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Bl SOLUROL ( A c i d o  t e m í n í c o j  deberá ser empleada en 
todos los casos en que el ácido ü iico  bállase en cantidad 
superior á ia norm al, y, especialmente, en las diTersas 
manifestaciones del « rtrlttam o.

En la O ota « fa d o , ul S O Í V f í O L  disminuye la inten­
sidad de las crisis y  las espacia cada vez más.

En la O ota cr6 aten , las l i t i a s i s ,  los cA iico a  n em tlo o a, 
el B e a m a tlstn o  d efo rm an te  y  en la D iá te s is  A rica  en 
genera) a! S O J Ó U R O L ,  a i asegurar una elíminaoidn 
completa uel ácido úrico hace desaparecer loa síntomas 
causs'i 's  p o r la uricemia.

El soi-tm OL se adm inistra najo la form a de C o m p r i -  
t n í d o a  dosadoa á O o . 2 5 ,DOSIS MEDIA I Oi' 75 de SOLVBOLal die. fi eea 3 COMPfUSHbOS.

El SOLUROL DO la t is a  e l  estom ago.
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A N T IT Ó X I C O S  C a r o l a  S u á r e z , s o n  u n o s  p r e p a r a d o s  i n y e c t a b l e s  

á  b a s e  de C O L E S T E R I N A  e n  a c e i t e  a l c a n f o r a d o .

L a  c o l e s t e r i n a  e s  e l  A n t i b e m o l i t i o o  más p o d e r o s o  y de e f e c ­

t o s  más s e g u r o s  c o n o c i d o  h a s t a  h o y ;  u n a  v e z  e n  e l  t o r r e n t e  c i r ­

c u l a t o r i o  r e a c c i o n a  c o n  l a  c é l u l a  o r g á n i c a  c o n  t a l  a c t i v i d a d ,  

que  é s t a  m u l t i p l i c a  s u s  r e c e p t o r e s  ó c a d e n a s  l a t e r a l e s  de E h r -  

l i o h  h a c i é n d o l a  r e s i s t e n t e  á m a y o r  n ú m ero  de m o l é c u l a s  t ó x i c a s ,  

n e u t r a l i z á n d o l a s  y  n u e v a  r e g e n e r a c i ó n  de r e c e p t o r e s  d e s p r e n d i ­

d o s  de l a  c é l u l a  i n m u n i z a d a ,  c i r c u l a n  p o r  l a  s a n g r e  y  s o n  l o s  

e l e m e n t o s  e s p e c í f i c o s  que  c o n s t i t u y e n  l a s  a n t i t o x i n a s ,

SON CINCO LAS FORMULAS PREPARADAS
c o n  l a s  s i g u i e n t e s  d o s i s  e n  a m p o l la s  de 2 o . c .

A n t i t ó x i c o .
C o l e s t e r i n a ............................ 0 , 0 5

A l c a n f o r ...................................  0 , 1 0

IntitóxlGO pmenolado estricnico.

Antitóxico gomenolado.
C o l e s t e r i n a ............................  0 ,05
A l c a n f o r ; ................................. 0 ,1 0
Gomeno 1 ...................................... 0 ,1 0

Antitóxico estrícnico.
C ol e s t e r i n a  
A l c a n f o r . . .  
Gomeno1 . . . .  
E s t r i c n i n a . .

0 , 0 5
0 , 1 0

0 , 1 0

0 ,0 0 0 2 5

C o l e s t e r i n a  
A l c a n f o r  . . . 
E s t r i c n i n a .

0 , 0 5
0 , 1 0

0 ,00025

A n t itó x ic o  c re o so ta d o  y o d o fó rm ico .
C o l e s t e r i n a . . . .  0 , 1 0  A l c a n f o r .............  0 , 1 0  G om enol...............  0 ,1 0
E u c a l i p t o l .........  0 , 1 0  T e r p i n o l  . . . . . .  . 0 , 0 5  C r e o s o t a ............. 0 ,05

Y o d o f a r m o .......... 0 , 0 2

I N D I C A C I O N E S :  B r o n q u i t i s ,  B r o n c o n e u m o n i a s , T u b e r c u l o s i s .  En 

l a s  c o m p l i c a c i o n e s  B r o n c o - P u l m o n a r e s  de l a  O r i p e ,  e n  l o s  e s t a ­

d o s  i n f e c c i o s o s  de t e n d e n c i a . h e m o l í t i o a , F i e b r e s  p u e r p e r a l e s ,  

F i e b r e s  t í f i c a s  y  e n  t o d a s  a q u e l l a s  de o r i g e n  s é p t i c o .

De t o d a s  l a s  f ó r m u l a s  s e  p r e p a r a n  a m p o l la s  de 4 o t  c .  con 

d o s i s  d o b l e  de m e d i c a p i ó n .
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A D O P T A D O  E N  L O S  H O S P I T A L E S

Aceite yodado francés a 54 cestigr. de yodo puro 
por centi-cúbico (cubo) sin ningún rastro de cloro 

de una tolerancia casi Ilimitada.

INDICACIONES. — Todas las del yodo, de los 
derivados yodados orgánicos y yoduros, sin sus 
inconvenientes; ningún yodismo, ninguna acción 
congestiva sobre el pulmón.

ARTERIO y  PRESCLOROSIS. ENFISEMA, ASMA, 
REUMA crónico y  que desforma, LUMBAGO, 
CIATICA, GOTA, LINFATISMO, ADENOIOISMO, 

SIFILIS terciaría y  HEREDO-SIFILIS.
FORMAS FARMACÉUTICAS  

Inyeccionet ■ Ampolla» de 1, 2, 3 y 5 cc. 
Praaco da Aluminio de ao cc. o sean 3o gramos (un centl- 
cubo-cúbico) conUeoe o gr. $4 de yodo que correspunde 

quimicamente a o gr. 71 de K. I.
Cépeulas : o gr 20 de yode puro por cápsula (3 a 3 por 

térmiou medio por 24 horas),
Emulsión : o gr. 20 de yodo por cucharadita pequeñl.

Se halla en tocias ¡as ¡menas farmacias.
Concesionarios Generales

para la Exporiación ; 
LE C ZIH ^ A (?* 

67, Rué de la Vicioife 
Parts

Solo te ha de aceptar etf roduciü que lleve aiartele'‘ A Z U L -

UPIODOU
L A F A Y

''e /f ̂ i IN11M M
En Espafia: Sr. Juan MARTDr, Calle de Aléala, 9, Madrid 

y Consejo de Ciento, 341, Barcelona.
Islas Canarias ; B. APOLIMAHIO, Farmacéutico, Las Palmas.

C I T O F A G
“ C I T O ’ *

G R IP E ,  T O S  F E R IN A , A SM A , 

R O N Q U E R A

Facilita y  fluidifica la expectoración; estimula las reac­
ciones defensivas del organismo; reanima el estado general 
y suprime las molestias de la tos. Muy apropiado para los 
nifios, por su exquisito sabor y su inocuidad.

o o m p o s i o i C n  ;

n»1 V>an«sA(rtiin>
Oal, aoeUo........................ ............f 0,18 gramos.

Herola. m urlat,.......... ..........'  0,0001 »
MenthoL paclR................. .......... 0,003 »
TÍQot. fitryobai............... .......... 0,03 >
Byrup arom atio............. .......... 30,00 »

L A B O R A T O R I O S  “  CITO ”  V I T O R I A

E s p e c i a l i d a d  e ; :

Fagjfor, Citofag, Neurocit, ñobocalcln, Citolax,

n

M f  „  .  V O L U M É __ H ' 5

f Ils.lulcc by P-UJIIOII I
aMorPÜon. ch/»r.Ki-To(‘»” f

Ctí

Para calmar la irritabilidad del estóm ago, ayudar 
á la digestión y  sostener y aumentar las fuerzas, se 
emplea el ju go  Valentine’ s en los hospitales y en la 
práctica privada para tratar las

EN FE RM E D AD ES DE L O S  ÑIÑOS
G. E. YARROW M. D., Cirujano comadrón del Hos­

pital Lyngin de Londres (Inglaterra).—«El jugo Valenti- 
ne’s ha sido usado en este Hospital durante muchos años 
y está considerado como insustituible para combatir la 
debilidad producida en la lactancíade loe recién nacidos.»

PARK B. TUCKfiR M: D., Jefe de Sanidad en Hamil- 
ton (Bermuáas).— cHe encontrado el jugo Yaientiae's de 
un valor insustituible para alimentar a loe nifios; se pre­
para fácilmente y es retenido cuando cualquier otro ali. 
mentó no ha dado resultado. Está probado también que 
es muy agradable al paladar y calma la irritabilidad de 
estómago, especialmente en las náuseas, qne atacan tan 
á menudo á los que abusan de los licoiea espirituosos.»

U i  siñorts niiticos pgtdH p ilii toilel» continÍERilo tutiniisíK clialtsi 

De len la  en ta im ad as j  droguerias en Europa 1 Amérioa-

V A L E N T I N E ’ S  M E A T  -  f U I C E  C o .
Rlchpiond, Virginia, U. S . A.

Agentes generales para España y sus colonias.

E .  D U R A N ,  5 .  e n  C .
Calle de Tetuán, 9 y  II . — MADRI D

t f)
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A d s o r g á n
-  H cydco “

Es un adsorbente y desinfectante del tubo digestivo de efecto seguro.
Muy útil en las enteritis, diarreas de fermentación y de putrefacción, intoxicaciones y aiitointo- 

xicaciones, fiatulencias, úlceras gástricas y en el meteorismo, etc. etc.

De sabor agradable. En forma granulada- Completamente inocuo.

Envases: Latas de 25 y 50 gr.
Latas de 250 gr.

S i l a r g e l
“  Heycleo ■

Es un adsorbente blanco y d e  acción antiséptica 
ligerai en polvo y en tabletas.

Uso interno; En los desarreglos gástricos, de base química ó infecciosa. Igualmente en los 
casos de intoxicación.

Uso externo; Como suave desinfectante y nada irritante, para espolvorear, poseyendo mani 
fiestas propiedades adsorbentes.

Envases: Polvo: Latitas de 25 y lO O  gr.
Latas de 500 gr.

Tabl,: Cajitas metálicas para bolsillo con 30 tabletas de 0,5 gr.

Muestras y literatura por nuestro representante:

J  . P  A U S  S
N u e v a 8 . F r a n c l s o o , 2 7 .  —  B A R C E I — O I N I A

C H E M I S C H E  F A B R I K  V O N  H E Y D E N  A - G - R A D E B E U L - D R E S D E N

Ayuntamiento de Madrid



T E R T U L I A  M É D I C A
H I S T O R I A .  -  A R T E .  -  C R I T I C A

----- •  A .  B k l  E >  I  3 0  A  3 0  S  «-----  29-xn-i928

l i a  e o r r e s p o n d e n e la  y  l a  p u b l ie id a d  d e  e s t a  s e e s ió n  d e b e r á  d ir ig ir s e  e o n  a d v e r t e n c ia  e x ­
p r e s a  d e  s u  d e s t in o  TERTULIA MÉDICA, á  D . d o s é  0 . «  S ic i l ia ,  A p a r t a d o  121, JW adrid.

C u r a n d e r o s  y  T r i b u n a l e s .
Becia no hace roncho el doo6o i belga 

Haeselt en nn articulo de Les Nouvelles 
reproducido por BruxelUs Medical, tyie 
con mucha frecuencia eon loe Tríbona- 
les de Justicia los que revelan al gran 
público la existencia de un curandero 
mieteriosq, y  qne el banqnilio de los 
acusados, lejos de perjudicar sus nego­
cios, Íes hace una publicidad barata y

B L  A N A L G - B S I O O

VERÁMON SOHERINa
ee distingue

1) por la intsasldad de s o  e lecto aaalgésloo 
3) por no cacear snefio.
S) p o m o  atacar alooraado ni cansar cenea- 

clones de oalor.

provechosa; no habiendo en generalna- 
da que asegure mejor el éxito de los 
médicos de contrabando qne el verse 
condenados á una multa. A  este propó­
sito citaba el caso de un obscuro habi­
tante de Grand Spauwen qne hubo de 
comparecer ante el correccional de Ton 
gres denunciado por qeroei ílegalmen- 
te el arte de curar. Pastor de oñcio y 
por ello conocido en el pueblo con el 
sobrenombre de <Het aoheeperker ven­
día á los que ibaná consultar con él uu 
remedio compuesto, según afirmaba, de 
plantas que recogía á media noche, en 
nnión de un hermano suyo, por los bos­
ques y  los pradoB> El pastor fué conde­
nado á una multa, pero con el ruido de 
la denuncia, su clientela, compuesta 
hasta entonces exclusivamentede gente 
de su pueblo, se aumenté con otros fo ­
rasteros, á todos los cuales prometía de 
un modo categórico la curación y  espe­
cialmente á los que se hallaban desahu­
ciados por los médicos. Personas dedis- 
tintas clases fueron llegando poco á 
poco hasta la sucia choza, qne pronto 
hubo de abandonar, asi como é sus cor­
deros, para instalarse cómodamente en 
una casita. Pero la Señora Juaticía se 
enfurruñó de nuevo y, ourio^a como elia 
sola, quiso saber la compoeición del 
misterioso brebaje que tan bonitos in­
gresos empezaba ó proporcionar al pas

Urosolilna: eficaz antliirlco.
tor. El análisis puso de manifiesto que 
no se trataba de un licor de plantas ino 
centes recogidas á la luz de la luna, 
sino de una mezcla de venenos violen­
tos (belladona, acónito, etc.) que el cu 
randero se procuraba fraudulentamente. 
Nuevo proceso y  nueva condena, esta 
vez más dura, pero también nuevo re­
clamo, porque lo curioso del caso es que 
nadie creyó en lo del veneno y todos

prefirieron seguir considerándole como 
un remedio de composición misteriosa. 
Desde este dia, el afortunado pastor em 
pezó á ver llegar á su casa lujosos au 
tomóviles con enfermos elegantes y ri­
cos, que le echaron encima de repente 
una fortuna. Meses después, en el cruce 
de las carreteras de Tongres Mopertin 
gen y  Kiempst-Biisen, ee alzaba una so 
berbia cosa de campo con cuadras y  ga 
rage, en cuya magnifica fachada de pie­
dra se veía pomposamente en letras de 
oro el nombre de su dueño: F. Van 
Gronsveld. El tal Sr. Van Gronsveldno 
es ni más ni menos que el aprovechado 
pastor á quien su hábil explotación de 
la credulidad humana le ha convertido 
en un nuevo rico como cualquier fabri­
cante de jabón en la época turbia de la 
goeria. Y  este caso no es único, pues en 
Francia los procesos han labrado el 
triunfo de B enoit, el curandero de 
Amiens, de Beziat, el taumaturgo de 
Avignonet, y  otros más; en Holanda 
hasta ha habido un fiscal que en la cau­
sa seguida á un curandero se ha atrevi­
do á afirmar que «el hombre, en fin de 
cuentas, debe tener libertad para dispo­
ner libremente de su cuerpo y  no se le

puede privar de qne aproveche ia*ooa- 
aión de buscar el remedio á sus males en 
caso de necesidad, allí donde crea ó es­
pere que puede encontrarle.»

Hablando también de médicos y  cu 
randeros, dice el Dr. Víctor Trenga, mé­
dico de Argel, en nn bello capitulo iró- 
nioofilosófioo de su libro Guenr, copia 
do por La Ctinique, que en el terreno 
en que hoy está planteada, ee imposible 
la locha del médico contra el curandero. 
Et médico, ante un enfermo martirizado 
por el dolor, observa y  sonda, pesa, mi­
de, analiza esputos y orina, provoca re- 
fiejoa, busca silgaos, pregunta la «dad á 
que salió el primer diente y lob abortos 
que tuvo su madre, hace una radiogra­
fía y una punción lumbar, procura, en 
una palabra, hacer un diagnóstico exac 
to en interés del enfermo y para dar sa­
tisfacción á su conciencia...; y después 
de todo ésto prescribe un remedio con 
la advertencia de que sí no produjese 
efecto ee ensayará otro á los dos días ó 
á la semana próxima. El curandero, en 
cambio, de una manera rápida y  cate­
górica, sacerdotal é infalible, ordena á 
las fuentes del mal que ee sequen, mi­
lagrosamente, por su sola presencia. 
Mientras el médico, tímido y  modesto, 
habla de tratamiento á los pacientes

(qne debieron llamarse mejor impacien­
tes por sus ansias de alivio íumedisto), 
el curandero, vanidoso, teimioaute, im­
pávido, seguro de ai mismo, habla de 
curación. Fara el vulgo, el médico ejer 
ce un oficio y  el curandero una especie 
de religión misteriosa; el médico aplica 
un remedio y  el curandero reparte un 
don. Ni sus métodos, ni su lenguaje, ni 
sus cerebros, ni' sus almas son iguales; 
entre ellos media un abismo profnndo

T R E P O N E M at
SIFILIS

que jamás podrá ser salvado. Son dos 
cosas de orden distinto.

Cierto que da vergilenza y  asco el que 
en estos tiempos de luz puedan seguir 
ejerciendo su infiuencia nefasta é into­
lerable sobre las masas, unos farsantes 
que representan el error y  la mentira, 
pero no es menos cierto qae el mundo 
está pasando por un recrudecimiento 
del curanderiemo bajo distintas formas, 
métodos, nombres y aun sectas. Y  el 
médico en vez*de empeñarse en ana la ­
cha inútil, debe dedicarse más bien á 
ganar, á captar el alma de sus enfer 
mos, primero, para salvar sus onerpes; 
después, poniendo en práctica toda una 
serie de procedimientos ingeniosos y 
lícitos que, englobados bajo el término 
general de «habilidad», darían en sus 
manos resultados sorprendentes. En pri­
mer término, el enfermo (el enfermo 
adulto, se entiende, porque el niño, sal­
vo excepciones, debe ser considerado 
como un animal, poco conaoiente), es 
un ser disminuido tanto en su psiquis- 
mo como en su estado físico; y  este 
principio absoluto no debe ser perdido 
nunca de vista por un médico digno de 
tal nombre, que debe aprovecharse de 
él en beneficio de sus enfermos. Con 
los débiles, con los debilitados, la dul­
zura, la persuasióu, la sugestión en el 
estado de vigilia y la manifestación de 
la autoridad y de la superioridad que

loapeteMla, Meniia, Deailíaad.
VINO MADARIA6A, tónico fosfatado.

confiere el titulo, aon medios lícitos y 
recomendables qne conviene poner en 
práctica ampliamente, no sólo para con 
servar una clientela, sino para Ib-nar, 
con la satiafaoción del deber cumplido, 
el papel social benéfico del médico, ile 
ese médico que, según una frese oonea. 
grada, vale, ól sólo, por varios hombrea,

T. R. Y.
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T E R T U L I A  M E D I C A

C u r io s id a d e s  p e r io d ís t i c a s .

El periódico portugués Novidade» pu­
blica la cnrioBa información siguiente: 

aLa historia del periodismo cuenta en 
su haber con oariosidades múltiples y 
dignas de ser conocidas, Vamos k contar 
á nuestros lectores algunas de ellas.

El Pañuelo Político fu ó  ciertamente 
uno de los mús extraordinarios ejem-

P J I I D O D I N A M O
• f m e j o r  f ó n i o o  i n f e n t i l .

píos de qne pnede enorgullecerse la his 
loria de la Prensa. De él existe todavía 
un ejemplar en el Museo de la Prensa, 
de París, Este periódico se publicaba en 
Francia, impreso en trozos de tela ba­
rata de algodón, hacia los años 1831 y 
1832.

Por aquel entonces los derechos so­
bre el papel da impresión eran elevadl- 
simos, y por ello, substituyendo el pa­
pel por la referida tela de algodón, los 
editores del Pañuelo Político, que no 
qnerian dejar de publicar determinados 
ataques al Gobierno francés de aquella 
época, conseguían una reducción en los 
gastos de la publicación.

En efecto, este original periódico se 
vendía al precio de treinta céntimos ca­
da ejemplar, y la docena á tres francos 
V medio, de modo que una docena de 
Pañuelos Políticos sníía mucho más ba-

gia, y estaba completamente manuscri­
to. Dicha aldea es en absoluto inaoceal 
ble en el invierno, k cansa de Jas nieves. 
Buscando una distracción para las fnti-
Í;OBas vigilisB invernales, el maestro de 
a escuela tuvo la idea de entretener sus 

ocios y  los de sus oo8t>-ri'&neos con la 
publicación mnnuecrüa (no había poBÍ 
bilidad de otros medios) de una revista 
periódica, que él mismo redactaba y  de 
la qne comenzó k sacar d i ez  y  siete 
copias.

La hoja fué tan bien recibida por el 
pueblo que, á los p o c o s  números, el 
maestro y  sus discípulos no hadan otra 
cosa que sacar copias y  mús copias del 
periódico. Mas el número de lectores si­
guió aumentando en proporciones tan 
alarmantes, qne ya no hubo medio de sa 
tisfacer todas las peticiones, y  el mees 
tro del pueblo—Criatán Spindlei se lia 
maba—se vió en ia necesidad de acabar 
con el periódico.»

ESPERANTO Y MEDICINA

El médico aconseja á los propietarios y 
agricultores, el abono de las tierras con

jiitpato de Chile.
rata qne una docena de los «no políti­
cos» comprados en la tienda de telas.

El primer número vió la luz pública 
en el otoño de 1831, cuando habla ya 
comenzado la estación de las lluvias y, 
por consiguiente, de los constipados. Ko 
es, pues, extraño que los lectores fuesen 
namerosisimoa. Pero cuando l l e g ó  la 
primavera y el tiempo mejoró comenzó 
á decrecer el número de los lectores y, 
sobretodo, de los compradores. El pe­
riódico no tardó en morir, y los catorce 
ejemplares que actualmente se conser­
van han pasado á ia categoría de las 
múa originales rarezas.

Otro periódico francés, al qne se dió 
el simbólico Ululo de La Náyade, apare 
ció impreso eu ñolsimas hojas de goma 
eléciica, para que pudiese ser leído eu 
el baño. Pero más práctico fué todavía 
el periódico español La Lámpara, el cual 
estaba impreso con una tinta especial 
con disolución de fósforo qne brillaba 
en la obsenrídad, de modo que pudiera

K e la to x : S e d a n te  a tó x ic o .

ser leído en Ja calle y  en medio de Jas 
tinieblas de la noche.

Sin embargo, á todas estas cuiíosida 
dea es posible que gane un periodlquillo 
alemán, el Grumbacker Ameiger, que es 
tul vez el único caso de periódiao muer­
to por exceso de lectores.

Dicho periódico apareció hace unos 
sesenta años en ia pequeña aldea de 
Grumbach, en las montañas de Tarín

Referencias de las revistas médicas japo 
nesas, tomadas de Inlemacia Medicina 
Kevub.
E u I/I -S IN B U N .
Núm. 1.2-24 (-26XI-27L Dr. Kumeka- 

wa-Hidetake (clínica del Pr. Nagaga-wa 
Hokkaid).—Prueba que en la ictericia, 
la bilis, entorpecida en eu paso por los

Yoduros Boro
TooRQ lod lsm o . Fabrieaoíón naeional.

EL CHOCOLATE ZORRAQUINO
por 8ti puréza y  poder nutritivo constituye 
una eñeax ayuda es loe enfermos y  oonvaíd* 
oientes^'y.por su exquisita elaboración, son 
una delioioBA goloAÍna para los sanoa.

iDo venta en Madrid; Mantequerías Leonesas 
y  prlocipales estahleolmlentoB, provincias, y 
Zaragoza: Bes pacho, Coso, 56.

_________________________________ L-------
ES FAM A que el distinguido diplo­

mático de'Saint-Aulaire, que rara vez 
se desprendía de Ja seriedad del cargo, 
contó en cierta ocasión en casa del cau- 
oíller Pasquier la siguiente anécdota de 
una gran dama islandesa que había lie 
gado á Francia para cuidar su salud. 
Ésta señora no tenía hijos y se hallaba 
muy disgustada. Había consultado á los 
médicos más notables y  babia seguido 
sin el menor efecto los tratamientos más 
diversos. Un dia, en los alrededores de 
Trouville, se encontró con una aldeana 
rodeada de siete ú ocho rapaces á cual 
más gordos y  colorados.

—Á^on de usted estos niños, señora?
—Si—respondió la aldeana.
—¿Y cómo 08 las habéis arreglado 

para tener tantos y  tan hermosos?
—Pues, ya ve usted. Y o oreo que es 

debido... á que como muchas patatas.
—¿Y  podríais hacerme el favor de en­

viarme patatas de iss vuestras?
—Coa mucho gusto, señora, pero para 

que el efecto sea más seguro, yo rogaré 
á mi marido que os las lleve él mismo.

(Revue de Therapeutique Moderne.)

conductos biliares, penetra en la circu­
lación general principalmente á través 
del conducto torácico.

Dr. Hiragari Ei (sección de Fisiote­
rapia Pr. Hudinaroi-Kei). — Comunica 
tres ca so s  de evidente eñcacia de la 
Eoal'genterapia en carcinomas de la bo­
ca, gracias á las simultáneas inyecoio 
nes eudovenoaas de aoiuoión glucosada.

Dr. Takahasi Wataru (Sendai). — Co­
munica un caso de caries vertebral lum 
bar post-traumático, con absceso frío, 
curado después de cinco años y  ocho 
meses.

Núm. 1.225 (lO X n  27). Dree. Tauagi 
Xintaro y  lurasaki Hldeyuki (cliníoa del 
Pr. Simazono, Tokio).—Estudió las per­
turbaciones cansadas en individuos sa 
nos por niedio de alimentos con poca 
cantidad de vitamina B, y comprobó

Para las Estafliococlas de todas olaees,
forúnculos, ántrax, erupciones de pri­

mavera y  verano BARDAH OL.

PRESÉNTASE ante el tribunal un 
individuo qne ha sufrido ocho condenas.

E l presidente. — íPor qué no trabaja 
usted? Indudablemente las malas com­
pañías le han traído á usted tantas ve­
ces á este banco.

—Advierto al señor presidente— dice 
el acusado,—que paso la vida entre ma­
gistrados.

GARRID A es ia tendera y  nadie re­
gatea.

¿QUIERES que baile el can? Dale 
pan.

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

qne á causa de una desconocida causa; 
avitaminosis B y  Beri beri, no son total­
mente semejantes.

Dr. Ebina Tosiaki (clínica del Pr. Kn- 
magaya. Universidad de Tóhoku).— Es 
tudió las reacciones de sangre no moni- 
ñesta en las hecee. El más útil es el 
método de Gugersen, despnés de tres 
días de abstinencia de substancias qne 
contengan hemoglobina. Si no se ha te 
nido cuidado en la alimentación, es apli­
cable el método de Weber.

Drea. Murata-Masataka y  Tamija Teir 
jo  (Tokio).— Usaron comparativamente 
el Wasseimann y  la siñlisreaoción de 
Marata en 114 tuberoulosos y  comprobó 
que ia reacción de Múrate (precipita- 
ción), tiene menos tendenciaálas pseu- 
dorreeccíones que la de Wassemann. 
Anótese que el 15,8 "¡a de los tuberculo­
sos eran también sifiiitioos.

Cáelos  de  San  An tonio .
Del Real Hospital del Bnen Sneeso.

—MAMA, ¿Dios ve desde el cielo todo 
lo malo que hacemos?

—SI, hijo mío.
—¿Aunque esté nublado?

UN DOLOR nuevo hace olvidar el 
dolor pasado.

PüBI.IO SlBO,
SIGUE A LA PAGINA X X IV
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1FÓRMULA POR DOSIS 0  CUCHARADITA BIEN COLM ADA: Ácido-ester-orto-etanoil benceno metilóico, 2 0  centigramos. Para-acetfenetidina, 1 5  centigramos. Bromhidrato potásico, 5 centigramos. Cafeína, 5  centigramos. Extracto flúido gelsemium sem-pervidens, 5 miligramos.
I V A m i e x ' A  d &  t o m a r l o .

En los casuii sgodos puede repetirse con intervalo de media hora una d dos veces.
Bnfloa enfermos orónioos se puede tomar una, dos ó tres veces al dia, media hora antes del alimento 6 dos horas después.

Se disuelve en medio vaso de agua.

. . f

■{i

P i* 6 p A r a d o  p o p  D .  F R A N C I S C O  M A H D R I y  m é d i c o  y  q u í m i c o - f a r m a c é u t i c o  
e n  s u  L a b o r a t o p i o i  E s c u d i l l e r s ,  6 .  — B A R C E L O N A
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Aceite hígado de bacalao Egabro, fosfora­
do, aromatizado y dulcísimo:

NoTÍeima y única especialidad española. Científica 
impregnación molecular, en frío, del aceite hígado 
de bacalao, sin el más leve cambio qnímico; de olor 
delicioso y  gratieimo al paladar. Aduitoe y niños lo 
toman como ana golosina. Verdadera revolución tera­
péutica. No es un grosero producto sintético ni una 
desacreditada emulaión; es algo serlo, original y úni­
co que ofrecemos al médico español.
Febrifugoi: Elixir.

Unico preparado de fórmula racional, moderna y 
radicallsima para combatir lae fiebres tíficas, paratifi- 
cas, colibacilares y demás infecciones indodigestivas. 
Rápida antisepsia interna, sin salea de mercurio ni 
fermento, lácticos.
Nutril:

Extracto de cereales y  leguminosas, maltosado, vi­
tamínico, de alto coeficiente nutritivo y fácil digestión. 
Diferente sabor y aroma en cada frasco.

LA CEWTRAL
(G arcía  M o ro .)

F a r m a c ia  y  l a b o r a t o r i o  f a r m a o é u t l o o
Puebla, I I , MADRID. — Teléfono 11.525.

El mejor surtido en específicos nacionales 
y extranjeros y aguas minerales.

D E S P A C H O  D E  R E C E T A S  E X A C T O  
A B A S E  D E  P R O D U C T O S  L E G IT IM O S

Blaboración de toda clase de formas  
farm acéuticas (Ovulos, supositorios, cápsulas  

gelatinosas y  am iláceas, etc., etc.).

ElabomláD espsüal de ¡Qye[table) de todas (lases.

V A C A N T E S
Hemobical:

Aperitivo, hematogeneo rápido, antituberculoso- 
vigorizador, recalcificante único.

De venta en las principales farmacias.
Pedidos y  correspondenoias

Degafia, partido de Gangas de Narcea (Oviedo).j Por la 
inspección pagan 800 pesetas anuales. Solicitudes hasta el 
6 de Enero.

Dalos.-1.483 habitantes, á 88 kilómetros de la cabeza 
del partido, ó 132 de la capital y  A 24 de la estación de Vi- 
llablino.

S Laboratorio «ÉG-ÁBRO
0
<3

C A B R A  (Córdoba).

— Alconchel de Atiza, partido de Ateca (Zaragoza), con 
1.600 pesetas anuales, más 160 pesetas por inspección. Tie 
ne un anejo. Solicitudes hasta el 7 de Enero.

D atos.' 767 habitantes, á 40 kilómetros de Ateca, á 167 
de la capital y á 8 de la estación de Santa María de Huerta.

(Continúa en la pág. XXVL)

X j -A. B  O  I ? / I  O  B A B . X ^ - A - 0 : É 3 T J T I O OF O J V S ,  M O R B Í I V O  Y  C .
D I R E C T O R :  D .  B E R N A R D O  M O R A L E S

B U R J A S O T  í Í fS

Jarabe Bebé 
Tetradínamo 
Septicemiol

Tos ferina de los niños. Tos crónica y rebelde de ios adultos 
Infalible é inofensivo.

Agentes exclusivos, J. URIACH Y C.» 8. A. -  Barcelona.

(EUXIR E INYECTABLE)
Medicación dinamófora y regeneradora de los estados consunti­
vos. A  base de fósforo, arrhenal, nucleinato de sosa y estricnina.

(INYECTABLE)  ̂ .
Insustituible en la terapéutica de las enfermedades infecciosas. 
Estimulante general de las defensas orgánicas á base de coles­
terina, gomenol, alcanfor y estricnina.

Eusistolina
Mutasán

(SOLUCION E INYECTABLE)
Preparado cardio-tónico y  diurético á base de tinturas alcohóli­
cas 4 gcoloradas y valoradas de digital, estrofantus y escila.

(INYECTABLE)
Tratamiento bismútico de las espiroquetosis en todas sus for­
mas y  manifestaciones. Perfectamente tolerable.

Al pedir moeiir*. iadiquese e iu  ReviaU y eaUcióo de (erao in il.

A n

C*<

IINDI
I' neta 

7£fr/. 
POBí 
PAIU  
W i 
OAO

A 6 0 1
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E S T A  F O R M U L A
70)fe\

■  ̂ Híe'T’  é V• . joi<#

UBDimilOS [AMPOS FlUOL
■ v - A . i L j B 2 j r a i ^

O e  e fíca e ia  co m p ro b a d a

«ft 0*
A n e m ia  y  d e ca d e n cia  física

E a  d a  a b s o rc ió n  fá c il, có m o d a , a g ra d a b le  y  e x q u is ita  e n  la s  

GALLETAS

HEHATO/INE

UCTOBULÜRINASimbiosis de fermentos lácticos y búlgaros ,en estado líquido y con fecha de utilización.
El mejor desinfectante intestinal.

n dfcflo>

DEL Dr. QUIBERT
RADIOLOGO OtiM HOSPITALES 9L PARIS MEDICO 

inSPECTOR J£F£ OI i«  ESCUtUSpipAWS
INDICACJ0nC6:
AneniA ciottosts 
nei/A Ai& A» fte t/fiA j 
T£fr/A N e / ^ M A 6 lM  

COlOÑtS
AAÜOOS £Ct7ACfO fr£i 
ff£ W /0 & A $  flATEArtt 
OAO PALU D H M &  
CONVALLCCftC/A  
A£tOTAMietlTO

DOSIS
se&urr oninion 
o íL  n c a c o

A D U L T O S
S e  b  ytílrtá por dp

t i lÑ O S '
1 goHrtdi -

Pidd muestras y literatura a 
US.0K MEMAJOSItlEA uO«ri T e, TARTtAaiíTiCO DARCELOrVA R« umvcR&rCuo.6,Mi

SUERO HEMOPOIETIGOSuero fresco de caballo.En cajas de lo  ampollas de lo  c. c.Para combatir anemias, cohibir hemorragias y exaltar fagocitosis.
El m e jo r  tra ta m ie n to  p r o t e ín o te r á p íc o .

Se preparan todos los sueros, 
vacunas y  opoterápicos, 

sancionados por la práctica.

I  Para dotar al organismo del más e fi^ e l¡tT Ia T d Il'* ita m M c T * m ^ íeTsr'̂ *

j V I T A F I T E M O  !
j  producto á base de extractos de C it r o s  A u r a n c iu s , D a iicu s  C a r o la ,  E rv ü o s  L e a s  é I  
▼ h id ra to  de  c a r b o n o .
I Igdicaciones: Desnutrimlento e „ genecl, destete, embarazo, eoavideceaclas, vejez prematura 
J dispepsias, gastroenteritis, tuberculosis, beri beri, pelagra, escorbuto, etc., etc.

I  M u is te  y literatura; D O O T O J R a  f b a d b l . -  San Bernardo, 87, Madrid.

