 26. Real Academia Nacional de Medicina, presidi-
da por el Dr. Cortezo.

El Dr. Molla interviene en la discusion del tema «Cistitis
crénicas incrustantes» a la orden del dia, leyendo unascuar-
tillas en que se manifiesta en desacuerdo con el apelativo
gue le parece impropio porque & su juicio debieran llamar-
se incrustadas y no incrustantes. Dice que el nombre no
hace a la cosa; que no es tan frecuente como asegura la pte«
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sentacidn de las cistitis incrustantes; que no ha visto ningu-
na de caracter primario tipico, sino casos de infeccién rete-
nida; que no son la sifilis ni la tuberculosis extrafias & la
.produccion de cistitis de este tipo, que el diagnostico cis-
toscopico resalta muy dificil; que el tratamiento ha de ser
causal, extirpacion en prostatico y lo mismo en rifion, por-
gue hoy sin discusion se admite la via descendente de la
tuberculosis y extirpado aquél desaparece la cistitis; y que
por ultimo, el tratamiento mejor es el del lavado de vejiga
con acido citrico al 6 por 100 merced al cual algunos enfer-
mos pudieron abandonar la clinica. EI Dr. Pulido Martin
rectifica enalteciendo la ciencia y la experiencia de que el
Dr. Moll4 esté en poeeaion; rebate gramaticalmente los ar-
gumentos empleados tratando de justificar la impropiedad
de la acepcidon incrustantes & su juicio perfectamente apli-
cada. Dice que los &cidos actian muy transitoriamente y
gue para acidificar la orina recurre al cloruro de calcio y de
amonio; que lo primero es quitar los gérmenes y luego aci
dificar la orina; que la situacién del infeliz afectado de cisti-
tis incrustante es insoportable; que éota en general no es
ni tuberculosa ni sifilitica; que en nueve caeos en que em-
ple6é la terapéutica propuesta obtuvo la curacién; que ha
modificado el instrumental y que la endoscopia directa es
muy interesante; y que perseverara en la aplicacién del
tépico compuesto de nitrato de plata y acido fénico por
ser el que mayor confianza ha llegado a inspirarle. EIl doctor
Moll4 insiste en los puntos de vista expuestos, afiadiendo
gue la cistitis no es una enfermedad, sino la consecuencia
de estados anteriores.

El Dr. Marafién aborda el tema: «Céancer del tiroides>,
hace ya dias anunciado, empezando por llamar la atencién
hacia la enorme diferencia que las estadisticas ofrecen en
comparacion con la suya, que solo ha podido sumar tres ob »
servaciones en Madrid y en las regiones bociosas de Espafia
recogidas. Dice que el primer problema que se presenta al
establecer el diagndstico, es la duda de si en efecto seran
casos de cancer de tiroides, alteraciones anatomopatolégicas
de este érgano; que el cancer se manifiesta en el 90 por 100
de casos sobre bocios antiguos que crecen y se endurecen
rapidamente; que los sintomas generales aparecen en épocas
larguisimas, y por eso carecen de valor positivo; que el dato
més valioso lo suministra la evolucion del metabolismo ha
sal acerca del cual lleva en la actualidad & cabo de acuerdo
con el Dr. Goyanes interesantes investigaeionea; que la me-
tastasis en el 100 por 100 son laa reveladoras del cancer de
tiroides; que en Lyon se han registrado coincidiendo con el
cancer fracturas de loa miembros que por su parte en Espa-
fia no ha observado ni en lae Hurdes; y que en las mujeres
portadoras de bocio sobreviene un subito adelgazamiento en
la época climatérica en que bruscamente se suprimen las
reglas. EI Dr. Goyanes considera de excepcional impor-
tancia el establecer el diagnostico precoz para facilitar asi
las intervenciones tempranas. Dice haber observado cinco
casos en la Institucidn del cancer, y dos en su clientela par-
ticular, resultando de ellos: uno, sarcoma-, tres, canceres de
tiroides, y otro que no encaja dentro de la estructuracién del
tiroides, y que de no diagnosticarse pronto, 6 se hacen in-
operables, o si 86 operan recidivan. Habla de la degeneracion
maligna y en relacion con ella de un caso de fractura espon-
tanea de fémur. Considera de grao importancia el examen
radiografico é histoldgico en la estrumitis; y terminaexpre-
sando el vivo deseo de que el metabolismo facilite el diag-
nostico precoz.

El Dr. Slocker dice que quiere presentar una aportacion
de varios casos clinicos & la comunicacioén del Dr. Marafion.

Desde luego coincide con éste en que es muy dificil el
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diagnostico de malignidad histoldgico y clinico; pero ha te-
nido ocasion de observar algunos casos de estrumitis en
enfermas en estado climatérico, una de ellas que le fué en-
viada por el propio Dr. Marafion para extirparla un quiste
del tiroides, operacién que hizo con anestesia local, y de la
que no quedd mas despifio que un pequefio hematoma en el
punto del desagie. Al cabo de dos afios volvid & su clinica
con una infiltracion difusa del tiroides, dolor, fiebre ligera,
emaciacion, un estado de debilidad cardiaca extraordina-
rio, y en el punto del desagle, un pequefio absceso que fué
incindido, y de donde sali6 un detritus del tiroides y pus
acafelado. La enferma mejord, bajando lo que se tomd por
estrumitis, y logrando mejorar a la enferma, pero sin que
por ello desipareciera su aspejto caquéctico; al cabo de va

rios meses pudo marchar & su pueblo mejorada, y ha tenido
dos 0 tres ataques mas, habiendo perdido, por ultimo, el
contacto con la enferma, no sabe si por haber fallecido
6 por estar completamente bien. El andlisis histolégico he-
cho por el Dr. Escuder no llegé & ser nunca definitivo, pues
dudaba entre el de una estrumitis y un cancer del tiroides.
Se refiere al diagnostico de la primera pieza extirpada. Otros
dos casos recuerda de cancer del tiroidea, no ya secundarioi
a una extirpacién como el que antecede, sino primitivos, y
uno de ellos muy curioso en que el médico militar Gémez
Florio, al gne oper6 Semprun con el Dr. Slocker, que tenia
cancer coioide en bocios herréticos. Y finalmente, el de una
mujer de Pontevedra con un sarcoma enorme de tiroides,

tanto que habia llegado & perforar la piel, que se oper6 en
el estudio del Dr Slocker en el Instituto Rubio, y del que
hizo una fotografia en color, que ofrece & Marafiéu. Este da
las gracias, y se pasa a otro asunto.

El Dr. Bonilla (en la péstuma sesion y momento de la
terminacién de curso y cohibido por los apremios de! tiem-
po reglamentario, que con gran complacencia de la presiden-
cia, académicos y publico hubo de consentirsele sobrepujar)
nos hizo escuchar deleitados una interesante y original di-
sertacién titulada «Macrogenitosomia é intersexualidad»,
basada en estudios endocrinoldgicos, con tanto apasiona-
miento abordados por el Dr. Marafiéon y sus discipulos. Las
variadas caracteristicas que se presentan en la macrogeni-
tosomia (término gne prefiere al de pubertad precoz), los
distintos casos de que se vale para poner aquéllas de resal-
to, la enunciacion de las formas monstruosas y patolégicas
algunas veces observadas, y las cocsecnencias que de todo
ello se deducen, constituyeron lainstructiva lecciéon de cosas,
acerca de laacuales es de esperar volvera & insistir el doctor
Bonilla con nuevas observaciones y datos.—Sedisai.

® K

Dia 29. Hospital general. Servicio de Patologia médica
del profesor Marafion.

Conferencia sobre «Sindromes hipoglucémico8>, por el
Dr. Marafion.

Comienza el ilustre profesor diciendo que el concepto de
los sindromes bipoglucomicos esta en formacién y que en
esta disertacion hara un resumen esguematico de su estado
actual.

La cantidad de azucar en la sangre es una cifra constan-
te, si bien debido & las diferentes maneras de obtenerla aca-
so no estan de acuerdo en su valor todos los autores. De los
millares de evaluaciones obtenidas en su clinica, ha deducido
como definitivas las cifras normales oscilantes entre 0,8 y
1,2, Por encimay por debajo de ellas se encuentran los cam-
pos de la hiper é hipogtucemia.

Los trastornos patolégicos de la biperglucemia son muy
conocidos, sobre todo desde el conocimiento de los llamados
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por este autor estados prediabéticos. Por el contrario, hasta
hace muy pocos afios tan so6lo existian hipétesis mas 6 me-
nos admisibles sobre los llamados estados hipoglucémicos.
Experimentalmente se demostré por entonces que la abla-
cion del pancreas en los perros, producia un descenso en la
cifra de azlcar sanguinea acompafiada de convulsiones epi-
leptiformes, coma y muerte consecutiva.

Hasta la introduccion de la insulina no entr6 este asunto
en su verdadero estadio cientifico. Cuando subsiguiente a la
inyeccién excesiva de insulina descendia el nivel de la glu-
cemia hasta 0,45, se podian comprobar como sintomas de
ella y por este orden, un hambre imperiosa, convulsiones y
coma que era seguido de muerte si no se acudia a tiempo.
En el hombre se reproducia el cuadro observado en los co-
nejos, uniéndose & él los sintomas subjetivos. Distingue
esquematicamente Marafion tres consecutivos periodos en
la sintomatologia humana hipoglucémica: 1.° Fendmenos
subjetivos (astenia, hambre imperiosa, vértigos, mareos);
2® Fendmenos objetivos (palidez, sudorncién abundante y
frios), y 3.0 Fendmenos nerviosos (psiquico-i de tipo deliran-
te y convulsivos epileptoidee) & loe que sigue un periodo
comatoso que conduce a la muerte si una ingestién de azu-
car no soluciona favorablemente el cuadro.