■ [■
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Tubo de SO tabletas de S miligrainoa 
a base de un derivado deColina: el hormón hipotensor del organismo

Indicaciones: Hipertensión arterial y 
espasmos vasculares y sus conse­
cuencias: cefalalgias, palpitaciones, 
vértigos, dolores precordiales, apo­
plejía y claudicación intermitente.

Dosis: 1 a 2 tabletas dos o tres veces al día

act/(
gran eficacia en el tra­

tamiento de todas las 
manifestaciones de la

M E N O P A U S I A
Pida muestras y literatura 

S. A. L. I. A.
S. A. La Induilria Hisptno-Alemaet de 

Productol Químicos 
APARTADO 7060. MADRID.

A Z U F R E  E / A  E A /A R T a C U L A C iO N E /  
L €  O UE E L  H iE R R C  A  L A  / A N C R E .

ul d i

Pomada de

azufre coloidal
líposoluble

RSpida absorción 

Efectos constantes
Acción duradera

PIDA m m  I m m m

lllil!l|. indicaciones:
Reumatismo crónico 
de articulaciones, 

músculos y nervios. 
Ciática y neuralgias 

de todas clases.

S. A. L» loduftrit Hispaoo* 
A(em40« de ProductM QuiAÍcod.

APARTADO ?0W- MADRtD

Ayuntamiento de Madrid



Año L X X V .-T o m o  82. Madrid 29 de Diciembre de 1928 Núm. 3.916
E L  S I G L O  M É D I C O

R EVISTA CLINICA DE MADRID
D i r e o t o p  -  P p o p i e t a p i o i  E x c m o .  S p .  D .  C A R L O S  M A R I A  C O R T E Z O

D irector honorario: Excmo. Sr. D, ANGEL PULIDO

Exorno. Sr. D. AMALIO 6IMEN0
R B C A O T O R E i e i

Exorno. Sr. O- SANTIAGO DE RAMÓN Y GAJAL Excmo. Sr. D. JOSE FRANCOS RODRIGUEZ
M .B A S T O S

HAdlco de U  B ee l Ueea,
P ro r . A . d e le  F .  de M. 

d . BL.A N O  Y F O R T A C fN  
Del H o ip ItA l de le  Frloceee,

L .  C A R D E N A L
UatedfAtleo de ü lraH le  de U ad rld . 

O lra le so  del H o ep ltel de le  PrlDceaa 
J .  C O C IN A  C A S T E L L V i  

iOftdémioo, Uédloo de Iom lio ip lt ft lo a .Dt. de loe bea . AotliaberoiiroeoB, 
V . C O R T E Z O

^ele del FerQoe b eaJU rlo  de OrtedrJd 
D el iD stnn to  de Alfooeo X l l L  

L .  C L IZ A Q A R A Y  
Del H oápltel t íea e re l de U ed rld .

A . E S P IN A  r  C A P O  
Aoeddmloo de U  Ueal de M e d lc ls t . 
F ID E L  F E R N A N D E Z  M A R T IN E Z  

D lree lo r de loa eerT lc loe de epereto 
dlRoaUTO de le  BeoeOcenole gaDeral 7 
de le  FeoQltad de M edloloe da OriDa- 

de. ecedamloo.

A . F E R N A N D E Z
Se-lnCerno de le  F te d . 7 Hoepltelea

A . d a r c I a  t a p i a
LerlDffdlOKO. Aoedémloo de le  B ee l 

de M ed lctse .
J .  O O T A N E S

t ilrR ja u o  d e l H o ip lce l O eaere l de 
U a d r ld . Acedem loo.

B .  H E R N A N D E Z  B R IZ
ü fád lco .Je fe  de le ln o lD e e  7 OoleRlo 

de la  F a z .
T .  H E R N A N D O

UetedrAtloo de Te repen tloa  de  le  
F .  de V, de U a d r ld . Aoeddm ico.

F .  H U E R T A S
D e lH o e p Ite l O e se re l. 

Académ ico de le  de M e d Ic iB i.
C .  J U A R R O S

E .  L U E N G O  A R R O T ODe le  SecGldn de Ferea lto lo g le  del 
lo e tltn to  de A ironao S I l I  7 d e l Ho i- 

p ica l de le  FaoQlCed de U e d ic lo e , 
G . M A R A A Ó N

M édico del H o sp ita l O e se ra l de U a . 
d ild  F to ( .  de la  F .  de U .

M . M A R In  A M A T 
OCtaJmdlogo. Académ ico O. de la  R ea l 

de  U e d lc lP a .
J . M O U R IZ  R IE S G O  

Je fe  d e l I.ab o ra to rto d e l H o ap lta l Oe> DereJ, Académ ico .
B .  N A V A R R O  C A N O V A B  

U édlco-U lrecCor del OalilDote de re . 
d io p ra tle  7 radloCeraple d e l HoepiCal 

da le  PriDceaa.
S .  P IT T A L U Q A  

U ited rátlcD  de F a ra a lto lcg la  de 
U e d rtt l. Académ ico.

„  .  A . P U L ID O  M A R T IN
F ro fe io c  de F a lo n la t r la  d e l lo s t lto to  M édico d e l H o sp ita l de B in  Jo a n  de 

Orlm lDoidR loD . A o idém loo . U lo i . P ro fe so r de T ías c r la a r la e .
Bedaotor Jurídico; A. C O R TE Z O  C O L L A n t e s  

Beoretario de Redaoolán, F. JAVIER C O R T E Z O  C O L L A n t e s

J .  y 8. R A T E R A
De la sB e n e S o e B o la a P io T lD c le lv M ii-  
n lc lp e l de U a d r ld . Bad id logos del Boa 
p lta ia e n e ra l 7 de Baa Jo an  de D io r.

G . R O D R IG U E Z  LA FO H A  
P to L  A . de le  F .  de M . ez-HIetopelO* 
logo d e l U a s ic o m io  de YYeslilBgCOD

J .  8 A R A B IA  P A R D O
D ire c to r d e l H o sp lte l d e l N ido Je id t  
Académ ico de la  Heal de U edlo loa. 
„  F .  T E L L O
D ire c to r d e l lo it lto to  A K o cso  Z l l l  

L .  U R R U T IA
B specla llaca  en eoferm edadee del 

aparato dlgeatlTO.
A . V A L L E d O  N A G E R A  

Je fe  de O lla lo a  m enta l m il i ta r  de OJemposQfiiDS.
Je  M . D E  V IL L A V E R D E  

Ueftl H o ip lt ft l del Bueo Booeio 
Del iD S t lu to  O iie l .

Re D E L  V A L L E  Y  A L O A S A L D E  
Aced4m lco de U  K ee l de Uedloloe

P R O G - R A M A  C I E N T Í F I C O :
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Tocólogo-ginecólogo de la Beneficencia Municipal y del 
R. Hospital del Buen Suceso; profesor A. de la Escuela 
Nacional de Puoricul'ura; miembro honorario del Insti­
tuto Médico Valenciano y correspondiente de la Soclótó 

d’Obstótrique et Ginecologie de París.

Nos disponíamos á. dar cuenta de los resultados 
obtenidos por nosotros en el tratamiento de las me­
tritis con cierto producto radioactivo, cuando llega á 
nuestras manos una interesante Tesis de Friedmann 
que de manera amplia desarrolla este tema.

Sin embargo, como quiera que esta modalidad te­
rapéutica que venimos ensayando desde Enero de 
1926 aún no está consagrada, valga ¡a palabra, sino 
en periodo de prueba, y entre nosotros no lia apare­
cido ningún trabajo sobre su utilidad en un proceso 
cuya rebeldía es de todos conocida, dando lugar en 
algunos casos d operaciones mutiladoras, y como en 
los casos que la hemos empleado los resultados lian 
sido tan satisfactorios que bien podemos decir que 
constituye, si no el tratamiento exclvTsivo, en Medi­
cina no hay exclusivismos, por lo menos uno de los 
más eficaces elementos para el tratamiento de las me­
tritis, por eso, aun cambiando nuestro plan de expo­

sición, no queremos renunciar á hacer algunas con­
sideraciones y á dar á conocer nuestra casuística, que 
aunque no muy numerosa, sí lo es lo suficiente para 
que podamos considerar sus resultados como algo más 
que una simple coincidencia.

El concepto de metritis ha cambiado extraordina­
riamente en estos últimos años desde aquellos en que 
podía decir el Dr. Lizeano hace un cuarto de siglo 
que «era una exageración considerar como metritis 
solamente á los procesos bacterianos del útero, puesto 
que según él existían metritis idiopáticas», clasifican­
do entre ellas las alteraciones neurohemorrágieas que 
la mujer puede experimentar en una de sus dos eda­
des crepusculares.

Actualmente el criterio dominante es el de desdo­
blar los procesos uterinos, dejando á un lado las me­
tritis verdaderas 6  procesos inflamatorios de origen 
microbiano, y  al otro la llamada metropatfa herao- 
rrágica, en cuyo proceso interviene no sólo la cons­
titución con sus factores endocrinos, sino verdaderas 
modificaciones útero-ováricas determinantes de los 
cambios que experimenta el jid o  menstrual y  ejue 
antes eran atribuidas á la inflamación de !a mucosa 
uterina.

Las clasificaciones eran antes verdaderamente 
complejas, según el criterio de los autores ó según 
el punto de vista desde que eran estudiadas, y asi
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vemos cómo Richelot las llamaba cervicales, corpo­
rales, endometritis, miometiitis y perimetritis; Pozzi, 
por la sintomatología, habla de formas inflamatoria 
aguda, hemorrágica, catana!, y  dolorosa crónica; 
criterio que Heilzmann siguió para aplicarlo á las 
endometritis solamente; Labadie-Lagrave describe 
los tipos senil, gravidico, decidual, heraorrágico y 
tuberculoso; y Auvard trata de las metritis puerpe­
ral, blenorrágica, accidental, tuberculosa, secunda­
ria, crepuscular, diatésica y congestiva.

Ya más modernamente, Doloris, oeupAndose sólo 
de las verdaderas metritis, las divide en banal, ble- 
uorrÁgica y puerperal; y Doderlein, haciendo la acla­
ración de que no es posible separar el proceso infec­
tivo de la mucosa del de la capa muscular, abandona 
los términos de metritis y <ie endometritis, para crear 
el más moderno de metroendometritis, admitiendo 
un primer grupo bacteriano con las variedades sa­
profítica, gonocócica, tuberculosa, sifilítica y  diftéri­
ca, y un segundo grupo amicrobiano correspondien­
te al moderno concepto de metropatía á -que antes 
aludíamos.

Desde el punto de vista práctico de la terapéutica 
es indudable que la división en formas aguda y  cróni­
ca es de una evidente utilidad, subdividiendo aquella 
en puerperal y  no puerperal, no estimando nosotros 
acertado el denominar á esta variedad, gonocócica 
como hace Friedmann, por creer que tan gonocócica 
puede ser la puerperal, y  que otros gérmenes pueden 
a BU vez ocasionar una metritis aguda fuera de toda 
relación con la gravidez.

En cuanto á las metritis crónicas creemos con ese 
autor que su etiología ofrece un menor interés, tenien­
do mayor importancia el precisar si está solo infecta­
do el cuello uterino ó toda la matriz, ya que la forma 
corporal es muy rara si es que existe. Naturalmente 
aquí adquieren gran predominio las lesiones concomi­
tantes que pueden ser á su vez causa del proceso ó de 
su pereistencia al menos, como son inflamaciones ó 
tumores anexiales, ñbromiomas uterinos, desviacio­
nes de la matriz, etc., etc., los que á su vez condicio­
nan muchas veces la terapéutica de la metritis subor­
dinándola á la que dichos estados requieran.

La sintomatología es bastante variada, si bien en 
términos generales podemos decir que la metritis agu­
da se caracteriza por un cuadro pelviperitonítico con 
leucorrea fétida ó sanguinolenta, ó bien con retención 
loquial, y  á su vez la metritis crónica aun dentro del 

• polimorfismo sintomático individual, acusa algunos ca­
racteres lo suficientemente significativos, como la leu­
correa con BUS variedades, según proceda del cuello 
solamente ó también del cuerpo, los dolores sordos, 
hipogástricos y  más frecuentemente lumbosacros, que 
exacerbados a veces con la salida de la sangre mens­
trual constituyen un verdadero cuadro de dismeno- 
rrea íiterina; raolestia^ectales y más veces urinarias, 
y  por último, el cortejo de trastornos á distancia que 
han merecido estudios especiales, como los hechos so­
bre el nerviosismo por Lacoarret, los relacionados con 
í ’ , • lo digestivo de los que magistralmente se han

ocupado entre nosotros los Dres. Recasens y  Carro en 
sendos trabajos, y  hasta el llamado uterisrao torácico, 
término creado por nuestro compatriota Martin de 
Pedro, en sus dos conferencias dadas en la Academia 
Médico-Quirúrgica en 1874, y  que comprendía las 
palpitaciones, neuralgia del 5." par intercostal izquier­
do, ataques de asma, etc., etc., sobre cuyo concepto 
disertó el I)r. Hergueta en el XIV Congreso Intenia- 
ei'onal de Medicina, celebrado en Madrid el afio 1920.

No vamos á pasar revista á ios tratamientos em­
pleados para combatir la metritis; irrigaciones ó ba­
ños vaginales; óvulos, taponamientos medicamento­
sos, toques intrauterinos, crioterapia, diatermia, uve- 
terapia, etc., etc., llegando hasta el legrado de que 
tanto se ha abusado, sobre todo en las llamadas en­
dometritis fungosas, glandulares y hemorrágicas, y 
que muchas veces no eran más que estados premens­
truales, ó pregrávidos para emplear el acortado tér­
mino que aconseja nuestro compañero el Dr Carda 
Trivifio, de la mucosa, cuya persistencia era determi­
nada por alteraciones del funcionalismo ovárico en 
sus relaciones con las hormonas hipotísarias; y  llegan­
do incluso á operaciones plásticas y  mutiladoras. 
Pero de un tiempo á esta parte ha adquirido enorme 
preponderancia la curieterapia en estos procesos, y 
así Kennedy, en el Medical Record de Enero de 1920, 
lo recomienda para cohibir las hemorragias en las en­
dometritis rebeldes álas cauterizaciones, legrados, et­
cétera, antes de llegar á la bisterectomía, y antes que 
él, Corscaden en la misma Revista de 5 de Enero de 
1918, también preconizábalas aplicaciones de radium 
en esos casos, no sólo por su acción sobre el ovario, 
sino por la cauterización que en la misma mucosa de­
termina.

En realidad, estos trabajos y  tantos otros publica­
dos sobre el tratamiento de las metritis hemorrágicas 
se refieren, más que á la metritis tal y  como actual­
mente la consideramos, á la modalidad de metropatía 
tan relacionada con modificaciones de la mucosa, en 
relación con las experimentadas por los ovarios y  de­
más glándulas endocrinas.

Curtis, en el American Journal o f Medical Aseo- 
cialion, de 1920, pág. 1.706, publicó un trabajo titu­
lado; «Cbronic Leucorrea, Its Patliology and Trcat- 
ment», en el cual decía que el tratamiento de la mL- 
tritis crónica cervical, consiste en destruir los con­
ductos de Skene, dilatar la cavidad cervical y  apli­
car en ella 50 miligramos de radium, habiendo así 
logrado en 36 casos, 26 curaciones, siete mejorías y 
tres fracasos.

En la discusión de esta comunicación, Watkins, de 
Chicago, abundó en el criterio de usar el radium in­
cluso para las erosiones del hocico de tenca, cuidando 
de evitar la castración; y Kamsohoff, de Ciiieinnatti, 
hizo la salvedad de que las lesiones anexiales consti­
tuían una contraindicación de la curieterapia. No de­
bemos olvidar, sin embargo, iiue ya Fouveau, de Cour- 
nelles, y  posteriormente Cheron preconizaron el ra . 
dium para tratarlas anoxitia rebeldes, y Van de Velde 
en el Zentralhlait fttr Oinekologic ^el 4 de Septiem
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bre de 1920, recomeadaba el radium para esterilizar 
temporalmente á las enfermas de anexitis á. fin de 
lograr un reposo del ovario, principio general del tra­
tamiento de todo órgano inflamado. Ya en 1909 mú­
dame Pabre publicó un trabajo en los Archives Gené­
rales de Médécine dando cuenta de los buenos resulta­
dos obtenidos en el tratamiento de algunas anexitis y 
metritis con los lodos 6  cienos radioactivos, que tam­
bién han usado Chifoliam y  Guillard en los procesos 
inflamatorios anexiales, según describen en Progrés 
Médicál del 6  de Marzo de 1920.

Es muy interesante hacer resaltar que la cantidad 
de radium de esos lodos es sumamente pequeña, pero, 
en cambio, su actividad terapéutica es grande en vir­
tud de que se utilizan las radiaciones en su totalidad, 
esto es, con gran riqueza de rayos alfa y  beta.

La mayoría de los autores modernos se muestran 
contrarios al empleo del radium en los procesos infla­
matorios uterinos y  anexiales; sin embargo, nueva­
mente debemos recordar que ello es por lo que al ra­
dium filtrado se refiere, toda vez que loa rayos gamma 
carecen de acción sobre la flora bacteriana mientras 
la poseen letal en el alto grado sobre las células, es­
pecialmente si están en vías de reproducción ó creci­
miento.

Shecbel en 1900, Askinass y  Caspari en 1901, 
Hofman en 1903, Bauchard y Baltliazard en 1904 y 
Lequeux y Chomé en 1919 han demostrado que in vi- 
tro la acción del radium sobre las bacterias ó cultivos 
bacterianos guardaba relación con lo débil del filtro 
utilizado, esto es, que cuanto mayor cantidad de ra­
yos blandos llegaban á actuar sobre el cultivo, tanto 
menor era su desarrollo. Sin embargo, estos hechos no 
han podido ser comprobados in vivo por Friedmann.

Los trabajos de Lacapére han contribuido grande­
mente al conocimiento de la acción que sobre los teji­
dos, y  más concretamente sobre la mucosa uterina 
inflamada crónicamente, tiene el radium empleado en 
la totalidad de sus radiaciones, habiendo demostrado 
la acción quimiotáctica positiva intensa y fugaz que 
ejerce sobre los leucocitos; la hiperactividad secreto­
ria glandular que determina; la notable sedación del 
dolor que con él se logra en las metritis, y, por últi­
mo, su gran poder hemostático.

Entusiastas nosotros de la terapéutica radioactiva, 
acogimos con verdadero interés el producto que bajo 
el nombre de Leucagine se nos presentó en forma de 
tallos y  óvulos conteniendo bromuro de'radium á do­
sis muy pequeñas (1 y  5 microgramos, pues los tallos 
de 1 0  micron cuya utilidad estimamos muy superior 
no hemos tenido ocasión de utilizarlos) asociado al 
vitelinato de plata y  al ácido úrico buscando su ac­
ción antiséptica conjunta.

Y vamos ya á dar cuenta de los resultados obteni­
dos con la Leucagine en 10 casos que hasta ahora he­
mos podido seguir surtclentemente, prescindiendo de 
otros tres ó cuatro que por diversas razones no han 
seguido el tratamiento sino de manera interrumpida 
ó insuficiente; pero antes debemos señalar que con 
objeto de evitar toda manipulación qúc pueda alterar

I la forma del tallo de Leucagine y  á fin de que se con- 
I serve su asepticidad, es conveniente utilizar un porta- 
i tallos, como el facilitado por la casa productora de 
I este producto y que es análogo al que hace cuatro 

años dió á conocer la Presse Medícale de 19 de Julio 
de 1924 con el nombre de Porte-crayon Millot.

CASUISTICA

l .“ Enero de 192l5.—H. V. Un parto hace tres 
años. Al poco tiempo sensación de peso hipogástrico 

I y molestias varias. Operada al parecer de un quiste 
oválico, habiéndosele hecho histerofljación. Desde 

I hace medio año las molestias han aparecido con gran 
I intensidad, consistentes en dolores antes y durante 

las reglas, que son escasas y  sin regularidad. Leuco- 
I rrea abundante, cefalalgias Utero en anteflexión algo 

acentuada, de tamaño normal. Cuello con un nódulo 
I flbromatoso en labio anterior y  eversión crónica. Li­

gero dolorimiento en fondos de saco laterales.
¡ Dos meses de tratamiento bien seguido á base de 

irrigaciones débilmente antisépticas, baños con sulfa- 
I to de cobre, diatermia y  ovarina, mejoran las moles- 
j tias anexiales, persistiendo el flujo, el dolor utérino y 

la cervicitis, siendo las reglas algo más abundantes.
 ̂ Dismenorrea uterina.

Se instituye un tratamiento con Leucagine colo­
cando un tallo intracervical de un micron cada ocho 
días. Al tercero aparece la menstruación quizás algo 
menos dolorosa. Observada la enferma después del 
período menstrual, se ve que la cervicitis sigue igual. 
La leucorrea persiste en la misma intensidad. Se re­
anuda el tratamiento y al 2 0  tallo (se empezaron á 
poner dos y tres en semana) las reglas que durante el 
tratamiento se habían ido regularizando y  siendo me­
nos molestas, aparecieron sin dolor previo y  sin él 
duraron. El flujo desapareció por completo, asi como 
las cefaleas y  sensación de peso hipogástrico. T.a 
eversión crónica estaba totalmente curada. Dos años 
después la enferma se encuentra perfectamente.

2.® Enero de 1926.—Dos partos hace nueve y  sie­
te años. Leucorrea desde su matrimonio. Ha sido ope­
rada de uu proceso anexial después de un tratamien­
to con diatermia que la había empeorado, practicán­
dosele una histerectomía subtotal con anexectomía 
doble. El flujo persiste á causa de la inflamación del 
cuello, que tiene una eversión sangrante cuando la 
vemos al año y medio de operada. Desgarro perineal 
de segundo grado con colpocele anterior. Cervicitis 
intensa. Después de un tratamiento con irrigaciones 
y  baños de sulfato de cobre se hace una biopsia del 
cuello y  una plastia vaginal. El informe del laborato­
rio dice se trata de un tejido inflamatorio, no especí­
fico, sin nada maligno. Quince días después persiste 
la cervicitis con iguales caracteres. Tratamiento con 
baños de sulfato de cobre, que no logran modificar el 
hocico de tenca. Cura con tallos de Leucagine (un 
tercio de tallo por no poder penetrar más cantidad) y 
óvulos (cada ocho días aquéllos y  cada cuatro éstos). 
Después de emplear 12 óvulos y  10 tallos ha mejora­
do extraordinariamente, estando casi curada la ever-
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Bión, que no aangra nada. La leucorrea es muy esca­
sa. En este estado de mejoría, la enlerma suspende el 
tratamiento por circunstancias especiales.

3. “ Febrero de 1926.—M. R., dos partos. Fué ope­
rada hace un año por flujo sanguinolento, dolores 
lumbosacros y cefaleas, habiéndole practicado, al pa­
recer, un legrado sin realizarse análisis. Mejoría li­
gera. Reglas dolorosas y  escasas y  algunas gotas de 
sangre al coito. Abundante flujo blanco. Cefalalgias. 
Dolores lumbosacros. Caída de pelo y  pérdida de me­
moria en estos últimos tiempos. Wasserraann negati­
vo. Cervicitis subaguda. Guelio con eversión san­
grante. Reposo, óvulos de ictiol, baños de sulfato de 
cobre. Al mes ha mejorado algo, pero subsisten todas 
las molestias aunque perdiendo su carácter de agude­
za. Tallos de Leucagine de un mierón cada cuatro 
días, aumentando el flujo después de las primeras 
aplicaciones y  desapareciendo por completo al cabo 
de ocho curas. La regla se verificó con igual intensi­
dad y  algo de dolor previo en ovario izquierdo. Se 
prosigue el tratamiento simultaneándolo con diater­
mia. El período menstrual siguiente, normal, habien­
do desaparecido todo proceso metrílico. Persiste la 
caída de pelo y  la pérdida de memoria.

4. ° Mayo de 1926.—J. N., cuatro partos fisiológi­
cos. Reglas escasas, retrasadas é indoloras. Leucorrea 
muy abundante. Cefalalgias. Adelgazamiento. Sabu­
rra lingual. Inapetencia. Estreñimiento. Utero en 
ante, movible, de 7  ̂ centímetros de cavidad. Cuello 
entreabierto, eversionado, sangrante. Cura con sulfa­
to de cobre y  tallos de Leucagine, notándose un 
aumento de la leucorrea los primeros días. En Julio 
han desaparecido las molestias gástricas y uterinas, 
persistiendo el adelgazamiento y  la cefalalgia á tem­
poradas. El aspecto de la enferma hace pensar en un 
síndrome hipertiroideo, y en este sentido orienta el 
tratamiento su médico de cabecera, logrando mejo­
rarla, según nos comunica éste, á los ocho meses, no 
habiendo vuelto á acusar nada en relación con su pro­
ceso ginecológico.

5. ° Julio de 1926. —M. Z., cuarenta y  cuatro años. 
.Siete partos. Reglas desiguales en cantidad y perio­
dicidad. Leucorrea abundante. Utero en ante normal. 
Cavidad, 8  ̂centímetros. Cuello grueso eversionado. 
Irrigaciones calientes, baño y  toques intracervicales 
de sulfato de cobre. Ovulos de glicerina yodofórmica. 
El tratamiento es seguido con irregularidad y  en No­
viembre las molestias se acentúan y  el cuello sangra 
con facilidad, perdiendo algunas gotas fuera del pe­
ríodo. Legrado, biopsia y  amputación dei cuello á lo 
Schroder bajo anestesia con somnifeno. El cuello era 
duro y con quistes pequeños intraparenquimatosos. 
El informe del laboratorio referente á los productos 
del legrado acusa tejido glandular hipertrofiado asen­
tado sobre un estroma infiltrado por células redondas 
y leucocitis; endometritis intersticial.

Un mes después de la operación el cuello aparece 
sin alteraciones patológicas, pero la leucorrea persis­
te y  á veces es algo sanguinolenta, los dolores lum­
bosacros continúan con bastante intensidad, l'ara

combatir la metritis corporal se instituye el trata­
miento con Leucagine empezando por una aplicación 
semana! de cinco micron durante tres semanas y des­
pués, dos semanales, logrando, al cabo de dos meses, 
la desaparición total del flujo y de laá molestias. La 
curación persiste un año después, siendo las reglas 
normales en regularidad y  cantidad, sin dolores y ha­
biendo engruesado la enferma ocho kilos.

6 . ® Julio de 1926.—S. G., tres partos fisiológicos. 
Reglas normales en abundancia, pero dolorosas. Leu­
correa. Dolores sacros, hipogástricos y  ovárieos. Es­
treñimiento. Utero en ligera, retro movible, algo gran­
de. Ligamentos úterosacros dolorosos. Un tratamien­
to prolongado con posición genupectoral, taponamien­
to ictiolado y  con thigenol, baños de sulfato de cobre 
é irrigaciones calientes, corrige algo la retro, pero 
nada el proceso metrítico, aunque se mejora algo la 
douglasitis. Legrado con anestesia de Niketol. El aná­
lisis de los productos endometriales no acusa nada 
maligno, sjno un proceso inflamatorio con ligera in- 
ñltración de tipo linfocitario. A pesar de una notable 
mejoría inmediata, al mes vuelven á aparecer los sín­
tomas, especialmente el flujo, y  se empieza con los 
tallos de Leucagine en la misma forma que venimos 
repitiendo de dos tallos semanales de uno y  cinco mi­
cron, obteniendo una curación definitiva que persiste 
año y  medio con sólo seis aplicaciones.

7. ® Julio de 1926.—V. D., cinco partos fisiológi­
cos. Cuarenta y  ocho años. Menorrágica. Flujo blan­
co amarillento, dolores lumbosacros é hipogástricos 
hace un año, micción á veces dolorosa. Utero grande 
de 8  ̂ centímetros de cavidad, sangrante. Irrigacio­
nes calientes. Toques con tintura de yodo, óvulos de 
ictiol. En vista de que no mejora, se hace un legrado 
biopsia que no acusa nada maligno. t¿uince días des­
pués se empieza el tratamiento con la Leucagine de 
cinco micron, que al cabo de ocho aplicaciones con­
sigue vencer el flujo, los dolores y  el malestar gene­
ral. Las reglas siguieron abundantes.

8 . ® Enero de 1927.—M. C., un parto hace un año 
y medio con fórceps y  fiebre en el puerperio. Desde 
entonces hasta hace dos meses no ha reglado, tenien­
do flujo blanco, dolores en hipogastrio y  dispareunia. 
Utero algo grande, doloroso, cuello eversionado san­
grante. Empleamos solamente y de primera intención 
la Leucagine en óvulos y  tallos, logrando que el flujo 
cesase por completo así como los dolores en el trans­
curso de dos meses sin más tratamiento, salvo unas 
irrigaciones de limpieza al día siguiente de colocado 
el óvulo. Al cabo de algún tiempo vuelve á nosotros 
sin la menor molestia y embarazada de dos meses.

9. " Julio de 1927.—N. I.,, veintisiete años, lleva 
seis de casada y no ha tenido ningún embarazo. Dis- 
menorrea de tipo uterino desde la menarquia. Proce­
so borroso de infección conyugal á poco de casada. Re­
glas de tipo 4/27; abundantes. Dispareunia. Dolores en 
hipogastrio y región lumbosacra. Flujo gleroso como 
clara de huevo. Utero de tamaño normal de nulípara. 
Cuello algo eversionado, dejando salir por su orificio 
externo bastante mucosidad. Ovulos y tallos d  ̂cinco
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G L E F I  N  A  es el único recurso que tiene el médico para formular 
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inicron de Leucagine que determinan dolores cólicos 
y  expulsión de moco en gran cantidad en las dos pri­
meras aplicaciones y  que ceden á la cuarta, apare­
ciendo entonces la menstruación muy abundante y 
más duradera que de costumbre. Pasada ésta se re­
anuda el tratamiento, que se suspende el mes de Sep- 
ttembre por encontrarse la enferma muy mejorada y 
disponerse á. salir de Madrid. En Noviembre nos cuen­
ta que la regía de Septiembre fué normal é indolora, 
que la leucorrea ha desaparecido, así como la dispa- 
reunia, y  que el mes de Septiembre le ha faltado la 
menstruación. Comprobamos el aumento del volumen 
del útero y  por ello y  los signos subjetivos y  objeti 
vos que presenta diagnosticamos gestación, de un 
mes aproximadamente, lo que el curso ulterior con- 
ürmó. Después del parto, que fué normal, no han re­
aparecido las molestias primitivas.

10. Enero de 1928.—M. B. Un parto hace nueve 
años. Un legrado hace cuatro por metrorragias y leu­
correa cou el diagnóstico, según d'ce, de eudometri- 
tis. Mejor/a durante año y  medio. Actualmente, do­
lores lumbares, leuooirea, cefalalgias. Ulero grande, 
globuloso, de 8 cealímeifos de cavidad. Algo doloro­
so. Cuello, al parecer, normal. Fondos de saco late­
rales, también dolorosos. Diatermia y  Leueagine de 
cinco microo. Mejor/a al cabo de cinco aplicaciones, 
después de una crisis de descarga leucorreica y algu­
nos dolores anexiales. En plena mejoría suspende el 
tratamiento por causas ajenas á nuestra voluntad.

Del examen de esas someras historias se deduce 
una primera conclusión, y  es que en todas ellas el 
efecto de la medicación radioactiva á base de la tota­
lidad de radiaciones ha sido excelente, incluso en 
aquellos casos en que habían fracasado diversas me­
dicaciones, legrados y  plaslias inclusive (por no esti­
mar nosotros inocuo el tratamiento con el Pilhos y 
Neofilhos, no los hemos usado nunca, y  debemos de­
jarlos á salvo al hablar del fracaso de las diversas 
medicaciones de las metritis). Ea segando lugar, de­
bemos reconocer que sea por haber usado siempre 
dosis pequeñas, ya que nunca pudimos emplear los 
tallos de 10 raicron, ó por causas diferentes, el trata­
miento en general debe ser algo prolongado, no al­
canzando curaciones tan rápidas como las señaladas 
por Friedmann, si bien este autor usa casi s'empre 
esos tallos de 10 micron. Y por último, creemos dig­
no de seña'ar el caso 9.°, en el que una esterilidad de 
seis años se ve desaparecer cuando el tratamiento con 
la Leueagine curó el proceso metrítico, que probable­
mente era la causa de esa esterilidad.

Volvemos á reconocer que 10 casos no son sufi­
cientes para establecer conclusiones; pero sí para per­
mitirnos formar un juicio que nos permita unirnos á 
las sentadas por Friedmann después de un estudio 
cuidadoso en hospitales de 30 casos, que unidos á 
nuestros 10 y  á otros que seguramente existen, y que 
esperamos que serán comunicados después de publi­
car nosotros estos nuestros, autorizarán á recomen­
dar el empleo de esta que pudiéramos llamar alfabe- 
toterapia radioactiva de las metritis.

Esperamos que a(iuellos ¡lue por disponer de cen­
tros en que la experimentación se puede realizar en 
mayor escala, ó por contar con un gran contingente 
de enfermos deben dar su opinión acerca de un pro­
ducto que seguramente conocen y  han utilizado, no 
continúen en el silencio actual, ya que la importan­
cia de la metritis, el clásico catarro de matriz, es 
muchas veces despreciadá, como lo son los catarritos 
de la vista y del oído de los niños, sin pensar que aquél 
puede conducir á la esterilidad y aun al cáncer ute­
rino, como estos otros pueden llevar á la ceguera, á 
la sordera y  aun á la meningitis acaso mortal.

Y si de su experiencia personal se dedujeron en­
señanzas favorables ó contrarias á esta medicación, 
díganlo en buen hora, para que pueda ser aceptada 
ó rechazada con el aval de su prestigio, que nosotros 
nos daremos por muy satisfechos si con esta nota he­
mos logrado provocar la publicación de una de tales 
autorizadas opiniones, igual si ella echa por tierra 
nuestros hallazgos y  esperanzas, que si los confirma 
y  coi'robora plenamente.

Noviembre 1928.

L A S  F A R M A C O P E A S  E S P A Ñ O L A S
P O B

F, JAVIER OOBTEZO Y  COLEANTES

La docta Comisión permanente de señores académicos de 
la Real Nacional de Medicina, qae tiene & en cargo la redac­
ción de la Farmacopea ofic'al española, parece ser que ha 
ultimado sus trabajos para la nueva edición, sexta en en 
número.

Próxima á publicarse tan notable labor, nos parece opor­
tuno algún comentario histórico acerca de la formación y 
disposiciones referentes á este código médico-farmacéutico.

No estimamos que ios datos que figuren en estas páginas 
sean de novedad, pero si euponemos que deriven de ellos 
prácticos recuerdos para loe lectores.

Por punto general el médico no conoce la Farmacopea 
española. Este libro, que en sus principios era obligado en 
las bibliotecas de loa médicos como en la de los boticarios, 
ai presente no resalta temerario afirmar que de cíen médicos, 
acaso «no le tenga eotre sue obrae de consulta. Para nadie 
es un secreto la crisis por que atraviesa el arte de recetar 
entre los médicos, debido á causas bien determinadas, y  si 
los médicos dieron en estimar poco preciso el arte de rece­
tar, claro es que, por menos necesario, dejaron el estudio de 
la farmacopea (del griego pharmakopoiia, ó sea elaboración 
de los medicamentos). Mal puede recetar qnien no sepa bien 
cómo se compondrá lo recetado, pero quien no entiende 
precisa la ordenanza no considera útil conocer las maneras 
de cumplimentarse.