Lo importante en estos eindroines es la variedad 6 irre
gularidad de loe sintomas que lo furman, los cuales no se pre-
sentan nunca de modo esquematico expuesto. Algunos casos
presentan bruscamente el coma sin prédromos de ninguna
especie y en los nifios dominan las convulsiones epileptoides
sobre el resto de la sintomatologia. Este hecho clinico coin
cide con las experiencias de Carrasco Formiguera en los co-
nejos jévenes. El periodo convulsivo del sindrome hipoglu
comico ha disminuido notablemen te, lo mismo en la clinica
gue en el laboratorio, debiéndose achacar en opinion del
conferenciante ¢ la mayor fuerza de las insulinas actuales.

Pasa después a estudiar el mecanismo de produccion de
estas manifestaciones hipoglucémicas. Al principio se expli
caba de modo extremadamente sencillo: Inyectada insulina,
descendia la glucemia y aparecian los sintomas; se daba
azlucar y desaparecia. Después la observacion clinica mas
detallada encontré casos de clara hiperglucemia sin sinto-
mas de ella, y por el contrario, enfermos de glucemia normal
con un cuadro de déficit coneiituida. Otra circunstancia no-
table era la extraordinaria rapidez con que se reponian los
enfermos con la ingestién de azucar, mucho tiempo antes
de que ésta pudiera llegar al torrente circulatorio y la esca-
sisima cantidad de ella que requerian (un terron de azUcar,
algunos gajos de naranja).

Muchas hipotesis se lanzaron para explicar estas apa-
rentes paradojas, pero casi todas sin ia menor consistencia.
E por su parte opina que se ha obrado de ligero al aislar
los sintomas hipoglucémicos de la hipoglucemia misma. No
encuentra digno de asombro que unos sujetos toleren bien
cifras bajas de glucemia, mientras otros reaccionan morbo-
samente & ella, pues es preciso en este como en tantos otros
capitulos de la fisiopatologia tener en coenta las caracteris
ticas individuales de cada individuo. La rapidez de la res
puesta esta explicada por el complicado mecanismo endo-
crino y mas especialmente de las suprarrenales, las cuales,
segun modernisimas teorias, reaccionan ante la hipogluce
mia produciendo ana descarga adrenalinica que al actuar
sobre el higado le hace segregar una hormona (glucemia)
Antagonista de la insulina Puede suceder que por cualquier
motivo esté entorpecido el mecanismo suprarrenal, en cuyo
caso la reaccién hipoglucémica sera vi®lenta. Supone en
apoyo de esta tesis la sensibilidad de los addisonianos a la
inyeccién de insulina.

El interés practico de esto consiste en conocer su resis-
tencia y no darle demasiada importancia, ya que en la gene-
ralidad de los casos el accidente insuiinico carece de impor-
tancia.

£1 diagnéstico diferencial del coma hipoglucémico con el
diabético ha de basarse en los sintomas de este contorno &
la de aquél: coma hipoglucémico; respiracion rapida, sudo-
racion abundante, no alteracién papilar, obnubilacién no
muy profunda; y por oposiciéon: coma diabético: respiracion
lenta estertorosa, piel seca, rigidez papilar en miosis 6 en mi-
driasie, coma profundo.

Hace después un resumen de los casos no insulinicns en
gue se presenta el sindrome hipoglucémico.—J. M. T.

Seccion oficial.

PRESIDENCIA DEL CONSEJO DE MINISTROS

ESTATUTO

sobre la explotacion de manantiales
de aguas minero-medicinales ().

En este estado el expediente, se anunciara la pretensién
en la Gaceta de Madrid y Boletin Oficial de la provincia,
concediendo el término de treinta dias, & contar desde el
siguiente al de la publicaciéon del anuncio, para presentar
reclamaciones ante el Gobierno de la provincia, transcurri-
dos los cuales se pasara el expediente & dictamen de la Ase-
soria Juridica provincial por un plazo de cinco dias, y den
tro de los diez siguientes, el gobernador elevara el expe-
diente, con su informe, a la Direccion general de Sanidad.

Art. 29. EI Ministerio de la Gobernacion, oyendo al Real
Consejo de Sanidad, podrd, si estima que el expediente ne
cesita alguna ampliacién 6 subsanar algun defecto, ordenar
gue ee practique asi, y en vista del resultado que arroje lo
actuado y si apareciere .legalmente justificada la pretension
y por los analisis de las aguas conveniente su explotacion
a los intereses le la salud publica, hara la declaracién soli-
citada, publicandose la Real orden correspondiente en la Ga-
ceta de Madrid y Boletin Oficial de ia provincia respectiva.

Art. 30. Dec larada la utilidad publica y levantados los
edificios proyectados para la explotacion, se enviara ai go-
bernador de la provincia liquidacién justificada documental-
mente de los gastos de establecimiento y pagos efectuados
por adquisicién de inmiubies y por expropiaciones y nuevos
edificios, cuyo tota) importe, previas las comprobaciones ne
ceearias, serd aprobado por la autoridad gubernativa provin-
cial y servira de tipo para la subasta cuando por ia Direccion
general de Sanidad baya de procederse, seglin este Estatuto
dispone, & su celebracién.

Art. 31. Las edificacionee, hoteles, dependencias é insta-
laciones de toda explotacién de aguas minero-medicinales
seran visitadas por un delegado de la Direccién general de
Sanidad, antes de su apertura, para confrontar-si en su gje-
cucién ee han sujetado & los planos que al incoar el expe-
diente de declaraciéon de utilidad publica hubieron de pre-
sentarse por los solicitantes, con arreglo & lo dispuesto en
el art. 28, y si caso de existir alguna diferencia ésta es fun-
damental 6 empeora las condiciones del proyecto para auto-
rizar si procede desde luego la apertura del establecimiento.
La inspeccion se extendera, asimismo, a las instalaciones
hidroterapicBB y & las dependencias y establecimientos del

(1) Véase el nUmero anterior.
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embotellado de aguas cuando el manantial se explote con-
junta (Sunicamente en esta forma.

Aprobados edificios é instalaciones por la Direccion ge*
neral de Sanidad, se autorizard su apertura al publico y el
comienzo de la explotacion,

Art. 32. Los propietarios de manantiales de aguas mine-
ro>medicinales no podran utilizar para su explotacion los
nuevos veneros 6 manantiales que se descubran dentro del
perimetro de proteccion que tengan asignado, sin obtener
previamente la declaracion de utilidad publica de dichos
manantiales, & cuyo fin habran de solicitarla siguiendo los
trdmites marcados en el presente titulo, como si se tratara
de nn nuevo expediente.

Cada pozo 6 manantial tendra derecho, declarada que
sea su utilidad publica, & una zona de expropiacion y peri*
metro de proteccion independiente de los asignados a los
anteriores.

Art. 33. No podra tramitarse ningin expediente sobre
declaracion de utilidad publica de pozo 6 manantial que se
baile @ menor distancia de 160 metros de otro pozo 6 ma-
nantial sobre el que con anterioridad se baya promovido la
declaracién de utilidad publica, mientras no se resuelva el
expediente primeramente incoado. 8i la resolucion de éste
fuese declaratoria de la utilidad publica, tendra & su favor
integros los derechos que se prescriben para los manantia-
les que gozan de dicha declaracion, y podra procederse a la
expropiacion de los que se bailen dentro de la zona de ex-
propiacién, asi como & la de los que se encuentien enclava-
dos en el perimetro de proteccion que se le asigne y que
merezcan la expresada declaracion de o ilidad publica.

TITULO IV

Dt la asistencia médica en los Establecimientos balnearios de
aguas mineromedicinales y dd régimen de estos.

Art. 84. Los Establecimientos balnearios de aguas mi-
neromedicinales se dividen, & los efectos de la asistencia
médica, en dos grupos:

a) Balnearios que en la actualidad se bailan servidos por
médicos del Cuerpo de Bafios.

b) Balnearios que en la actualidad no se hallan servidos
por médicos del expresado Cuerpo.

Ambos grupos se publican relacionados anexos & este
Estatuto.

Art 36. Los balnearios del grupo a) seguiran, a los efec-
tos de la asistencia médica, desempefiados por sus actuales
médicos directores; tendran éstos derecho al percibo de 10
pesetas por bariista en concepto de honorarios por la pres-
cripcion facultativa; y si de esta prescripcion fuesen ya por-
tadores los pacientes, tendran derecho &visarla y & percibir,
como basta ahora, los honorarios citados.

Art. 86. Los médicos de! Cuerpo de Bafos, cuyo escala-
fon aprobd la Real orden de 27 de Junio de 1925, tendran de
recbo & ocupar las vacantes que surjan en los balnearios del
grupo a), con los derechos consignados en el articulo an
terior.

Para la provision de las vacantes se anunciara anual-
mente concnrso, y loa que en él deseen tomar parte lo soli-
citaran de la Direccion general de Sanidad, presentando al
mismo tiempo tres copias de una Memoria cientifica por
cada una de las vacantes que soliciten, que versara sobre el
tratamiento hidroterapico de las enfermedades para las que
son indicadas las aguas del balneario 6 balnearios que soli-
citen y demas extremos pertinentes de ik especialidad de las
aguas, que pongan de relieve la profundidad y extensién de
BUS conocimientO>

Entre los que obtengan la anrobacion de la Memoria se
proveerd la vacante 0 vacantes ocurridas, por riguroso turno
de antigiiedad en el escalafén.

Art. 37. Anunciadas las vacantes por la Direccién, se
dara un plazo minimo de dos meses para la presentacién de
solicitudes, & fin de que en el expresado lapso de tiempo
puedan redactar sus Memorias los concursantes.

El Tribunal para juzgar las Memorias se compondra de
los catedraticos de Hidrologia Médicay Analisis Quimico de
la Facultad de Madrid y sera presidido por un miembro del
Real Consejo de Sanidad: actuara como secretario, con voz
y voto, un funcionario de la Direccién general de Sanidad.

El expresado Tribunal se limitara a aprobar 6 desapro-
bar las Memorias, y para juzgarlas seguira un turno de rigu-
rosa antigliedad en el escalafon de los solicitantes, fallando
s6lo sobre las necesarias para cubrir las vacantes anuncia-
das, después de oir, si lo e-'timara oportuno, las aclaraciones
verbales procedentes.

Las gue no sean objeto de fallo se devolveran & los con-
cursantes.

Art. 38. Los duefios de Establecimientos balnearios de
aguas mineromedicinales a que se refiere el apartado b) del
articulo 84 tendran la obligacién de subvenir a la asistencia
médica de sus Establecimientos por medio de contratos con
licenciados en Medicina que tengan aprobadas las asignatu-
ras de Analisis Quimico é Hidrologia Médica.

Los médicos de los expresados balnearios no podran exi-
gir a las personas que a ellos concurran cantidad alguna en
concepto de visado de prescripcién facultativa, ni sera obli-
gado en los bariistas la consulta previa sobre la toma de las
aguas. A este efecto podran proveerse de prescripcion facul-
tativa acudiendo al médico que les acomode y & su llegada
al balneario presentaran la expresada prescripcion, que sera
entregada para su examen y archivo al médico del Estable-
cimiento.

Art. 39. Tanto en los balnearios del apartado a), como
en los del apartado b) del art 34, sera obligacion dé los due-
fios de los establecimientos facilitar & cuantos médicos de-
seen ejercer en el establecimiento su profesién, no sélo la
visita de loa pacientes, sino también el manejo y aplicacion
de ias instalaciones hidromedicinales.

Art. 40. Los contratos celebrados entre médicos y pro-
pietarios de balnearios seran enviados por triplicado a la
Direccidn general de Sanidad, firmados por ambas partes, y
ésta devolveréa dos de los ejemplares con el visto bueno de
la Direccion; mientras el aprobado no se sustituya por nue-
VO contrato se reputara vigente a los efectos de considerar
gue en el desempefio de sus funciones se halla sometido el
médico contratado a la autoridad de la Direccion y & los
Reglamentos y prescripciones sobre la materia.

Art. 41. Todo Establecimiento balneario de sguas minero-
medicinales tendra instalado un botiquin de urgencia, con
los medicamentos y utensilios necesarios, que sélo serau
usad )s cuando no sea posible acudir a ias farmacias mas
préximas.

Art. 42. Los médicos del Cuerpo de Bafios tienen derecho
a jnbilacion por imposibilidad fisica debidamente justifica-
da, a cuyo efecto propondran & nn médico del Onerpo para
gue les supla en sus funciones al frente de la plaza que di
rijan cuando soliciten ia jubilacién y con derecho & cobrar
la mitad de los ingresos reglamentarios. Ai cumplir loa se-
tenta «fios seran reconocidos anualmente por dos médicos
gue no pertenezcan al Cuerpo, uno de ellos funcionario de la
Direccién general de Sanidad y otro de la Beneficencia, los
cuales expediran certificaciones de aptitud é inutilidad para
los efectos correspondientes de jubilacion forzosa.

Art. 43. También podran solicitar y obtener la excedencia
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Estacion: del 15 Mayo
al 30 Septiembre.

Las aguas mas arsenicales conocidas y las mas ra-
LD e dioactivas.

Hi ©© Linfatismo, adenopatias, anemia, clorosis, enferme-
dades de las vias respiratorias, afecciones de la
sangre y de la piel. La mejor estacion para los
ninos.

Estacion: del i.° Mayo
al 15 Octubre.

Ir=iT - Aguas muy ricas en cloruro de magnesio
Para las afecciones intestinales (enteritis, estrefii-
fT ?2 T » miento, diarreas, infecciones), congestiones he-

paticas, dispepsias, enfermedades coloniales.

Estacion: del 15 Mayo
al 30 Septiembre.

La mas célebre de las estaciones para combatir afec-

ciones de los bronquios: asma, enfisema, conva

tVi-tbtL + tttwdhi lecencia de la gripe y enfermedades infecciosas,
X X bronquitis, enfermedades de la narizy de la la-

Fi ringe, catarro del heno.

Estacién: del 15 Abril
al 30 Octubre.

Aguas en extremo ricas en acido carbdnico.

Afecciones y trastornos funcionales del corazén, al-
teraciones de la circulacién (hipertensién, ar-
terieesclerosis), artritismo, gota, reumatismo.

Estacion: del 15 Mayo
al 30 Septiembre.

/A

Todas las enfermedades de los rifilones: Album
]151 inurias, nefritis, insuficiencias renales. Ginecopa-
ir

m 110
Tl . N
HiN mnn tias. Anemia.
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NOVEDAD TERAPEUTICA A

REGENERACION DEL EPITELIO POR

DntNIBEKO

Pomada en la que las eficientes
propiedades cicatrizantes del clo-
rur6 de calcio cristalizado (accion
iobnica) y del aceite de higado de
bacalao (accion vitaminica) estan
combinadas y exaltadas al maximo

Heridas traumaticas. Quemaduras.
Desgarramientos. Ulceras simplesy
varicosas. Grietas de los pechos.
Eritemas solares, actinicos. Radio
y radiumdermitis. Sabafiones
ulcerados, etc., etc.

MUESTRAS Y LITERATURA:
Laboretorio IBERO-TOLO SA (Guiptzcoa)
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en BB destinos conservando en numero en el escalafon y
sas derechos para lo futuro. La plaza de) excedente saldrd &
concurso en las condiciones ordinarias.

Art. 44 Quedan prohibidas las permutas entre médicos
del Cuerpo de BaQos, asi como igualmente poner (-ustitatos
en las plazas, & no ser por causa de jubilacion.

Art. 45. Podran proponer nombramientos de auxiliares
cuando el trabajo que tengan que ejecutar sea excesivo, pero
con obligacion por sn parte de permanecer en su balneario
durante toda la temporada y de que dichos nombramientos
han de recaer en médicos del Cuerpo de Bafios precisamente.

Art. 46. Encaso de enfermedad durante la temporada
oficial tendran derecho & una licencia por término de na
mes, en cuyo caso la Direccion general de Sanidad nombrara
al médico que haya de sustituirle, reservdndole la mitad de
los emolumentos reglamentarios. 81 persistiese la enferme
dad y en la temporada siguiente tuviese igualmente necesi-
dad de licencia, serd declarado excedente forzoso.

Art. 47. Tanto los médicos del Cuerpo de Bafios como
los contratados tendrdn obligaciéon de presentarse en sus
Establecimientos respectivos seis dias antes del comienzo de
la temporada oficial, y residiran en el mismo sin ausencias
gue pudieran motivar el abandono de la asistencia faculta-
tiva que les esta encomendada.

Art, 48. Tendran obligacion de prestar asistencia gratui-
ta & los pobres de solemnidad y & los individuos de tropa,
los cuales presentaran las presciipciones correspondientes
acerca del empleo de las aguas firmada por un médico con
ejercicio y patente.

Art. 49. Los médicos del Cuerpo de Bafios, como los con>
tratados, tendran los siguientes deberes;

10 Informar en los asuntos que se les sefialen por la Di*
ficcidn general de Sanidad relacionados con el trabajo de su
profesion.

2 °
rios, el Reglamento de régimen interior del Establecimiento,
el cual le pondra en sitio aparentey a la vista de los ba
Sistas. Cuando el duefio del Establecimiento no seté confor-
me con alguna de las disposiciones que contenga, hard su
impugnacion por escrito, la cual se someterd & la resolucion
del gobernador, y en caso de no conformarse, podra alzarse
a la Direccion general, la cual resolvera sin ulterior recurso.

3. *
paraciOD del personal auxiliar de bafieros y desinfectores.

40 Sefalar horas de consulta con tiempo suficiente para
atender a todos los bafistas que se presenten. Si la concu-
rrencia fuese tan numerosa que no pudiese atenderla perso-
nalmente, nombraran los auxiliares necesarios.

6.0 Llevaran un libro copiador con todas las disposicio-
nes que se dicten por la Superioridad, tanto de caracter ge-
neral como particular, acerca del establecimiento respecti-
Vo, y seran responsables del archivo de documentos, que
deberan cuidar y conservar esmeradamente.

6.0 Todos los afios en el mes de Diciembre presentaran
a la Direccién general de Sanidad nna Memoria circunetan
ciada, en la cual figuraran las novedades que se hayan ob-
Bervado en el establecimiento, nimero de enfermos concn-
rrentes y resultados observados, siendo responsables de la
falta de veracidad en los conceptos emitidos 6 en los datos
de la concuTencia.

Poner en conocimiento del gobernador civil y de la
Jefatura correspondiente de la Direccién general de Sanidad
el domicilio donde se proponga residir fuera de la témpora
da oficial.

Art. 60. Cuando por cualquier motivo resultase abando-
nado un establecimiento por el médico que tenga aeignado-

Redactar, de acuerdo con ioi propietarios de bainea

Igualmente les corresponde el nombramiento y se

el alcalde jurisdiccional lo pondra en conocimiento del go-
bernador, a fin de que nombre al gne crea conveniente para
Bustituirle; y mientras esta autoridad resuelve, el alcalde
procurara que la aeistencia médica no quede abandonada,
encargando de ella al médico mas inmediato, que sera retri-
buido & cuenta del duefio del establecimiento, si se tratara
de un médico contratado, ¢ percibira los emolumentos re-
glamentarios si la sustitucion fuese de un médico del Cuer-
po de Barios.
(Continuara.)

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 709,6; ldem minima®
700,7; temperatura maxima, 22®,6; ldem minima, 5®3;
vientos domtnantes, SO. NE.