A nosotros nos parece que serla obra de buen gobierno 
y de mejor provecho para la clase, que, remozando práctica 
pasada, se entregara al médico, en el acto de recibirle como 
tal, el libro de la Farmacopea española, cuyo importe esta­
ría comprendido en los derechos del titulo necesario para 
ejercer.

El arte del medicamento puede decirse que es de más 
antiguo abolengo que el aite del médico, pues, en realidad, 
la precisión personal de atender á remediarse con algo, llevó 
al conocimiento de los primeros fármacos y de sus efectos,
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aei como el conocimiento de mucboe de estos efectos, adqui­
rido por las relaciones y la esperiencis, llevó á la práctica 
de la medicina primitiva.

Dividida ia profesión de onrar, en Física y Cirugía, dro- 
gr.íatica, herbolaria, especiería y farmacia, tanto el médico 
como el cirujano conservaron, por siglos, las artes de compo­
ner los remedios de que usaban para las pasiones, y se fué 
sentando en la discreta legislación hispana, desde el Líber 
Judicum á las ordenanzas de farmacia, la separación, cada 
vez más determinada, dolarte de aplicar y el arte de com ­
poner.

Sobrado conocidas son las leyes y disposiciones que, al 
través de la legislación espaSola, vienen á dar, en finatee 
del siglo XVI, en la pragmática de Felipe el Prudente, de 
donde arranca la historia de la Farmacopea espafiola.

Como antecedente de ella, nos parece oportuno recordar 
la ordenanza que diaponia prohibir á médicos y cirujanos: 
«hacer en eu casa purgas ni medicamentos para venderlos, 
sino que los manden hacer á los boticarios examinados, 
porque, de hacerlos en sus casas, resolta eu fraude ydaOo 
de loe enfermos, porque se los hacen psgar mucho más de 
lo que valen, á titulo de ser secreto suyo; y el que tal hicie­
re incurra en pena de 10.000 maravedís por ia primera vez, 
y por la segunda en 20,000 maravedís,., y por la tercera, ade­
más de la dicha pena, doe aSos de destierro preciso de la 
Corte, y cinco leguas, y  de la ciudad, villa y lugar donde 
sucediere lo snsodicho».

No es sino de muy antiguo la necesidad de dar carácter 
pdbiico á los remedios, suprimiendo el provecho doloso 
de amparar en el misterio el precio injusto, y esta precisión 
y la de que se unificara la forma de disponer las ordenanzas 
médicas, dictó el hijo de Carlos V la acertadísima pragmá­
tica.

Con fecha 2 de Agosto de 1693, dictó Don Felipe el se 
gnndo, en San Lorenzo del Escorial, ia pragmática acerca del 
Protomedicato que era como complemento y refuerzo déla 
publicada por él en 1688. En dicha pragmática, y, en en 
apartado 16, se disponía: «Que dentro de dos afios, por los 
Piotomédicoe y tres Boticarios, cuales ellos para esto sefia- 
laren, se baga una Pharmacopea general, por la cual los Boti­
carios de estos Reinos compongan y tengan hechas todas las 
medicinas y todas las demás cosaa que tuvieren en sus bo 
ticas, para que por ella sean visitados y penados si no la cnm' 
pliersn y guardaren. >

Desde esta fecha de 1693 hasta la de 28 de Enero de 
1789, estuvo sin cumplir lo dispuesto en la pragmática de Fe­
lipe II, y 00 fué ello por falta de necesidad ni de conocimien­
to de tal, como lo demuestra la legislación referente á las vi­
sitas de boticas y á la función de los examinadores, que con 
frecuencia insiste y confirma las disposicionee dictadas acer­
ca del asunto.

Oon la fecha indicada, se publicó el Decreto del Real Pro- 
tomedicato, auxiliado por el Real y Supremo Consejo de 
Castilla, para qus todos loa profesores boticarios se arreglen 
en la composición de loa medicamentos por lo diapnesto en 
laíFbarmacopea Matritense.

Dice asi el interesante documento:
Don Felipe por la gracia de Dios rey de Castilla, de León, 

de Aragón, de las Dos Sicilias, etc., etc., á todos los corregido­
res, asistentes, etc., etc., á quien lo contenido en esta nues­
tra carta tocare, etc., etc. Sabed que Pedro de Rueda Osso- 
rio en nombre del Real Protomedicato de esta Corte nos 
hizo relación que en cumplimiento de lo mandado por lae 
leyes de estos nuestros reinos se habla trabajado é impreso 
nn libro intitalado Farmacopoeia matriteusis para que por 
él se bíciesen y ejecutasen por todos los boticarios las me­

dicinas que debían tener en sus boticas, asi galénicas como 
químicas, para la curación de las enfermedades, en mayor 
beneficio del público y de todos los profesores, y que unos y 
otros viviesen arreglados á ella, y para la puntual y debida 
observancia de lo contenido en dicho libro había mandado 
el Protomedicato b u  parte que todos los boticarios depen - 
dientes de su jurisdicción en estos nuestros reinos le tuvie 
sen precisamente con la calidad de que su falta fuese capi­
tulo de residencia en las visitas que diesen; y que á todos loa 
que en adelante se examinasen de boticarios se les entregase 
con el titulo de su aprobación la referida Farmacopea, pa­
gando su importe según la tasa y con otras providencias 
qne de el despacho que en debida forma exhibían resulta­
ban: por lo que Nos suplicó le hubiésemos por exhibido y 
qne en su virtud fuésemos servido mandar librar nuestra 
carta y provisión auxiliatoria de él para su más exacto cnm- 
plimieuto y en todo lo referido se incorporase impreso en el 
expresado libro. Y  con la dicba petición se hizo presenta­
ción del despacho que se sigue:

Nos loa doctores D. José Cervi del Real Consejo de S. M. 
su primer médico y de la Reina nuestra SeSora, Presidente 
y Protomédico del Real Protomedicato, Alcaide Examinador 
Mayor en todos sus Reinos y 6efioiioe y asimismo Presiden­
te Perpétuo de la Real Sociedad de Sevilla, Supremo Proto­
médico del Principado de Cataluña y de los Reales Ejércitoe 
de S. M. Socio de la Rea! Sociedad Londinense y Presidente 
Perpetuo de la Academia Matritense, y D. José SuSol del Real 
Consejo de S. M., su Médico de Cámara y Protomédico del 
Real Protomedicato, etc Coneideraudo la grande utilidad que 
se seguirla á ia salud pública de que hubiese un método fijo y 
eoQstsnte por donde se trabajasen los medicamentos que 
están en uso en estos reinos para la curación de las enfer 
medades, y  estando prevenido por una Real pragmática del 
Rey Don Felipe 11 del año de mil quinientos y noventa y 
tres incorporada en las Leyes del Reino, que se hiciese una 
Farmacopea General para remediar los daños que entonces 
se experimentaban y que por elia y no por otra alguna par­
ticular fuesen visitados los boticarios; no obstante las provi­
dencias dadas por nuestros antecesores no se ba podido lo­
grar; y estando á nuestro cuidado la salud pública y el pre­
caver loa graves inconvenientes que se siguen de que los 
profesores boticarios trabajasen los medicamentos sin el 
constante método que es necesario; hemos mandado dispo­
ner una Farmacopea qne intitulamos matritense, la cual 
contiene el método que se ha de observar en la elaboración 
de los medicamentos asi galénicos como quimicos, y habien­
do eido aprobada por nos y coneiderando ser muy conve­
niente qne se practique y observe en todas las provincias y 
reinos sujetos en lo facultativo á este nuestro tribunal con­
forme á lae leyes del reino y decretos de 8. M., exhortamos 
á todos los corregidores. Alcaldes mayores y ordinarios y 
demás tribunales y justicias de ellos, y mandamos á ios vi­
sitadores y ministros de este tribunal á quienes toque este 
encargo, que requieran y hagan requerir á todos los profeso - 
res boticarios de sus respectivos distritos tengan dentro de- 
seis meses, que se empezarán á contar desde el día de la le ­
cha, el libro intitulado Farmacopoeia Matritensis y  se arre­
glen en todo á las disposiciones y  métodos que en ella están 
dispuestos para la elaboración de los medicamentoe, así ga­
lénicos como químicos, sin apartarse de alguna de sus re­
glas en la composición de elfos ó del método particular que 
tiene; pena, de lo contrario haciendo, incurrirán por el hecho 
mismo en la pena de doscientos ducados y  privación del ofi­
cio, quedando advertidos desde ahora que las visitas qne se 
hicieren de sus respectivas boticas han de ser por lo orde­
nado en dicba Farmacopea, la cus) han de tener preoisamen-

I
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te, eieodo su falta articulo de reeidencia ea la referida viei> 
ta y  por lo que mira á loe que eu adelante ee hayan de exa­
minar de boticarios ae lee entregue con el titulo de examen 
la dicha Farmacopea pagando de aa importe Begún la tasa, y 
eiendo esta providencia tan átil y conveniente y tan con­
forme ai Bervicio de 8. M. y canea pública, celarán con mu 
cfao cuidado todos loa díchoe jaeces y juatieiae de an obser­
vancia y  recoDOciéadose qne por alguno ó signaos de elloe 
DO se ejecuta aal, daremos cueuta á S. M. para que tome la 
severa providencia que juzgara conveniente Su Real justiS 
eación.

Fecho en el Real Sitio del Pardo á 28 días del mes de 
Enero de mil setecientos y treinta y nueve afios. Doctor 
D. Joseph Cervl. Dr. D. Josepb SuBol. Joseph de Qneaada.

Conócese este decreto con el nombre de: Decreto de los 
tres Josés.

Constituye esta primera Farmacopea un volumen en 
cuarto de 481 páginas impresas sobre magnifico papel de 
tina con puntizones y corondeles qne, mirados al trasluz, 
demnestran la perfecta fabricación de la época,

La edicióú es de Madrid y de la tipografia Regia, por don 
Miguel Rodríguez, y fechada en 1739. La fe de erratas e^tá 
firmada por el licenciado D. Manuel Licardo de Rivera y fe­
chada en Madrid á 4 de Diciembre de 1788.

La tasa es de 16 maravedís por pliego y está fechada en 
Madrid á 12 de Diciembre de 1738.

Conviene puntualizar estos datos y otros, por cnanto esa 
boy conocida y difundida enciclopedia, que más lo ea de 
errores que de conocimientos, dice eo la biografía del doctor 
Gervi, que la Farmacopea de 1739 la escribió Cervi y  la pu­
blicó la Real Sociedad de Medicina de Sevilla.

P H A R M A C O P O E I A
MATRITENSIS

Regü,ac Supremi Hirpaniarum 
PROTOMEDICATUS

AUCTORITATE, JUSSU ATQUE AUSPiCUS

^̂ 'Qinc r̂lmum cUborata.

M A T R I T I
E  T Y P O G R A P H I A  R E G I A

D .  M i c h a e l i s  R o d r í g u e z ,
M P .c c jc x z i :^

■ 'yi 
Fig. l . “

La portada de la obra está tirada á dos tintas, roja y ne­
gra, con bellos tipos y ostenta la divisa qne reproducimos.

El apotegma que campea en la diviea reza; Quce nonpro- 
sunf singula muffa, juvant. Lo que entiendo significar que las

cosas que separadamente no aprovechan conjunlamente ayudan. 
jBelIo lema el significado de tan valiosa labori

La hoja siguiente está ocupada por nn magnífico graba 
do (fig. 2.a) representando al Dr. José Cervi.

Adorna el pie del retrato el escudo de este ilustre médi-

' 111

’̂ l ) .  C e r i> ¡  ¡ U m n / . n . < u  j

i r i i m i 'P I .V  I  W m ,> V . R£C.I.{
T.T EUd:\BET/I. iBXE.qf,

o-írcbui-CiT. t'f l
¡i‘̂ n  /'r.r

_____ .. ’ /F.t.xr, nnn. f.X  X I _________

Fig. 2.“"
coyprócer, en el que campea un ciervo, empinado sobre 
ona colina, significados ambos de su apellido.

Síguese á esto la dedicatoria, documento de verdadero 
interés histórico, dirigida á Cervi por los formadores de la 
obra y en la que tantos datos cabe deducir, nnidos ó otras 
documentaciones que qo resistimos al deseo de puntuali­
zarla.

Dice así, del latín traducida:
Al ilustrisimo varón Dr. D. José Cervi.—CabalUro parme., 

sano.—Decano de la Facultad Medica de Parma.—Arquiatro 
de ¡os Reyes de España, — Del Seal Conse¡o. — íVesjdenfe 
del Seal Frotomédicato. — Seal Protoniidico de los Ejércitos, 
— Real Prolomédico de Cataluña y la Cerdafia tarraconense. 
—Seal Protomédico de tas plazas fuertes africanas. — Presi 
dente de las R e a l e s  S o c i e d a d  d e  Se v i l l a  y  A c a d e m i a  

M í d i c a  M a t r i t e n s e .— Socio de honor de la Sociedad de Me­
dicina de Londres y déla Academia de Ciencias de París, etcé­
tera, etc.

El Supremo Tribunal de Protonitdicos.
S. P. D.

«Por tu consejo, por tu mandato y, por consiguiente, bajo 
tus auspicios ee redactó N u e s t b a  F a r m a c o p e a , como basta 
el presente no ae hizo, más afortunada por haber nacido con 
tal Aiiepid y Patrono que es el máximo autor y defensor de 
la salud humana.

¡Alentada de tales patrocinios, qué espíritu no la anima­
rá! ¡Cuántas esperanzas de fama y cuánta fe en su perenni­
dad no 1 > animBránl ¿Quién conoció nunca nombre de más 
excelso linaje que el de Cervi? ¿Quién algo más divino para 
la salud y bien de los mortales?»

Nada recuerda á susLagunas.áeue Valles, á susMercados,

li

f .
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> España, atendiendo á tne méritos, clarísimo laminar de la 
Medicina, cuida de recibirte en sa gremio.»

Síguese luego unos párrafos de alabanza á los reyes qae 
trajeron a España á Cervi. Despnós dice:

<E1 cuidado de la salad de los reyes no te impide aten< 
der al cuerpo universal de ia república, antes al contrario, 
nadaos tan excelso, tan digno, tan dulce y ameno para ti 
como mirar con detenimiento por el bienestar de todos loa 
pueblos. Por esto todo cnanto consignes del Augusto Felipe 
y de la excelsa Isabel ó del Príncipe, ya en aumento de m e­
dios, ya en gloria por gloriosos hechos, ya por gracia, por 
amistad, por autoridad... todo ello lo destinas, lo consagras 
pronta y liberalmente á mejorar y propagar ia Medicina es­
pañola.

De aquí que cuanto sobresalieron en los estadios de la fí­
sica y  la naturaleza fneran invitadoe y atraídos por ti con 
todos los auxilios y todos los bonores. En las Sociedades y 
Academias, esto es, en lae eruditas cohortes ó falanges lite 
rarias, teniéndote á ti por director, se esforzaron en propa 
gar con entusiasmo las pruebas de la verdad y eu resistir 
con valor los ataques del error haciendo finalmente qne, 
bajo tue anspicíos, huyeran para siempre las normas de la 
medicina bárbara al Africa, de donde nos vinieron.

Testigo es la Sociedad Sevillana, colmada por ti de regios 
privilegios, adornada de honores, dolada de consignaciones, 
provista de sabios estatutos. De su investigación asidua de 
la naturaleza, de sus portentosos progresos en el arte médi­
ca, se puede vaticinar, sin temeridad, qne la ciudad de Sevi 
lia llegará á ser tan noble por la abundancia y progreso de 
su ciencia como se recuerda que fué eu el pasado célebre en 
el mundo por eu comercio y su riqueza.

T satioo LA. A c a d b m c a  d b  M e d i c i n a  d e  M a d b i d , m u v  

FíL IZ  AL TENEBTK POR PADRE T  POR EDUCADOR, ADORNA­
DA laüALM HNTE, GRACIAS A TU GESTIÓN, CON REGIO TITU­

LO T  CON EL PATROCINIO DE LAS AUGUSTAS DIGNIDADES.
L a  o c a l , p o r  c ie r t o  ( la  A cadam ia), c r e c e  d e  t a l  m a ­

n e r a  FELIZMENTE, POR EL FAVOR DE SU MBCENAS, POR LA 

LIBERALIDAD DEL PRÍNCIPE, POR BL TRABAJO DE SUS IN 

VEBTIOACIONES 7  DR SU ARTE, QUE NO DUDA OONSBOUIB EN 
LO FUTURO, LA SUPREMA MADUREZ DEL ESPLENDOR, COMO 

CORRESPONDE Á. SUS DOS AUTORES: L a  RAZÓN Y  LA EX PE­
RIENCIA.»

Siguen luego párrafos referentes al Tribunal del Proto- 
medicato y á la ventaja de tener tal Presidente; (Porque así 
lo pide la industria de loa médicos y la experimentación de 
iae medicinas, los fraudes de los boticsiios, las novedadee, 
la intromÍBÍón de los charlatanes y demás de este género qne 
resultan castigados y expulsados.

De esta providencia nace la Farmacopea Matritense, con 
tus consejos y mandatos y normas, en la que esperamos se 
atemperan las prescripciones de la facultad y las necesida­
des de las enfermedades humanas, con beneficio del Arte 
Médica.»

Termina eon uu párrafo razonando loa motivos de dedí 
car á Oervi la obra y fechando la dedicatoria transcrita en 
Madrid, Febrero ift mil eetecientos treinta y nueve, el Bu 
premo Tribunal del Protomedicato.

En el próximo articulo comentaremos tan eabroso como 
mal conocido documento que esperamos c o m p l a c e r á  leer a 
los médicos, y, en particular, á mucho» teñoroe Académicos de 
la Siatoria, y otras Reales Academias.

LIGA ESPAÑOLA DE HIGIENE MENTAL

SEGUNDA BEUNIÓN NACIONAL CBLERRADA EN BILBAO 

EN LOS D lA S 2 1, 22 Y  23 DE SEFTIBMIIBB DE 1926

Conclusiones de los trabajos presentados.
O r g a n iz a c i ó n  d e l  . D i s f b n s a b i o  p s iq u iÁ T B io o  p a r a  

aKAHDBS Y  p e q u e íIa b  URBES, por e l Dr. D. Gonzalo 
R. Lafora, del Instituto Cajal, de Madrid.

Cada agrupación urbana de más de 50.000 habitautes 
debe tener un Dispensario psiquiátrico oon un servicio ex­
terno de consultorio y  otro modesto de hospitBlizaoiÓB, 
más un servicio social de visitadoras á domicilio.

En las grandes ciudades convendría más organizar 
varioB, distribuidoB por la población en agrupaciones de 
200.1X0 habitantes (distritos ó barrios), á ñn de dar faci­
lidades á loe enfermos y  sus familias, que uno solo central.

Todos los Dispensarios, ya sean organizados por los 
Ayuntamientos ó por las Diputaciones, deberán enviar una 
Memoria anual á la Dirección de Sanidad para que ésta 
publique el total de ellas.

En el servicio de hospitalización podrán permanecer 
hasta tres meses los enfermos psiconeurósioos ó psicopáti­
cos, cuando a ju icio  del director la enfermedad no tenga 
carácter crónico.

Por ahora debemos conformarnos con edificios de ex­
tensión y coste moaerado, pero en terrenos qne permitan 
una ampliación á medida qne aumenten las posibilidades 
económicas oficiales, ó los donativos particnlares.

Nota.—El comunicante exhibió un bosquejo arquitectó­
nico de sn proyecto.

II, por D. Jesús Bartrina, catedrático de la Facultad 
de Medicina de Valencia.

Un Dispensario psiquiátrico debe funcionar;
Como Casa de Socorro para psicópatas, en trance de 

urgencia;
Como lonja ó agencia de acoplamiento entre la deman­

da y  la oferta de servicios para ia aaistenofa de psicópatas;
Como consulta pública de Psiquiatria y  de Higiene 

mental;
Como Instituto de Psicología experimental, puesta al 

servicio de la Pedagogía, de la Orientación profeeional y 
de la Admíníetración de justicia.

El aostenimiento económico del Dispensario psiquiátri­
co debe correr principalmente á cargo de la Diputación y 
del Ayuntamiento, ya que lae finalidades de aquél son pri­
mordialmente benéficas, y  sn actnación tiende á retardar 
y  aminorar dispendios que, á la postre, recaerían sobre 
dichas entidades administrativas. Mas, atendiendo á qne 
Be trata de un laudable esfuerzo en pro de la salud pública, 
de la enseñanza y  de la justicia, y  del que pueden aprove. 
charse las clases acomodadas, parece jnsto qne el Estado 
contribuya también con adecuada subvención y  que los 
particulares solventes remuneren los servicios qne del Dis­
pensario reciban, según prudencial tarifa.

lET, por el comandante médico diplomado psiquiatra D. Ri­
cardo Murillo Ubeda.

El Dispensario psiquiátrico constituye una necesidad 
qne debe llenarse en todas tas provincias en un plazo lo más 
breve posible.

El Dispensario psiquiátrico tendrá una triple función, á 
saber:

Prestar servicio real y  efectivo como tal Dispensario

Ayuntamiento de Madrid
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organizando conaultaa publicaa y  servicios de información 
y aazilio en todo cuanto coii los enfermos mentales se re 
laciona.

Actuar como Casa de Socorro psiquiátrica coa servicios 
de urgencia para transporte y encarnamiento y < onsiguien. 
te observación rápida de los enfermos antes de su traslado 
á los Hospitales especiales, bien para terminar la observa­
ción y tratamiento, bien para iaternamiento deñnitivo.

Ejercer función social de asesoramiento, consejo y tute­
la cerca de los enfermos y  sus familias, muy especialmente 
en aquellas esferas sociales en que más penuria de instruc­
ción y  medios económicos existen, tanto en aquellos casos 
de enfermos no internados como en ios de los que lo bubie- 
ran estado y se bailen fuera de los Hospitales ó CIídícbb de 
una manera temporal ó definitiva. Para mejor llevar á cabo 
esta función tan útil como digna, el Dispensario psiquiátri­
co mantendrá contacto iiscesante con aquellos organismos 
que tienen orientaciones sociales aünes, cuyas informacio­
nes ó actuación pueden complementar ó ser complementa, 
das por las del Dispensario, tales como: 

la Adminietraoión de Jnstlcia; 
los Comités de represión de la trata de blancas; 
los Tribunsles para niños; 
los Patronatos y  Escuelas de anormales.
El Dispensario psiquiátrico recibirá sus medios econó­

micos de sostenimiento, fundamentalmente, de ios fondos 
provinciales, ya que por lo menos, debe existir uno en cada 
provincia, como capitulo reglamentario de sus obligaciones 
sanitarias. Según la cuantía de estos establecimientos en la 
provincia y el contingente de trabajo que le proporcionen 
los grandes acúmuios de población ó comarcas industríales 
de la Administración provincial, podrán los Lfunicipios de 
estas localidades coop«rar á su sostenimiento en medida 
proporoionalmente estndiada.

Ahora bien; teniendo en cuenta que el Dispensario psi­
quiátrico ha de prestar servicios de nrgencia en todos los 
casos y  el ideal seria que este servicio fuera obligatoriamen­
te reclamado al Dispensario, y  la intervención de éste efec­
tiva, aquellas personas ó entidades que no se hallaran cla­
sificadas dentro de los con derecho á recibir prestaciones 
de los^servicios de Beneficencia provincial ó que una rápida 
información practicada en cada caso no autorizara á olaaifi- 
carlos como acreedores á ellas, deberían satisfacer los gas­
tes correspondientes según ana prudente valoración prees­
tablecida; y  no deberla haber más que una clase, á la que 
correspondiera en un todo la misma asistencia que se pres­
te gratuitamente, esto es, que las cantidades abonadas su­
pongan tan sólo la remuneración de un servicio recibido, 
moa nunca una preferencia en el trato ó en la gestión.
“ Ifoía.—Los arquitectos Sres. Vías (de Madrid) y  Pérez 
Fernández (de Salamanca) presentaron sendos proyectos 
desarrollando las necesidades indicadas en la presente co­
municación.

P e o y e c t o  d e  ü n  p a b e l i -ó s  p s i q u i á t r i c o  p a e a  l a  p e o - 

viNOiA DE S a n t a n d e b , por el Dr, D. W . López Albo, 
director de la Casa do Salud Valdeoilla, Santander.

Es indispensable que todo Hospital provincial de Bene. 
fioenoía disponga de un pabellón especial, destinado: a) á la 
asistencia de los psicópatas agudos y  curables en breve pla­
zo, cuyo tratamiento es eminentemente médico; b) á la ad­
misión provisional de los psicópatas crónicos y  curables en 
plazo largo antes de ser conducidos al Manicomio ó al Asilo. 
Colonia, y  c) á loa servicios de dispensario y  consultorio 
para dirigir en ellos la profilaxia é higiene mentales de la 
provincia.

La distribución de los enfermos mentales en agudos y 
crónicos es de evidente eficacia práctica y representa la 
norma actualmente seguida por los países más adelantados 
en cuestiones de asistencia pública. Asegura la admisión y 
asistencia de los agudos de ambos sexos, curables en su 
mayoría, lo cual contribuye á la disminución del número 
de internamientos en lus Manicomios provinciales á los que 
sólo deben ir loa enfermos crónicos ó difícilmente enrabies. 
El tratamiento precoz en la Clínica mental hace descender 
la cifra dei pase á la cronicidad.

En la Clínica mental los enfermos ingresan sin requisi­
tos legales.

En la Clínica mental se admitirían transitoriamente y 
sin requisito legal los enfermos crónicos en fase aguda ó 
con reacciones antisociales, permaneciendo en ella el tiem­
po indispensable hasta cumplir los trámites administrati­
vos y  legales para el ínteroamiento manicomial, lo cual 
evitaría actos agresivos y  snicidios. Estos servicios por su 
disposición especial permitirían dar altas más precozmente 
que en el Manicomio.

Estas Clínicas se rigen en todos los países por la legis­
lación general de Beneficencia. La facilidad para el ingreso 
y alta, y  el tratamiento activo, contribuyen á que se atienda 
ai enfermo de modo rápido y  eficaz desde que se inician los 
trastornos. La confianza del público en el servicio abierto 
(sin trabas legales) y  el reintegro rápido en cuanto reapa-' 
rezesn los trastornos, son ventajas que contribuyen á la 
curación. En estas Clínicas se obtiene un 40 á un 60 por 
100 de remisiones ó curaciones sin necesidad de que los 
enfermos pasen por el manicomio ó servicio cerrado.

Vota.—El Dr. López Albo describe sobre el plano el pa­
bellón psiquiátrico de la Casa de Salud Valdecilla, Santan­
der, pabellón que estará terminado á fines del año próximo*

P b OPOSIOIONBS s o b e s  D i SPENSABIOS PSIQUIÁTBICOS: d e l 
Dr. D. Jaime Escalas Real, director del Manicomio de 
Palma de Mallorca.

Interesar de la Dirección general de Sanidad la publica­
ción de una disposición oficial sobre las sígaientes bases: 

Que se declare obligatoria la existencia en cada provin­
cia de un Dispensario psiquiátrico, anexo al Manicomio 
provincial y  bajo la dirección de! personal técnico del 
mismo.

Que donde no exista Manicomio público, fnnoione ane­
xo al Hospital ó á un Manicomio que ejerza funciones pú­
blicas, y siempre bajo la dirección de perenal competente.

Función primordial de estos Dispensarios será la asis­
tencia de cualquier persona afecta de trastornos mentales y 
la adopción de todas aquellas medidas encaminadas á pre­
venirlas, facilitándose todos ios medios necesarios para < ste 
fin , siempre que los asíetidoa no puedan adquirirlos.

n ,  del Dr. D. Belarmino Rodríguez Arias, psiquiatra de 
Barcelona.

Como coDsecnencia de lo tratado acerca de los Dispen­
sarios psiquiátricos, convendría decidir que los Comités 
provinciales de la Liga tengan la obligación, si disponen de 
fondos necesarios, legados ó donativos de filántropos (ios 
cuales habrá que buscar sin descanso), de crear y  sostener 
Dispensarios, con ó sin servicio de encarnamiento, según las 
disponibilidades.

O b GANIZACIÓN DH UK PATEOtíATO NACIONAL PARA LA PRO­
TECCIÓN Y  ORIENTACIÓN DE LUS DESVALIDOS DH LA MEN­

TE; CREACIÓN DE UN COEEPO DE VISITADOBAS; COOPERA­

CIÓN DE LA CRUZ ROJA, por el D r. D . Santos Rnbiano,

Ayuntamiento de Madrid



6S4 b l  sig lo  m edico

director del Manicomio de Varones deCiempozaelos (Ma 
drid).

Urge la creación de Patronatoe para la protección y  vi­
gilancia del enfermo mentai á en ealída del Manicomio.

Esta Inatitoción, que debe eer creada por loe Comités 
locales de la Liga de Higiene mental, será an eervicio ad­
junto del Diepensario psiquiátrico. Para desempeñar au co­
metido dispondrá de nn Cuerpo de enfermeras visitadoras 
y  otro para las relaciones con las Sociedades de Eeneñcen* 
cia. Convendría que el Cuerpo de enfermeras procediese de 
la Cruz Hoja, para lo cual el Dispensario psiquiátrico darla 
una enseñanza especial, previo acuerdo oficial con aquel or 
ganismo.

Para el debido ínncionamiento del Patronato se dispon­
drá por la autoridad correspondiente que todo establecí 
miento que albergue enfermos mentales comunique á dicho 
Patronato la salida del enfermo, y  que, por otra parte, la 
familia haga su presentación al mismo.

El Patronato recibirá un brevísimo resumen de la histo­
ria de cada enfermo, con indicaciones sobre posibles reinci­
dencias y el modo en que éstas pueden darse á conocer, asi 
como de las medidas á tomar en cada caso.

O r g a n i z a c i ó n  d b  c o l o n i a s  p a m i l i a b h s  p a r a  p s i c ó p a  

TAS a n t i s o o ia l r s , por el Dr. D. Conrado Espin, abogado, 
secretario del Tribunal tutelar para niños de Madrid.

Los psicópatas antisociales no son sólo aqnellos qne co 
meten atentados violentos contra las personas, sino también 
los que por sus tendencias toxicómanas y  debilidad de ca­
rácter ó inteligencia, son inadaptables al medio social.

Si el Estado tiene obligación de atenderlos y  vigilarlos, 
tiene tsmbién, por otra parte, el derecho á exigirles que de 
un modo ú otro colaboren á fomentar la riqueza nacional 
con su esfuerzo, obligándoles á qne su colaboración sea de 
una manera racional y  científica.

Para ello debe organizar su asistencia, bien mediante el 
sistema familiar ó bien siguiendo un sistema colonial,

El tipo de colonia familiar en ei que una familia se hace 
cargo de uno ó dos anormales ó psicópata srequiere un gra­
do de cultura y de preparación social difícil de improvisar.

Convendría ir estableciéndolos en España en zonas como 
en el país vasco, Santander, Asturias y  Galicia, en que por 
estar la propiedad muy subdividida, abundan los casetios 
independientes, en los que podría darse abrigo á dichos in­
dividuos.

El tipo conveniente pora nuestro país es el de colonia 
con vida mixta de agrícola é industrial.

Dichas colonias deben estar montadas de forma que 
puedan ser productivos los trabajos en ellas realizados para 
el sostenimiento de la misma, que será en todo caso fun­
ción del Estado, de la Diputación ó del Municipio.

En BU o rg a n iza c ió n  d eb e  h u irs e  d e  todo lo  q u e  p a rezca  
teolusiÓD.

Para su ingreso en las mismas, debe establecerse nna 
ley especial que modifique el actual criterio de reclusión de 
los psicópatas.

El establecimiento de eetas colonias cambiaría radical­
mente las actuales deficiencias de los asilos de mendicidad.

La Liga de Higiene Mental debe incluir entre sus peti­
ciones al Gobierno, la de que se consigne en el presupuesto 
del Ministerio de la Gobernación el crédito correspondien­
te para la creación de la primera colonia para psicópatas 
antisociales, qne sirviera de ensayo para la formación del 
personal que hubiera de tenerla á su cargo, y  luego estable­
cer el número que se creyera prudente.

I n s p e c c ió n  p s i q u i á t r i c a  d e  o á b c b l c s  y  f b ib io n b b . a n e ­

x o s  PSIQUIÁTRICOS, por el Dr'. D. Manuel Saforoada, ca­
tedrático de Medicina legal (Barcelona).

Urge efectuar una inspección rigurosa en todos las cár­
celes preventivas y  presidios del Beino, para saber exacta 
mente el número de enfermos mentales indebidamente re­
cluidos en dichos establecimientos penales. Hnelga hacer 
constar qne éstas inspecciones deberán realizarse en lo su­
cesivo periódicamente.

Debe ser simplificada la engorrosa tramitación referen­
te á los expedientes de locara de los procesados y  exigir á 
las Diputaciones provinciales el cumplimiento de lo pre­
ceptuado eu el Beal decreto de l.° de Septiembre de 1897, 
Beal orden de 81 de Marzo de 1913 y Beal Decreto de 8 de 
Mayo de 1918 (articulo 255).

Ha de ser practicado sistemáticamente el reconocimien­
to psiquiátrico de los procesados al ingresar en la cárcel, 
creándose á dicho efecto los departamentos de observación 
para llenar debidamente dicho cometido.

Es necesaria la creación de los Manicomios judiciales y 
del conjunto de Instituciones tutelares, ednoativas y  refor 
madoraa, como complemento obligado- de los anexos psi­
quiátricos.

n ,  por D. Antonio Figa, médico forense, catedrático de 
Medicina legal de la Facultad de Medicina de Cádiz.

Es imprescindible el establecer en términos de indiacu 
tida eficacia, de virtnalidad completa y exenta de toda cri 
tica por causa de defectos substauciales ó de aplicación, la 
inspección psiquiátrica de reformatorios y prisiones, distin­
ta, claro está, de las exploraciones psicométricas, con las 
cuales nada se logra, puesto qne con ellas no se consigue 
despistar la morbosidad del corrigendo afecto á una enfer' 
medad mental. No es el psicólogo, sino el psicopatólogo, el 
psiquiatra, quienes han de dar la clave de un diagnóstico 
sobre el cual ha de establecerse nna selección de individaos i
separando loa sanos de los enfermos mentales.

La inspección psiquiátrica de oorrecoionales y  prisiones, 
es más qne afirmación doctrinal, postulado de lá conciencia 
ciudadana, en todos los pueblos civilizados.

in ,  por D. Mariano Buiz Fúnea, catedrático de Derecho 
penal en la Universidad de Murcia.

Es preciso implantar en España, á cargo de especialistas 
en enfermedades mentales, este examen médico, por medio 
de anejos psiquiátricos, instalados en las cárceles. Función 
especíalisima de Higiene mental y  social, á nuestra Liga 
corresponde acoger la iniciativa y  llevarla á la práctica. El 
Dr, Heger-Cilbert, colaborador delD r. Vervaeck, en la ad« 
mirable obra de esta clase que se practica en Bélgica, ha 
sintetizado todos los problemas qne el examen médico de 
los delincuentes comporta, bajo el titulo genérico de «La Hi­
giene Mental en las Prisiones». La función de los anejos 
psiquiátricos es de una utilidad múltiple. Bealizan un fin de 
defensa social contra el delito; previenen crimenes futuros; 
hacen útil la pena ó la sustituyen, con medios eficaces, en 
la lucha contra la delinouenoia; ofrecen mediante el diag­
nóstico de cada detenido, una base adecuada para su trata­
miento; evitan el desarrollo de las psicosis penitenciarias, 
ponen nn obstáculo á la simnlacíón y  toman útiles gran 
cantidad de energías humanas, que de otro modo resultan 
perdidas, con perjuicio de la obra del progreso eooial.
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D, Jaime Esoalaa Beal, director del Manicomio provin 
oial de Palma de Mallorca.

Reunida la Aaamblea de la Liga de Higiene Mental, 
acuerda elevar al Exorno. Sr. Preeidente del Conaejo de Mi­
nistros respetuosa súplica pura que sea derogada totalmen­
te la vigente legislación maiiicomia!, que, teniendo por base 
el Real decreto de 19 de Mayo de 1885, constituye un atraso 
ante las naciones civilizadas; y que el Gobierno, cumplien 
do lo anunciado «n. la Beal orden circular de 28 de Julio de 
1925, publique en la Gacela el pronto y  adecuado remedio en 
ella prometido y ia desaparición de lo que el mismo Go­
bierno titulaba eotonoes «una serie doi^^rosa de atrasos, 
desorganizaciones y faltas de concepto oienti&co en cuanto 
se relaciona con la asistencia de lae enfermedadee men­
tales, que no pedia ni debía seguir contemplando indiferente 
el Directorio».

L a  OBIENTACIÓN PRoFaSIOKAL AI, TÉRMINO DK LA EDAD 
ESCOLAR, por el Dr. D. Pedro Gómez Ferrer Marti, direc 
tor del Servicio psicológico de la Color ia de San Vicen­
te. Reformatorio de Godella (Vaienoía).

El problema de la orientación profesional se originó en 
España (Valencia), anteriormente.

El primer requisito indispensable (en la juventud), para 
ia orientación de una profesión dada, es el de la moralidad 
privada y  profesional.

Los iesie mentales podrán tener un valr r considerable, si 
son ayudados por la observación de cada sujeto.

Esta observación debe llevarse á término en las escuelas 
de Enseñanza prevocacional.

Es indispensable el concurso del médico, del psicólogo, 
del pedagogo y  del técnico profesional, para dar un buen 
informe respecto á las aptitudes del escolar. Será preferible, 
en casos dudosos, la selección á la orientación y, todavia 
más, el dictamen de incapacidad profesional si faltasen al­
gunos leqnisitos esenciales.

El Gobierno de la Nación ha de preocuparse de ir insta­
lando en debida forma centros de orientación profesional 
para esoolarea, cuyos dictámenes sean respetados de la mis­
ma forma que ocurre con las leyes sanitarias.

L a  e s c u e l a  « A C rivA >  c o m o  d e s c u b r i d o b a  p r e c o z  d e  

TRASTUBNOs MENTALES, por doña María Soriano, directo­
ra de la Escuela Central de Anormales de Madrid.
Rara descubrir precozmente las oaracteristioas morbosas 

mentales de cada niño, ia labor del maestro es do gran trans - 
cendencia, con sólo nna ligera preparación peiquiátrica.

Hasta unas breves notas consignadas en el carnet esco 
lar individual, serán de gran ntilidad inmediata y  ulterior 
para dar pistas á le instrucción médico-escolor. Por ejemplo: 
«Este niño tiene pronunciada tendencia al embuste». «Esta 
niña está siempre euslmismada, como si estuviera en el otro 
mundo». «Este niño es duro de corazón, cruel». cEste niño 
es sumamente orgulloso y desoonñado».

La predisposición morbosa mental exteriorizase ya en la 
niñez, por diversos modos extremos de reaccionar.

Estos, y la conducta en general, retratan á veces con 
Bums ñdelidad, las llamadas constituciones psicopáticas. En 
si niño descúbreose, aunqee esbozadamente, la esquizoide 
(oorreapondiente á los niños amigos de la soledad, amantes 
del ensueño); laparanoíds (en niños con sentimientos, teji­
das con hilos de orgullo, inculpadores á los demás de sne 
propios fracasos); la emotiva (en la que falta la medida, el 
tono para las emociones con frecnentes crisis de nervios y 
llantos); la mitomaniaca (con inclÍDacíón desmesurada á de­

fo rm a r  lo s  h e ch o s y  á in v e n ta r  h isto rie tas); la  ciclotinica (la  

de lo s  n iñ o s dem asiado a leg re s  ó dem asiad o tristes); la  per­
versa (Ib  d e l n iñ o  in d ó m ito , ren co ro so , cru e l, am oral).

L o s  JUEGOS INFANTILES Y  LA HIGIENE MENTAL, pOr doñ a 

Matilde Sánchez, maestra de Sección del «Grupo Escolar 
Buiz Jiménez», del Ayuntamíento de Madrid.

El juego en Jos niños es la suma de ejercicios, en los 
cuales se expresan las actividades especiñeadas en los órga­
nos de relación en conjunto y en un momento dado del pro­
ceso de formación.

El estado normal ó anormal del cerebro del niño se ma- 
niñesta instintivaménte en sus juegos.

ITn buen maestro, viendo á los niños en la hora de re 
creo, puede diferenciar el anormal del normal.

Los movimientos y  ejercicios del niño con cerebro nor­
mal, responden siempre á órdenes inteligentes, que aunque 
rudimentarias, parecen llenar un ñn.

Los ejercicios y  movimientos de loa juegos de niños 
anormales son desiguales, irreflexivos, irregulares, resultan, 
do de ellos efectos distintos délos que aparentemente se 
proponían.

La evolución de los juegos, su creciente complejidad, su 
riqueza de contenido, son paralelas á la evolución de la 
mente del niño.

La Higiene Mental podrá utilizar en la educación física 
y en sus consecuencias un reactivo que demuestre la nor­
malidad mayor ó menor.

P r o f i l a x i a  d e  l a  d e f i o i s n c i a  m e n t a l  a l  i n g r e s o  e n  

EL EJÉRCITO, porD. Pedro Alvarez Nouvilas, capitán mé 
dico diplomado en Neuropsiquiatria y  director del Ma­
nicomio de Navarra.

La proñlsxia de la deflcieocia mental al ingreso en el 
Ejército, por lo quo respecta á la oflcialidad, no es distinta 
de la que habrá de establecer para cualquiera otra carrera, 
cuyo titulo de aptitud extienda el Estado; es meramente un 
caso paiticnlBc de ia ficha escolar y  de Ja orientación pro­
fesional.

Para la Escala de Complemente, cuando falte un titulo 
profesional de enficiente garantía, el aspirante deberá ser 
examinado por un médico militar psiquiatra que forme 
parte del Tribunal examinador y  no será promovido al em­
pleo de oficial si no precede la delarsción de aptitud por el 
médico psiquiatra de la Región,

. En lo que se refiere al ingreso de la tropa, deben esta­
blecerse diferentes grupos: a), los idiotas é imbéciles tienen 
que ser declarados inútiles por los Tribunales médicos mi­
litares; b), los débiles mentales en general son útiles para el 
servicio militar, siendo resuelta la cuestión en caso de duda 
por el Tcibaoal para inútiles de la especialidad, previa ob 
aervación, y  c), los débilea mentales con reacciones psico­
páticas, asi como los psicópatas constitucionales (como en­
fermos mentales más peligrosos en filas) é igualmente que 
todo mozo sospechoso, serán estudiados por el especialista 
de la Región militar, el cual informará sobre si debe ser 
destinado á un Cuerpo especial de disciplina, á determina­
dos servicios de retaguardia ó declarado inútil total en ca­
sos raros, examinando con el mayor celo á todo aquél que 
haya sido sumariado, sobre todo si es reincidente en la 
misma ó distinta falta ó delito.

Ahora bien; en esta onestión, como en todas lus del servi­
cio de paz ó de guarnición, con un poco de disciplina no hay 
problema serio que resolver; otra cosa es el servicio en 
tiempo de guerra, para el que toda precaución es poca.

1 !
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II, por el capitán médico D. Luis Alonso Alonso.
La profilaxia mental aplicada al Ejército ea consecuen­

cia de las enseñanzas de la Gran Guerra; fué implantada 
con toda intensidad en el norteamericano, ante la creciente 
morbosidad psíquica que produjo la guerra en los demás 
ejércitos beligerantes.

La profilaxia de la deficiencia mental en el Ejército 
español fia de llevarse á la realidad con métodos apropia­
dos y  reglas diferentes, segdn se aplique á selección de ofi 
cióles ó á la tropa.

No. son aplicables á loa fines de la profilaxia mental en 
nuestro Ejército, las distintas escalas psicométrioas hoy en 
uso, más que como auxiliares en el diagnóstico. Debe darse 
ináa valoración á las pruebas prácticas, lo más análogas 
posible á la realidad de las circunstancias del ambiente en 
que se desarrolla la vida militar.

La selección de la tropa no requiere tanta sutileza ex­
ploratoria, y  basta será muy tolerante cuando se trate de 
la recluta voluntaria de tropas coloniales.

El conocimiento de la Psicología popular es indispen­
sable á la labor do educación de los oficiales y á la eficien­
cia de ios mandos. Por ello debe implantarse en el plan de 
estudios de nuestra Academia Genera! Militar unas Nocio­
nes de Psicopatologia popular aplicada al Ejército.

Los resultados de la profilaxia serán completos cuando 
se pueda contar con la ficha psiooflsica del individuo, em 
pezada desde su ingreso en la escuela primaria. Para ello 
es indispensable lo ayuda de la inapeooión médico escolar 
en la confección de esa fioba, que tanto orientará en las 
restantes actividades sociales del sujeto.

La aplicación en el Ejército de la profilaxia mental re­
quiere meditado estudio, teniendo en cuenta las peculiares 
características psicológicas de la masa social y las circuns­
tancias ambientales de la vida nacional.

Los métodos para llevar á la práctica este servicio de 
profilaxia militar serán redactados por una Comisión téc­
nica y deben empezar á implantarse en la selección de la 
oficialidad.

Promnlgación de una ley de vagos comprendiendo los 
siguientes extremos:

Obligación de las familias de los vagos y  de todos los 
ciudadanos que conozcan nn caso, de denunciarlo ante las 
autoridades locales.

Considerar como inourso en la ley de vagos á todo el 
que sin medio de fortuna esté sin trabajar más de un año.

Expulsión de la población donde viva el vago, ai no es 
bu pueblo natal.

Justificación de loa medios económicos de que dispon- 
para vivir.

Creación de bolsas de trabajo y  granjas de reclusión 
para reincidentes.

Establecimientos penitenciarios de Índole reformatoria 
para loa menores de edad,

Divulgación de cuantas medidas se toman contra la va­
gancia.

M bDIDAS á  TOUAE CONTRA LA MENDICIDAD T  LA VAGAN­

CIA, por el Dr. D. J. Alvarez Sierra, SBoretorio de la Co­
misarla Sanitaria Central (Madrid).
Sespecto á la mendicidad:
Prohibición absoluta de la limosna en la via páblica, 

imponiendo multas á los contraventores.
Creación de la casa albergue, donde durante varios días 

se tenga á los mendigos, sometiéndoles previamente á ope­
raciones de despiojamiento y  desinfección.

Clasificación de los mendigos según sus oficios y capa­
cidades de trabajo.

Traslado á los que no sean natnrales de la población 
donde ejercen la limosna, á su pueblo de origen.

Creación de bolsas de trabajo.
Aumentar los Institutos de Reeducación profesional 

pora inválidos.
Reolusión temporal del mendigo que se escape de su 

pueblo y  reincida en la mendicidad.
Campaña contra el alcoholismo.
Labor educativa de ia escuela.
Considerar la mendicidad como oirounstanoia agravante 

en el Derecho Penal.
Beepecto d la vagancia:
Desprecio absoluto, per los hombres dignos, del indivi­

duo vago.
Supreslóa para éste de todos los derechos civiles y  po* 

Uticos.

DEI'IsNSA d e l  INDIVinOO CONTEA LAS SUGESTIONES CEIMI- 
N03A8 DEL MEDIO SOCIAL, por el C om an dan te módico de 
la Clínica Militar de Ciempozuelos D. Antonio Vallejo 
Nágera.

Compete á la Higiene mental la creación de un caudal 
individual de oontrasugealionesydeunambienteanticri- 
minoBO,,mientras señala los peligros de una sugestividad 
de bajo umbral y las necesidades de tal lacha qne resumí 
mos en lo siguiente.

La dej'ensa dcl individuo confra las sugestiones criminosas 
del medio ambiente, radica en dotarle de abundante caudal 
contrnsugestivo y exaltar la censura de las sugestiones 
recibidas.

La insuficiente instrucción escolar para formar d  caudal 
de conirasugesiiones individuales, requiere; una educación 
de la juventud dirigida en el sentido de afirmar la propia 
personalidad.

Las sugestiones criminosas qne fiotan en el medio am­
biente pueden acularse á beneficio de una propaganda reli­
giosa, social y política qne inculquen el horror al delito y 
la satisfacción de ser bueno.

La imposición de ideas religiosas y  políticas exageran 
la impresionabilidad individual frente á sugestiones con- 
tcariss y debe desterrarse, sustituida por ia educación á fon­
do religiosa, social y cívica de las masas.

P b OOBAMA d e  LA LDOHA CONTllA LAS ENFERMEDADS8 VS- 

NÉBKA8, CAUSA DE TBASTOENOS MENTALES, poT e l dootor

D. J. B. Cumas Camps, director del Hospital de la Mag­
dalena (Barcelona).
Reglamentación sanitaria de la prostitución con tenden­

cia á suprimirla totalmente; dispensarios de inspección mé­
dica; obligatoriedad de la declaración de infección; locales 
de aislamiento; curación de la mujer enferma prostituta 
contagiosa; obras de protección á las jóvenes; castigo de 
traficantes; rehabilitación de la prostituta arrepentida.

Rrofilaxis fuera de la prostitución, vigilancia para evi­
tar las contaminaciones fortuitas.

Certificado de reacción Wassermann antes del matri­
monio.

Contaminación venérea considerada como delito sanita­
rio en los casos en qne pueda ser señalada como tal.

lustrucción antlvenérea en ios cnarteles.
Enseñanza de la vida de reprudncoión á los adolescentes 

y  de los peligros de las enfermedades venéreas.
Creación de Comités provinciales de lucha antivenérea.
Grandes facilidades públicas para el diagnóstico y  el 

tratamiento.

«
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Instituto (le Biología y Siieroterapia
I B Y S

M A D R I D
Bravo Murillo, 4 5 . *** Apartado 8 9 7 . Teléfono 3 4 . 8 2 4  

Dirección telegráfica y telefónica: «IBYS»
D irector té cn ico : E X C M O . SR. D . ]. D UR AN DE C O T T E S

iEDiOSEBUi I

S u e r o  p n e u m o - d í f t é r i c o  o p t o q u i n a d o .

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

La feliz asociación de la acción del suero antidiftérico, el 
antineumocóccico y la optoquina en el bronconeumose- 
pum explica la superioridad de este producto á todo otro 
similar y su universal aceptación para el tratamiento de las 
neumonías, bronconeumom'as, bronquitis agudas y crónicas de 
los adultos y de la infancia, sean de etiología única (pneumoco- 
cias) ó asociada (pneumococo, estreptococo, Pfeiffer, etc., etc.).

4

itea
Pídanse muestras y literatura al Instituto “IBYS”
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A lOUMAS medidas de OBDBN MBlNAr. PBOTEC'TOBAa DE LA 
PBoanTOOiÓN, por el Dr. D. Santos Rubiano, director 
del Manicomio de Varones Cíempoznelos.

FaiHendo de la base de qae la prosbitnción, en España 
al menos, ;  en las grandes ciudades, se recluta, en sn ma­
yor parte, entre las mnjeres del servicio doméstico y  en las 
obreras, son recomendables para su eTltación:

La creación en las grandes ciudades, de escuelas de ba­
rrio para adultas;

La obligación, bajo apercibimiento de multa, á todo pa­
trono ó jefe de familia al Ingreso eu ósta de una sirvien­
te ú obrera, de dar cuenta ó la autoridad competente de 
que la recién llegada ha hecho la primera enseñanza, ó en 
sn defecto de que es enviada á una escuela cuya situación 
será indicada;

Las pláticas dominicales religiosas y  morales, por ba­
rrio, que serán complementadas con exhibiciones demos­
trativas gráñcss de los peligros de uua conducta irrefre- 
nada;

Los premios á la constancia en la instrucción de la clase 
social dicha, asi como á la abnegación;

El servicio público, tipo de lonja, para informes sobre 
profesiones y  ocupaciones, con expresión detallada de las 
condiciones del ofertante y  del demandante;

El contrato particular de trabajos femeninos en toda 
labor doméstica, con responsabilidad moral del patrono;

La inspección femenina delegada de la autoridad corres­
pondiente, del trabajo de obreras y  sirvientas;

El Consultório público médico y de cosss legales para 
aconsejar en conflictos de tipo familiar;

El refugio para mujeres sin trabajo;
Loe reformatorios talleres, aiu títulos denigrantes para 

mnjeres débiles mentales;
Los establecimientos de refugio para solteras-madres;
El castigo severo de la tercería pública eu la prostitu­

ción.

Modos DB LIMITAS la mortalidad  p« b suicidio, por el 
capellán del ñ^éroito D. Joaquín Marti, de la Academia 
de Intendencia (Avila).
Si la legislación prohibitiva del suicidio ha debido ser 

siempre completamente ineflcaz porque no ha tenido san 
oión posible, en cambio, una legislación que actúe indirec­
tamente pnede aminorar aquél en no poca escala. Una ac- 
tnación legislativa que habría de dar excelentes resultados 
seria la probibición, bajo sanción penal, de toda informa­
ción de Prensa sobre el suicidio.

Este no es un delito particular, sino un delito social. 
Muchas dolencias del cuerpo se curan sanando el alma, 

y  muchas del alma, sanando el cuerpo.
Entre los modos indirectos de disminuir la mortalidad 

por suicidio, destácase la acción de la religión católica, m e­
diante la santiñcBoiÓD del dolor, inoulcaudo en todas las al* 
mas el dogma de la Providencia y  la virtud de la resignación, 
así como en el orden práctico ofreciendo instituciones de 
retiro de la vida mundanal; creación en los colegios de se­
gunda enseñanza de ana cátedra real y efectiva de religión 
y  moral yen  las Universidades, de Teología católica; la pre­
dicación religiosa-morat en los cuarteles. En suma: enseñar 
al hombre á amar el dolor y á resignarse á él, al par que se 
combaten las enfermedades en que la crisis suicida esté 
condicionada.

Educar el corazón luohands contra el materialismo 
práctico.

Enrarecer el ambiente suicida en que actualmente vivo 
ja humanidad; ilustrar el entendimiento humano pon doc­

trinas, ñlosóñoamente opuestas al suicidio; educar la vo­
luntad encaminándola rectamente hacia su verdadei'o fin; 
bascar la acomodación de la imaginación á las realidades 
tristes de la vida.

II., por el Dr. D. Mariano Raíz Púnes, catedrático 
de Derecho Penal en la Universidad de Murcia.

Es preciso hacer ana distinción de los saicidas en sanos 
y enfermos. Los eufermos (en un sentido general) físicos y 
mentales, necesitarán, en relación con el suicidio, una pro- 
ñlazis médica.

En cnanto á los procedimientos á limitar la mortalidad 
por suicidio de los sujetos sanos, será necesario establecer 
ana variada lista de medios preventivos, en relación con su 
compleja etiología.

Son elementos de higiene social, en la lucha contra el 
suicidio, el fomento de los matrimonios jóvenes y  sanos; la 
paternidad; la limitación de ansia del lucro en las profesio­
nes, substituida por la vocación y  por el ideal del deber 
cumplido; el asociar con la ínatruocióa los medios educa­
tivos, favoreciendo, juntamente con la acción intelectual, 
la acción moral y  cultivando por igual las ciencias de la 
abstracción y las de la conducta; la disminución de la nata­
lidad-mortalidad; la igualdad de derechos de los hijos, cual 
quiera que sea su origen (que unnca les es imputable, ni en 
la cansa, ni en las consecuencias); la supresión de la xeno­
fobia, aumentando la cultora de los medios sociales reduci­
dos; la vuelta á los campos de los elementos rurales, asñ- 
xiados por el ambiente de la ciudad: acabar, en suma, con 
la miseria económica, con la miseria física y  con la miseria 
moral.

El suicidio, cuando uo es un fenómeno patológico ori 
ginado por una' enfermedad de origen individual, que co ­
rresponde tratar á los médicos, es un fenómeno social, cuyo 
tratamiento adecuado hay que buscarlo en la exaltación 
eflcBZ de la solidaridad humana, de los deberes de asisten 
cia, de la cultura y  de la libertad, que favorece el espontá­
neo desenvolvimiento dá todas las actividades sociales.

P e r i ó d i c o s  m é d i c o s .

TKRAPKÜTH’A 
EN LENGUA ESPAÑOLA

I. Observaciones de la acción hemodlnámlca de la 
eplnefrina, por el Dr. Drafstd.—La dosis eficaz uiíuium de 
epinefrina en adiuinii-traciÓD sostenida en un perro no anes­
tesiado produce efectos depresores.

La dosis eficaz mínima de eplnefrina en el perro no anes- 
tesiado es de menos de 0,2 á 0,4, de una solución de epine* 
friua de 1 á 1 millón por kilograno por minuto.

La reacción vascular (presora) á la eplnefrina es más sen 
sible que ia iuliibición intestinal tanto en el perro no aneste 
siado como eu el hombre.

La reacción depresora ó la eplnefrina es una reacción- 
anormal, debida, por lo menos en parte, á la anestesia.

La sangré compatib le de la suprarrenal colectada de uu 
perro y reinyectada en otro perro anestesiado á la misma ve­
locidad en que había sido colectada, tiene un ligero efecto 
presor que falta eu la eangre orgánica.

No hay razón para suponer, basándose eu estos ezperi . 
mentes, qne Iss suprarrenales no segregan normal y conti­
nuamente epiuetrina tn cantidad suficiente para modificar 
el lecho vascular, y hay razón para creer que un aumento de­
ja secreción fácilmente concebible tendrá efectos bemodi-

♦ ,

í

Ayuntamiento de Madrid



688 EL SIGLO MEDICO

námicM. (Ih e Journal ofthe A. M. A., 16 de Noviembre de 
1928.)

EN LENGUA. EXTRANJERA 
l. La inyecclóa Intravenosa en posición declive, por 

Ch. Mantoux.—La inyacción iniravenosa es al propio tíem. 
po la más fácil y.la más didcaltosa de las iaterveneionee de 
cirugía menor,

Cuando se trata deán sujeto delgado y museuloso, con 
las venas salientes y bien fijas al piano profundo, el más tor­
pe acierta con toda segoridad.

Pero cuando el caso á inyectar ea una mujer ó un niño 
en cuyo abundante panículo adiposo se ocultan los peque­
ños ramos venosos, siendo apenas susceptibles; cuando se 
trata de un individuo de venas más perceptibles, pero en 
extremo móviles, ó también cuando éstas han sufrido un 
proceso de esclerosis por repetidas inyec.io ies anteriores, 
las dificultades aumentan hasta hacer á veces imposible la 
práctica de la inyección.

Ante estos casos se encuentra el práctico privado de una 
vía de tratamiento de estraor.línaria importancia. El porve­
nir de un sifilítico, de un cardiaco ó de no encefalítico pue­
de estar ligado á la posibilidad de inyectar en sos venas ar- 
séinco, mercurio, ouabaina ó salicilato de sosa.

Visto esto se comprende que todo perfeccionamiento en 
la técnica de las inyecciones intravenosas tiene un ex­
traordinario interés. Por ello no resistiilbos la tentación de 
describir un artificio de técnica que roñare el Dr. Mantoux y 
que facilita, sobra todo en los casos dslicados, esta peque­
ña pero importante intervención.

Generalmente el médico que va á inyectar en la vena 
hace extender horizontalmente el brazo del enfermo y dirige 
la aguja oblicuamente de arriba á abajo hacia la vena ele 
gida.

De este modo el fondo de la jeringa cirgada del líquido 
está á una cierta altura por encima del punto de la vena por
donde va á inyectarse. Esta altura aumenta aegiín la aguja 
vava alejándose de la horizontal. Esta diferencia de nivel 
alcanza muchos centímetros cuando se emplea una jeringa 
de 10 ó de 30 centímetros.

La sangre necesita para vencer esta contrapresión so 
brepasar una resistencia muy notable, lo que se manifiesta 
por uti retardo en la aparición de éfta en la jeringa.

Este retardo se vence operando en posición declive. Para 
ello el brazo del enfermo debe dirigirse oblicuamente hacia 
el suelo. El médico aborda la vena elegida con nn ángulo 
muy favorable, teniendo eiempre cnidado que la aguja se 
dirija oblicuamente de arriba abajo. El fondo de la jeringa 
está entonces por debajo del punto de punción de la vena 
y las fuerzas que actúan en lugar de oponerse á la salida 
de la sangre la favorecen.

Con este procedimiento los procesos son mucho más ra 
ros y las imposibilidades se reducen en extremo. (La iVegse 
Medieale, 24 de Noviembre de 1928.) - T o m é .

OBSTETRICIA
EN LENGUA ESPAÑOLA

1. Las dificultades del diagnóstico en el embarazo 
extrauterino, por el Dr. Juan A. Gabastou.—Se trata de 
casos clínicos que han proporcionado otros tantos errores de 
diagnóstico, interesantes desde el punto de vista científico, 
pero sin valor práctico, ya que el resultado en ambos, aun 
sin haber mediado el yerro, íué el mismo.

En el primero, la concomitancia de un piosalpinx con uu 
embarazo, que se embravece á raíz de la interrupción de 
éste por aborto; la forma brusca y ruidosa con que se inicia 
ia gravedad de! proceso, las pérdidas de sangre, el estado sn

purativo, etc, son otros tantos factores, qne explican, sí no 
justifican, ei diagnóstico formulado.

En el segundo, la insidiostdad de la sintomatología, tan 
to subjetiva como objetiva, para la idea del embarazo, y, so­
bre todo, la rareza del hematocele, también consuelan y re 
confortan, por la enseñanza qne tales comprobaciones re­
presentan. (La Semana Médica de Buenos Atres, 16 de Di­
ciembre de 1028.)

CIRUtílA
EN LENGUA ESPAÑOLA

1. Fístula yeyunocóltca, por el Dr. W illlam  Egbert 
R obertson.—La mayoría de los casos de úlcera péptica es­
capan al diagnóstico. La úlcera gástrica es más difícil de 
diagnosticar qne la dnoJenal.

Probablemente la gastroenterostomía simple, sólo muy 
raras veces, produce una curación completa déla úlcera duo­
denal.

Toda gastroenterostomía debe ser vista como un caso de 
úlcera marginal y fístula gastroyeyunocólica potenciales. 
Puede haber un período de meses y aún de años, entre la fe­
cha de la operación primaria y el desarrollo de síntomae 
más ó menos dolorosos y serios. En el caso citado, transcu­
rrieron casidiez y seis años, el periodo más largo que se co­
noce y que han sido comunicados en ia literatnra.

Se aconseja una relación más íntima entre el médico y ei 
cirujano en todos los casos de trastornos gastrointestinales, 
así como el estudio postoperatorio. (The Journal o f  the A_ 
M. A., 16 de Noviembre de 1928.)

MEDICINA INTERNA
EN LENGUA ESPAÑOLA

1. La bistamina, su importancia eu la secreción 
gástrica, por los Dres. J. Destefano y J. Lima.—La prueba 
de la histamina ea una prueba de técnica relativamente sen­
cilla, la cual, utilizando soluciones de clorhidrato de hieta- 
mina bien puro y evitando ana contraindicaciones,da resul­
tados excelentes, superiores á aquellas de las comidas de 
prueba, y que, especialmente en el cáncer gástrico, permite 
hacer diagnóstico Cuando todos los otros procedimientos fa 
lian; este solo hecho bastaría para hacer de esta prueba un 
excelente y casi imprescindible irtétodo da exploraoiós en 
gastrología. (La Semana Médica de Sueños Airee, 16 de No­
viembre de 1928.)

2. Etiología de las afecciones cancerosas, por el doc­
tor Ricardo Rosique Cebrlán.—De tolo  lo que expone de 
duce el autor que el cáncer es debido á una infección, es 
decir, tiene sn origen en la acción de un ser vivo indepen­
diente de la célula y cuyas mayores pruebas de verosimiii 
tud radican en ios ultrafiltrables.

El qne aún, plenamente, no se haya evidenciado, no- 
quiere decir qne no exiata, pero que se trata de un proceso 
típico infeccioso, ee indudable, como lo revela la hipoplasia 
de los órganos: la coagulación, densidad, alcalinidad y re 
sistencia de la sangre; la disminución de la hemoglobina, da 
ta uxibemogoblinay del número de hematíes, quoofrecenbas 
tantea deformaciones; la leucocitosis, que se ha visto llegar á
44.000 en un caso de cistoepitelioma ovárico; el rebaja­
miento en Ib proporción de ias eales de la sangre; el aumento 
de la presión osmótica; ia reacción del suero que contiene 
cuerpos específicos; la fiebre; la caquexia, etc., etc.

A mayor abundamiento, tiene gran importancia lo que se 
refiere á la seroterapia, pues, á nuestro juicio, en ella se ha­
lla toda la mayor probabilidad de curación.

Como proceso infeccioso en la sangre délos cancerosos 
se producen anticuerpos y antitoxinas, y está demostrado
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Laboratorios biológicos Dr. [ulio Méndez (Buenos Aires).
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INSPECTORES MUNICIPALES DE SANIDAD
ConvocflclaB en la Gaceta de 6 de Agosto de 1928 (Real orden del mismo). Se requiere ei titulo de licenciado ó doctor 
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D .  ANTONIO M. VALLEJO,
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lies

de

uito

que )a infección de caalqaier ciase de euero detiene el pro­
ceso, y  mejora el enfermo, local y  generalmente, por lo que 
el euero inyectado actúa sobre una ó algunas de las ñame- 
rosae antitoxinas neutralizables. Lo que babrá que hacer es 
estudiar lae diversas toxinas del cáncer, variables con la his­
tología, sitio, evoluciones, etc., de la neoplasia, para prepa­
rar la antitoxina correspondiente, puee como dice Charrin, 
gi un cáncer mejora por la inyección de un euero, es sefial 
que se ha llegado á él; y  llegaudo á él puede vencerse.

La aeroterapia, en sintesis, ha de ser el único y positivo 
medio de curación del cáncer, y como uice muy bien Tho- 
mas, ó con ella curará ó no curará. {E»tuiios Slédico» (Mur­
cia), Diciembre de 1928 )

EN LENGUA EXTRANJERA 
l. Nefritis aguda con síndrome azotém ico grave, 

provocado por la falta de sal, por León Blums, Van 
Caulaest y  P. Grebar. -  Ya en otra ocasión demostraron 
los autores que el empobrecimiento del organismo en sal, 
si alcanza un cierto grado, se acompafia de trastornos muy 
graves, entre elloe una azotemia considerable. Ante este 
hecho, cabía preguntar si esta taita de sal no intervenía en 
los brigbticos que reunían las condiciones indispensables á 
este empobrecimiento. Son aquéllos en los cuales loe vómU 
toe inteneoB ó las diarreas profusas sustraen grandes canti­
dades de sal al orgaoiemo, y en los que no es posible la re­
paración de estas pérdidas, ya sea por trastornos de las vías 
digestivas, ya por consecuencia de un régimen desprovieto 
de sal.

Lae dos observaciones expuestas en este trabajo mués 
tran que existen nefritie en las que la falta de sel crea un 
síndrome extraordinariamente grave, de tal semejanza con 
la uremia, que es imposibe hacer la distinción por los sig­
nos clínicos.

En eete género de enfermos el tratamiento clásico de la 
uremia, por el régimen sin sal, produce uua agravación pro­
gresiva de su estado, que brevemente conduce á la muerte. 
Por el contrario, la administración de sal ejerce uua iofinen- 
cia beneficiosa sobre estos enfermos, haciendo desaparecer 
rápidamente los síntomae alarmantes que presentan. (BuU. 
et Mem. de h  Soc. des B6p. de París, 6 de Diciembre 
de 1928). -  Tomé.

GINECOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. El veram on y  la dlsmenorrea vagotóaica, por el 
Dr. Kottke, de Berlín. — Trátase en los veintitrés casos 
por nosotros observados de diez casos de hiperclorbidria 
y dismenoirea. Estas enfermas fueron sometidas á un tra­
tamiento dietético, administrándoles al mismo tiempo una 
tableta diaria de veramón, con lo que pudimos observar 
que mejoraron tanto la dlsmenorrea como también la hiper- 
clorhidria sin necesidad de otra medicación.

Otras seis enfermas padecían dlsmenorrea con manifes­
taciones cardíacas vagotónicas, mejorando ambas afecciones 
con la administración de media tableta de veramon dos 
veces al dia.

En los otros siete casos estaba complicada la dlsmenorrea 
con manifestaciones tíreotóxicas. Se mejoró el estado gene­
ral de las enfermas y  deeapareeieron las molestias disraeno- 
rreicas.

Las enfermas comenzaron á tomar el veramon dos dfas 
antes de la menstruación y dejaron de ingerirlo doe días 
después, de modo que por término medio tomaron eete 
medicamento durante ocho á diez días.

3egún lo expuesto, es eyideute que el veramon es igual­

mente activo en las manifestaciones vagotónicas generales, 
como también en la dlsmenorrea.

Deducimos lo siguiente:
1) La mayor parte de las enfermas vagotónicas padecen 

de dismeaorrea
2) La dismeuorrea es en muchos casoS un síntoma de la 

constitución vagotónica.
3) El veramon influye directamente sobre las manifes­

taciones patológicas del sistema nervioso general, como vago- 
tonía ó dlsmenorrea.

No sólo las observaciones aqui expuestas referentes al 
tratamiento de la dlsmenorrea por el veramon, sino tam 
bién las nameroafsimas publicaciones aparecidas en la Pren 
ea profesional de áiemania y del extranjero, indican que 
este preparado posee una acción analgésica muy enérgica, 
siendo al mismo tiempo completamente inofensivo y  libre 
de todo efecto secundario. (Fotschritte der 4feíit«n, núme­
ro 14, 27.)

DERMATOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Tratamiento por la foliculiaa de un caso de escle- 
rodermia, por P. Herrler y  A . LIchtnitz. — 8a trata do 
una esclerodermia que no había pasado aún de la fase es 
cleroedematosa, localizada en la porción cérvicotorócicahra- 
quial y aparecida eu una muchacha de veintitrés afioa con 
signos discretos de insaficieucia ovúríca.