Los reumatismos musculares y articulares persisten
en la frecuencia de su presentacion, asi como las neural-
gias atribuidas & enfriamientos y que revisten, principal-
mente, las formas de ciatica y facial. El sarampién conti-
nda observandose en los nifios y la coqueluche va decre.
ciendo.

En los afectos crénicos no se ha presentado variacion
apreciaciable desde la ultima semana.

Cronicas.

Las consultas gratuitas.—La Junta de gobierno del
Colegio ha acordado sefalar como plazo maximo para ad-
mitir las contestaciones relativas a «consultas gratuitas»
el dia 10 de Junio actual, rogando a los sefiores colegia-
dos aporten el mayor numero de informes acerca de tan
interesante asunto.

La campafa anticancerosa. - El Ateneo de Lérida or-
ganiza actualmente divers s actos publicos para contri-
buir & la campafia anticancerosa.

A tai fin ha interesado a la Liga Espafiola de la Lucha
contra el cancer, seccidon catalana, la cual ha ofrecido de-
signar & las primeras figuras de la ciencia médica para
gue tomen parte en los actos que lleve & cabo aquel
Ateneo.

Primer Congreso de la Asociacion médica paname-
ricana.—La Asamblea de la Asociacion médica paname-
ricana se reunird en la Habana desde el 29 de Diciembre
de 1928 hasta el 2 de Enero de 1929. El Dr. Fred H. Albee,
de New York, presidente de la Asociacion, ha redactado
un programa gque comprende cuatro alocuciones funda-
mentales sobre Cirugia, Medicina, Pediatria y Medicina
tropical.

El Dr. William J. Mayo pronunciara la referente a Ci-
rugia y el Dr. Lewellys Barker, de la Universidad de
Johns Hopkins, es el encargado de la de Medicina interna.
Dichos discursos se publicaran en espariol é inglés.

Este Congreso se propone reunir en su seno a la clase
médica representativa d-1 Hemisferio Occidental. Las sec-
ciones (Chapters) de la Asociacion médica panamericana
se estan organizando en Norte, Centro, Sud América y
las Antillas y enviaran sus delegados al Congreso.

Una de las mas recientes conquistas de la Asociacion
médica panamericana, ha sido la fundaciéon del Hospital
de igual nombre, en la ciudad de New York, destinado
preferentemente 4 enfermos de habla espafiola y portu-
guesa.

El presiden*e déla Asociacién médica panamericana
invita a sus colegas de este Hemisferio, al citado Congre-
so y confia en que asistirdn a tan importante reunién
cientifica.

Institutos provinciales de Higiene.—En la Gaceta del
22 de Mayo se anuncia de conformidad con lo dispuesto en
el art. 16 del Reglamento de Sanidad provincial y con lo
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solicitado de la Direccién general de Sanidad por los se-
fiores presidentes de las respectivas Diputaciones provin-
ciales y Juntas administrativas de dichos organismos, se
anuncian a oposicién las siguientes vacantes a plazas de
personal facultativo de Institutos provinciales de Higiene.

Cuenca: Una plaza de jefe de la Seccién de Andlisis
guimicos, dotada con el sueldo 6 gratificaciéon anual de
3.500 pesetas. Lugo: Una plaza de ayudante de la Seccién
de Andlisis, dotada con el sueldo anual de 3.000 pesetas.
Pontevedra: Una plaza de quimico, dotada con el sueldo
de 4.000 pesetas. Teruel: Una plaza de quimico, dotada
con el sueldo 6 gratificacion anual de 2.0<" pesetas.

El pl. zo de admisién de instancias terminara el dia 18
del corriente, dando comienzo los ejercicios el dia 25, &
las cuatro de la tarde, en el Instituto de Higiene de Alfon-
so XII1I.

Noticias. — SegUn noticias procedentes de Moscou se
ha declarado en aquella ciudad una epidemia de tifus que
esta adquiriendo gran desarrollo y han dado lugar & que
las autoridades adopten las medidas encaminadas & com-
batir la terrible epidemia.

—En las oposiciones celebradas para proveer las plazas
de médicos del Hospital de La Corufia ha sido propuesto
para una de las plazas D. Ramon Baltasar Dominguez,
declarando desiertas las otras dos, que se proveeran en
nueva convocatoria

—La Diputacion Provincial de Gerona ha acordado
crear una plaza de médico tisidlogo, que sera provista en
virtud de concurso.

—Eldomingo ultimo se reunieron en Lhardy para cele-
brar el primer decenario de su ingreso en la Beneficen-
cia provincial los médicos que ingresaron en dicha opo-
sicion. Sanchis Banus presidente del Colegio de Médicos
de Madrid: Bejarauo, director del Dispensarlo Azla y au-
xiliar de la Facultad de Medicina: Torre Blanco, auxiliar
de la Facultad: Jacinto Servia, conocido y popular ciru-
jano de los toreros; Diaz Gémez, operador de vasta cul-
tura, y Enrique de Salamanca, catedratico de la Facul-
tad de Madrid, cons ituyen, evidentemente, un grupo de
hombres de ciencia que, aun siendo jévenes, forman un
nucleo de eminencias en la Medicina patria.

—La Sociedad de Pediatria de Montevideo, en sesion
del 16 de Marzo pasado, ha nombrado por votacién unani-
me miembro honorario de la misma al Dr. Martinez Var-
gas, de acuerdo con lo establecido por los Estatutos so-
ciales.

- Fué muy concurrido el banguete con que gran nu-
mero de amigos y admiradores obsequiaron al Dr. Tama-
mes por el triunfo obtenido en las ultimas oposiciones al
Cuerpo de la Beneficencia municipal de Madrid.

—En las oposiciones convocadas para la provision de la
catedra de Patologia médica de la Facultad de Cadiz ha
resultado propuesto D. Eusebio Oliver Pascual, al cual
enviamos nuestra enhorabuena.

—Por Real orden de 24 de Mayo ha sido nhombrado co
misario regio de la Escuela de Odontologia D. Florestan
Aguilar Rodriguez, catedratico do la misma.

Nueva Revista. Hemos recibido el nium. 1 del tomo I,
correspondiente a Abril de 1928, de la nueva Revista Mt-
dicina Latina, Revista de colaboracién iberoamericana
gue ha comenzado & publicarse en Madrid y que aparece-
ra mensualraente.

Deseamos al nuevo colega larga y préspera vida.

X1l Congreso de Medicina legal de la lengua fran-
cesa.—La Comision de este Congreso, que se abrira en
Paris el 9 del proximo mes de Octubre, estard presidida
por el sabio académico y profesor Dr. Georges Brouardel,
y formaran parte de ella los Dres. Crouzon, Dujarier,
Frangis, como vicepresidentes; Michel y Piedelievre, co-
mo secretarios generales; Grimaulty Philippe, como se-
cretarios de actas, y Ruebret, como secretario.

Se trataran cuestiones del mas alto interés médico le-
gal, algunas de interés palpitante, como son los acciden-
tes del trabajo y las enfermedades profesionales.

Obras recibidas.-Chimiothérapie par voie buccale
avec Tarsenic, por el Dr. Kurt Heymann. Prefacio del
Dr. M. Levaditi, 1928, 1 vol., 132 paginas. Libreria Bailly
Bailliére, Paris, 1928.

£L BIOLO HEDIOd

—Prontuario. Carnet espafiol del médico préactico. Ao
1928. Libreria R. Chena y Co., Atocha, 145, Madrid.

m—Servicio de enfermedades del aparato digestivo en
el Hospital de San Juan de Dios de Granada, & cargo del
Dr. D. Fidel Fernandez Martinez. Memoria resumen de
trabajos realizados durante el afio 1927.

mPalabras de un higienista, por el Dr. C. E. Paz Sol-
dan, Lima, 1927.

—La incorporacidn del profesor Georges Dumas. Aca-
demia Nacional de Medicina de Lima, 1928.

Academia Espafiola de Dermatologia y Sifiliografia.
—Esta Academia celebrara la ultima sesi6on cientifica del
presente curso el viernes 8, & las siete de la tarde, en el
Colegio de Médicos, con el siguiente orden del dia: 1®
Dres. Calvin y Pérez Martin Arroyo, La reaccion del ben-
zocol en sifilis; 2® Dr. Anduiza, Melanosis de Riehl; 3.®
Dr. Fernandez de la Portilla, Sifilis y paludismo; 4® Doc-
tor Séinz de Aja, Sindrome doloroso testicular; 5® Docto-
res R. Hombria y J. Soto, Algunas consideraciones sobre
radioterapia en Dermatologia; 6.® Dres. Bejarano y Medi-
na, Sobre el diagnéstico diferencial de la lepra anestésica;
7® Dres. Calvin y Ruiz, Cromorreaccion de Meinicke; 8®
Dres. C visa y Hombria (R.), Sifiloma recidivante; 9®
Dres. Covisa, Navarro Martin y Tomé, Contribucion al
estudio histoldgico de la enfermedad de Recklinghausen;
10.® Dr. Navarro Martin, La reaccion del mastic con la
nueva técnica de Emanuel-Rosenfeld (E. R. M. R.)). La
reaccion del Meinicke en los sueros quilosos; I1.®Dres. Na-
varro Martin y Jiménez (J.), La reaccién de K. A. H. M.
en el diagnoéstico de la sifilis (505 reacciones).

Atosferin.—Con el niumero presente acompafiamos un
prospecto y tarjeta que trata del Atosferin Hys, recomen-
dando su lectura y pedido de muestras & Hys, apartado,
897, Madrid.

Paldlna. Toferina. En nuestro nimero de hoy inclui-
mos un prospecto de los Laboratorios y Farmacia Ameri-
cana de Madrid, Apartado 28, recomendando su lectura y
pedido de muestras a dicha farmacia.