La Bcetilcolina y  las opoterapias hípoQsaria y tiroidea 
hablan fracasado. Se produjo una mejoría evidente después 
de algunas inyecciones de folicuiina.

Algunas de las particularidades de esta observación 
clínica merecen ser referidas. Son escasos ios autores que 
se han fijado en la posible relación entre la insuficiencia 
ovárica y la esclerodermia. Loe trastornos menstruales se 
seOaian, sin embargo, eu la gran mayoría de las comunica- 
eioues recieotemente presentadas.

Laignel - Lavastine, Couiand y Largean han publicado 
una observación de esclerodermia aguda en uua mujer de 
veintisiete afios. Su enfermedad comenzó en Septiembre 
de 1921, y iae regias desaparecieron á partir de Abril de 1922- 
aucumbieudo la enferma et día 1 ° de á.gosto del mismo aQo- 
No pudo efectuarse la autopsia. Eu este caso puede argiiírse 
que el trastorno endocrino ha aparecido posteriormeute á 
la esclerodermia.

Hay otra observación de Pasteur Vallery-Radot, Hilla 
maud y Gliauveau-Lamotte, referente a una enferma eu la 
que es vió evolaciouar sucesivamente uua enfermedad de 
Basedow, un mixedsmay una esclerodermia generalizada.' 
Los autores de esta observación expresan que su enferma 
DO regló hasta los diez y sais afios, y que éatae fueron siem 
pre poco regulares y escasas eu camidad. Los trastornos 
tiroideos que llegaron á ser predominantes fueron posterio­
res á la insuficiencia ovárica.

Schwartz refiere en 1926 un caso de esclerodermia á cou 
tínuación da una castración raJioterápica. En este caso po­
dría discutirse la acción directa de loi rayos X  sobre la piel

Mateui, en una memoria dedicada á la anatomía patoló­
gica y á la patogenia de la esclerodermia, describe extensa 
mente las alteraciones de las diferentes glándulas, insistien­
do sobre la frecuencia de las lesiones ováricas.

Aun cuando la mayoría de los autores mencionan la in 
Buflciencia ovárica en el curso de la esclerodermia, rehúsan 
concederla un papel primordial y la consideran como conse­
cuencia de otras lesiones glandulares, principalmeate tiroi­
deas.

En la enferma qne estudian los autores no existía, á pe.
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sar del aumento del metaboüemo baaal, ningún signo clíni­
co de tiroides. Los trastornoe menstruales, por el contrario, 
aparecen desde el comienzo de la esclerodermia y persisten 
después de ella.

Deapnóa de emplear loa medicamentos ya citados, se re­
currió ó la opoterapia ovárica, fundándose precisamente en 
que el primer retardo menstrual apareció en el primer mes 
que siguió á la aparición de la esclerodermia. eligiendo sola­
mente el extracto folicular, con lo que se logró un brillante 
resultado. (París Medical, 1.® de Diciembre de 1928.) — 
T o m é .

9. El tratamiento de losan g iom aeporlacrloterap la i 
por Loatat-Jacob y  Mele Th. Brosse.—El ilustre introduc­
tor y  propulsor de la terapeútica por la nlere carbónica, 
Dr. Loatat Jacob, en colaboración con Mele Brosse, acaba 
da publicar un extenso trabajo en el que estudia las posibles 
aplicaciones de este método para el tratamiento de los au- 
giomas.

Loe reenltadoB obtenidos por los autores son excelentes en 
los angiomas da mediano tamaño, oscilante entre el de nna 
lenteja y el de un bnevo de paloma. La coloración roja de 
la neoplasia disminuye, desaparece el saliente anormal, de­
jando una piel blanca flexible y no cicatricíal.

Los angiomas de cuero cabellado palidecen también con 
lea sesionea de crioterapia, pero preaentan todavía durante 
un cierto tiempo una tumefacción blanda que va diamiau 
yendo y acaba por desaparecer.

Los angiomas que ocupan lodo el lóbulo de la nariz curan 
totalmente en loa raucbaehos jóvenes, en loa cuales los te­
jidos adquieren con el crecimiento una morfología normal. 
Los -angiomas de los párpados son tratados igualmente con 
éxito. En dos meses han visto los autores retroceder angio- 
maa que ocupaban todo el párpado superior, del volumen 
de una nuez, bajo la influencia de ocho únicas sesiones de 
crioterapia no anperiores en duración cada una á cinco se­
gundos. Este tratamiento no es seguido de ectropión, siem 

pre que no sobrepasemos del tiempo y la presión requeri­
dos.

Los nevi vascnlsrea en sabana son más resistentes á la 
crioterapia, sobre todo en el adulto.

En los muchachoB mny jóvenes, por el contrario, sufren 
siempre bajo la influencia de este tratamiento una disminu­
ción en superflcie y colorido. Loa que palidecen á la vitro- 
presión son todavía más sensibles á esta terapéutica.

Los retoques son á veces necesarios para obtener nna 
coloración uniforme, y siempre se comenzará la aplicación 
de preferencia sobre los bordes para obtener nn resaltado 
estético máe rápido.

Entre los nnevos planos de las experiencias de loa auto­
res se deduce que los de la región lateral del cuello y ios de 
Ib temporo-orbitarla son menos rebeldes al tratamiento que 
los de la mejilla.

Loa angiomas estelares, por el contrario, tan frecuentes 
en loe pómulos y la cara dorsal de la nariz, son comple­
tamente detenidos y flanqueados en dos ó tree seeíones mny 
cortas, si bien su recidiva no ee rara.

Loe angiomas pnntiformes desaparecen igualmente bien 
por la congelación.

Como resumen puede decirse que utilizando la acción 
específica y electiva del frío sobre el tejido vascular deben 
tratarse por la crioterapia las telangiectaeias y loe nevne 
vasculares que permiten su curación sin acción traumática 
alguna. Este efecto ee tanto máe seguro y completo cuanto 
más precozmente se efectúa la aplicación de nieve carbó­
nica. (Journal de Medicine et de Chirurgie, 10 de Noviembre 
de 1928, afio 99, cuaderno 22.)—T o m é -

HIGIENE
EN LENGUA EXTRANJERA

l. La inspección médica de las escuelas, por Qeor- 
ges Petlt.—No hay ninguna causa más noble que la defensa 
del niño contra los enemigos invisibles de su salud, contra 
las causas disimuladas y pérfidas de la enfermedades; de­
fender al niño es, no solo mejorar su porvenir, sino el de la 
sociedad entera. La escuela es la ciudad en ciernes y traba­
jar por su mejoramiento y por su valorización fleica y  moral 
es preparar el progreso y crear ciudadanos aptos intelectual 
y físicamente para ocupar en el mundo un lugar elevado y 
honorable. No es imposible conciliar las exigencias de la 
ciencia con las necesidades escolares. Desde la escuela se 
debe ya procurar el equilibrio entre el trabajo intelectual y 
el ejercicio físico, no debiendo preocuparse sólo del espíritu 
sin el cuerpo, sino emparejarles para que marchen de frente 
-como una yunta de bueyee uncidos al mismo carro». El pa. 
peí del médico en la escuela es considerable y no debe iimi. 
tarse á algunas minucias insuficientes, á las cualee se le ha 
venido dedicando demaeiado tiempo. El niño, la escnela, el 
mobiliario, el trabajo, todo debe ser objeto de sus cuidados 
y de su estudio. El médico de las escuelas no debe limitar 
se á señalar algunas vegetacioass adenoides ó á prescribir 
la clausura en caso de epidemia, sino que debe estar siem 
pre atento á todo y á todos; ejercerá su control sobre los 
niños para prever sus taras y conjurar loe deafallecimientOB 
físicos; eu acción está llamada á extenderse como un ele­
mento de protección en el presente y de previsión en el por­
venir El médico puede y debe ser llamado á dar su opinión 
para la elección de la escaela, su aireación, calefacción, ila­
minación, etc., y debe asimismo vigilar cuidadosamente la 
salad de loa maestros, cosa importante, no sólo para los in­
dividuos mismos, sino en sus relaciones con los niños. Uno 
de los pantos más atendibles es el examen de la visión en 
el niño, pues, como dice un axioma, la escuela es una fábri 
ca de miopías. La pereza de ciertos niñee no es con frecuen­
cia más que la coneecuencia de no trastorno físico ordina­
riamente banal, como la presenciada vegetaciones adenoi­
des, ó de una enfermedad crónica en estado de sueño, como 
la histeria, la epilepsia y algunos trastornos nerviosos here­
ditarios. Las alteraciones del carácter que colocan ordinaria 
mente á los niños en la categoría de los malos sujetos y de 
los indeseables, que por este hecho suelen estar siempre 
castigados, no obe lecen con frecuencia á otra causa, La tu 
berculosis necesita una atención muy cuidadosa y constante 
por parte de los médicos de esenelaa q ne es á quienes corres­
ponde descubrir entre los niños á los predispneatos, á los 
candidatos, á loa que ee hallan en período de evolnción in­
minente ó probable del mal, eliminando de la escuela á to­
dos los snjetos sospechosos de aportar la enfermedad ó de 
contraería. La acción del médico deberá extenderse á todas 
las obras que funcionan alrededor de la escaela; colonias 
escolares, de vacacioues, de altura y á toda clase de patro­
natos y asociaciones. En una-palabra, desde que el niño lle­
ga á la edad escolar y se pone en contacto con la escnela, el 
médico debe asegurar de una manera meticulosa el control 
de BU salud bajo el doble punto de vista individual y colecti 
vo. Para obtener de los médicos inspectores de escuelas un 
rendimiento eScaz, es preciso que puedan consagrar á su 
cometido el tiempo necesario y que se lea dote de la inde- 
pendencia euflciente para poder resistir las múltiples in- 
flnencias. Lz implantación de las inspecciones médico esco­
lares es una necesidad humana y un deber social.—(£c 
Courrier Medical, núm. 10. 11 Marzo 1928.)—T. R. Y.
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lK E L A T O X

(gotas é inyectable.)

F órm ula d e  e le c c ió n  para a d m in istra r  el 
B e n zo a to  de  B e n z ilo .

D I S M E N O R R E A . — T O S 'F E R I -  
N A . — C O L I C O S  H E P A T I C O S  
Y  N E F R I T I C O S .  —  A N G I N A  
D E  P E C H O .  —  H I P E R T E N ­
S I O N  A R T E R I A L .  —  M A L  D E  
M A R  O  M A R E O . — E S T E R I L I ­
D A D  P O R  E S P A S M O  T U B A -  
R I C O .— E S T R E Ñ I M I E N T O  D E  

O R I G E N  E S P A S M Ó D I C O ,  
E T C . ,  E T C .

I  Solleltenee mueitra* y llteratnra al

I L A B O R A TO R IO  IB ER O
^  T o l o s »  ( G S - i x l p i x z o o a ) .
^^•■■■■■■■■■■■■■■■■a •■■■■■ ■■■■■■ !■■.•■■■■■■■■■•> ■■!

productos cuya eficacia ha sido 
reiteradamente comprobada por 
los más eminentes clínicos;

U R O S O L V I N A
antiúrico y antiséptico vésico 
renal;

L A C T O F I T I N A
tónico reconstituyente infantil;

TABLETAS AMIKATZ
Hiperclorhidria, gastralgias.

PrAparadoA pAr Al

LABORATORIO IBERO
T o l o s »  ( C 3 - T 3 - l X > T Í Z O O » ) .

pJ NOVEDAD T E R A P É U T IC A

R E G E N E R A C IÓ N  D E L  EPITELIO POR

m m m

Pomada en la que las e f i c ie n te s  
propiedades “cicatrizantes del clo- 
'uró de calcio cristalizado (acción 
'ónica) y del aceite de hígado de 
bacalao (acción vitamínica) están 
combinadas y exaltadas al máximo

i

Heridas traumáticas. Quemaduras. 
Desgarramientos. Ulceras simples y 
varicosas Grietas de los pechos .  
Eritem as solares, acjfnicos. Radio 

y radiumdermitis.. Sabañones 
ulcerados, etc., etc. ^

M U E S T R A S  Y  L IT E R A T U R A :

L aborotorio  IB E R O -TO LO SA  (Guipúzcoa)

i

Ayuntamiento de Madrid



— xxü -

B Á L S A M O  “ D E Y E N ”
P A R A  L A  D E N T I C I O N

Por sa acción anestésica local, desprovisto de toda toxicidad, debido al Fara-amido-benzoato de etilo que 
entra en su composición, ejerce una acción particular sobre la terminación de los nervios dentarios y hace 
desaparecer el dolor casi inmediatamente de su aplicación, unido al excipiente emoliente y antiséptico, quita 

la irritación de las encías, á 'a vez que, desiníectÁndolas, evita toda producción microbiana en las mismas. 
U SO . — F róten se  laa  en cía s  del n iñ o  co n  su a v id a d  co n  un  p o c o  del B A L S H M O  «O E Y E N » 

cu antas v e c e s  sean  n ecesa ria s  durante el día.
V E N T A  E N  T O D A S  L. A  S  E  A  R  tVI A  C  I A  5

d e p c s i t a r i o :  E .  E v i r s t a a . .  — T e t t a a n ,  © y  1 1 ,  l ^ a d . r i d . .

Pidan muestras y literatura al Diiectoi-prapietario del Laboratorio Beyea, calle de Pouzano, 18, entresuelo. Tel. 34587.— MIIDilD

Gota, Cálculos 
Reumatismos

s e  COMBATEN co n  ÉXITO por medio de las

Sales de Litina efervecentes

LE PERDRIEL
(Caí tonalo,B!nzoata,Salicilato,curato, Slicepoloafato, íromhldrato)

Superior á tod a s  lo s  dem ás d iso lventes del 
ácido  ú r ico , p o r  su a cción  curativa, aún 
sobre  la diátesis artrítica.
E l acido ca rb ón ico  H T A C I B N T B  que de 
é l se desprende, al com binarse m olecular­
m ente con  la  Litina, asegura su eficacia .

E S P E C IF IC A R  e l  Nom bre “ L E  
P E R D R I E L ”  para evitar sa sus- 
Utactón p o r  similares inefi­
caces, imparos ó mal dosificados.

LE PERDRIEL, 1 1 , RuoNilton. PARIS
'  Y  E N  T O D A S  L A S  F A R M A C IA S

COALTAR SAPONINE 
LE BEUF

A ntisép tico , C icatrizante . 
N i tóxico N i cáustico.

Este producto goza de una eficacia muy 
grande en los casos de Heridas, Antrax, 
Eczemas, Ulceras, Otitis infecciosas, 

Leucorreas, etc....

D esco n fia r  de la s  im ita c ion es  q u e  su  éx ito  
ha h ech o  n a c e r

EN TODAS LAS FARMACIAS

LE P ER D R IEL -  PARIS
i I ,  Rué Millón (9')

A . O - T J - A . S  I D E

M a R M O L E J ©
Carbónicas, bloarbonatado-sódioas, magnésicas, oáloioaa, 

lltinloas muy radioactivas.
De creciente éxito en el tratamiento de enfermos de 

estómago, Migado, bazo, riñones, vejiga, 
intestinos, diabetes sacarina, cloro-ane­
mia. Arterieesclerosis, etc.

2.  ̂ temporada de 1.° do Septiembre á 15 de Noflembre.
Eitaciín dt ferrocarril i  7 horas da Madrid y 4 d« Seviila.
Alqultraaada la oarratara qu« ooDduoe á loa maaantlalaa.

O ran H o te l d e l B a ln e a rio . Todo co n fo rt .
Pedidos d« Potellaa ¿ Infern)** al señor C«rcntc, en 

M A R M O L E J O  ( J a é n ) .

DIAGNOSTICO DE LOS PRINCIPALES

C A N C E R E S
por

E N R I Q U E  H A R T M A N N
son Is oolaborsoldn de loa doctorea 

Dcnsaiide, Dérard, Cliérnesu, Duricr, Forgne, 
Leguen, Lemaltre, Michóu, MorftX, Nove* 

Joeecranil, Oklnczyc, llist, Rouesy y Sebllean.
TrsdaoclÓD del

D r. A . R a v e n tó s  M o r a g a s .
S l d l c i ó u  I l u s t r a d a .  ~  B u  l i b r e r í a s .  

Editorial B. BAUZÁ. -  Aribau, 175 y 177. ~  BARCBLONA

Se

r
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S A N A T O R I O  P E N A  C A S T I L L ODestinado á enfermos del aparato digestivo, nutrición y sistema nervioso.
Ciíma delicioso, once hectáreas de parque, completa instalación de mecanoterapia,

electricidad, calor y terapéutica física.
H o te l d e  d ie té t ica . —  D o s  h o te le s  p a ra  p s ico n e u ro s ís .

P a b e lló n  e sp e c ia l d e  ra d io te ra p ia  p r o fu n d a . — S e c c ió n  e sp a cia l d e  to x icó m a n o s .

D ire c to r : E x e n to . 5 r . D . /*\orales- — Médicos: Doctores Penzoldf, Oliver y Loquero.
-------------------  s  ^  n s r  T - A .  n s r  X )  E 3  E /  -------------------

e H T A R R O S  P O S F O TlO e O L  : ¡ T O S E S

S O L U C I O N  A R S E N I O  F O S F O R A D A  C O N  T I O C O L
3a obtienen reBoltadoa poaitiíoa y rápidos con esto preparado en laa ateccionea palmonatea, catarroi bronqoiale* y 

gripalea, deagaate orgánico, eacrolollamo A inapetencias. — P re c io  d e l fr a s c o . 4 ,5 0  p e s e t a s .

SANATORIO DEL PARQDE-DAV08
( f l f l T B S  S f l J ^ A T O R I O  T Ü R B ñ T i )

C a s a  de p rim e ra  ca te g o ría . 1 .570  m e tro s  s o b re  el nivel del m ar. G ran  p arque propio p ara  cu ra c ió n . B osque 
p ropio. P en sió n , Incluyendo h a b itac ió n , tra ta m ie n to  m ódico, e tc ., d esd e  2 0  fra n c o s . P ro sp ecto .

= ------ :■-------- n v x é c i i o o  X D l i - o c t O X * :  Ü X * .  ^

r A S P A S M O L  W A S S E R M A N N
( A n a l g é e l o o  a n t i e s p a a m ó d i o e . )

A b a s e  da  E TE R  B E N Z I L B E N Z O I C O  2 5  »/« ■ TInt. g r in d e l i a  r o b u s ta . • TInt. b e lla d o n a . 
T in t. b o le ñ o , e n  s o lu c ió n  a lc o h ó l ic a  a ro m a t iz a d a .

D O S IS : de 20 á 60 gotas al día en tres ó cnatro tomas; en agua aancarada, vino, leche, etc.

U S O : En lo s  d o lo r e s  o s p a s m ó d i c o s  d e  t o d a s  c la s e s ,  c ó l i c o s  h e p á t ic o s , n s fr lt lc o s , 
v e jig a , m atriz . In testin o , c a r d io s p a lm o , a s m a  bro nquia l ,  c o q u e lu c h o , a te .

N o t ie n e  c o n tr a ln d lc a c lo n o e  ni aun  en  lo s  c a e o s  en  q u e  h oy a  n e fr it is .

A .  W A S S E R M A N N  S .  A .
B A R C E L O N A  - F o m en t o , 6 3  ( S .  M .)

eooeoóooooo
J

SANATORIO NEUROPÁTICO
CAKAKANCHEL BAJO (BaürW). -  Teléfirao 116 C.

Director:  DR. GONZALO R. LAFORA
Calle de Lope de Vega, 55. — MADRID.

Dnico Sanatorio m i x t o ,  con edificios y jardines independientes: uno. sólo 
para enfermos nerviosos ó psiconenrósicoB y otros dos para enajenados. 

Tratamientos modernos. — Vida familiar. — Dos Médicos internos. 
Pldanee reglam entos á la  Admlnistracióit,

INSTITUTO MEDICO-PEDAGOGICO
CARABANCHEL BAJO, Calle de Manuel Cano, ndm. 12. — Teléfono 71. C.

Edificio escnela y granja modelo independiente para nifios retrasados de 
inteligencia y con enfermedade' nerviosas. Profesorado especialiiado. 

T ra ta m ien to  m é d ic o  d ir i g id o  p o r  el D r. G o n z a lo  R . L a fora .
Ayuntamiento de Madrid
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Siempre que la excreción biliar
esté total ó parcialmente parada

I L E Y L
SALES BILIARES

KN TUBO DE AI.CAIINIO CONTBNIBNDO6 0  GLÓBULOS

M O D O  D E  E M P L E O ;

2 ó S QLÓBCLOS

I C T E R I C I A S  
CALCULOS BILIARIOS 

C O  L E M I A 
E N T E R O - C O L I T I S

l.a** ----- *f r

S l t E Y J á

después de cada comida.
m

MUCO - MEMBRANOSAS 

CON ESTREÑIMIENTO

-•W.L'L

B I O L A C T Y L
FERMENTOS LACTICOS

en tubo de aluminio conteniendo 

6 0  C O M P R I M I D O S

j iO fc q c T y M O D O  D E  E M P L E O ;

.  ’̂ OMPWMÉ* -
>rtft ___► ' “ ••lINTtS' y*
'»*o.

bu

A D U L T O S :  Tres á cuatro comprimidos después de cada comida 
Sin masticarlos y  de preferencia en agua azucarada. 

CRIATURAS; Hasta cuatro meses; dos comprimidos por día.
> ocho * cuatro > >
• el destete: seis > >

Siempre antes de las mamadas con agua hervida y  
azucarada.

ADOPTADO EN LOS HOSPITALES DE PARÍS
L aboratorios T ourn ier Fréres. -  2 6 , B oulevard de TH opital, -  París.

Literatura y  muestras gratuitas á loa depositarios generales para España;

H IJ O S  D E  H O N O R IO  R IE S G O . S. A. -  Apartado 12^77. — MADRID

i
m
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T E R T U L I A  M E D I C A

EL DISTINGUIDO Dr. T r ib o u le t  
fné llamado en oonanlta por nn intimo 
amigo Bnvo para nna familia pobre, ad­
virtiéndole que no podrían pagarle más
3ne un Inie. En realidad, era el médico 
e cabecera el qne habla decidido pagar 

dicha cantidad de b u  bolsillo, sin que 
el compahero consultor pudiera eospe- 
charlo. Terminada la consulta, le dijo 
en amigo é Triboulet: Aquí tienes los 
veinte cancos y  perdona, hazte cuenta 
de que has hecho una obra de caridad. 
Está bien, se limitó á decir Triboulet, y 
aprovechando un pretexto pasó á la ha 
bitación del enfermo. Cuando el médico 
de cabecera volvió á ver á éste, se en­
contró á toda la familia emocionada y 
contemplando en silencio una moneda 
de oro que habla sobre la mesa. «¿Po­
déis creer, señor doctor, qne ese profe­
sor que ha estado aqui antes con usted 
nos ha dejado este luis?»

{La Pretse Medícale.)

Gadol Gastsl

I O N - C A L C I N A
P A L - l - A R É S

HEMOSTÁTIOO-EEOONSTITÜYBNTE 
á base de

C L O R U R O  D E  C A L C I O

Be aproximaron y  vieron por encima de 
^  la puerta luminosa la palabra «Dancings
o escrita con letras de fuego. Bergeret
U  Bsntia gran curiosidad por los usos y

coBtumbres, y  el baile era para él un 
misterio.

—Entremos — dijo sencillamente, y 
Goubin le siguió algo sorprendido. En el 
vestíbulo, nn empleado vestido de verde 
desembarazó á los dos visitantes de sus 
sombreros y de sus bastones y  les con­
dujo hasta la sala de ^ ile , do;>de Tu>

elegante camarero les invitó finamente 
á sentarse en unos bancos forrados de 
terciopelo qne había detrás de ana mesa 
vacie. La sala se les apareció fuerte­
mente iluminada, pero pequeña. Alrede­
dor de ella, varios señores y  muchachas 
con los cabellos cortos estaban también 
sentados junto á otras mesas parecidas 
á las suyas. Sobre cada mesa brillaba

IJna inyección 
hipodérmíca diaria, 

Tuberonloais pulmonar y qnirórgicas, 
KanglioB, fistnlas, decimas rebeldes, 

linfatiemo, escrofnlismo infantil.

El Dr. B erg ere t en  e l D ancing .
Estaban para finalizar les vacaciones 

y el Dr. Bergeret se hallaba en París 
mientras su hermana, la señorita Zoé 
Bergeret y  su hija Paulina, prolongaban 
BU temporada de agnas en Arcachón. Se 
sentía un poco solo y decidió una noche 
convidar á cenar á su discípulo Goubin 
en nn pequeño restaurant del Bosque 
que era muy de su agrado y al que so­
lia concurrir de cuando en cu a n d o , 
siempre que el archivero Mazare se en­
contraba de paso en Paria. La comida 
fué excelente, pues aun cuando Berge 
ret se conformaba de ordinario con man­
jares sumamente sencillos, sabia apre­
ciar los platos delicados. Estaba una no­
che muy obaonra, cuando Bergeret de­
cidió regresar á pie á su casa del Lu- 
zemburgo. Los dos hombres descendie­
ron la avenida del Bosque y  se interna­
ron en la de loa Campos Elíseos; pero 
en este momento llamó su atención una 
luz violenta, blanca y  roja, que rasgaba 
la noche é iluminaba toda la calzada. Y  
del mismo modo que las mariposas noo 
turnas se lanzan contra un globo eléo- 
trioo refulgente, asi Bergeret y Goubin

A N T I P H L O G I S T I N E
es una ayuda indispensable en el trata 
miento de la influenza, gripe, afecciones 

de los bronquios y pulmonía,

nn lindo cubo, del qne emergía el cuello 
de una botella de champagne. En nn 
ángulo de la habitación, varios músicos 
golpeaban sobre todos los objetos que 
tenían á su alcance: piano, tambor, pla­
tillos, trozos de madera, etc..., y  arran­
caban de ellos ruidos violentos, peto 
ritmicoB, á cuyo compás, los espectado 
rea, sin decir una palabra, ee ponían á' 
dar vueltas suavemente en el reducido 
espacio limitado por las mesas.

—La necesidad de ritmo y  de movi­
miento—dijo Bergeret después de haber 
contemplado un instante el espectácnlo, 
— no solamente parece ser indiapensa 
ble al hombre, sino qne es hasta anterior 
á la misma humanidad. Los tetras, por 
ejemplo, que son los gallos salvajes de 
la América del Norte, se rennen, al de­
cir de Milton,en una explanada elegida. 
Las gallinas forman circulo á su alre­
dedor y  dos gallos se ponen á bailar 
como locos juntando loa pies y saltando 
como los hombres; en aegnida avanzan 
el uno sobre el otro, dan una vuelta de 
vals y  dejan el sitio á otra pareja, y asi 
sncesivamente. De onando en cuando, 
una de loa espectadoras se declara se- 
dncida y  queda establecida su unión in-

loe griegos parece ser que, en sn origen 
las danzas eran lo qne nosotros llama- 
rismoB hoy movimientos de conjnnto. 
La palabra oroheo, de donde nosotros 
hemos sacado nuestra orqnesta, quiere 
decir danzar, pero á sn vez se deriva de 
orchoB, qne significa hilera, línea. Sin 
embargo, ya en esta época hubo artistas 
que inventaron danzas particulares, tal 
como Pirro, hijo de Aqnilee, que imagi­
nó una danza que se bailaba acompaña­
da de una canción compuesta en versos 
pirricoB qne, como sabéis, constan de nn 
pie formado por dos breves.

—Efectivamente—asintió Gonbin.
—Del mismo modo Kordax, nno de 

los seonaces de Baco, inventó ana danza 
ligera que no era licencioaa como se ha 
pretendido, sino un conjunto de saltos 
vivos, graciosos, por el estilo de nues­
tras gavotae.

El camarero colocó los dos Sherry go- 
bler delante de Bergeret y  Gonbin. El 
Dr. Bergeret contempló un instante es-

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

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

Son verdaderamente sorprendentes los 
resaltados del alimento con

E u n u t n e i n a .
Harina de plátanos pnra.

tima. Parece ser, pues, qne en su origen 
eran los machos los que bailaban delan­
te de las hembras para aluoinarlas y 
obtener sus favores. Después...

En este  momento, el Dr. Bergeret 
apercibió delante de sí almaitre d’Hotel 
que le tendia respetuosamente una es 
peoíe de libro recubíerto de tafilete rojo 
sobre el cual estaba escrito: Litta de 
Consumaciones. El Dr. Bergeret experi­
mentó una emoción violenta, pues tal 
libro se parecía de una manera sorpren­
dente al gran devocionario de tafilete 
encarnado qne habla visto en las manos 
de madame Gromance el dia nefasto en 
que había sido objeto del desdén de la 
mujer que amaba y  de la infidelidad de 
madame Bergeret. Con loa ojos embele­
sados, abrióla carta de consumaciones 
y vió, como en un sueño, que todos los 
champagnes costaban por lo menos cien 
francos la botella, hasta que, por fin, 
se detuvo consolado ante una mención 
más modesta: Sherry gobler, 12 francos. 
Y  esto fué lo que con nn tono muy fir­
me pidió: dos Sherry gobler, sin saber 
en realidad qué era lo que pedia. Y  des­
pués volviéndose á Goubin, continuó;

—Os decia qne el ritmo y  la danza 
eran tan viejo? como el mundo. Entre

tas «oonsamaciones» er^avagantes, en 
las cnalea habia nn poco de todo, nn li­
quido color topacio, trozos de hielo, pe- 
dacitoa de naranja,*cerezas en conserva 
y  dos pajas.

—Este hombre—dice— no teme colo­
car sn servicio de cristal fino entre los 
bailadores y nosotros, y  ea porque las 
danzas actnales son mny sosegadas y 
los bailadores se menean poco; en mis 
tiempos estos vasos no habrían perma 
Decido en au sitio ni oineo minntos, 
pnes los valses y las cuadrillas necesi­
taban mnoho espacio para sns evolncio 
nes. Por ello las salas de baile eran en 
tonoes muy grandes y  todavía afirma 
Alfredo Jarry que las personas de edad 
se disponían en los bancos de la perife­
ria para amortiguar loa posibles golpea 
contra las paredes del baile de algnna 
bailadora arrastrada por la fnerza cen­
tr i fu g a  de so movimiento giratorio. 
Aunque no estoy mny seguro de que 
Jarry diga esto en serio.

—La verdad es qne no todos estos 
bailadores tienen aire de alegría — dijo 
Bondin.

—Ello es debido á que antes el baile 
era una d iv e r s ió n  y  ana excepción, 
mientras que ahora se ha convertido en 
una ocupación y, para muchos, en un 
oficio. Estas gentes vienen á bailar to­
dos los dias á la misma hora, como otros 
van al olroulo á jugar al bridge ó al

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

billar. Primero vienen por oariosidad’ 
luego por costumbre y  ésta llega á con' 
vertirse en una necesidad. Estos hom' 
brea y  estas mujeres encuentran satis­
facción en venir aqui á hora fija á dar 
vueltas alrededor de las miamos mesas; 
pero BU goce no es ni más ni menos 
exaberante que el del jugador de damas
3ue tiene sn partida diaria en el rincón 

e nn café.
A l ritmo lento de nn tango, pasaba 

ana pareja marcando su compás con on 
dulaciones y g ir o s  suaves. La mujer 
iba mirando alrededor oon indiferencia, 
pero el bailador, ya de edad y  calvo, pa
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O B R ^  N U E V A

E S T U D I O S  D E  C L I N I C A  D I C E S T I V A
TREINTA AÑOS DE PRACTICA GASTROENTEROLÚGICA

Por el DR. JO S É  GONZÁLEZ CAMPO
Un tomo en 4.° de cerca de quinientas páginas.

Se vende al precio de 20 pesetas en las principales librerías y en la de ios depositarios: 
R u iz .  he rm an o s, P la z a  de S a n ta  A n a , 13 , — M A D R I D

recia sumergido en una especie de 
tasis, con loa ojoa medio cerraduB. bou- 
¿in se lo hiso notar á su maestro, di-
ciándole; , , . j

—Sin embargo, he ahí un bailador 
que parece sentir una satisfacción pro
funda. , .p,

—Y o creo m&s bien — replicó Iderge- 
geret,—que ese señor va contando sim ­
plemente: uno, dos, tres..., y que estudia 
cuidadosamente el movimiento de sus 
pies. Este hombre sufrirla un gran dis • 
gasto si 66 equivocase de ritmo y  no

la carta forrada de tañlete rojo qne el 
maitre d’hotel había dejado sobre la me 
sa y  esto trajo k su memoria recnerdoq

Jarabe Bebé. • Tetradinamo. • Septi- 
cemiol. - Purgantil (Jirabi di Fratás).
Véase annncio. página VI.

AntiSÉptitO G L O R O G E N O  L U M E N
Maestras gratis.

Centro h'armscóntico Jienense. 
A-partado22. - Jaén.

desagradables. El tango continuaba su 
triste balanceo y, en nna especie de ala- 
cinación, Bergeret creyó ver á madame 
G-romance danzar en los brazos del j o ­
ven elegante qne la acompañaba el úl 
timo día que la vió en el Bosque y  sin­
tió de nuevo sobre si la fría mirada de 
desdén y  esa dalzura cruel que da á 
las almas voluptuosas la belleza de las 
formas vivientes, tanto más deseables 
cuanto m ás inaccesibles permanecen. 
Esta visión se le hizo rápidamente in­
soportable y  levantándose, con brusque

UN MÉDICO ya viejo, decidió de 
causar unas semanas, y durante su tu 
senoÍB, conñó sus visitas á un hijo sn^ o, 
graduado recientemente.

Cuando volvió el buenMioctor, su hijo 
le dió onenta de lo qne habla hecho, y 
entre otras cosas, le dijo hahia carado 
la indigestión crónica qne padecía la 
señora N.

— ¡Hijo m ío —  dijo  e l padre, —  estoy 
orgnlloBO de tu  saber! Pero no puedo 
m enos de decirte que la  in digestión  de 
la  señora N. es ia que ha pagado tn s es 
tndios.

Laitmitliia: rEtoailitoyEate lalaatll.

encontraria ya bailadora; por eso conce­
de nna gran importancia 4 la ejecnoión 
impecable de todos los ¡jb so b  indicados
por e l  r itu a l. Pero del mismo modo qne
no es posible saborear la belleza de un i l  1 ^  A  I T  Q  0  Q  I
verso m ien tra s se va estudiando BU mé- s w s  f n  s v i  w
trica y contando mentalmente los dác­
tilos y los espondeos, tampoco es posi­
ble que ese hombre pueda pensar en 
otra oosa qne en ir contando: uno, dos, 
tres; uno, dos, tres. De manera, qne ese 
arrobamiento qne suponéis en vuestro 
bailador es sencillamente qne se halla 
muy preocupado en contar los pasos y

IP

Extract 'de malta en polvo; contiene días 
lasa y riiaminas en forma concentrada, 
M. F. Berlowits.—Alameda, 14, Madrid

HEMOBBAQIAB Lo más radical para 
oombatirlss:

I M  E  ly i  A

dad dijo en un tono cambiado que sor 
prendió á Guubin:

—Vámonos, dejemos á estas gentes 
trabajar.

Y  el Dr. Bergeret, seguido dócilmen­
te por su ñel discípulo Goubin, recogió 
BU sombrero y su bastón de manos del 
hombre verde y desapareció en la noche.