_ladicaclones del Forceps y Técnica operatoria del
mismo, por el Dr. Paulino A. Pons. 18 figuras. Utilisimo.
Precio, 4 pesetas. Pedidos a E1 Siglo Médico .

SULFOBARIUM (Marcaj nombre reglatradoi),
SULFATO DE BARIO PARA RADIOSCOPIA
Unico preparador en EspaQa: DOCTOR GIRAL
Catedratico y Académico.—Atocha, 35—Teléi. M-33.—Madrl
Forma emniBionable en frio; 2,75 ptas. caja de 150 gramoi.
Forma cremoia: 4,35 ptas. baaco de 350 gramoi.
Ambas formas: A granel por kilos.— Muestras gratuitas.

B HR OAN ., L
Qrieflaii imcl 1 rafti chUPH
IUCI L | Hisa taldiil.

LABORATORIO GAMIR- San Psinasdo, 34.— Valensli.

30LUBION BENEDIBT O

CREOSBOTAL

Preparacion la mas racional para curar la tubercalosia, bron-

Olloero» fosfato da oal oon

I qgnitis, catarros crénicos, infecciones gripales, enfermedades
I consuntivae, inapetencia, debilidad general, postraciéon ner-
I viosa, neurastenia, impotencia, enfermedades mentales, ca

riee, raquitismo, eecrofolismo, etc.
Farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41, MADRID

Bnossor ds E. Teodoro.—Qlorist» ds Bsnta M.* ds la Oabssa, 1



Siempre que la excrecion biliar
esté total 0 parcialmente parada

Y L

SALES BILIARES

EN TUBO DE ALUMINIO CONTENIENDO

60 GLOBULOS

MODO DE EMPLEO

2 6 3 GLOBULOS

después de cada comida.

ICTERICIAS

RILEYt
CALCULOS »bpiliarios
CO LE MI A i
ENTERO-COLITIS

H mAan
w*VtiKcni i

MUCO - MEMBRANOSAS

CON ESTRENIMIENTO

BIOLACTYL

FERMENTOS LACTICOS

76 BU'C*!
.erTétg'I»»”
UPbgciy
. 'Comprimi* _ ADULTOS:
INTEST>*\«
A*S01 CRIATURAS:
*‘*&l

en tubo de alutnviio conteniendo

60 COMPRIMIDOS

MODO DE EMPLEO;

Tres a cuatro comprimidos después de cada comida.
Sin masticarlosy depreferencia en agua azucarada.
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 Fournier Freéres. - 26, Boulevard de niopital, - Paris.

iS s s s s a s H S

S s asssasssasssssssasas.i

Literaturay muestras gratuitas a los depositarios generales para Espafia:

H1JOS DE HONORIO RIESGO. §. A.

Apartado 12.077- - MADRID
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Manatorio peina castillo

J Destinado a enfermos del aparato digestivo, nutricion y sistema nervioso,

Clima dehcioso, once hectédreas de parque, completa instalacion de mecanoterapia,
electricidad, calor y terapéutica fisica.

Hotel de dietética. — Dos hoteles para psiconeurosis.
Pabellon especial de radioterapia profunda. — Seccidon especial de toxicbmanos.
Director® £xcroo. 5r. D. A\. fforal”s. — Médicos. Doctores Penzoldf, Oliver y Luquero.

USllCS [FCS AL

LACTOBULGARINA

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

El mejor desinfectante intestinal.

SUERO HEM, P IETIG

Suero fresco de caballo.

En cajas de lo ampollas de lo c. c.

Para combatir anemias, cohibir
hemorragias y exaltar fagocitosis.

El mejor tratairiento proteinoterapico.

Se preparan todos los sueros,
vacunas y opoterapicos,
sancionados por la practica.

ELIXIR ESTOMACAL

S. A, TsTTJLIsrX 3EIE . -

(Stom alix)

Medica mento agradable, inofensivo siempre entodas las eda-
desy de resultados positivos para curar las enfermedades de'

J

ANTIASMATICO PODEROSO i

BBMBDIO BFIOAZ OONTBA LOS OATARBOB BBOITQDIALBS

Jarabe-Mledina
de Quebracho.

Médicos distiogaidoB y los principales periédicos
profesionales de Madrid: E1 8iolo Meédico, la Re-
vista de Medicina y Cirugia practicas, EI Genio Mé-
dico, El Diario Médico Farmacéutico, EI Jurado Mé-
dico-Farmacéutico, la Revista de Ciencias Médicas de
Barcelona y 1la Revista Médico-Farmacéutica de Ara-
gd)i, recomiendas en largos y encomidsticos ariicalos
el Jarabe-Medina de Ouebraohe como el
ultimo remedio de la Medicina moderna para com*
batir el Aiaa, la Disnea y loe Catarros orénlooi, ha*
oiendo cesar la fatiga y prodaciendo ana snave expeQO'
teraolén.

PRECIOiI 6|50 pesetas frasco.
87 * Oeposits oentral: 8r. Medina, Serrano, 81, Ma-
drid, y al por menor en las principales farmacias de
Espafiay América.

ALMORRANAS

NOMAO.2 v'

2 6 N

I'Producto espafiol é base de Hamara virg». ~scnlns hi-
ppocast; novocaina, anesteBlna, etc. Cara Hemurroiiles in
ternas, externas, Hangrantes y padecimientos del recto. Tubo
con canula. 3 pesetas; correo, 8,50. De venta en farmacias.

VACANTES

—Nijar, partido de Sorbas (Almeria),
con 2.760 pesetas de sueldo anual. Hay
dos plazas vacantes, la una para el dis-
trito 2®y para el So la otra. Cada médi
co tendrd que hacer un recorrido tie
unos 80 kilémetros en terreno algo ac-

E STO M AG O e I N T E S T I N O S* cidentado, sin derecho a gastos de lo-

33 afios de éxito Venta: Principales farmacias del mundo comocion. Solicitudes en treinta dias

(B. O. del 11 de Mayo).
I Datos.—10.809 habitantes, & 22 Kilo-
' metros de Sorbas y a 33 de la capital

iSO
cAecMi* i . ..
E))fl'l%l(ﬁ\ﬁb\obpmfg I coya estacion es la mas proxima.

AcauM daBUpur«xavdaaupoderosa actividad par»curar Cloro-Anemia.
"St<livifarrurinoir ioaJfcrabic as toa paisaa eélidof — 14. rdadoj Buia-Arta. Parli. —Llerena (Badajoz), con 2.600 pese-

TINTURA COCHEU X«.

Exito en los Hospitales desde 1848. N

En todai lii farnaolis.-Al por najor TAVERNIER A AOUENART-- LYON (FriRoii).

tas. mas 260 de gratificacion. Solicitu-
des basta el 9 de Junio.

um.ti.m. Datos.—Cabeza de partido con 7 362

“ladra. habitantes, a 111 kilémetros de la capi
tal. Hay estacion,

(ContinGia en la pag. XXVI1.)
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TUBERCULOSIS

AFECCIONES  BRONCO-PULMONARES
EXTRACTO Gripe, Escrofula, Baguitismo
DE

w0 MALTA SOLUCION
PAUTAUBERGE

Liie|or!oleraiIad,toiIasii,preparacloiesgreosotailu
ANTICATARRAL U ANTISEPTICA

Seca las Secreclonoa y Cicatriza

Aceptado porHO del 9 Abril 1913 en los Hospitales Militares las Lesiones tuberculosas.

si_l\/lns_ Dibloma de Mérito EUPEPTICA,RECONSTITUYENTE
QN HiPoeQirrroa ot o b le Temiur ) . L
CON HEMOQIOeiNA e irto B8 edigys ce e feniu Rsanima las funciones de Nutricion
CON PEPStNAV PANCRCAnIlA y el estado general.

CON YODURO PCRROSO

CON ACEITE HI6 BACALAO

CON ACOTE HIG BACALAO E HIP'™* 10, Kaa da Conatantinopla, PARIS, y Farmatian.

Depositarios para Esparia:
Sspi*a.gra»s 6iménez<Salinas y C.*, Sagués, 2 y 4, Barceiona (8. G.)

OENEZE3INEZEIEIE€30€3€3€3'€300>€3730

BALNEARIO DE TRILLO

V4
, -
IE:hFEJ"Gi ITNISITE! Cinco manantiales de distinta mineralizacion.

Esorofulocis, estado linfatico, reamatismo, herpes,
avariosis, enfermedades de la mnjer,

F E B R I F U 6 O L I esterilidad, neurastenia, oorea, histerismo.

Deliciosaestaclon deverano.—Gran parque
E gaboro?” y monte para hacer helioterapia.

) S o Ollma de montafia, 780 metros,
Maravillosa medicacion de positiva an- lolormeo y folletos: Hetel de loe Leenesi

tisepsia interna, sin sales de mercurio ni Oarmen, 30, Madrid.
fermentos lacticos.
Infalible en las fiebres tificas, paratifi-
cas y colibacilares, y en todas las infec-
ciones endodigestivas.
UROTROPINA y PLATA COLOIDAL en
elixir de Zeas Mais. Fomula racional y
modernisima.
Ensayal’lo una sola vez es preSCl'ibiﬂO Ise combate y eln pellaro para el oraanlemo con la
siempre.

* PO

hervimos muestras y follelosi

Composlolon nueia, sin jodo ni derivados del jodo, ni tlroldIna

IJ'bO ruo r'IO £t EGABRO’ i Maestras y folletos i los Sres. Médicos.

) LABORATORIO PESQUI
CABRA (Cordoba). " Alameda, 17.— SAN SEBASTIAN (GuipuUzcoa).

Of>a-QQ Q€3-E3€3-E3Qi3€3€3€3€3aa0



0S MEDICOS ENCONTRARAN EN

LA LECRE MALTEADA DE HORLICK -

una bebida nutritiva, de mucha confianza y de pa-
ladar agradable. Es de perfecta solubilidad, tanto
en agua caliente como fria y también en aguas
gaseosas.

Los estomagos delicados, que no pueden digerir una comida sencilla, ni aun compuesta
solo de leche, toleran perfectamente un vaso de HORLICK helado.

El calor y las fuerzas vitales se mantienen facilmente tomandola LECHE MALTEADA
de HORLICK, cuyo valor calorifico es de 4,27 por gramo 6 i2t por onza, con un valor
nutritivo de i en 6,36. Las calorias derivadas de proteina son aproximadamente de 19 por
onza. EIl carbonato de hidrato que contiene, proviene de la lactosa de la leche, junto con
la maltosa, dextrina y productos intermedios derivados de cereales, en las proporciones si-
guientes: Lactosa i. Maltosa 4, Dextrina 2.

La proporcion de grasas, proteina y carbonato de hidrato, es de i, 2, 8.

Se expenden en botellas de cristal, debidamen-
te selladas, conservandose por tiempo indefinido
en todos los climas.

Si no la halla en su localidad,
9 dirijase al depositario en Espafia:

PEDRO FERRER GURGUI,

Paseo de Colén, 15, Barcelona.

SIL-AL

firetalaidx'osillcato <i© aluminio fi.8iologpioament® puro.

nuestrii.y literatura Suslituye al bismuto eil
A.GAMiIR.'VaicDcia. — tepapéutica pastpica.—

Existe el Sil e+« Al belladonado>

BARDAN OL

Slixir de bardana y estafio eléctrico.
Indieaeionca:

muaatraay literatura EstafllOCOCiaS en todas
A.GnniR.-vaieDeia. m anlfestacioneSi

Antorlzado por la Int-
peootén Beneralde Sa-
nidad, nimero 4.193.

Aloaloldee di~ opio vy

de la belladona (var.

eatable. en eolnolén
Batloa)

Maestras y literatura
a disposlolin de les
Sres. Médicos qgne lo
sollocen al Laborato-
rio <Ctlta>, Valencia
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19.995.446; en 1920, 21.338.676; en 1924,
22.097.676.

Como puede obaervarse, el crecimien-
to de la poblacién es constante, por lo
gue puede afirmarse que en la actuali
dad, es decir, cuatro afos después del
ultimo empadronamiento, el nimero de
balitantes en Espafia es superior U
23.000.000; porque hay que tener en
cuenta que, segun datos estadisticos,
gue mas bien pecan de menos que de

Una inyeccion
Gad0| G&St9| bipodérmica diaria.
Taberculosis pulmonar y quirdrgicas

ganglios, fistulas, decimas rebeldes,
linfatismo, escrcfulismo infantil.

mas, el promedio anual del aumento es
cada vez mayor.

Observemos. De 1860 & 1910 el incre-
mento anual de la poblacién es de 86.439
habitantes.

De 1911 & 1920, de 134.859.

Y en el altimo lustro, de 151.859.

Todavia se exterioriza méas grafica-
mente este fendmeno, relacionando la
poblacion y la superficie de nuestro
palR

En 1860 habla 31,05 habitantes por
kilometro coadrado. (Como es sabido,
Espafia mide 505.196 kilémetros cua-
drados),

En 1877......cccccciiiinnn, 32,92
- 1887 34,76
— 1897 35.87
— 1900.......ccceviiiiirenn. 36,83
- 1910 3a,49
— 1920....iiieeeieeee 4224
- 1924 .. 43.74

En sesenta y cinco afios la producti-
vidad de Espafa ha crecido en forma
gue puede alimentar 12,69 habitantes
mas por kilometro.

HIPOFOSFITOS SALUD

ORAN RBCOWSTITUYBNTB

La boca de un hombre puede ce-
rrarse y su espirita enmudecer mucho
mas por el conocimiento que por la ig-
norancia de un asunto.

Beenabd Shaw.

Hace anos celebrose en Calata-
yud un homenaje & D. Tomas Breton.

Acababa una rondalla nutrida y bien
disciplinada de tocar admirablemente la
tamosa jota de «La Dolores», cuando
“vose fuera el gracioso rasgueo de unos
guitarrillos callejeros que iban & rendir
BUpleitesia al gran musico salmautino,

ANTIPHLOINSTINE

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

Los mozos que los taiiian, pidieion
permiso para penetrar en el patio del
tipico mesén, y asi que les fué conce-
dido, luego de beber a la salud de los
festejados, no quisieron dejar para mas
t®rde el cumplimiento de su buen pro-
posito.

Sonaron de nuevo guitarras, bandu-

TERTULIA MEDICA

rrias y vihuelas, dando al viento los
acordes de una jota netamente aragone-
sa, sin perfiles ni adornos técnicos, pero
gue a la gente de la tierra se le metia en
el alma, y una voz limpia y clara, canto
esta copla:

«La jota, para ser jota,
tiene que ser de Aragodn,
gue las demas son postizas
aunque las haga Breton»...

Y Breton, llegandose al franco canta-
dor, le tendi6 la diestra, diciéndole:

—iEs verdad, mafo! jLo que se siente
se dice!

El relato del e’y o.

Abri la puerta metalica del jardinci-
llo de nuestro hotelito para despedir &
mi profesora de inglés. Habiamos abre-
viado la leccion porque yo no me en-
contraba bien: tenia la garganta oprimi-
da, la cabeza pesada y gran ardor en las
sienes y en las manos.

Una suave rafaga de viento que des-
cendio6 por la tranquila avenida me ali-

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

ELIXIR CALLOL

vié, y apoyada en el quicio de la puerta
cerré unos instantes los 0jos.

Cuando los volvi & abrir tenia ante mi
una figura extrafia, interesante y triste,
cuya definicion méas breve y exacta es
la de que era un caballero doliente y
cansado, cubierto de polvo y andrajos.

Ni el hambre, que habia impreso su
huella tragica en aquel semblante enfla-
guecido, ni la fatiga inmensa que hacia
abatirse la cabeza, que debié ser hermo-
sa, orlada de enmarafiadas barbas y ca-
bellos grises, habian logrado borrar el
sello de distincion, de inteligencia, de
nobleza, que revelaba haber sido muy
brusco el descenso de aquella vida des-
plazada y rota.

Yo le interrugué compadecida y cor-
tés, y €l me respondid descubriéndose
con un Tr-sto de gentileza:

—Perdon, sefiorita; su dulce aspecto
me ha dado animo para detenerme ante
usted y decirle que una larga caminala

UrosorYina: eficaz anliiirlco.

al sol roe ha sumido en la mas extrema

debilidad, y quisiera..., quisiera unos

céntimos para comprar algo con que re-

%ar mis fuerzas — concluyé muy tur-
0.

Cada vez mas interesada, le hice pa-
sar al jardin.

—Repose, por lo pronto, en este ban-
co, que voy a hacer que le traigan algo
gue comer.

—Acepto con toda el alma el reposo,
sefiorita; pero no la comida; las comidas
suelen hacerme dafio, y frias, mas aun.

—No vaya usted a creer—le respondi
picada— que le iba & dar un plato de
sobras frias.

—¢No0? En usted no me extrafa. Pero
de todos modos mil gracias.

Y como hablando consigo mismo
anadio:

—Hubo un tiempo en que pedi al al-
cohol olvido para mis penas y mis fra-
casos; me lo negé; y aun exaltd mis re-
cuerdos, y, en cambio, me aniquilé el
estomago.

Yo, que adivinaba un mar de amar-
guras en la historia de aquel vencido,
luchaba entre el deseo de sabery el te-

CARABAIA d ligjor pugante

mor de ser cruel haciéndole recordar.
Y extremé mis atenciones;

—Bueno, entonces voy & hacer que le
traigon en primer lugar un ponche.

—:Un ponche? Ah, si; quiza eso me
alivie. Claro, usted es un angel, y los
angeles tienen la facultad de adivinar.

Y me mir6 a la cara muy admirado.
Pero, de pronto, se puso en pie brusca-
mente y sin acordarse de decirme de
usted exclamo:

—iNifa, tu estas enferma! ;A ver?—
y cogiéndome la mano sin miramientos
me puls6é atentamente. — jYa lo decia
yo! Anda, no te ocupes mas de miy mé-
tete en seguida en lacama y manda que
llamen & tu madico.

—No es necesario, sefior—Ile repliqué
sonriendo;—mi padre es médico.

—¢:Que es médico? Pues debiera cui-
darse de ti un poco mas.

Yo lo defendi con calor del reproche
de aquel extrafio anciano:

—EIl ignora que estoy indispuesta, no

ION-CALCINA

PALL.ARES

HEMOSTATICO-RECONSTITUYENTE
a base de

CLORURO DE CALCIO

me ha visto en todo el dia. jMi padre es
un médico famoso!

—iTambién lo erayo! - murmuro6 en
tre dientes.—Y, sin embargo...

—¢;Qué dice usted? — inquiri asom-
brada.

—No sé, nifia, qué poder tienen tus
inocentes 0jos curiosos, que tanto me
recuerdan otros ojos amados, y gne por
primera vez roe hacen salir de mi hura-
fia reserva, porque tu lu quieres.

Y pasandose la mano por la rugosa
frente con nn aire vago de sombria en-
sofiacion, hablo asi:

—Si; yo alcancé la celebridad y la
fortuna; pero dejé escapar todo lo que
era mi vida. En mi lucha de estudiante
pobre, que todo se lo ha de hacer por si
mismo, me alent6 y sostuvo el fiel amor
de una mujer. Cuando pudimos crear

Higiene de la boca y

ANTISEPTICO DENTAL
son inseparables.

un hogar me di6 una hija; pero no pudo
resistir el esfuerzo de traerla al mundo,
iY se me fué! jAl morir aseguraba que
partia tranquila porque quedaba yo para
velar por la nifal!