M DE Bib id b

FEDEEICO el Grande se encontró 
cierto día en loB jardines de palacio á 
nn teniente de la  Guardia real vestido 
de paisano, contraviniendo asi lo expre­
samente dispuesto acerca del uso del 
uniforme,

El Rey ñngió no conocerle y  le pre 
gnntó quién era.

— Un oficial— contestó el teniente,— 
pero estoy aqnl de incógnito.

—Bien, bien — respondió Federico,— 
pero más valdrá se retire en segnidn 
para evitar qne el Bey le vea.

PLEITO y  orinal, llevan al hombre 
al hospital.

Calcinhemol Alcuberro.
Poderoso antlanémico. 

A lo a lA . 8 8 . — S A a d r id .

en no enredar sus pies entre loa de su 
pareja.

En e s te  momento, Bergeret aspiró 
unos sorbos de en Sherry gobler, pero,

(L ’jEcko Medical du Nord.J

_______________________  ̂ ^  ̂ MÁS FÁCIL es heredar, qne con
por desgracia, volvió á lijar su vísta en servar.

—HE ESTADO á punto de perder á 
mi mujer.

— ¡Pobre amigo mió!
—Pero ya está restablecida.
—¡Pobre amigo mío!

O C H O C I E N T A S  S E T E N T A  Y  ' O C H O
R A G i r M A S  I M P R E S A STiene el tomo V II del Formulario crítico cpor las clínicas de Europa>, letra O , que acaba de ponerse á la  venta.

S T J  7 , 5 0  I P E S E T - A . SPedidos á todas las librerías y  á la  Administración de E L  SIG LO  MEDIDO, Serra no, 58, Madrid.

Cu
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Díl Dr. E. Pltum U D, He íDfíD (Italia).

Científico, desinfectante y  
tónico del ojo.

Cura con frecuencia y alivia S I E M P R E

Pedir muestras y literatura á

J .  U R I A C H  &  C i a .  ( S .  A . )
A p a r t a d o  6 3 2 .

g B A R C E L O N A
Slt̂ OOGOOGOOOOOOOQ DOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOOtî ^

-  X X V  -
G A R L O  E R B A ,  S .  A .

M  1 A

D i s p e p s i a  a t ó n i c a .
Estado catarral cránlco de la mucosa del estómago.

Flatoleoeia. - llleieorlsoio. 
laeofesla j  gastiopatia do los todeiiollitiios.

i  i i  (

(Jugo gástrico fisiológico íntegro.)D o s is ; 2 0 - 2 5  g o t a s  en a g u a , en seguida después de las comidas.
Pidan literatura y  muestras al Agente

COMERCIAL TAMAGNO, S. A.
A p a r t a d o  2 2 4 .  —  B A R C E L O N A .

D E P Ó S I T O

J. URIACH Y C.^—Apartado 632.—Barcelona.

U r o m í l\
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l E L M E J O R  R E C O N S T I T U Y E

O p d e l  d T  g u e r s a n t nu<»tr£is.LiteráUjries. Miguel 3 0 L E R

CICA-SEPTICO 
L I R A S

(GoDto-resiDa karcitrioads 
(BU caraisa.)

D e  segaros resultados en 
quemaduras, heridas, grietas 

de los pech os, sabañones ulcerados, úlceras atdnicaa y  fo - 
riincnlos abiertos, Su cdm oda y  sencilla aplicación (n o se 
pega e apósito á la superficie cruenta y calma tápidamen* 
te los dolores), á la par que su rapidez en el curar, constl 

tuye agradable sorpresa á lo s  pacientes.

Venta; Madrid, E . D o r io , Mariana Pineda, 10; P . Martin, Al> 
oa li, 9; Oarcia A liare, farmacia en V ioilraro; principales lar* 
maoiae de Burgos y  provinelaa y  la de L, Liras, Villadiego.

Gomposlolón nueia, dn'jodo ni derlradot del jodo, ni tiroldina.
Maestras y  fo lle tos  á los Sres, M édicos.

I
L A B O R A T O R I O  P E S Q U l  

Alameda, 17. — SAN SEBASTIAN (Guipúzcoa).

OBESIDAD
S e  c o m b a t e  y  a la  p e l i g r o  p a r a  e l  o r a a n la m o  c o a . l e

D ELQ AD O SE PESO U I

ANTIASMATICO PODEROSO
BBMBDIO BFIOAZ OOMTBA LOB OATABBOS BROMQDIALBS

J a r a b e - M e d i n a  

d e  Q u a b r a c h o .
M édicos distingaidoB y  loB p iln clp aies periódicos 

profealODaleB de M adrid: E l  Sig l o  M á o io o , la  B e -  
v ie ta  de M ed ic in a  y  C irv ffía  p r á c tie a e , E l  G en io  M é ­
d ico , E l  D ia r io  M éd ico -F a rm a céu tico , E l  J u ra d o  M é ­
d ico -F a rm a céu tico , la  B e v ie ta  de C iencias M éd ica » de 
B a rce lo n a  y la  B e v ie ta  M éd ico -F a rm a céu tica  d e A r a  
g ó n , recom iendas en largos y  encom iásticoa artlcolos 
a l J a p a b « - M « d i n a  d e  O u e l i r a o h a  como el 
ú ltim o rem edio de la M edicina m oderna para com ­
b atir el A lB B , la  Disnea y  los C atarres orénleta, ha­
ciendo cesar la fatiga  y  prodoclendo ana in ave  expee- 
terao lin .

P R E C I O i  6 | 5 0  p « s « t a s  f r a s c o .
■ 9 ^  Depdilte oentral: Sr. M edina, Serrano, 81, M a­
drid, y  a l jior msncr en las p rin cipales farm acias de 
Espaha y  A m érica.

A L M O R R A N A S

a

Frodncto español ó baae de Hamam virg.s. .^ acplne ht 

I ppocast; novocaína, anestesina, etc. Oura H em orroides in­

ternas, externas, sangrantes y padecim ientos del recto. Tnbo 

con c é n a la , 3 ,50  pesetas; correo, 4. De venta en farm acias.

ELIX IR  ESTOM ACAL

(S to m a iix )
Medicamento agradable, Inofensivo siempre enlodas las eda- 
desy de resultados positivos para curar las enfermedades de'

ESTÓ M A G O  e  IN T E S J IN O S
35 anos de éxito « Venta: Principales farmacias del mundo

— Villalcón, partido de F rechilla  (Fa­
lencia), por renuncia, con 1.280 pesetas 
aniiBlea más 128 por inspección. De 
igualas se pueden sacar 4.125 pesetas, 
incluyendo las de los 18 vecinos del 
pueblo 'de Arroyo, que para estos efec. 
tos pertenece al partido. Solicitudes en 
treinta días. ( B .  O ..del 10 de D iciem ­
bre.)

D a to s . —  470 habitantes, ó 10 kilóm e­
tros de la cabeza del partido, ó  40 de la 
capital y  á  11 de la estación de Cisneros.

1  >  1 - V  W  ' 1 '  O  t S  I  S S  I N I ?  A I V T r r . B > 8
d e a a p a r e o e n  r á p i d a m e n t e  c o n

D E I P U R A . T I V O  I N r i ' A N T l i : ^
d e  s a b o r  a g r r a d a b  111  s i m o .I » O R O i S A .  ( Dermatosis rezumantes)

De venta en todai lee Ftrmaolae. Pídame mueitrai i  Laboratorio de Produotoi Darmatoldglooa, J. Caballero Roig. Apartido 710. -BARCELONA
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A N A L I S I S
d e  e r in a « |  esputQSf ie c h e s »

tangre, agoae, etc. 
Laboratorio del Dr. E. O rtega,

sucesor del Or. Calderón. 
C a i r e l a s ,  14, M a d r i d .

Eisr ises.

— XXVII —

T I N T U R A  C O C H E U X ‘V®*** ’ 1
Exito en loe H oapitalee desde l l « .  “  y  el M s. de Piedra. —  | 

Enlodsillt faraiolii—Al por majoiTAVERHIER 4 AfiUETTANT.— LYDN(FriRoll).

Q U E V E N N E IQoIdo ftprsstádo 
ItACAOBMIA de
MSDICIMA d« ÂAIO

Correspondencia 

administrativa . .

(La oorreapoDdenoia que ven ga aoom. 
peñada con nn Bello de 0,25 pesetas será 
contestada directam ente.)

Guando nos remita nn giro poetal y 
nos oomnniqne el envió, no olvide indi­
car el número del giro.

D, Enrique Merino Alvares,—Pagado fin 
Diciembre 1928.

D. Albano Fernindez. —Id. •
D. Felicísimo de Paz.—Id.
D. Feli,e Crespo. - Id. ñn Diciembre 

1929.
D. Pedro Tello Pnértoias.—Id,
D. L iis  C ordero.-Id . fin Noviembre ; 

1929.
D. Félix María Posada. Id. fin Diciem­

bre 1928.

(Se coT U in u ard .)

1 4 cAUiA d e iu p u r a x A  v d« lu  p o d o r O B A  para curar C ioro*^a«jE n iA .
^rniooCarro^DOio io a lC B rA b i#  ao loa p&iaaa cájUioa — M, 'u« tfa) Btioa-Arla. P vu.

CAi l l i  
Ó y C A  
DCNTARÍ 
TU BE R C U-  
L O X I/- RA

it-íE *'-

l E C O N /  
^ -T U Y E N  

E E IC A Z  
l A N T Q U -  
i B E R C Ü -
L o y o

m

C O D O R N I U
GARANTIZAMOS 

PUREZA ABSOLUTA
E l  p r o c e s o  d e  e l a b o r a c i ó n  

e s  e l  c l á s i c o  m é t o d o  c h a m -  

p a ñ é s  d e  f e r m e n t a c i ó n  n a t u ­

r a l  d e l  a z ú c a r  q u e  c o n t i e n e  
e l  v i n o .
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N E U R O N I I L
T U R O

0

m a y o r í a  d e  l o e  p a í s e s . )

Tratamiento específico de los E S T A D O S  D E EM OTICIDAD E X A G E R A D A , 
EXCITACIÓN  PSÍQUICA, DEPRESIÓN M EN TAL, NEUROSIS D E COM PUL­
SIÓN ANSIEDAD, HISTERIA é INSOMNIO ESEN CIAL.

Neuronal-Turón es completamente i n o c u o .  No ejerce acción alguna sobre el 
corazón.'No produce ni la fatiga ni el embotamiento físico tan característico de los 
hipnóticos. Jamás produce efectos secundarios ni se acumula.

Muestras y literatura «Laboratorios-Turón». — Moneada, 10, Barcelona.

0 F O S F O R A L
T U R O

( R e g i s t r a d o . )

TONICO NERVIOSO y ESTIMULANTE DEL CEREBRO

Muestras y literatura «Laboratorios-Turón». —  Moneada, 10, Barcelona.

0
0

0

Excita el apetito y favorece la hematopoyesis, aumenta el peso del cuerpo. 
Efectos rápidos en las afecciones de PECHO y FO SFATU R IA.

® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ®
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Núm. 3.916 EL S I G L O  M E D I C O  2 9  Dlclsm bre 1928 

SECCION PROFESIONAL
PROGRAMA PROPB5SIONAL;

ía fundón sanitaria es fundón de! Estado y su organismo debe depender de él hasta en su repraaentadón munloipal— Qarantlt- 
Inmediata del pago de loa titulares por el Estado.—Independenda y retrlbuolón de ia función forense.—Dignifloadón profesional, 

—  Unión y solidaridad de ios médicos. — Fraternidad, mutuo auxilio. — Segures, previsión y sooorroa.

g  T T ~\JT A Scecidn profesional: Boletín de la aemana, por Decir Carian. -D e  re aoadémioa, por elDr. .7. ¿IvareiSterro.—Lain&uen-
ola de la rellgiOn en la Sanidad de los pueblos, por J. I .  Pando Da«m. -loauguración de un nuevo Dispensarlo y  un Sanatorio Centrales de la 
0ru2 E oja EapaBola.porSrdíml.—Trabajo de totalisaolío de las rsspuestas a la s  preíruntas de la Junta del Oolegio de Madrid. -E l  numero e*- 
tiaordinarlo do E l Siglo M ioioo  y  los suaoriptores. -Ooleeio de Huérlaaos.—Becalafóu de inspectores mnnioipaies de Sanidad.—IV  Congreso 
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públicai Estado sanitario do M adrid.-Crónicas.—Vanantes. — Correspondencia.-P o r  las OUnloas do Knropa.—TertnliaM édioa.-Annnoios.

Nubarrones inexplicables. — Fin de año.

No pensábamos que al llegar este número á 
manos de nuestros constantes favorecedores, estu­
viese todavía sin resolver ó se resolviera quizás en 
tal momento, el pleito con resonancias de querella 
que se ha planteado con motivo de la elección de 
cargos en la Real Academia Nacional de Medicina.

El Sr. Cortezo, con el leal proceder que ha 
constituido la historia entera de su vida, con el 
desinterés y la consideración al mérito ajeno, que 
siempre ha guardado y con el bien demostrado 
cariño que, durante catorce años de ejercer su pre­
sidencia, ha tenido por fruto el que pueda ver cou 
regocijo transformada, en su continente y en su 
contenido, la institución por quien tanto se desve­
ló; el Sr. Cortezo, decimos, dando muestras de una 
imperdonable torpeza, ha producido un conflicto 
cou EU insistente retirada que, si era previsto y 
auuuciado por muchos para más tarde, no lo fué 
ciertamente por nadie eu tan anticipado momento 
como ha surgido.

La fecha del 24 de Diciembre, fijada para la 
elección que hoy tauto preocupa, se ha considerado 
maliciosamente, por un bullicioso grupo, como ele 
gida con no se sabe qué objeto, por ser festivo el 
dia y favorecer ello á no se sabe qué flues y qué 
ansiadas soluciones. Nos aseguran que eu el libro 
de actas de la Academia constau varias sesiones 
celebradas en años anteriores en esta fecha, natu­
ralmente impuesta por el agobio de informes, tra­
mitaciones y dictámenes, que antes de las ñestae 
debieran reglamentariamente resolverse; sin ir más 
lejos, en el afio último fué, el 24 de Diciembre, elegi­
do D. Oésar Juarros. Para uadie es, además, un 
secreto (ai es persona que con sensatez se entera 
de las cosas) que la noche buena uo es fiesta hasta 
las doce de la noche ó, á lo sumo, hasta uu par de 
horas antea. Amén de esto, ni festivo ni no festivo, 
puede tal día influir eu una elección por ausencias, 
dado que el reglameuto consiente y va ya siendo 
muy aceptado, el procedimiento detenviar el voto 
escrito.

Pnes bien, cuando, por lo numeroso y variado 
de las candidaturas, juzgaron discreto y conve­
niente, algunos académicos neutrales, el buscar un 
arreglo que llevase á la decorosa y ansiada unani­
midad, ó, por lo menos, á una votación nutrida, 
digna de la Corporación, que había designado sie  
TE VECES, desde los años 14 al 29, y por unanimi­
dad á una determinada persona que, voluntaria y 
reiteradamente, encontraba ahora justo el ceder el 
apetecido puesto; cuando todo podía esperarse, 
menos uu espectáculo de escá.ndalo y rebeldía, nos 
dicen (pues ni presenciamos ni nos enteramos del 
acto) que uuoa euautos, muy pocos, pero bastantes 
para el efecto, se presentaron el día 2 2  en el salón, 
y recordando, ante personas pacíficas y pondera­
das, procedimientos de cierta popular partida de 
loa tiempos de! 69 y el 70, lograron que la reunión 
se disolviera, que se aplazara hasta el 29 la junta 
citada para el 24, y uo sabemos si algo más, por 
que lo demás que hayan conseguido, y el modo de 
conseguirlo, no creemos que satisfaga á los actores 
cuando, como deban, reflexionen lo hecho, es de­
cir, la injusticia que supoue, el daño evidente que 
han infringido á la Academiay aun á lo mismo que 
trataban de defender por tau iusólitos medios.

He aquí por qué hoy sábado, y entrando esta 
sección el jueves en prensa, no podemos dar noti­
cias de resultado alguno, aunque el final todos 
sabemos cuál ha de ser en el desarrollo futuro del 
tiempo.

Por depronto, y para conocimiento de los nu­
merosos amigos que le mauiñestau su adhesión, y 
que han insistido, sin conseguirlo, eu hacerle cam­
biar eu BUS propósitos, diremos que el Sr. Cortezo, 
cuando fuimos á verle á las diez de la noche, oyó 
con sorpresa el relato de lo ocurrido, se quejó ri­
sueño del eansaueio en él producido por tres Plenos 
y una Comisión permanente que había presidido 
desde las diez de la mañana hasta las de la noche 
en el más alto Cuerpo consultivo del Estado, mere­
ciendo «más por su resistencia física inverosímil 
(decía él) que por su tino, habilidad y prudencia, 
que el Consejo hiciera constar eu acta un voto 
unánime de aplauso á su persona», esto cuando se 
discutía uuo de los asuntos más importautes para
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la vida económica de España. Y  esto sucedía 
mientras en un saloneillo de la Academia de 
Medicina, el que ya podía creerse como apartado 
de ella por sus reiteradas manifestaciones, consi­
deraba terminada su misión después de haberse 
complacido en contribuir ten poderosamente á que 
pudieran ingresar y actuar en ella los que tan rui­
dosamente contribuían á su seguro desprestigio. 

Sin comentarios. ¡Qué contraste!
Nuestro director tenía en la mano un librito 

pequeño y ncs hizo leer en él estas palabras:
cEntre muchos cuidados debes pasar, casi sin 

cuidado, no á la manera de un estúpido, sino con 
la prerrogativa de un alma libre, que no pone des­
ordenado afecto en cosa alguna.»

<No cualquier cosa alcanzada ó multiplicada 
exteriormente aprovecha, sino más bien la menos­
preciada y desarraigada del corazón.»

Con este número termina la serie de los de 1928 
y  la de los publicados durante los setenta y cinco 
años de edad de nuestro periódico.

Setenta y cinco años de lucha, sin variar de 
programa, de estaudarte ni de procedimientos.

¿Producto del incesante esfuerzo? Muy poco ha 
sido para lo que hubiéramos deseado en pro de 
nuestra amada clase; pero al Sn, delante tenemos 
un camino sin límites, y nosotros y otros que nos 
seguirán, sabrán marchar por él respirando, como 
sus predecesores, los aires de la esperanza, que 
nunca les faltó, iluminada su frente por la luz del 
deber cumplido, dispuesto su corazón é vencer por 
el trabajo, por el progreso y por el amor á la cien 
cia, que es y ha sido nuestra trinidad sagrada.

¡Ojalá este número no encuentre, en ningún 
hogar de nuestros amigos ni de nuestros adversa­
rios, pena que lamentar ni desengaño que sufrir!

¡Hasta el nuevo añol
D e c io  g a r l a n

D E  R E  A C A D E M I C A

Reproducimos, agradecidos, de El Impareial:

CLA FBESIDBNCIA DB LA ACADIUIA

La dimieión presentada, c o d  carácter irrevocable, por 
el Dr. Cortero de la presidencia de la Real ácaderuia de 
Medicioa, ba tenido forzosamente que ser aceptada, y den­
tro de breves días se celebrarán las elecciones para desig­
nar al sucesor. Eatae elecciones prometen eer un poco refii - 
das ei son ciertos ios rumores qae circulan entre los profe­
sionales. Las personas que aspiran al cargo, un ex ministro, 
DU. ginecólogo de fama mundial y un antiguo cHnicq que

creó en Eepafia la especialidad de Tubercnloeis, tienen nom­
bre y méritos más que suficientes para llevar el timón de 
una Real Academia.

Sin embargo, la masa general de la clase médica ve con 
disgasto la salida del Dr. Oorteio, y á media voz, como se 
dicen estas cosas, comenta los motivos que le ban llevado á 
dimitir su cargo. Pocos hombres de figura representativa en 
iiD eector social saben conservar su altura y su prestigio 
como el dimisionario presidente de la Academia ha sabido 
conaer vario. Al llegar este momento critico en que una de 
las más gloriosas actuaciones va á tener fin, suena un aplau­
so y una ovación sincera, en la forma que pueden sonar es­
tos aplanaos, reinando la ananimidad de criterio en los que 
opinan que no debía buscarse ningún nuevo presidente.

Es dolorosamente cierto que en los ojos del Dr. Cortezo 
se ba hecho la sombra, pero su ceguera, que no es total, ha 
dado más luz y más resplandor á su cerebro. Ahora en su 
vejez augueta, brilla su inteligencia como en loe afios mo­
zos, y sabe dar á toe organismoe en qoe actúa el brillo, la im­
portancia y la actividad necesarias.

Creemos equivocados á los que afirman que no debió ad­
mitirse la referida dimisión. Lo jwtto áufctese sido no dar tito- 
tívos para que la presentase.

Como hombre que ba vivido mucho, D, Garlos Cortezo 
ha sufrido ingratitudes y deeengafios; pero pocos le habrán 
cansado tan triste pesar como éstos recogidos en el declinar 
de BU obra médica, al ver que la Corporación en la que puso 
sus amores y  para la que quiso más sensación de paz, de 
unién y de sacrifioio en aras de la ciencia, ee agita ilena de 
turbulencias y pasionee.

Déapués de conseguir, trae largos esfuerzos, suprimir Jos 
antiguos procedimientos de ingreso en la Real Academia, 
mendigando loa votos, en las últimas elecciones se ha resu­
citado tan nefasto procedimiento. Esto, á nn espíritu ele­
gante, serio, fiel á BUS convicciones como el del Dr, Oor^ 
zo, tenia que producir hondo malestar.

Dentro de pocos días tendremos nuevo presidente; como 
en el gran balcón del Vaticano al elegir Pontífice habrá que 
decir: Eapam Aabemus. Sin embargo, el espíritu de D. Garlos 
Cortezo seguirá presidiendo la Real Academia, porque asi lo 
quiere y lo exige la masa general de los médicos espafioles, 
los médicos de aldea, los sanitarios, los que ejercen entre In - 
chas y sacrificios, los que realmente ejercen el sacerdocio de 
Ib Medicina, aunque do sean académicos.

Db , J . ALVAREZ-81ERRA.

LA U H Ü A  DE LA HELIülOli Efl LA M M  DE LOL PDEBLOL

Las distintas religiones, consideradas individual y  co­
lectivamente, han tenido una manifiesta influencia en la 
sanidad de los pueblos.

El Korán al preceptuar el baño como una medida ne­
cesaria, sienta la base principal de la finalidad social que 
perseguía ese gran monumento de filosofía y  sanidad. Ma- 
homa, adelantándose á Freud, y  con miras á los tempera­
mentos, ya inicia lo que es la nueva filosofía del vitalismo 
práctico. Cuidar el cuerpo, gozar ordenadamente de los 
placeres de la vida, para sin temor á la muerte alcanzar 
los sumos goces del paraíso ofrecido por Alá. Sus precep­
tos sobre la sbstineneia de la carne tienen también un 
punto más sanitario que religioso.

San Juan el Bautista, al bautizar con agua, lega el 
símbolo de que el bautismo es la salud del cuerpo por m e­
dio del agua que lava también al espíritu de las impui;^-
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P R O B W C Y O S

B B U Í C H E T T I M I
IMPORTANTE: Los gérmenes seleccionados en las Vacunas Bruschettini 

son cultivados <in vivos en la cavidad serosa de animales sanos.

VACCINO ANTIPIOGENO POLIVALENTE BRUSCHETTINI
Contra toda clase de infecciones producidas por piógenos en general, en el 

tratamiento de la bronconeumonla y como preventivo en Cirugía y Obstetricia.

VACCINO ANTI60N0C0CGIC0 BRUSCHETTINI
Contra las Uretritis gonocbccicas y sus derivadas: ’prostatitis y afecciones 

g nocóccicas en general.
M U E S T R A S  A L.  L E P O R I

U A R C ELO N A : Ufa Layetanai 15. —  M ADR ID : T r e s  C ru o e a, 7,
V A LEN CIA : S a lvé , I I .  —  S E V IL L A : M aptín, V illa , 7.
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Solución coBoentrada, 
inalterable, de loa principioa 

activos de las levaduras
___________________________________________ de cerveza y  de vino.

Tralaiiiieiilii especiííGQ coitra las iDíeccíaiiBs EstalilocOccicas: ACNÉ, FORUNCÜLOSIS, ANTRAX, etc.
E S T A F I L A S A

M I C O L I S I N A J 'D O Y E N
S FORMAS:

MICOLISINA BEBIBLE 
NICOLISINA INYECTABLE

SolDCiGn CQloíilal
ía p e n a

poliTÍient0.
ProToca la lagocitosis, evita y  cura la mayor parte de las e n f e r m e d a d e s  in f e c c id s a s

V in o  d e  B u g e a u d
N EU R A S T EN IA  

A N Em iA
CONVALECENCIAS _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
A c t a a  p o r  l a  T e o h r o m i n a  y  p o r  l o a  J L l c a l o i d e s  d e  l a  Q , u i n a

Tónlco-Nutrltioo, 
con Quina 
y  Cacao.

Comprimidos compuestos de Hlpófísls y Tiroides en proporción prudencial, ie Hamamells, Castaña da India y curato de Sosa.
V e n o  s i  n a

Tratamiento especifico completo de las A FEC C IO N ES VEN O SAS
Pa I.EBEAUL r & C'*f S, FAuo

P o r  M e n o r  : P Ü / i f C J P i X f S  IA .m A .C lk S .

I  A C C I D E N T E S  D E  L A  M E N O P A U S I A  Y  D E ^ A  P U B E R T A D

A m e n o r r e a . D i s m e n o r r e a .

G y n o c a l c i o n

G y n o c a l c i o n  M . G y n o c a l c i o n

MENOPAUSIA NATURAL Ó QUIRÚRGICAINSUFIOIENOIA OVAEIOA E S O L E R O S t I S  O V A R I O A
A C C I D E N T E S  D E  L A  P U B E R T A D

D I S O V A R I S M O

M E N O R R A G I A

12 á 16 grageas al d ia , diez d ía i al mes.

L á B O R A T O I R E S  C O R T I A L .  ~  1 5 ,  B d .  P a s t e a r .  -  P A R I SAgentes generales para España; Ju a n  Martín. — Calle de Alcalá, núm, 9. Madrid.
S u c u r s a l :  C o n s e j o  C i e n t o ,  3 4 1 ,  B a r c e l o n a .
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zas. Y Cristo misino, curando leprosos, paralíticos, ende­
moniados (dementes), une la sanidad, que es ciencia y  re­
ligión, con lo humano y  puro del amor al prójimo. Siendo 
médico, eleva la Medicina é sacerdocio.

Después el fanatismo engendra una castidad y  un pu 
dor bárbaros y  así vemos que la intransigencia castiga 
más tarde al alejamiento del agua y  de la limpieza á 
cuerpos de doncellas y  varones consagrados al servicio de 
Dios; librándoles del agua parece alejar todo ardor se­
xual que es vida. Y  ese mismo fanatismo hace que en 
pasados sigios aquellas caravanas de peregrinos llegaran 
lacerados, cargados de miseria y  carroña á Santiago de 
Compostela. ¡Procesión de leprosos y  miserables que lle­
naban de un infecto hedor las naves del templo! Muchos 
de ellos emprendieron sanos, robustos, la peregrinación, 
pero la abstinencia, la suciedad y  los voluntarios tormen­
tos á que se sometían Ies transformaban en vehículos de 

-infección.
I  Se asemejaban á aquellas otras caravanas de mahome- 
Stanos que iban en peregrinación á la Meca y  que durante 
*o l trayecto el calor y  la miseria iban diezmando, dándose 

el caso pavoroso de que los supervivientes continuaban la 
marcha por el desierto llevando con ellos los cadáveres 
descompuestos do los que fueron compañeros (su religión 
les impedía abandonarlos hasta llegar á lugar sagrado) 
que atraían bandadas de cuervos que seguían durante 
días y  dias á la caravana.

En un coso y  en otro se quebrantaban los preceptos; 
ni el baño ni el bautismo tenían una virtud y  un símbolo 
para aquellos fanáticos.

La contención y  la castidad forzosa preconizada por el 
catolicismo, han tenido también influencias sanitarias, 
benéficas en unos casos y  perjudiciales en otras. El instin­
to sexual abandonado al libre albedrio, sin una moral que 
lo contenga, hubiera llevado el mundo al desenfreno, y  la 
sociedad no habría tenido autoridad y  valor moral para 
imponer preceptos y  leyes. El matrimonio cristiano reco 
noce la responsabilidad del vinculo y  armoniza en lo que 
es amor y  bien colectivo, la unión de hombro y  mujer. Y 
Cristo en la humana frase de «creced y  multiplicaos» san 
tilica el vinculo y  expresa que en el amor de los sexos se 

• condensa toda la arm >nia de la creación. M<s tarde el De. 
techo canónico influye en el Derecho civil y  habla de «dar 
hijos á Dios», es decir, hombres que sirvan las nobles 
causas, que amen al hermano, que es amar á Dios. En ese 
sentido, la contención sexual obtenida por el catolicismo 
ha tenido un extraordinario influjo sociológico; es base de 
la civilización actual, sentada en el matrimonio cristiano.

La castidad forzosa ha tenido por otro lado el perjuicio 
de engendrar un histerismo arrollador y  en privar á in­
numerables seres de la procreación, facultad concedida 
por la Naturaleza. Ha mantenido á los dos sexos alejados 
por la frontera de la moral y  del honor, para la que no 
cabía más salvoconducto que el matrimonio. De ese modo 
la ley se interpone entre las expansiones naturales, entre 
los instintos egoístas y  las conveniencias sociales. Desde 
luego es atacar la libertad individual, pero la sociedad 
gana en parte con esta intromisión.

Los pueblos paganos entregados desordenadamente á 
los placeres, fueron desvastados. Los dioses, que simboli­
zaban vicio, cayeron deshechos ante la nueva religión que 
ataba los instintos. Medida moral y  medida sanitaria. En 
resumidas cuentas, la moral es una serie de preceptos sa­
nitarios.

Los fariseos y  todos los judíos en las épocas bíblicas, 
respetaban las tradiciones religiosas del antlguoTestamen'

to, que tenían un espíritu sanitario: si nc se lavaban va­
rias veces las manos, no comían; y  volviendo del mercado 
y  de la plaza, si no se lavavcn., no comen. También lava­
ban con especial esmero los vasos de metal, y  limpiaban 
cuidadosamente los lechos. (Mateo, 15-1-20.)

Zacarías, refiriéndose al Mesías, profetizó diciendo: 
«que llegarla dando conocimiento de salud á su pueblo».

Buda, con una visión clara de la influencia de sus doc­
trinas, dijo: «carne sucia es nido de enfermedad, hálito en- 
cenegado para los que están cerca».

Y  es también Buda quien por sus mensajeros, dice: 
«Cura de agua; los rostros macilentos se enrojecen con 
vida».

Con la recompensa ó el tormento para el más allá, to­
das, ó casi todas las religiones coinciden en pedir salud 
para el cuerpo, y  que el hombre se entregue á la vida con 
moderación, conteniendo en la normalidad y  en la tem ­
planza ios instintos.

Los desequilibrados hallai-on en esos preceptos norma­
les motivos para sus estridencias y  excesos, y  con gestos 
de iluminados quitaron el dado armónico de la vida, y  en­
tenebrecieron ese mismo sol que «alumbrando para todos, 
establece la verdadera igualdad de la Naturaleza», mar­
tirizando los cuerpos y  quitando á las almas la noble ale­
gría del vivir.

Hoy la Iglesia católica comprende que curando enfer­
mos cumple la más alta de sus misiones, y  son sus vírgenes 
las que como hermanas de la caridad se extienden por 
hospitales; son sus varones los que bajo la advocación 
del excelso San Juan de Dios, agrupan, corrigen, curan 
á enfermos repugnantes, á niños lisiados, contrahechos, 
fruto de esos pobres amores engendrados en la miseria 
7 con cuerpos sin salud.

En el sentido sanitario, la Iglesia ha tenido figuras de 
singular relieve: Santa Isabel, reina de Huugfia, San 
Juan de Dios, San Francisco de Asís... hombres y  mujeres 
que hicieron, como Cristo, de la Medicina un sacerdocio.

«Hagamos sana á la Humanidad», parecían decir, se­
guros de que en un cuerpo sano hay más cabida á los 
buenos sentimientos, á los pensamientos normales y  ecuá­
nimes.

Hoy la religión que avanza en el mundo moderno es 
la del vitalismo práctico. Deseo de vivir mejor, de buscar 
la salud, de emborracharse con las aportaciones de lujo y  
comodidad de la vida moderna. El que no siga esta co­
rriente dinámica está perdido.

La marcha acelerada, el deseo de conquistar los espa­
cios, la lucha entre el trabajo y  el capital que se agudiza, 
todo revela un vitalismo arrollador. La Humanidad, des­
pués de su vida contemplativa idealista, de sus arroba­
mientos religiosos, 86 entrega de lleno á la nueva religión 
de las reacciones vitales.

Los deportes, que disciplinan el nervio y  el músculo; 
el afán de vivir; el amor sometido á normas, y  la nueva 
filosofía de los temperamentos materializan todo, y  pare­
cen redimir á los hombres del peso de las tradiciones, y  de 
la esclavitud de las ideas y  de los prejuicios sentimen­
tales.

«Dar hijos á Dios», decía el catolicismo en su época de 
influencia; «aportar hombres sanos, elementos útiles so­
ciales», dice hoy el positivismo, mezclado con la riguro­
sa áe/fensfi soctaí que amortigua los clamores humanita­
rios del positivismo

De todas formas, y  á pesar de la avidez de sentimien-
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tos que se reflejan en el mundo actual, la nueva religión 
tiene una preocupación capital: Sanidad y  Pedagogía, y  
ésta va sembrando á manos llenas la semilla de la vindi­
cación social, Tal vez, cuando los pueblos se perfeccionen 
en este sentido, arraiguen firmemente los sentimientos 
hoy emigrados. Entonces habrá una cimentación de ideas. 
Mientras tanto la Humanidad cam inayno es feliz, porque 
en plena evolución vacila inquieta con desasosiego, entre 
la esperanza y  la incredulidad.

J. L. PANDO BAURA.

Innu guroclún  d e  un  n u e v o  D ispen sarlo  y u n  Sana­
to r io  C en tra les d e  lo  C tuz R o ja  E spañola .

Con la grandiosa solemnidad propia de los actos que la 
augusta familia Real enaltece y honra con su presencia, 
tuvo lugar el paaado domingo la inauguración del Dispensa­
rio y el Sanatario que le sirve de complemento en la hermo­
sa Avenida Reina Victoria, con cuyo nombre también aqué­
llos han sido bautizados.