La pequefia me hizo reatafar la heri-
da de mi corazén y vivir, y sonreir, y
seguir luchando, y triunfar. Pero cuan-
do ella era ya una mujercita como td,
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daloe y bella, tierna y adorable..., se me
puso enferma. Y yo, que tenia fama de
hacer curas maravilloeae; yo, que cr. ia
en mi cienciay & ella me habia consa-
grado, jno anpe oi siquiera diagnosticar
aguel mal extrafo que, sin lesién apa
rente, lento, seguro, inexorable, me robd
a mi hija, me venci6, me derrot6, me
inutilizo!

Porgue en aquella noche, breve como

Jarabi Bebé. - Tetradfnamo. - Septl-

cemiol. - Purgantll @inhi U Fruv).
Véase ananclo. pagina XXV.

un sollozo y larga como una vida, en
gue tuve a mi nifia inmovil en su cami
ta, rodeada de flores, yo resolvi no vol-
ver & intentar jaméas la curacion de un
enfermo: no hubiera sido digno ni hon-
rado tratar de sostener en mis pacientes
una fe en rai que yo mismo habia per-
dido por completo. En esas condiciones
hubiera tenido un fracaso tras de otro;
y ademds, no me importaba, casi me
hubiese causado pena y despecho el
triunfar.

Y asi pensando, fui al despacho, des-
colgué un marco en que guardaba mi
titulo de licenciado en Medicina', con

Yaoics Bin

vooan lodistno. Fabricacién nacional.

gran calma lo saqué de alli, lo hice va
rios dobleces y lo puse entre las manitaa
palidas y frias de mi pobre nifa.

Y con ella duerme en el suntuoso
mausoleo en el que iuverti todas mis
economias, queriendo dar rico albergue
en la muerte & las dos amadas de mi
corazon, & las que no supe salvar...

*
* *

Aquella misma noche se me declar6
una enfermedad que resulté grave. Mi
afortunado padre pudo sacarme con
bien de ella. Pero encontraba incom-
prensible el tema de mi delirio, en el
que daba vueltas y més vueltas al itn
presionante relato del mendigo.

Paula Valbrio.

\araatainiaM S

Trate con ella a
Tuberculosos y Hsorofulosoa.

Las mujeres tributan homenaje
a la serpiente del Paraiso.

El accesorio preferido de las toilettes
femeninas es, cada dia mas, la serpiente.

Las mujeres las colocan ahora en sus
guantes, en su bolso, en su cintura, en
sus zapatos, en sus cabellos y aun en
BB abrigos.

En el Salon de artistas decora lores
de Paris se encuentra el cuero de los
reptiles aplicado & los muebles moder
nos, principalmente loe de uso femeni-
no, como tocadores y tumbonas.

Sin duda, la mujer, agradecida a la in-
tervencion de este sinuoso animal, cuan-
do se enroscd al arbol del Paraiso, ha
creido llegado el mon.ento de tributarle
un homenaje.

TERTULIA MEDICA

EL YANQUI INFALIBLE

Era uno de esos yanquis voluntarios,
enérgicos, orgullosos y ricos en millares
de millones que adquiereu un castillo
de igual modo que ios simples contri
buyentes compran una caja de cerillas
y alquilan un tren especial de la misma
manera que nosotros alquilamos un ta-
ximetro.

Se llamaba Thom Hattphar.

Cierta noche comi con él en casa de
un amigo comun. Nos encontrabamos
alli unos treinta invitados, y apenas
habiamos terminado loa postres pasa-
mos todos al salon de fumar para tomar
el cafe.

Divididos en pequefios grupos, con-
versabamos 4 media voz, cuando al

DapeleDiia, ADenia, Devilitiad.

VINO MADARIAGA, tonico - fosfatado.

viejo jockey en cuestion ha fallecido de-
finitivamente.

Entonces Johnston, encogiéndose de
hombros, afadio:

—Pues si ha muerto definitivamente,
segun usted dice, ;c6mo Jo he encontra-
do en el bulevar al venir aqui?

Thom se mostr6 muy contrariado.

Por sa eomposieion, Y000, moiitol, etersaliof-
loo 7 alcanfor 7 propiedades, ni toxico ni
oanstioo, no mancha la piel, YODEOSAL
es el mas inofensivo y poderoso de los ansl-
gésieos en bronqultls, reuma, neuralgias, golpet

—¢Dice usted que Je ha visto hoy
mismc ?

—Como le veo a usted, querido Thom.
No hace de esto ni tres horas.

El otro americano, livido de rabia, no
encontré nada que responder; pero diri-
gidéadose a todos nosotros declaro:

—Queridos amigos: lamento infinita-
mente este incidente... Pero después de
Jo que acaba de suceder no puedo pro

cabo de un cuarto de hora, Thom Hatt «S€guir con calma mi relato. Mafiana
phar, acodado sobre el marmol de Ja Pienso reanudarlo, si me hacen ustedes

chimenea, exclam6 en un tono que te-
nia mas de mando que de ruego:

—Un poco de silencio, sefiores; deseo
contarles & ustedes algo interesante.

Las conversaciones cesaron, y nos
agrupamos en tomo suyo,

—Mi relato—declar6—no sera muy
extenso; pero les ruego que no me inte-
rrumpan, porque eso me molesta extra-
ordinariamente.

Empefiamos nuestra palabra de ho-
nor de permanecer mudos, y Thom
Hattphar comenz6 asi:

—La historia, verdaderamente gra.

/ /I N

ADEAptCO G LORIENFrUMEN

Muestras gratis.
Centro Farmacéutico Jienenee.
Apartado 22.  Jaén.

ciosa, que voy a referir, ocurrié hace
pocos anos en Ja ciudad de Chicago.
Todos cuantos desempefiaron papel en
el asunto han fallecido, y especialmen-
te James Paddock, uu viejo jockey,
hirsuto y tuerto, cuyos fracasos son le-
gendarios. Este James Paddock...

—iPerdon! ..—interrumpi6 alguien de
los presentes.

Thom Hattphar, furioso, volvidse
hacia el imprudente.

—No me interrumpa— dijo en tono
imperioso.—Ya les he dicno que no
puedo tolerarlo. Céllense, pues, y déjen-
me seguir mi cuento.

Pero el interruptor, otro americano
gue respondia al nombre de John
Johnston, insistio.

—Si me permito interrumpirle, que-

£1 médico aconseja a los propieiarioa y
agricultores, el abono de las tierras con

flitpato de Chile.

rido Thom, es Gnicamente para rectifi
car un error en que ha incurrido,

—iY0 no me equivoco jamas!

—Sin embargo, en este momento se
ha equivocado ai decir que Paddock ha
muerto.

—Estoy bien enterado. Afirmo, y na-
die podra asegurar lo contrario, que el

el honor de venir ami casa, 4 las seis
y media en punto... ;Cuento también
con usted. Johnston?

Y sali6o del saléon visiblemente con-
trariado.

((*
«

Muy intrigados, nos encontramos to
dos al dia siguiente, y & la hora sefia

PAIDODINAMDO
el mejor ténico infantil

lada, en casa del orgulloso americano.

¢/Qué sorpresa nos preparaba? ;Qué
venganza iba & tomar del imprudente
gue le habia humillado la vispera?

No nos hizo aguardar mucho tiempo.
Cuando todos estuvimos instalados en
el salén, en derredor de Thom Hattphar,
éste se expresd en los siguientes tér-
minos:

—La historia que voy a contarles a
ustedes se desarrollé hace pocos afios
en la ciudad de Chicago. Todos Jos que
desempefiaron en ella algin papei, como
les decia ayer, han fallecido, y especial-
mente James Paddock, un viejo jockey
tan hirsuto como tuerto...

—iEso es ya demasiad' '—grité sin
poderse contener el americano Juhns-

Para la<
Estafilococias de todas clases,
orunenlof, ‘-ntrax, aropoioDei de primavera,
7 verano

BARDANOL

ton—. jRepito una vez mas que James
Paddock vive todavia.

—¢Qué sabe usted?

—No afirmo mas que lo que sé de una
manera fehaciente. Habiendo visto ayer
al jockey, puedo asegurar que vive.

—Pues esta usted equivocado, queri-
do amigo. James Padduck esta comple-
tamente muerto. Y me consta, porque
esta mafiana le he agujereado la piel
con seis balas de mi revolver...

Luego, Raliafecho de la razén que le
asistia y del efecto producido, Thom
acabé su relato... y se marché 6 la Co-
misaria de Policia para constituirse
preso.

Jhan Bonbt.
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Derecho.—Linea asilar roce plenritico suave, estertores crepitantes en la base.
Izquierdo.—Percusion mate en la base, numerosos estertores de medianas y pequefias burbujas.

TRATAMIENTO: Pocién expectorante, aceite alcanforado, haptinépeno Neuroo. - Curso de la enfermedad, ver grafico.
Laboratorios bioldgicos Dr. JULIO MENDEZ (Buenos fAires).

Produotos inocuos no producen fendmenos séricos ni ninglin fendmeno de reaccidon patologica. En ampollas da 3 0. 0. (dosis curativa).
Literatura cientifica se remite gratuitamente solicitandola al agente generalJM. MARTIN YANEZ. —Apartado 384, Madrid.

JARABE BEBE

Infalible y oompletamente Inofensivo poro toda clase de TOS de los adultos, TOS
cronica y rebelde de loo ancianos y la TOS FERINA de loo nifios.

Euita los tratamientos enérgicos, tan perjudiciales a nifios y adultos.— Oran diploma de
Honor. La mas alta recompensa concedida en ia Exposicion de Especialidades Farmacéuticas del
Congreso Médico Nacional de Sanidad Civil (Madrid 1919). A

EL JARABE BEBE ha sido objeto de ios maAs grandes elogios por ja prensa profesional en

trabajos originales de eminentes médicos.
Agentes eiclasivos: J. URIAOH Y COMPANIA (S. C). — Barcelona.