Recibidas á las puertas del Dispensario las Reales perso­
nas por los duques de la Victoria, director Dr. Nogueras, 
comisario regio de la Oroz Roja, marqués de Hoyos; presi­
dente de la Asamblea Suprema, marqués de la Ribera, y se 
cretario general de la misuDa, D. Juan P, Criado, y una vez 
en el gran salón en que de antemano se bailaban rennidos 
el ministro de Justicia y Cultos D. Galo Ponte, capitanes 
generales de la Armada y  de Madrid, directores generales 
de Sanidad y Administración civil, gobernador, alcalde y 
presidente de la Dipntación de Madrid, otras autoridades, 
ei infinito número de relevantea personalidades al efecto 
invitadae en repreeenUción de las ciencias, Asamblea Na 
cional, Uniones patrióticas, preeidentee de todas las Comi­
siones de la Ornz Roja de Madrid, el delegado en Espafia de 
la Cruz Roja italiana, representantes de la Prensa profesio 
nal y  de información general, médicos, enfermeras y herma 
ñas de la Caridad adscritas á estos servicios... el sefior ma-- 
qués de Hoyos procede á la lectura de! discurso, en que con 
todo detalle describe: la si gniflcación de! acto que se reali­
za; grandes sacrificios qne le hicieron viable; labor que apor 
ta el personal técnico y enfermeras á cuyo frente se baila la 
infanta dofia Beatriz; merecido recuerdo á los camilleras 
muertos en el cumplimiento del deber; propósito de elevar 
frente al Dispensario un monumento á 8. M. la Reina Vic­
toria qne ba dado vida á loe edificios que se inaugnran; y 
manifestando en conclusión que en el Sanatorio podrán 
practicar asistencias todos los médicos, ya que ios enfermos 
qne en él ingresen pagarán conforme á sos medios por ha­
berse establecido diferentes clases de alojamientos.

El Dr. Nogueras y el vicedirector Dr. Laque ponen á 
Sus Majestades y demás asistentee en autos de cuanto en 
BU visita van observando en loa variados aspectos de insta­
lación de servicios, manera de funcionar éstos, labor que 
rinden y pneden llegar á rendir loe médicos, enfermeras y 
hermanas de la Caridad en ejercicio, tiempo y coste em­
pleados en la construcción de entrambos edificios y  mil de­
talles más en que no puede ahondarse por obligar lo avan* 
zado de la hora (dos de la tarde) á poner coto á otros mayo­
res entretenimientos.

El Dr. Noguera, ausente ya la Real familia, manifestó á 
los periodistas que el Rey le habla felicitado por el ezcelen 
te eatado en que había encontrado todos los servicios, afia 
diendo por su parte para el conveniente conocimiento del 
público: Que asciende ó 400 el número de damas enfermeras

que prestan su abnegado concurso; que hay 60 enfermeras 
profesionales y S6 hermanas de la Caridad, y que el servicio 
ee presta por loa Jefes de clínica Dree. Poyples, Piga, Luron, 
de la Cruz, Gómsz Díaz, Guerra, Murillo, García Andia- 
de, Hombría, Fernández Criado, Pascual, Olavide y Blanco 
Soler; que el subdirector es el 8r. Laque y que hay, además, 
76 médicos agregados para todos los servicios.

El lector se hará el cargo de que ni noa ea posible engolfar­
nos en la enumeración de los asistentes al brillante acto, n¡ 
mncho menos emitir, por la impresión recibida poco menos 
que á vista de pájaro, el juicio concienzudo y acabada que 
solo ante el ordenado y diario funcionamiento es factible 
precisar.

Creemos, sin embargo, que nada en ellos se ha omitido 
que el personal técnico está brillantemente capacitado para 
hacer una labor fructífera y gloriosa, y  que la acertada iua- 
talación de entrambos variados y complementarios serví 
dos, rivalizando con el ya acreditado y preexistente de San 
José y Santa Adela, hau venido á llenar una necesidad hon­
damente sentida en la populosa barrada, gracia al perseve­
rante concurso personal de la Soberana, de todas veras en* 
carifiada con la altruista misión que en buena hora se im­
puso.

A las nueve y media de la noche ee celebró en el Círculo 
de Bellas Artes una comida íntima en qne las clases direc­
tivas y los médicos de la Cruz Roja, una vez más puaíeron 
de manifiesto la [compenetración entre todos existente. El 
marqués de Hoyos pronuncia breves frasee congratulándo 
se de loe actos celebrados por la mafiana, y aprovecha la 
ocasión para felicitar á loa médicos allí congregados, por la 
humanitaria y abnegada labor que constante y altruistamen. 
te realizan.

8EDI8AL

TR A B A JO  DE TOTALIZACION
de las respuestas recibidas á las preguntas sobre 

consultas públicas gratuitas que la Junta de Gobierno 
del Colegia de Madrid dirigió á sus colegiados

POR LA

SEÑORITA MERCEDES RODRIGO 
Del Instituto de Reeducación Profesional.

Una vez delimitada la condición de pobre, .habría que 
gestionar de todos los organismos oficiales (Ministerios, Di­
putaciones, Ayuntamientos) que nodifiquen su reglamento 
en el sentido de que tólo los pobres tengan derecho á disfrn 
tar servicios gratuitoss; pero este derecho cno debe gravitar 
sobre el profesional, sino sobre el Estado, Diputación ó Mu- 
nicipioi, «La asistencia gratuita ea función del Estado, Di- 
pntaciÓD, Ayuntamientos ó entidades benéficas á las cuales 
debemos pertenecer iodos los médicos; una especie de tumo 
de oficio, cual los abogados, obligatorio lo mismo á los emi 
nentes que á los modestos é independiente de los servicios 
adquiridos pot oposición». «Las consultas gratuitas bajo el 
control del Colegio Médico deberán ser siempre remunera­
das, bien por los vocales de loa Patronatos de las fundacio 
nes benéficas, bien por el Estado. Mientras el Estado nos 
abrume con patentes, impuestos de utilidades, etc., debemos 
exigirle que nos pague los servicios que le prestamos y qne 
él tiene ia obligación de atender». «El enfermo pobre tiene

(1) Véase el número anterior.
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derecho á que le proteja no el médico, eino el Estado con 
BUS institacioDes benéficas y sanitarias, con las que tenga y 
con las que debiera tener», cTodo enfermo pobre tiene dere­
cho de ser asietido gratuitamente por todos los médicos, 
pero loa médicos deben cobrar este servicio. Solución: Le­
gislación social para este servicio. El Estado es el único 
competente para resolver... ¿Nombramiento de un Cuerpo 
médico seleccionado por concurso ú oposición verdad? ¿Va­
les para consulta que loa facilitarla el Estado, Ayuntamien­
to, entidad benéfica particular, etc., que el médico canjearía 
después por metálico? Esto me parece lo mejor. Ejemplo; 
Un enfermo pobre desea ser asistido por nn médico mo­
desto ó de fama. Aquél lo solicita ai Ayuntamiento, Diputa­
ción, entidad ó organismo creado á este fin. Esta consulta 
BUS notas sobre la pobreta del enfermo solicitante, y, en su 
consecuencia, da nn vale para el médico deseado, y éste le 
asiste debidamente, y á fin de mes lo cobra. ¿Está claro?

tLa prestación voluntaria y gratuita de la clase médica 
es suicida, y  es una de las causas primordiales del malestar 
de la clase médica,»

«Ningún enfermo tiene derecho á ser asistido gratuita­
mente por cualquier médico; lo que sí puede exigir el enfer­
mo pobre es ser asistido gratuitamente por las instituciones 
que le amparan en ese aspecto y  que afortunadamente le 
ofrecen en los servicios del Estado, de las Diputaciones y de 
loe Municipios cupos de profesores no sólo de aptitud mani­
fiesta, sino á veces gala de nuestra profesión en la patria.»

En una de las respuestas se expresa el deseo de modifi­
car la relación de la pregunta número 2 del siguiente modo: 
(Todo enfermo pobre tiene derecho á la asistencia gratuita 
que se presta por la beneficencia oficial. Y o no concibo que 
nadie, por muy pobre que sea, tenga el derecho á que nn mé­
dico determinado, sea ó no eminente, le preste asistencia si 
éste no está obligado por su cargo oficial.»

El hecho de que «casi todas las figuras más eminentes de 
la profesión tengan cargos en Centros benéficos del Estado 
y demás entidades de carácter oficial, permite la asistencia 
gratuita á los pobres por dichas figuras». «Respecto á los 
médicos de menor talla, pueden asistir gratuitamente bien 
como ayudantes de dichos establecimientos ó tan sólo (por 
si se objeta el reducido número de plasas)como «asistentes». 
Aunque si se limita la asistencia gratuita á los Centros ofi­
ciales «se acumularán considerablemente loe enfermos en 
dichas oonsnitas y aumentará, por tanto, el número de mé­
dicos necesarios para este exceso de servicio». Podría evi­
tarse esta aglomeración «limitando la asistencia gratuita á 
los pobres de la provincia».

«Debe gestionarse del Gobierno la publicación de una 
Real orden prohibiendo pueda ser asistido eu las consultas 
gratuitas ningún enfermo que no esté incluido en las listas 
de beneficencia». Pero hay que procurar que no sean «los 
mismos médicos quienes manden y recomienden enfermos 
á consultas gratuitas sabiendo que pueden pagar». Unica­
mente se puede hacer una excepción «con aquellos enfer­
mos que por interés científico, diagnóstico ó por precisar 
tratamientos especiales y  prolongados que no puede sufra 
gar el enfermo; pero en este caso, para ser admitidos en la 
consulta será indispensable y necesario que presenten un 
volante firmado por su médico en el que se consignará el 
nombre del enfermo y la consulta gratuita del doctor que se 
solicita.»
I Debe «hacerse público en la prensa diaria y por medio de 
carteles, en las consultas públicas gratuitas que desde 1 .» de 
Enero de 1629 no se prestará asistencia á quien no acredite 
pobreza, etc.». <A los profesores que no exijan documenta­
ción y que no cumplan este requisito se les impondrá recar­

go en BU patente, proporcional á la cuantía de ésta. La suma 
de los recargos se dividirá en dos mitades: para el Colegio 
de Huérfanos y para alivio de las patentes de los compafie- 
ros modestos perjudicados.»

No conviene olvidar lo que «sucede con la clase media, 
de la que se nutrían las antiguas clientelas de los médicos 
modestos, y que se encuentran hoy en una situación econó­
mica inferior á la de la ciase obrera. Quiere pagar y libren los 
presupuestos familiares, para lo cual puede exigirse la pre­
sentación de la cédula personal que pague el cabeza de fami­
lia con objeto de regular loe honorarios con arreglo a ella, no 
debiendo nunca ser inferior á 2,60 ptas. por consulta, «y tam­
bién seria útil establecer una tarifa de honorarios proporcio­
nales á los jornales y  sueldos».

Finalmente, hay que procurar «que rindan alguna utili­
dad estas consultas gratuitas al Colegio de Huérfanos de Mé­
dicos, porque también ton pobres, por medio de un canon 
mensual, ó bien mediante unos sellos de 0,26 ó de 0,60 pese­
tas por cada enfermo, pues no hay ninguno, por pobre que 
sea, que no lo pueda pagar.
RESUMEir DE L i S  PB1KCIPALE8 IDEAS BXPBB8ADAS CON 

BELAOIÓN AL BEOONDO PBOBLEUA (POB CIENTO).

Exigir docnmentoe acreditando pobreza... 18 por 100
Alquiler casa.......... 13 >AO Cédula personal,,.. 12 9

s Oertiflcación pobreza (alcalde)...................... 10 9
1 » > (médico titular)........ 6 »
q 9 9 (alcalde titular),........ 3.7 •
o > 9 (alcalde y párroco)... 8,7 >
H »  9 (párroco).................... 7.2 »

t 9 (con fotografía).......... 2.5 9
Necesidad establecimiento censo pobre..............  4
Oficina información en consultas gratnitas.. . . .  6
El Estado único organizador beneficencia............ 6
Asiatencia gratuita solo en centros oficiales........  6

FBIMOIPALBB IDEAS QDE APABBOBK DNA Ó DOS TECES EN 
LAB CONTESTACIONES

Intervención Colegio investigación pobreza,
Despistar falsa pobreza.
Caao engaño: imposición, sanción económica.
Reglamentación Sociedades.
Sociedades beneficencia causa malestar clase médica.
Creación policía aanitaria.
Libro comprobación en consultaa gratuitas.
No permitir entrada enfermos pudientes.
Admisión enfermos de interés científico.
Situación injnsta de la clase media.
T e b c b b  PBOBLEUA,— L a  asistencia gratnita prodigada ein 

la  debida reglam entación perjudica evidentem ente loe in te­
reses de lo s m édicos modestos.

«Produce tales quebrruitoa la asietancia y existencia de 
servicios gratuitos por parte de nnestioa compañeros afama­
dos y en vías de adquirir renombre, que ello es la causa de la 
enorme crisis poique atraviesa la profesión nuestra»; «per­
judican los intereaes de todos los médicos; uno solo de loa 
más modestos perjndica á todo el qoe quiere hacerse una 
clientela, perjudica á ios enfermos y arrnina á la clase mé­
dica, y no tan sólo á loe médicos, aíno á la Medicina»,

En estos ó parecidos términos están redactadas el 10 
por 100 de las contestaciones y el 2,6 por 100 considera < tan 
evidente el perjuicio qne ocasionan las consultas gratuitas 
que deben suprimirse ó reducirse al mlnimun» y «no hay 
dada de que mientras no se supriman laa consnitas gratui­
tas no as evitará el desbarajuste médico profesional». «Las 
consultas gratuitaa particulares no deben reglamentarse, 
deben snprimirae» ó «reducirse al mínimun» y «prohibir la 
asistencia gratuita particnlar á loa médicoa colegiadoB»^
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fTodo el qae se establece gratnitamente es un ser daOino, 
no sólo á BD profesión, sino también ó la sociedad, tal y 
como está organizada,» «El médico no debe nones preetai 
euH servicios gratuitamente, debiendo cobrar de quien co­
rresponda en cada caeo, ónica manera de no lesionar sus in­
tereses y los de la colectividad», aunque no debe olvidar te­
ner en cuenta «el estado económico de! enfermo».

La prodigalidad «es el fiel retrato de an egoísmo criminal, 
y el pródigo roba el pan i. loe pobres compañeros»; asi que 
«al médico que asista gratis se le debe imponer una tributa­
ción, y al que reincidiese, se le pondría patente de primera 
ciase, y al que ya la paga, otro castigo monetario». Tengan 
en cuenta los compañeros qáe prodigan las consultas gra 
tuitas sin saber á quién, que restan ingresos é machos her­
manos de profesión, y no es lógico, ni jasto, ni humano pro­
ceder de ese modo, ni ese es el camino de dignificar una 
ciase, teniendo el deber todos de coadyuvar á nuestra mejo­
ra económica, base principal para mantener la dignidad 
profesional y nersonal».

«Este problema tiene dos aspectos, material y moral. 
Ningún médico debe trabajar gratis, pero tampoco mal re­
tribuido, siendo preferible lo primero á lo segundo.»

Aunque en toda profesión debe existir el compañerismo, 
«y estoy de acuerdo en que la prodigalidad da la consulta 
gratis perjudica á loe médicos modestos, opino, no obstante, 
que la Medicina es la carrera más necesitada de competen­
cia para que el médico no pueda vivir de !a carrera en bien 
de la Sanidad del país, El mantenimiento de medianías por 
la ayuda mutua, es, sí es cierto, en favor de la clase, pero en 
desfavor del enfermo, q< e es la finalidad de la Medicina».

¿Cómo llegar á una solución? Quizás «el verdadero reme­
dio y  más radical está en aminorar el número de médicos 
que á caño libre y á borbotonea salen de las Facultades».

En algunas respuestas se muestra gran escepticismo y 
opinan «que la solución del conflicto de las consultas gra­
tuitas está exclusivamente en los médicos que creándolas 
no buscan hacer obras de caridad, sino ampliar su cliente­
la». «Con las facultades de todo orden que tienen las actua­
les organizaciones profesionales, y mientras cada médico no 
llegue por si mismo sin necesidad de ajenos estímulos al ín ­
timo convencimiento de que daña á sus intereses y á los de 
BUS colegas prestando asistencia gratuita á enfermos no po­
bres y adopte motu proprio severae medidas para evitar en sn 
radio de acción tales abusos, despreocupándose de la con­
ducta que observen los demás, confio muy poco en que 
pueda llegar á resolverse satisfactoriamente la debida regu­
lación de las consultas gratuitas y públicas en Madrid». 
«Desde luego sospecho que ninguna decisión qne tome el 
Colegio será útil mientras no exista unión, pues se falsearán 
en este caso todos los mandatos de aquél».

«Con el mismo entusiasmo y la misma lealtad que me 
adhiero á la Junta directiva en este asunto, emito mi opi­
nión pesimista de qne nada, absolutamente nada lograre­
mos, dada la orientación qne se ha planteado para la reso­
lución del problema. Consideramos qne sólo un si rotando 
y categórico debe contestarse á las tres preguntas que con vi­
dente acierto, para recoger opiniones, ha sabido plantear 
nuestra Junta directiva, pero... la solución no puede ser... 
ninguna, así, ninguna; poique digamos lo que digamos fra­
casará de la manera más rotunda por carecer de medios ac­
tualmente el Colegio para ordenarla é imponerla. Mientras 
no tengamos cimientos sólidos y duraderos, será inútil ni 
intentar resolver ninguno ó casi ninguno de los numerosos 
problemas qne sobre nosotros pesan. De aqal que la obra 
primera á llevar á cabo, la solnción única para este como 
para los demás problemas qne tenemoe qne resolver, será la

de reformar nuestros Estatutos y Reglamentos, consiguien­
do que el Colegio tenga autoridad y  medios para imponer 
las sanciones que sean necesarias, y  entonces sí, cualquier 
solución de las muchas buenas que todos los colegiados pro­
pondrán tendrán éxito rápido y seguro; mientras esto no sn- 
ceda, la desunión, las envidias, la competencia y hasta el 
odio que, desgraciadamente, reina entre !a clase médica ma­
drileña darán al traste con cuantos acuerdos se implanten 
para resolver el problema de las consultas gratuitas.

RES0MBN DK LAS PBIN0IPALH8 IDEAS EXPRESADAS 
CON RELACIÓN AL TEBCEB PROBLEMA

Perjudicial para todos.................. 10 por 100
Supresión......................................... —

PRINCIPALES IDEAS qüE APARECEN UNA Ó DOS VECES 
EN LAS OONTE3TAOIOKI8

Son la causa de la crisis de la profesión.
No se debe trabajar gratuitamente.
Sanciones económicae.
Procurar compañerismo.
Conviene limitar número de alumnos Facultad de Medi 

ciña.
Escepticismo solución,

*• •
El estudio del resoltado del referéndum realizado por la 

Junta de gobierno del Colegio de Madrid ante sus colegia­
dos, sobre el problema de las consnltas públicas, demuestra 
el vigor de una i lea dominante en la mayoría de las res­
puestas, á saber; Es función del Estado la de costear la asis­
tencia médica del pobre; el médico no tiene por qué actuar 
con el sacrificio de sus intereses profesionales en tal sentido.

De acuerdo con ello y con las ideas que parecen más in­
teresantes se formula el siguiente

Proyecto de Reglamento para el regimen
de las consultas públicas gratuitas de Madrid.

TÍTULO PRIMERO 
De las consultas públicas gratuitas.

Articulo 1.0 Son consultas públicas gratuitas:
A ) Las fundadas y sostenidas por el Estado y sna órga­

nos municipales, provinciales ó nacionales, en descargo de 
BU obligación de beneficencia.

B ) Las fundadas y sostenidas por el Estado en las Fa­
cultades de Medicina, en descargo de su obligación de ense­
ñanza .

C) Las fundadas y sostenidas por una entidad de carác­
ter benéfico con arreglo á las siguientes condiciones;

a) De la fundación y entretenimiento de la consulta pú­
blica no podrá resultar beneficio económico alguno directo ó 
indirecto para la entidad organizadora.

b) El médico no podrá contribuir al BOBtenimiento de la 
consulta pública con otra aportación qne la de eu trabajo.

o) La entidad fundadora está obligada al entretenimiento 
de un servicio para la hospitalización de los enfermos que 
lo soliciten.

d) Como finalidad de estas fnndaciones es la práctica de 
la caridad, debe sin duda alguna autorizarse sn funciona­
miento; pero como esta caridad ae hace principalmente á 
coste del trabajo gratuito del médico, para que los benefi­
cios de aquella sublime virtud cristiana alcancen también, 
aunque iudirectamete y mínima proporción, á cuantos de 
ella necesitan, se impone á estas fundaciones de carácter 
benéfico un canon anual de 360 pesetas por cada uno de los 
médicos que tengan á sus servicios, cuya suma se repartirá 
en esta forma: El 60 por 100 ingresará en las Cajas del Go-
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legio del Principe de Asturias para buértanos de médicos y 
el 60 por 100 se dedicará al sostenimiento de las necesidedes 
de este Reglamento. Eete canon cesará de obligar— natural­
mente—en el instante mismo en que la entidad benéfica or­
ganizadora de la consulta pública sefiale y pagne á sus mé­
dicos un sueldo fijo con arreglo á normas de un contrato 
aprobado por el Colegio.

e) Las fundadas y sostenidas por particulares ó por en­
tidades de carácter no benéfico, siempre que se ajosten en 
sn funcionamiento á las siguientes normas: 

aj De la fundación y entretenimiento de la consulta pú­
blica no podrá resultar beneficio económico alguno directo ó 
indirecto para el particular ó ia entidad organizadora.

b) El médico no podrá contribair a! sostenimiento de la 
consulta pública con otra aportación que ia de su trabajo.

c) La enlidad ó particular fnndadore-í quedan obligados 
al sostenimiento de un servicio hospitalario para el intema- 
miento de los enfermos que lo necesiteD.

d) La entidad ó particnlar fundadores deben pagar á sus 
médicos con arreglo á las normas de un contrato aprobado 
por el Colegio. Y  en el caso de que loa médicos quieran re­
nunciar ó sus haberes, los fundadores devengarán la canti­
dad de 3.000 pesetas anuales por cada uno de los médicos 
que hagan sus servicios gratnitamente, cuya suma se repar­
tirá en igual forma qne se prescribe en el párrafo d) del 
apartado 0).

Art. 2.* El Colegio de Médicos de Madrid prohíbe á sus 
colegiados en todo el territorio de su jurisdicción que presten 
sus servicios en una consulta pública gratuita que no se 
halle dentro de las condiciones establecidas en el art. 1 .*

TITULO II
Quiénes pueden recibir asistencia en las consultas 

públicas gratuitas.
Art. 8.® La asistencia médica en las consultas públicas 

gratuitas está exclusivamente reservada á los enfermos po­
bres.

Art. 4,0 Son enfermos pobres:
I.® Los qne se hallen incluidoe en las lietas de Benefi­

cencia.
2.0 Loe que, sin estarlo, reonan todas las condiciones 

siguientes:
A) Pagar un alquiler de casa inferior á 80 pesetas men­

suales.
B) Carecer en absoluto de bienes propios, estén 6 no 

sometidos á impuesto por el Estado, excepción hecha de loa 
instrumentos de trabajo.

C) Reunir una cifra total de ingiesoB familiares anuales 
qne sea inferior á la que se obtenga con el siguiente cóm­
puto:

Por gasto fundamental anual de casa, 1.500 pesetas.
Por cada individuo mayor de diez afios que se mantenga 

á costa de loa ingresos familiares, 600 pesetas.
Por cada individuo menor de diez años qne se mantenga 

ó costa de los ingresos familiares, 800 pesetas.
Guando el enfermo que requiera asistencia sea cabeza 

de familia, la cifra límite obtenida por el cómputo anterior 
será aumentada en un 26 por 100.

D) Que el desplazamiento desde el pnnto de residencia 
á Madrid se baya realizado con billete de caridad ó, de tal 
modo, que el coste total del viaje para el enfermo y sus 
acompañantes no exceda de 100 pesetas.

Art. 6.® El Colegio de Madrid prohíbe á todos ios colé. 
giadoB prestar asistencia en las consultas públicas gratuitas 
á cualquier enfermo qne no reúna las condiciones que se 
fijan en el art. 4.°

TÍTULO III
Cómo se acredita la condición de pobreza.

Art. 6.t Ningún enfermo podrá recibir asistencia en una 
consulta pública gratuita, sino exhibiendo en el momento 
de recibirlos servicios la tarjeta nominal de pobreza, que 
le será facilitada en las oficinas del Colegio.

Art. 7,0 Para llenar la función á que se alude en el ar­
tículo 6.0, se establece en el Colegio de Médicos una oficina 
de comprobación y expendición de tarjetas nominales de 
pobreza.

Art. 8.0 Loa empleados al servicio del Colegio para esta 
función, extenderán la tarjeta nominal de pobreza contra la 
entrega, por el iuteresado, de ios siguientes documentos;

A) Para loa que se bailen comprendidos en el núm. 1 del 
artículo 4.®, la certificación del alcalde presidente del Ayun­
tamiento de su residencia. Loe Ayuntamientos que no tengan 
formada la lista de Beneficencia, no podrán, en modo algu­
no, expender certificaciones para este fin.

B) Los que se hallen comprendidos en el núm. 2, exhi­
birán: la cédula personal del cabeza de familia, el contrato 
de inquilinato, un testimonio escrito firmado por cuatro 
convecinos que comprenda una explícita declaración acerca 
de loa extremos Z> y c del núm. 2.® del art. 4.°

O) En defecto de estos documentos, la tarjeta nominal 
de pobre se entregará también bajo la fe de los siguienteg 
testimonios:

a) Un documento autógrafo firmado por el médico de 
cabecera en el que éste declare, por su honor, que el enfer­
mo — al que precisamente habrá de eeCalar de una manera 
nominal — , se hal'a en las condicionee de pobreza bastante 
para participar la gracia de la asistencia sin retribución.

b) Un documfnto en el que dos convecinos, con casa 
abierta en la plaza, declsran con su eello y Srmae que lee 
consta la condición de pobre del enfermo, con arreglo á las 
normas establecidas en el art. 4.», á quien designarán nomi- 
nalmento, y que se hacen responsables, snbsidiariamente, 
del perjnicio que pudiera causarse al Colegio con el engafio, 
en el extremo á qne concierne la declaración.

c) En defecto de todo documento y en caso de urgencia, 
la tarjeta nominal de pobre será entregada á todo el qne lo 
solicite, previa la firma de una declaración jurada, cuyo 
modelo le será faci litado en el Colegio, en la qne el indivi­
duo afirme hallarse comprendido en el art. 4.® de este regla­
mento y ee comprometa, además, á entregar al Colegio una 
cantidad de 260 pesetas en concepto de multa, si se probara 
que ba habido engafio en los extremos á qne concierne la 
declaración. El importe total de las multas que se hagan 
efectivas, se repartirá del siguiente modo:

El 50 por 100 como premio á los empleados de la oficina 
de comprobación, y el 50 por 100 restante, á la Caja del 
Colegio de Huérfanos.

Art. 0.® Para los enfermos cuya residencia radique en la 
provincia de Madrid, las tarjetas nominales de pobreza ten­
drán validez para nn afio, á contsr desde la fecha de la ex- 
pendición, y cubrirán, d esignándolos nominalmente, no sólo 
aquél para qnien sea solicitada, sino también á todos los 
que vivan á expensas de los mismos ingresos. Los enfermos 
que residan fuera de la provincia de Madrid, recibirán tar­
jetas unipersonales pata cada caso, que tendrán igualmente 
nn afio de validez.

TÍTULO IV
De la inspección, de los contraventores, de las sanciones. 

Art. 10. En todas las consultas públicas gratuitas se fija­
rán cartelonee, en lugar bien visible, donde se haga saber 
que nadie recibirá asistencia si no está provisto de su tar-
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jeta DOmiDal de pobreza y  el modo de procuráraela. Se hará 
igaelmente público que el Colegio peraeguirá judicialmeotei 
por estafa, al que falsee bus afirmaciones en cualquiera de 
loa extremos que conciernen á la solicitud ó ueo de laa tar­
jetea nominales de pobreza,

Art. 11. El Colegio procurará, en genera!, estimular me­
diante premios y recom zeneas, el celo del personal Bubal* 
tem o de los consultorios para que vigile la estricta obedien­
cia de este Reglamento; á este fin la  Junta de gobierno, por 
el ú mediante delegados especiales, atenderán con una ins 
pección severa á remediar las contravenciones.

Art. 12. Cnando la lesión de las prescripciones de este 
Reglamento sea realizada por un médico, la Junta de gobier­
no le amonestará privadamente por vez primera, publicará 
en el BoleHn su nombre la segunda vez, y llevará la tercera 
el caso de reincidente á la consideración de una Junta gene­
ral extraordinaria, para que ella en su soberanía sancione 
como crea oportuno.

Art, 18. La Sección jurídica del Colegio se encargará de 
perseguir judicialmente á loe contraventores de este Regla­
mento cuando la lesión de sus disposiciones provenga de un 
enfermo.

T ÍT U L O  V

De los fine» cient^co» de la» consultas pública».
Art. 14. Ningún jefe de una consulta pública gratuita 

podrá negarse á permitir la asistencia de nn médico que lo 
solicite á la actuación del servicio. Cuando así lo baga, ha­
brá de ser siempre justificando su negativa ante la Junta de 
gobierno, la que, después de oír las razones que alegue, re­
solverá en justicia.

T IT U LO  V I

IHspoticione» complementaria». Con»ulta8 económica».
Art. 15. El Colegio prohíbe, sin excepción alguna, la 

percepción de ingreso, especie de honorarios, limosnas, pre­
mios ó retribuciones de un enfermo considerado pobre con 
arreglo á laa normas del art. i.*  de este Reglamento.

Art. 16. El Colegio autoriza el establecimiento de con­
sultas económicas, siempre que se ajusten ó las siguientes 
normas:

A) El importe mínimo por servicio será el de dos pese 
tas.

B) 6i la consulta es propiedad de quien no actúa en ella 
como médico, todos loa profesionales que en ella presten sus 
servicios lo harán con sujeción á las normas de un contrato 
aprobado por la Junta de gobierno del Colegio.

El número extraordinario de <Ei Siglo Médico» 
y los suscriptores.

CuD motivo de nuestros avances dando á conocer el su 
mario y demás particulares del número conmemorativo de 
las Bocas oa diamante de El Siolo Médico, hemos reci­
bido numerosas cartas en que se nos pregunta si dicho nú­
mero se remitirá como de suscripción y  ai pueden adquirir­
se y en qué precio, números para el público y duplicados, 
para los suscriptores.

Debemos contestar á estos requerimientos que el n ú m e ­
r o  BXTBAOBDiNABio se repartirá á loa euscriptoree como un 
número corriente, en el lugar que corresponde al número or­
dinario de 5 DB E n e r o  d i  1926, y  que ee reservarán núme­
ros duplicados que se venderán á lo» luscriptore» al precio 
de CINCO pesetas.

Como la cantidad de ejemplares solicitados es muy gran­

de, advertimos á nuestros suscriptores la conveniencia de 
mandar reservar con tiempo los ejemplares que deseen, 
aparte el que de derecho les corresponde, y hacemos constar 
que el precio de oxnuo p b s b t a b  ejemplar está únicamente 
fijado para los sefiores suscriptores, á quienes se desea fa 
vorecer de este modo, en el caso qne necesiteu más núme­
ros que el que corresponde á su suscripción.

COLEGIO DE HUERFANOS

Como en afios anteriores, D. Isaac Aimaras noe ha re­
mitido, como aguinaldo para los huérfanos, la cantidad de 
10 pesetas. Muy agradecidos.

E sca la fón  d e  In sp ectores  m u n ic ip a les  d e  an id a d . (H

6144
5146

Luis Burguera Morant, 80 Junio 1623.
Federico Ballester Milán, Mayo 1904.
Francisco Bono Molí, 4 Abril 1927.
José María Canet Casanova, 19 Julio 1927.
Enrique Jaume Aguilar, 12 Diciembre 1023. 
Antonio Segura Adetl, 16 Febrero 1912.
Juan Bonet Serrat, 8 Mayo 1004.
IldeConeo Canicie García, 1 Junio 1927,
José Soler Roig, 13 Febrero 1910.
Pedro Cavatié Zaragoza, 12 Enero 1916.
Joeé Guinovar Sabater, Mayo 1904.
Juan Guarro Arenas, 26 Oclnbre 1927.
Arturo ürrero Marcos, 22 Junio 1909.
Manuel Rey García, 26 Diciembre 1906.
Angel Serra Riera, Mayo 1004,
Carlos Marcos Zaldúa, 19 Abril 1026.
José R. Badanelli, 16 Abril 1028.
Ramiro Garcés Sánchez, 19 Abril 1938.
Severiano Lagunilla Troncho, 19 Abril 1928. 
Manuel González Castro, 19 Abril 1928.
Joaquín Matilla Moreiló, 19 Abril 1928.
Salvador Martínez Caballero, 19 Abril 1928.
Justino Manzano Sánchez, 16 Octubre 1926.
Juan España Riatol, 4 Abril 1927.
Francisco Martínez Rodríguez, Mayo 1904.
Juan Balbin Villaverde, I Marzo 1938.
Angel Caeademont Ribas, 2 Noviembre 1926. 
Joaquín Gouzálbez Silvestre, Mayo 1604.
Vicente González López, 31 Agosto 1918,
Rogelio Gimeno Conejos, 28 Noviembre 1919. 
Gonzalo Estivalie Pérez, 28 Octubre 1014, 
Francisco Cabo Castelló, Mayo 1904.
Jesús Arias Martínez, 18 Febrero 1918.
Antonio Aparisi Rodríguez, 28 Enero 1906.
José Llistar Castany, 9 Mayo 1910.
Gabriel Garcés Castillo, 16 Octubre 1909.
Rafael Martínez García, 26 Enero 1924.
Eladio León Lillo, 24 Septiembre 1919,
Félix Víctor Maizol Cuartero, 21 Febrero 1017. 
Agustín Muxi y Mooroset, 13 Junio 1926.
Miguel Pérez Gómez, Mayo 1904.
Juan Aparicio Torrejóu, 18 Febrero 1928.
Inocencio José Domínguez Domínguez, 20 Diciem­

bre 1916.
Félix Vallejo Nájera, 19 Abril 1036,
Antonio Monforte Gómez, 19 Abril 1928.

IV

U»,

ter

tad

(1) Véase el número anterior y  el del I ” de Diciembre.
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Oándido Marica Maiicuerza, Mayo 1904.
Joaquía de Tellerfa Tellerfa, Mayo 1604.
Román Oyarzábal Iruretagoyena^ 6 Diciembre 1927. 
JoaqQÍD Gómez Aguado, 28 Septiembre 1928. 
Teodoro Kuiz, 80 Septiembre 1925.
Alfonso Gómez Marcuende, 22 Noviembre 1926. 
Eduardo Chamorro Teba, Mayo 1904 
Pascual Martin Sebastián, 21 Enero 1328.
Carlos Baylln Arambuto, S Octubre 1910.
Julio Máe Pastor, 27 Diciembre 1917.
Néstor Emo Paloa, 27 Septiembre 1913.
Jesús Fosada Otero, 19 Abril 1928.
Florencio Garda García, 19 Abril 1928.
Ricardo Giqet Partagae, 19 Abril 1928.
Vicente Flaneüa Buscarons, 28 Enero 1906.
Ramiro Serree Miarnay, 4 Julio 1907.
Recaredo Loscos Mulet, 21 Junio 1926.
Agoetin Borrás Pamiea, 6 Diciembre 1923.
Roqne Sabaté Cote, 26 Septiembre 1927.
Telesforo González Corominas, 4 Septiembre 1926. 
Joaquín Tallada Prades, 12 Julio 1927.
Angel Galbán García, 10 Febrero 1917.
Antonio Serrer Crivillé, 1 Junio 1927.
Cemente Temprado Poza, Mayo 1904.
Juan Lafuente Mathé, 26 Diciembre 1905.