TETR ADIR AMO

Formasi ELIXIR E INYECTABLE
Medicaolén dinamdéfora y regeneradora de los eotados oonountivos.
Magistral combinacion de ios elementos estimulantes y desarrolladores de energia, terapéutioos
mas valiosos (IOSFORO, ARRHENAL, NUCLEINATO Dt SOSA y ESTRICNINA). Eficacisimo en los
estados organicos depresivos y de agotamiento, fatiga cerebraly convalecencia de enfermedades
infecciosas. EIl inyectable contiene cada oaia 10 ampollas de 10. o. y 10de 2 o. o. haciendo un

SEPTICEMIOL

INYECTABLE

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

De aooibn mas aotiua que la de los metales coloides recién obtenidos. Cada caja contiene

total de 20 ampollas.

e ampollas de 5 c. c., no produciendo abscesos ni siquiera induracion de los tejidos en los puntos

en que se haga la Inyeccién.

ou | o PONS, FAORENO Y COMPANIA ST7TRJI”~eO T
IFP.AlaM Aa s TIT Ic o Dirsotor: BERNARDO MORALES m (VjLiiBJisroiA)

A’ pedir muestras indiquese esta Revista y esUcion de ferrocarril.
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sulfureto caballero
Deitrnetor tan legaro del Sareoptei Se&biel, gne nn»
lolafriceién, gin bafio previo lo baee deeapareeer per
completo, siendo aplicable en todas eironnetanoiai r
edades por sn perleeta inocnidad.
J. CABALLERO ROIG

L R 2 ( K 0 iV ) & o Farmacia-Laboratorio; Calla Rocafort, 135, Barcelona

ACAEPTICO
LIRAS

(Gooo-resina karcitrinadi
cea [Braiaa)

De seguros resultados en
guemaduras, heridas, grietas
de los pechos, sabaConea ulcerados, Ulceras atonicas y fo-

Especifico de las enfermedades del rinculos abiertos. Su cémoda y sencilla aplicacién (no ae
aparato digestivo pega e apoésito a la superficie cruenta y calma rapidamen-
h%«o*ﬁ)_[\,ﬁ|5 »!.-«((%B] te los dolores), & la par que su rapidee en el curar, consti-
tuye agradable sorpresa & los pacientes.
Nk .
%2 tAdoe| acza%;( O'L&SFDS“S”‘O ae@x Venta: Madrid, S. Daran, Mariana Pineda, 10; P. Martin, Al-
W o CC%(%IYG‘I@]S oN al C?r(_:gca CF)n%tt?gé cala, 9; Giaroia Aliare, farmacia en Vioalvaro; principales tar-
tra.tamentos U emp anasatlsacuc’)n. maoiae de Sargos y provincias y la de L. Liras, Villadiego.
t lCACIONES. ia, gas-
t tri Isb Cr ﬁ
Tartt -
9oaia dtoara, dI%la%ttz;\rié S Fo*
arosotomeogmtroﬂastma: Ng-T J- -S ID E
Losaaﬂor facu-
il ?"“a“m(x I\/IHRI\/IOLEJ@
L?aﬁ%lﬁ\r otro (i Pa
A 0aD Og‘ : Carbonicas, bicarbonatado-eddicas, magnésicas, caldcas,
ﬁléuer acce ézﬁsgasﬁoa oaﬁ% litinicas muy radioactivas. Arterioesclerosis.
5205 De creciente éxito en el tratamiento de enfermos de
Soticl\ | estomago, higado, bazo, rifiones, vejiga,
oliclienee mueetree gntle intestinos, diabetes sacarina, cloro*ana*
Caborfiiotio de NATAUO MIRET mia, etc# _
farmocétttUx>-Qiatnicm 1." temporada de 1.” de Abril & 15 de Jauto,
Druiaetéa. JOS -OAUCBIONA Esticlin ds ferrocarril i 7 horas de Madrid y 4 ds Sevilla.

Alquitranada la carretera qus conduce & loa manantltlea.
Gran Hoteldel Balneario. Todo confort.
Pedidos dg botellas é liffernjcs al segor Cqgrcnte, «O

MARMOLEJO (Jaén).

Suero SAT nim. 1 Poderoso reconstituyente, anti-hipertensus evita y cura apoplegia.
Il || 3] Antituberculosos, productos "Opolerapicos” UNIVERSUS

Mas, 1-3-5, Hospitalet (Coll-Blanch). Apartado 614.— BARCELONA

N™MAQQ000a0u00000000000DO0ODOD0001100000Q00a0000000000000200000000QaG000000D0aa00a000DQOOO00O00000000a000Q DA

f Gran Balneario VILLA ENGRACIA 1

de ESPLUGA DE FRANCOLI, propiedad dei médico oculista Salvador Roca Ballber.

g Aguade ta Pont del Perro: Cara agradable de la anemia, clorosis, estados de debilidad, desarreglos de la g
g época de la pubertad; muy indicada en la neurastenia, en los postoperados, convalecientes de la gripe y demas ¢
g
|

g enfermedades infecciosas. — Nuevamente declarado de ntilidad publica en 1926.
I n TTIT . ~\r1 T .X A TSCi C3-1~ -A. G | A . recientemente reformado
CUSlIxeaXe'ts equipados se alquilan por meses y temporada.
Informes y tratos en Barcelona: S IBTTC H 114, 'PK/jA.Xj. — T'EJXJE F - 1339 Or.
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de oPinaS| eeputosi leches”
minerales, agaas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,
sucesor del Dr. Calderén.
Carretas”™ 14| Madrid.
EIT 1866.

—Freginals, partido de Tortosa (Ta-
rragona), con 1.376 pesetas annales. So-
licitudes en treinta dias (B. 0. del 8de
Mayi')-

Batos.—748 habitantes, & 18 kilome-
tros de Tortosa y 467 de la capital. Hay
estacion.

CARABANOHEL BAJO
(nnoBiD)

[ili & Mmil [idi, J2.

Enfermos nerviosos
(neurosis, neuropa-
tias organicas y psi-
cosis moderadas).
ToxicOmanos. Ex-
cluidos los agitados
y dementes.
Parque, tennis, heliotera-

pU.eleotroterapia, insta-
lacibn moderna.

Tranviade laPlazaMayor

s, . , & Oarabanohel

-G |J(3n _de _Corlz_a (Céceres), por ha- Médico Interno:
llarse sirvida interinamente, con la do- Dr. Germaln.
tacion de 1.376 pesetas. Solicitados has- Director:

tael 9 de Jacio.

— a Palma (Huelva). La Alcaldia de
esta localidad ha anulado el concnrso
gue anuncio el mes de Marzo ultimo.

DR 6. R LAFORA
Lopt de fega, To @, Milld.

—Montemolin, partido de Fuente de

Cantos (Badajoz), por renuncia, con CAmt
1.650 pesetas. Esta plaza es para la al- O/EA
dea Santa Maria, en donde residira el
agraciado. Hay 60 familias pobres, y DEN TARI
se pueden contratar las igualas con los TUDERCU J -
vecinos pudientes, que importaran, con <o s Ny
la titular, unas 6.000 pesetas. Solicitudes LOXI/- RA
en treinta dias (B. O. del 19 de Mayo).
Batos.—4.418 habitantes, a1l kilome-
tros de la cabeza del partido, & 100 de NprniEPO/f_

la capital y & 16 de la estacion de Villa-

qarcia. OfRECON/
Cuatro mil recibos de X EFICAZ
cobranzai 20 pesetas. ANrriJu-
Cuatro mil recetaai / \BERCU -
20 pesetas. - -
g vos Vi.jLOro

Libreria de E. Peralta, WAy~Njakrofx.:, tEFIK,”. -

toooo00e” QpoNo000«

ASPASMOL. WASSERVANN

(Analgésico antiespasmddlooO

A base de ETER BENZILBEN20ICO 25 % « TInt. grindella robusta. mTint. belladona.
Tint. belefio, en solucién alcohdélica aromatizada.

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

USO: En los dolores espasmaddicoa de todas clases, cdélicos hopAticos, nefriticos,
vejiga, matriz. Intestino, cardiospalmo, asma bronquial, coqueluche, etc.

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

A. WASSERMANN S. A.

BARCELONA -Fomento,63(S.M.)
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TUBERCULOSIS*NEURASTENIA-ANEM IA

D

OPOTERAPICA

TRICAICINE

iceneteAT GrageasNaaiterao leryfh QOlor
de perfecTa”™ conVervaciorv

1aRECALCIFICACION

oyociocta &

Y LA OPOTERAPIA
jpor> La
TRICALCINE

OPOT ERAPICA

ABASE DESALES CALCICASCON¥ERTIDAS EN ASIMILABLES

la veritable

MARQUE EXTRACTOS TOTALES PLURISLANOULARES

Parotiroides.Medulo Oseo.
Suprarenoles. Timo. Higado.Bazo.

FIJADORES DEL CALCIO

TI IRPDAI “0 Al/\ PULMONAR .OSEA
I

PERITONITIS TUBERCULOSA
raquitismo.escrofulosis. linfatismo.creciMiento

ANEMIAS-CARIES DENTARIAS. ASTENIA.CONVALECENCIAS

Todos» /os E stados de Desm inera/iiadon
conDefidendade /os O/anciu/asendocrinas

Literahuroy muesfras a losS”s.Doc™o”es
Loboro/oire desProda/'/'s 6C/E~T/ADE.PEfi/IAUD//V»farm <felTd..
2i.Pue C/7apl/al . PARI/S (9*%*)

RAQUITISMO