( Se Cúntínuará.)

11/ C on greso d e  lo  S ocied a d  io te rn o c ío n o l de  U rolog ía
Ya han comenzado ios trabajoe preparatorios pata la ce­

lebración de este Congreso Internacional de Drología, que 
tendrá lugar en Madrid, en la primera quincena de Abril del 
a&o 1930.

La Mesa del Congreso está constituida por:
Presidente, Dr. L. González Bravo (Madrid); vic^residen- 

tes, Dres. B Guisy (Atenas), y H. Wildbolz (Berna); sewetario 
general, Dr. Salvador Pascual (Madrid), y secretario adjunto, 
Dr. J. Picatosto (Madrid).

Habrá tres ponencias oficiales, que serán desarrolladas 
por urólogos de loa distintos países. Los ponentes españoles 
son: Covisa, de Madrid, con el tema de Sidrone/rosis; Pete- 
aman, de Barcelona, con el de Infecciones colibacilares; y 
Pulido, de Madrid, que tratará de Antisiptícos urinarios.

En Madrid se ha constituido un Comité del Congreso 
integrado por los Dree. González Bravo, Salvador Pascual, 
J. Picatoate, los miembros de la Asociación Española de 
Urología, que pertenecen á la Sociedad Internacional, doc­
tores Cifuentes, Covisa, Mirabed, Bartrina y Pulido, estos 
dos últimos, miembros del Comité Nacional.

Es de esperar que el Congreeo responda á la expectación 
y el entusiasmo que despertó en el último celebrado en Bru­
selas la noticia de haber sido designada España como lugar 
de la próxima reunión.

Aneja al Congreso se celebrará ana Exposición de ma­
terial qnirúrgico, eléctrico y productos nrológicos.

La Secretaría general qneda instalada en el domicilio del 
secretario, Génova, 2, en Madrid.

A ca d em ia s , S oc ied a d es  g C o n le re n c lo s .
00NFBBBMOIA8 DE LA SEMANA 

El Dr. Punsepp dió su anunciada conferencia en la Facul­
tad de Medicina. Ei sabio profesor estoniano fué oido con 
singular atención por un público selecto.

El decano de la Facultad presentó al Dr. Punsepp exmé 
dico de la familia imperial rusa, súbdito estoniano al triun­
far la revolución, fundador en Tartú de la Escuela de Neuro 
piquiatrla, en donde los extranjeros pueden aprovechar de 
!ae enseñanzas de sus cnatro secciones: experimental, ope- 
ratoria, anatomopatológica y clínica.

El Dr. Pnnsepp habló i  continuación de «Tumores cere- 
brales> y  en particular sobre el glioma. Estudió anatomopa- 
tológicamente los diferentes tipos de gliomas, proyectó m¡- 
crofotograflas, expuso la sintomatología, reflejos, localiza­
ciones, curso clínico y técnica quirúrgica; en esta parte ex­
puso sus roodiflcacionee personales de procedimiento é ios- 
trumental. Proyectó una interesante película y fué muy 
aplaudido.

En el Instituto Horneo; ático y Hospital de Ban José el 
Dr. Hernández Jordán sobre el «Tratamiento homeopático 
del tuberculoso», siendo muy aplaudido.

En el Dispensario Martínez Anido dió una conferencia 
el Dr. Sánchez Covisa, sobre «La Universidad en la lacha 
antivenérea.

Seqnejadeque la Universidad no haya tenido encargo 
de hacer lucha antívenérea. Cúmplela Universidad su fin 
docente y social, y como profesor y  como hombre bará cuan­
to pnedapor difundir entre la juventud el espíritu de lucha 
antivenéies. Está conforme con el neorreglamentariemo de 
Neiseei. Fué muy aplaudido por el numeroeo y  selecto au­
ditorio.

»  •
£1 Dr. Mnñoyerro dió una conferencia sobre «Profilaxis 

de lae enfermedades infecciosas en la escuela».
Fué muy aplaudido.—i>r, JS. Oomenge.

**  »
Lnnee 17 de Diciembre. Academia Médico (¡uirúrgica Es­

pañola, presidida por el Dr. Slocker.
El Dr.Tapia Martínez desarrolla el tema «Nuevo trata­

miento de la fiebre de Malta», en primer término enunciado 
en la orden del día, llamando la atención hacia la extraor­
dinaria importancia que al problema se reconoce y  presta 
no sólo en España, sino en otros puntos del Norte de Euro­
pa. Dice que la vacuna es el único remedio de entre los em­
pleados que basta aquí ha dado algunos favorables resalta­
dos. Habla del novísimo preparado conocido con el nombre 
de Formometitina de cnya exietencia se apercibió en Pa­
rís Medical, por él en anos cuantos casos ensayados con re­
sultados satisfactorios, y entre ellos el de un compañero de 
la provincia de Gnenca qne al mes y medio de emplearle ya 

, estaba en ejercicio. Enumera los efectos y resultados de su 
aplicación en 14 casos, ocho de los cuales se mejoraron sin 
contratiempo alguno, y termina haciendo la consideración de 
que ei bien un tan limitado contingente de observaciones no 
es lo anflciente para asentar terminantes conclusiones, no 
por eso es menos cierto qne los alentadores resaltados obte­
nidos estimulan á continnar ensayándole.

El Dr. García del Diestro habla de los «Accesos perirre- 
nales en la infancia», cnya existencia, dice, llegaron á negar 
algunos autores ser posibles antes de los diez años. Se ocu­
pa en reseñar su desenvolvimiento no siempre diáfano y  cla­
ro, emitiendo el juicio de que por regla general los síntomas 
generales predominan sobre los locales, que éstos se confnn- 
den con frecuencia con otroe de pleura y pulmón; y que aun­
que el recurso supremo para eatableor el diagnóstico es ape-
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lar á la vacuna estafllocócica, caaos deBconcertantes se pre 
aentan en que, á pesar de todo, la duda persiste como lo de' 
muestra la historia de varios casos de que da cuenta, porque 
loe datos de laboratorio no ofrecen crédito absoluto.

El Dr. Romeu manifiesta que no es frecuente esta afec­
ción en niflos á esa edad, yqne uno de loe casos fuá raro 
por no ir acompañado de dolor. Al Dr. Bravo Frlae le llama 
la atención la frecuencia de loa casos perinefríticoaobserva­
dos por el ponente, porque él en catorce afios no ha visto 
ninguno, y no asi loe paraoefríticos que tienen otra pro­
cedencia El Dr. Vallejo Nójeta pregunta cómo puede cu 
rar un proceso ya supurado. El Dr. MuSoyerro tampoco ha 
visto en catorce afios ningán acceso perinefritico, y que 
el proeeeo ya formado no es la vacunoterapia, sino la inter­
vención la que puede curarle. El Dr. Valdés Lambea habla 
de un caso en un fímico enfocado por vía pleuritica en que 
se presentó la septicemia con comnnicación á pleura á tra­
vés del diafragma, y que en casos análogos hay que consi­
derar un período médico y otro quirúrgico. El Dr. Mata, que 
por primera ves habla en ¡a Academia, emite también su 
opinión disconforme en el tema á discusión. Lo mismo hace 
el Dr. Martín Lnqne afiadiendo algnnas consideraciones. El 
Dr. García del Diestro recliflca oponiendo loe reenltados de 
la experiencia recogida en loe casos expuestos, que uo se 
vería en el caso de repetir á los Sres. Mata y Martín Luque, 
si hubieran llegado más temprano, dándose de ellos exacta 
cuenta.— Sedtsaí.

Día 24. Sogpital Qeneral. Servicio del Dr. Marafión.
El Di. Sempau da lectnra á la historia clínica de un 

enfermo de acantosis nigrii-ans, con un linfosarcoma intes­
tinal. Expone detalladamente todos los datos de la explora­
ción de este enfermo, la cual no puede ser más completa ni 
más detallada.

El profesor Sánohea Covisa, que ha visto dermatológica­
mente este enfermo, hace sabias consideraciones. El estudio 
histológico revela, ante todo, una acantosis y una hiperpro 
ducción de pigmento, todo lo cual da nombre al proceso, 
Existe, además, una gran hiperqueratosis y una papiloma 
toáis. Después hace resaltar la conuomitaucia de este sín­
drome con neoplasias malignas y su extrema rareza en la 
clínica. Manifiesta su opinión de que está en relación con 
procesos endocrinos, si bien aún no se ha podido aclarar 
de modo completo cuáles sean éstos.

El Dr. Gimeno Márquez expone algunas reservas sobre 
el diagnóstico de linfosarcoma.

El Dr. Díaz Gómez presenta seis casos brillantes de 
cirugía det sistema nervioso de su práctica personal.

En último lugar, el Dr. Comas presenta uu caso de cirro­
sis biliar hipertrófica consecntiva á litisis biliar.

U A  E U  M I  C T  I N  A
«Fropter soUm  therapelao 

ars meóloa.»
Oauo.

Siendo una combinación baleamo-antiséptica razonada 
de santalol, ealol y hexametilenotetramina, en un extracto 
estabilizado de vegetales amigos de la función uriuaria, la 
eumictine (micción feliz) está indicada contra los síntomes 
uropáticos: orinas turbias, macoeidades, pnrulenciae, areni­
llas, tetiesmo, gonococia, cistitis, prostatitis, etc. Es, por ex­
celencia, la preparación preterida de los médicos que quie 
ren cuidar la detersión microbiana. Modifica el tractus de la 
mucosa y, por una espacie de antisepsia descendente, rege 
ñera su revestimiento epitelial.

Los replieguee y las criptas múltiples del aparato genital 
explican por qué los agentes patógenos se propagan fácil­
mente, tanto en lo profundo como en la superficie, produ 
ciendo, insidiosamente, las más desastrosas lesiones. Unica 
mente no tratamiento genera!, fofziM subatantiae, modificador 
de la sangre y de las secreciones, será susceptible de des- 
alojar los elementos sépticos de aquellos sitios, donde su 
flora pulula libremente. La ventaja evidente de la difusibili 
dad de las cápsulas sobre las intervenciones localizadas 
(cuya frecuente necesidad no se puede tampoco negar), débe­
se al respeto constante de la mucosa, á la extirpación de loa 
gérmenes virulentos y de las toxinas urinarias y á la deten 
sa de los epitelios protectores. Modificando la sangre con­
seguimos la conquista de una curación segura.

Además de su poder bactericida, la eumtcftne posee una 
gran potencia calmante, sedante y analgésica contra el do­
lor y, sobre todo, contra el espasmo, que representa un 
gran papel en las polaquiorias, las estrangurias, las estre 
cbeces y las hipertrofias prostéticas. Las micciones impe­
riosas, la sensacién de quemadura al emitir las últimas g o ­
tas, las pesadeces de! bajo vientre y del peritoneo, las orinas 
espesas, con depósitos de fosfatos ó de arenilla roja, etcéte­
ra, encontrarán en la eliminación balsamo antiséptica por 
la vía renal, el lavado evacuador y el modificador antiflogís 
tico indispensable. Cuando hay cistitis, el examen hiato- 
bacteriológico sefiala la infección de las orinas por el gono­
coco, el colibacito y el bacilo tnbercaioso. La vejiga está 
entonces intolerante y la disuria llega, á veces, hasta la re­
tención. Una dosis un poco fuerte de euniiaHne (de seis a 
ocho cápsulas al día), «sorprende el canaU (Fournier), ata­
ca los gérmenes, a tergo, y trinnfa de todos los síntomas.

En la evolución de la blenorragia el gonococo comparte 
boy, con otros microbios asociados, su misión patógena, que, 
despnée de todo, queda en un plano principal. Con alguna ra­
zón se han podido fundar algunas esperanzas en la vacuno­
terapia, conf-a esta especie de septicemia conetituída por la 
infección uretral. La ses'oterapia ha dado aún resultados 
más caprichosos contra las complicaciones reumáticas ó 
nerviosas de la gonococia. Pero estos métodos modernos no 
excluyen, en modo alguno, el empleo de los balsamo-anti­
sépticos, principalmente la eumtcffne, que se emplea á diario 
contra la blenorragia y que es un soberano remedio para eu* 
primit el véeicop.-oetatismo, reforzar las defensas anatómi­
cas y obviar á las desintegraciones celulares del aparato 
urinario.

Es de g'-en interés social i  individual curar la gonococia 
antes del matrimonio. Sabido es que la salpingitis bilateral, 
la pelviperitonitis, el aborto y la esterilidad son los tristes 
resultados que el gonococo transmite á la mujer casada- 
Como el diplococo neiseriano se coloniza fácilmente en tas 
vesículas semlualea, la eepermocultura puede despistar su 
permanencia en loe poseedores de estos gérmenes, social, 
mente tan peligrosos. No debiera autorizarse el matrimonio 
sino cuando no exista ningún elemento microbiano en el 
líquido espermático y  los filameutoa cuidadosamente culti­
vados. Hemos de tener, como dice üatbelin, «la religión de 
nuestro canali. La eumicítne nos permitirá desembarazarnos 
de loa derrames rebeldes, sin interrumpir nuestras ocupa­
ciones. La impregnación de los tejidos y de los bumoiea por 
sus principios activos, nos protege contra las fatídicas recaí 
dae de una gonococia crónica latente,reactivada por los exce­
sos alimenticios y sexuales, la cerveza, el alcohol, etc. Para 
terminar, digamos que la ««mícftne no fatiga ni la región lum- 
(congestión renal), ni los tegumentos (eritemas), ni las vías 
digestivas (eructos indiscretos), lo cual es una gran ventaja 
para este tratamiento, que puede hacerse secretamente.

í
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B i o p l a s t i n a  S e r a n o .
^ Inyectables de 5 y i 7* c. c. contra todas las más

variadas formas de anemias, debilidad, etc., indoloras.

P e p t o p a n c r e a s i  S e r o n o .
Jugos gástricos y pancreáticos contra el catarro gástri­
co, anorexia, diabetes grasa, vómitos incoercibles, dis­
turbios de lactantes etc.

^  M u e s l i ’ u s a :
M ^ D R ID i  T r e s  C r u c e s i  7 . —  Te léf. 19.614

V I A  L A Y E T A N A  5 1 . —  B A R C E L O N A

£ T H O N E
P O D E R O S O  S E D A T I V O ,  n o  T ó x i c o

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

T o s  F e r i n a

T o s  de tos T u b e r c u l o s o s

F A L C O Z  &  C - ,  1 8 , R u e  V a v in , P a r í» .
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«}.00t EXTRACTO 
RORUAL de

C M i M i

G :
e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e  •••

r a n u l o s  de/ C a t i l l o n  I
STROPHANTUS 0,001 KXTRACTO

________________________________ ^  NORMAL
Con eífo#grl/)i/toí so h a n  h a c h o  la s  o b ra s  d is c u t id a s  ,n  n  A c a d e m ia  u t  M e d ic in a ,  P a ' i s  1 889 . 

.  r o b a n  q u e S ó A  p rod ucá n  p r o n t a  d in r e e ls ,  rea n im a n  el e e r a a o a  d o c i l i t a d o  d isip a n
A S IS T O L IA , D IS P N E A , O P R E S IO N , E D E M A ,  N I T R A L E S ,

C m rd iop a tia a  d e  l o e  T f l U O S  y  A T f C i A W O S ,  o»« .
B aolo  (ODodiato. — Das cobUdoo *1b  (BeOD**nl«Bto ni iatoI«rtB*U>

¡O I c cbi stai Tó wc o wo o r a z o i i  
' *'*•**■ *■ “ " .  lHWI f t l i l l l l i a  »<a IXOELKHOU

^  .  -N O  OnjRÉTICO. -  TOLERAHCIA INDEFINIDA
M V 'i f to f  o t f o p a s n t u t  so n  ín e f te S f  /a s  t / n t u r a i  t o n  in ñ e / e s ;  exigir l i  Ano* CATatom 
P í. J o  d M a  Aoadeffila da U adlolaa  d* P a r lj, p o r  '•Stropfaantna y  D trep ba n tlM *.

~l| HcdtUa de Ora. >900, Ptrti. 3, Soai* Sa' .̂Hortb IM

Tabletas b  C a tillo n
lODMHYROÍDINE

oaasiDio, */jrEO£MA,wfAFer/»«o,«p£flA,«».

ONA CATILLON
bFOLirO.fUFERlOA, P U M . I I H T E K U U  

AUaoBlo d r  ie i  la l«m eB  4B«ao paoiBadlgtrtr

■ s e n  u  nniia OATILUM 
Unroaeo por la Aeidamla 4* MBdlalBa 4a VaiM 

Medalla deOra, HDD, Paria._̂ 3.Ĵ 8l;Martlfl̂ M

I H I G I E N E  Y  s a l v a g u a r d i a !
¡ DEL j

HIGADO I
POR LA

OLDORHÉIN
inauNciancias hepáticas ligeras 

en todas sus Atrnias 
con ó sin ictericia con ó  sin Mtiasis 

Hígado paludanoB
USOEn cAp»ulM3» maitá en Im cooŵ  

con unpeco deoguA
DOStS

ZÁ4- Alarías porperíe^» 
ftlT«rno4 dt 8á IDddS

jLaborai-otr  ̂do Pl^arntacologío Vi»iqnno.PAPIS7^

para su  defensafixitinw) «MautridM 
ysui con$«cu«ncl4s

Aftrrtismo 
Tu berculodís

y s u  m e jor  
fvncionamiento 

una salaccíón racional 
de catalizadores 

m inerales

DO0ÍG
6 9i9jeas dianas 
ó sea. dos antvs 
de cadicom¡4a ̂ __ J

Vi V f  n w  PARIS t?*>

TUBERCULOSIS
AFECCIONES BRONCO PULMONARES

Gripe, £¡sorófala, Baqnitismo

SOLUCIÓN
AUTAUBERGE

a/ C/orMdro-Fosfato úe Cal cnosotaáo.

La nejor (Olerailaía todasiiiiireparaeíoiies ereosotadaa

ANTIGATARRAL U AHTISÉPTICA
S e ca  las S e cre cio n e s  y  C ic a triza  

las L e s io n e s  tu b e rcu lo sa s.

I EU P£PTICA,RECON STITU YEN TE
R s s n iin a  las fu n cio n e s  de N u tric ió n  

y  el estado general.

Xa* P A . W . A U B Z 1X Z O Z 1
^ 0 .  Kna da C onsU n tln opla , P A R IS , y  F a rm a eta a .

Depositarios para España:
fiiménez-Salinas y C.% Sagués, 2 y 4, Barcelona (S. G.)

UnPOllASl 
5

T e r a p é u t i c a  C a c o d i l í c a  ( n t e n s i v a ^ é  I n d o l o r a

O Y T O -S E R U M
Vf A BASJE'PE.^AC0DILATOS ALCALINOS
^Ünatinyecfc.ión iritra-rnuscular cada dos dias

£ ^ t ¿ / n u £ a n ± i

< 9 i % s f » e
T  U  Q E .F C .C U L O S 9  
P > V L U D i s r » i o  
N e o p l a s m a  
N e u r a s t e n i a  
C O N V A L E S C E N C I A S

C ontra todo a it e o c n n  de^D ecngte Contro lo s  enfermedQOeS tnG eo& so 
Contrd los coQUGidas d e to d o  origen

S o l i c í t e n s e  M u e s t r a s  G r a t i s

igateGi'párd£spanaíf^^i\M iTi BEJAR.Í73.ALCAIA,MADRID 1»

lAnPOLLASl
5

C E N T í -  
. C U B O S
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Gaceta de la salud pública.

Estado saDltarlo de Madrid.
Altara barométrica m áxim a, 717,8 Idem minima\ 

707,8; temperatura máxima, 6“,6¡ Idem minima, -I®,! 
vientos domioantea, ENE. NNE.

Con la insistente crudeza de! tiempo se sostienen los 
afectos agudos del aparato respiratorio afectando mayor 
gravedad que en las semanas anteriores; sin embargo, el 
aumento de la mortalidad no es tan considerable como en 
años anteriores por igual época.

En las demás enfermedades son muy escasas las varia­
ciones observadas.

En los niños abundan los catarros bronquiales y  se 
presentan algunas pleuresías relativamente benignas.Estadística de mortalidad en Madrid en el mes de Noviembre de 1928.

OnABIFIOACIÓií POE DISTEIT08 (1)

HsbltftDtes. DefojioioneB.

48.081 64
54.967 64
98.684 161

106.944 112
78.672 184
81.861 167
75.567 114
83.448 117
70.134 86

Universidad.................................... 97.666 118
É T. 794.924 1.102

DB7DH0I0HB8 0LA8IP10ADAB POB GEAKDK8 GBUP08 
DB BDADBB

........................................................................................ 11®
D e ano á  cuatro años.......................................................
De cinco á  diez y nueve Id em ................................ 84
D e veinte á  treinta y  nneve íd em ...............................  197
D e cuarenta á cincuenta y  nueve íd e m ......................  276
D e sesenta ídem  en adelante......................................... ®98
Sin claBÍflcacíón.................................................................  *

T o t a l ............................................. 1.10 2
Se segregan las defunciones de transeúnte» y  por 

causas ............................................................................... 88

T o t a l .............................................  1 .0 19

E n  igual m ee de 1927 (totalidad)............................. 1.189
D iferencia en 1928 (totalidad) (menoe)..................  87
Proporción por 1.000 (deduciendo transeúntes y

causa» externas)....................................................  1 .2 82
Térm ino m edio diario (totalidad)............................  36,73

PBIKCIPALES OAUSAB DB DBPDNCIÓN

Nomenclatura abreviada (convenio internacional) modificado 
en el Congreso de 1909.

Fiebre tifoidea (tifus abdom inal)................................  10
T ifu s exantem ático.................................................................  *
F iebree interm itentes y  caquexia palúdica.................... >
Viruela................................................................................ *
Saram pión.................................................................................  *
Escarlatina........................................................................... ®
C oqueluch e............................................................................... ’
D ifteria y  c r u p ..................................................................  4
G r ip e ....................................................................................  ®

Cólera asiático.................................................. .......... *
Cólera nostrae.............................................................. *
Otras enfermedades epidémicas............................... 2
Tuberculoeie pulmonar..............................................  109
Tuberculosis de Isa meningee..................................  18
Otras tubercolosie......................................................  H
Cáncer y otros tumorea malignos............................. 92
Meningitis alraple....................................................... 28
Congestión, hemorragia, reblandecimiento cere­

bral............................................................................  87
Enfermedades orgánicas del corazón...................... 106
Bronquitis agnda........................................................  26
Bronquitis crónica......................................................  38
Neumonía....................................................................  89
Otras enfermedades del aparato respiratorio........  116
Afecciones del estómago (menoe cáncer)................  13
Diarrea en menores de dos bOob......................  80
Apendioitia y tiflitíB....................................................  8
Hernias, obstruccionee intestinales.........................  14
Cirrosis del hígado...................................................... 18
Nefritis y mal de Bright............................................  86
Tumores no cancerosos y otras enfermedades de

los órganos genitales de la mujer........................  8
Septicemia puerperal, fiebre, peiitonitia y flebitis

puerperal................................................................... 6
OtroB accidentes puerperales....................................  2
Debilidad congénits y  vicios de conformación.. . .  2Q
Debilidad senil............................................................  8o
Suicidios........................................................................ 8
Muertes violentas........................................................  ®8
Otras enfermedades....................................................  182
Enfermedades desconocidas ó mal deflnidae........  1

T o t a l ............................................. 1 .10 2

06íeri>aeío«e8.—La mortalidad del presente mes, en rela­
ción con el promedio del quinquenio anterior, ba descendido 
en 136.

Madrid, 16 de Diciembre de 1928.—El alcalde presidente, 
José Manuel de Arisíizábal.

Crónicas.

(1) Las defunciones en hospitales se clasifican en el <fi@r 
frito de procedencia del fallecido,

Instituto municipal de Puericultura. Concurso.—Se
anuncia concurso entre los señores profesores médicos nu­
merarios de la Beneficencia municipal para la provisión 
de una plaza de médico numerario de la Institución mu­
nicipal de Puericultura, con el sueldo anual de 4.000 pe­
setas con sujeción á las sig^uientes bases:

1.* Los méritos y  su orden de preferencia serán los 
siguientes:

1. ® Haber prestado servicios en instituciones de esta 
naturaleza.

2. ® Haberse dedicado á la especialidad de enfermeda­
des de la infancia.

8.® Haber publicado trabajos relacionados con la pro­
tección á la infancia. ,

2, ® El Tribunal calificador estará presidido por el pre­
sidente de la Comisión de Beneficencia como delegado de 
la Exema. Comisión municipal permanente, y  serán voca­
les del mismo el director de la Institución y tres médicos 
de Puericultura designados por sorteo.

3. ® Los concursantes dirigirán las instancias con los 
documentos justificativos de méritos que acompañen al 
excelentísimo señor alcalde presidente presentándolos en 
el Registro general de la Secretaría, durante las horas 
hábiles en el plazo de un mes á contar desde el siguiente 
al de la publicación del anunci. en el Boletín Oficial de la 
provincia. (B . O. de la provincia de Madrid de 15 de Di­
ciembre de 1928.)

Diputactún Provincial de Madrid. -  En la sesión cele­
brada el día 21 por la Comisión permanente se acordó con ­
vocar á oposiciones para cubrir 60 plazas de alumnos in­
ternos supernumerarios de Medlein¿i en la plantilla del 
Hospital provincial; y como resultado del concurso anun­
ciado para proveer plazas de médicos de guardia, nombrar 
eon destino al Hospital Ptovinclal á los Sres. D. Rosendo 
Bravo García, D. CIriaco Laguna Serrano, D. Agustín Hi-
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dalffo FernAndez, D. Andrés Sánchez Rodríguez, D. Ga- 
hriel Arcos Castro, D. Luís PerpiñA Rodríguez, D. Regi- 
no Saldaría Dehesa y  D. Manuel Gutiérrez Guijarro; su­
pernumerarios, D. Benigno Morán Cifuentes, D. Félix 
Sanz de Frutos, D. Pedro Tena é Ibarra y  D. Fernando 
Ortega Perlado; con destino al Hospital de San Juan de 
Dios, A D. Ramiro Sanz Maldnnado y  D. Orlando Ortega 
Pérez, y  con destino A la Casa de Maternidad, A D . Fede­
rico Carsi Zocarés y  D. Enrique Parache Guillén; y  super- 
numerarios, á la señorita María García Escalera, D. Ur­
bano Baroós González y  señorita Antonia Castillo Gómez.

v i l  Asam blea de subdelegados de Sanidad.—Por
Real orden del Ministerio de la Gobernación ('(?aceta del 
21 último), se ha dispuesfo que se arito ice la celebración 
de la VII Asamblea de subdelegados de Sanidad, que ha 
de reunirse en Sevilla del l i  al 17, ambos inclusive, del 
mes dt> Abril del año próximo, dando carActer oficial A la 
citada Asa blea, y  autorizándose, asimismo, la asisten­
cia A ella de todos los subdelegados de Sanidad que de­
seen concurrir; y  se declara que no ha lugar al señala, 
miento del tema especial que se solicita para tratar en 
dicha Asamblea (estudio de la organización de las Inspec­
ciones de distrito y  redacción de un mapa sanitario), por 
estar encomendada esta misión y  ser propio el servicio de 
la Dirección general de Sanidad.

Noticias.—A un banquete ofrecido en Paris A la Mi­
sión médica brasileña, han asistido numerosisimas repre­
sentaciones españolas de la clase.

—En Valla<lolid ha fallecido el catedrático de Medici­
na, decano de la Beneficencia municipal, D. Luis Diez 
Pinto, recientemente elegido presidente de la Academia 
de Medicina y  personalidad de relevantes méritos cientí­
ficos y  profesionales.

—La Diputación provincial de Tarragona ha acordado 
nombrar médico jefe del Dispensarlo de Reus A D. Jaime 
Sabater Valles.

-D esd e  el 1.” del próximo Enero, las fórmulas de 
substancias estupefacientes deberán ser extendidas en las 
recetas oficiales, que serán entregadas por el Instituto de 
Control A los Colegios Médicos, que A su vez se las propor­
cionarán A los colchados.

- L o s  inspectores médicos escolares de Madrid visita­
ron al ministro de Instrucción Pública para darle A cono­
cer las fichas y  trabajos estadísticos realizados en 7.000 
niños y  niñas do las escuelas nacionales de Madrid.

Fundación Serono. —Para favorecer el Intercambio 
cultural con el extranjero, el profesor Serono, de Roma, 
por mediación de su digno representante en Barcelona, el 
Sr. I^epori, ha hecho el donativo inicial destinado, expre­
samente, A sostener la fundación que Sevista Médica de 
Barcelona tenia deseos de crear desde hace tiempo, para 
favorecer un Intercambio cultural con el extranjero, que 
permita la venida regular de investigadores A España y 
la ida frecuente de ilustres colegas nuestros A ios princi­
pales centros de trabajo europeos.

Es indiscutible que la labor de los conferenciantes, 
aquí y  fuera de aquí, tropieza de continuo con las dificul­
tades económicas, máxime en estos tiempos calamitosos 
de postguerra.

La Fundación Serono pretende remediar el problema 
financiero de los viajes de investigadores capacitados que 
tengan por único fin enseñar técnicas y  exponer trabajos 
personales ó de Escuela.

Desde el punto de vista espiritual, cuenta con el apoyo 
decidido de varios Centros universitarios y  de las Socie­
dades científicas más prestigiosas, A los que se ha hecho 
un primer llamamiento con motivo de la visita que hará 
á Barcelona y  Madrid el conferenciante extranjero que 
inaugurará la vida de la Fundación.

Los trabajos serán publicados por las Revistas cientlft- 
cas. De las demostraciones clínicas y  experimentales, se 
hará una reseña adecuada y  suficiente.

El Dr. Ludovicus Puusepp, profesor de Ncuropsiquia 
tria en Tartu (Estonia), neuroeirujano eminente, conoci­
dísimo por sus estudios sobre tumores del encéfalo y  de la 
medula y  por sus numerosas contribuciones ueurológicas, 
ha aceptado con entusiasmo la invitación que le ha sido 
hecha y  ya  ha comenzado la tarea cultural.

prestigioso profesor de aquella Universidad que deja tras 
si una vasta organización administrativa y  docente.

- E n  Miranda, el anciano médico D. Cipriano Dulanto 
Guinea, liace algún tiempo retirado del ejercicio pro­
fesional.

—En Liria, el subdelegado D. Antonio Cantó Rúa.
—En la Rebollada (Oviedo), el anciano médico don 

Lope del Castillo.
—En un sanatorio de Valencia, el titular de Montán 

D, Vicente Púas.
«La Ciudad Lineal». Revista de Urbanización.-S u ­

mario: Manuel ClialesXogales,—Lasupreiii.icia espiritual 
de los que se echan fuera. Santiago de la Cruz: Vecinos 
ilustres de. la Ciudad Lineal. D. Nicolás Martin C iru jas.- 
Un decorado inglés estilo AdiVni. • Un cuarto de niños al 
gusto germánico.—Horacio Bentabol: Grafologia.—El ar­
te del ornato,—La electricidad en la casa. Calentador de 
agua Electro-Cum ul.-Construcciones.-PAgina para los 
niños.

Vacantes.-M óstoles (Madrid). 2.200 pesetas. Hasta el 
5 de Enero.

—Sarifiena (Huesca). 2.500 pesetas. 17 de Enero.
—Atez-Odieta (Navarra). 6.000 pesetas. 19 de Enero.
—Valencia. Dispensario Antituberculoso. Tres plazas 

para Gandía, Sueca y  Alcira. 2.000 pesetas anuales. Soli­
citudes, acompañando documentos y  dirigidas A la Ins­
pección provincial de Sanidad, hasta el 15 de Enero.

— Están vacantes las plazas de directores de las sub­
brigadas de Jaca y  Barbastro, ahora creadas, con la dota­
ción de 750 pesetas anuales. Solicitudes al Instituto pro­
vincial de Higiene de Huesca (B . O. del 20 de Diciembre.)

—Villabuena (Alava). 6.000 pesetas. 18 Enero.
—Junciana (Avila). 1.650 pesetas. De igualas, 2.850. 

15 de Enero.
_Pozo Rublo (Cuenca). 1.500 - j - 150 pesetas. 14 de

Enero.
—Preixens (Lérida). 1.500 pesetas. 15 de Enero.
—Martos (Jaén). ."1.300 pesetas. 19 de Enero.
—Peron'ubio (Segovia). 1.875 pesetas. 17 Enero.
—Villeguillo(Segovia). 2.200 pesetas. De igualas, 2.600. 

17 de Enero.
-  Ayllon Santa María de Riaza (Segovia). 1,650 pese­

tas. 17 de Enero.
Degaua (Oviedo). 6 de Enero.

—Villaleón (Falencia). 1.250 -|- 125 pesetas, De igua­
las, 4.125. 10 de Enero.

—Alconchel de Ariza (Zaragoza). 1.500 +  150 pesetas. 
7 de Enero-

Ateneo de Ciencias Médicas de Málaga.—En Junta 
general ordinaria celebrada por este Ateneo el 2!) de No­
viembre, fué proclamada la nueva Junta directiva com­
puesta de los señores que se expresan: Presídeníe, D. Pablo 
Lazarraga; vicepresidenie 3 ° ,  D. Atilano Cerezo; vicepre 
Bidente 2.” , D. Miguel Prados Such; secretario. D. Eduar­
do de Villegas y  Domínguez; viceseCTetario, D. Antonio 
del Campo; tesorero, D. Francisco Saval; confador, D. Pe­
dro Ortiz Ramos: bibliotecario, D. Manuel Pérez Bryan; 
vocales, D. Rafael Pérez Bryan, D. Patricio Gutiérrez y 
D. Aurelio Ramos Acosta.

Obras recibidas.—Catálogo de las ediciones de Gus 
tavo Gili. Sección de Ciencias. 1928. Pídase gratis A Gus 
tavo Gili, calle de Enrique Granados, 45, Barcelona.

NecroSogfae.—En Montevideo (Uruguay) ha fallecido 
el exdecano de la Facultad de Medicina, Dr. Quíntela,

8 U L F 0 B A R I U M  (Marca y nombre regislrado!) 
SULFATO U e UARIO PARA RADIOSCOPIA 

Unico preparador en Erpafia; DOCTOR GIRAL 
Cavedrálico y Académico.—Atocha, 35,—Teléf. M 33.—Madti 

P'orma emulsionable en frío: 2,75 pta». caja de 150 gramoi.
Forma eremoaa: 4,25 plaa. fraaco de 250 gramos. 

Ambas formas: A granel por kilos. — Muestra# gratuita»

B i V R O i V I V O r v
Compuesta de extraoto de palees da LAPPA aAJOB L., y EltaRo ooleldal.

LABOEATOBIO QAMTR, Sao Fernando, 94. — Valencia.

PEI

S R E S .

aucM pr de K. T eod oro .-G loríe la  de Santa M.* de la Cabeea, t
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