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EL SIGLO

REVISTA CLINICA
APARECE TODOS LOS

FRANQUEO
CONCERTADO
m s T 0 K i*i.

Fundadores: Sres. Deigras, Escolar, Méndez Alvaro, Nieto-Serrano y Serret.
PDBLIOAOIONES BEFDNDIDAS
Boletin de Medicina, Gaceta Médica, Genio Médico-Quirlrgico, Fundador: Tejada y Espaia.
Correspondencia Médica, Fundador: Cuesta y Ckerner.— La Sanidad Civil, Fundador: D. J. Albifiana.

PRECIOS DE SUSCRIPCIQN

En toda Espada, América y Porfagal, 25 pesetas a( ado, 14 semestre y 8 trimestre. Los demas paises, 50 pesetas.
NiBerAMitrients 1 pneti. — Toda«ueripdiB u eonilder* prorrogad*, da oo recibir =« ao eostnrlo. —Fago*dal*alUdo. —Naaoro atrasado tpaaaUs.

La coKMpondencia admiwBtr’iva y giros al administrador. nam. 121.
La cientifica y profeoional al Director»........cccccoceovineeee. . e

ANAMamooe Mqnote tro M

d i ad (I dife

Accion rapidisima sobre corazon y res-
piraciobn en colapsos, intoxicaciones,
trastornos de la circulacion y del
corazén, enfermedades infecciosas.

Enteramente soluble en agua.
Efecto inmediato por via subcutanea.

Tabletas + Liquido =+ Inyectables +« Polvo

La com binaCién para combatir causal y sinto-

ace rtada_ | N malicamente los molestos
) achaques de la menopausa.

COM POSICION :
3 cgr. de substancia ovérica absolutamente
pura, 6 mgr. de substancia tiroidea igual-
mente depurada. 15 cgr. de bromural y

K« Kn O I I)) '3 15 cgr. de calcio-diuretina.

Tubitor con 30. rnccot con 60 gragaa».

KNOLL A.-G,Fébricas de Productos Quimicos,Ludwigshafen del Rhin.
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MAURICIO LBPRINCE

Doctor en Medicina Farmacéutico de 1.' clase.
L&nread* en la Faenltad de Medicina, en la Escuela Superior de Farmacia y en los Hospitales de Paria. >;

PARIS, 6 2, pue de la T our, PARIS ~
0] X E R A R u I C O
IndIeacIothetz’z/lpéoHEeu. M N Faeumu de loe pdeﬂC|M. DOSHTmOdOdEemp'eo.
CASCARINE AECIFIfivE 1 CASCARINE
LEPRINCE an LEPRINCE p
(c« H'®0') Pildoras dosificadas, 4 0,10. — *
Estrefiimiento habitual.— Una 6 dos por la noche, al acos- ?;
Enfermedades del higado.— tarse 6 durante las comidas, si U
Estrefiimiento durante el erabaraso - . X .
y la lactancia, etc. estrefiimiento es de origen diges- ¢
Colagogo y copragogo de pri- tivo.

mer orden.
GUIPSINE

Pildoras dosificadas, 40,05.—

GUIPSINE
Principios activos del

; De seis i diez por dia, entre las
W.. muérdago. . o

L . . comidas— Ampollas dosificadas
Medicacion hipotensiva. Hiper- 4 0.05. D < dos i .

tension, sobre todo si es debida a U5, e una a dos INyecclones

ai cansancio del érgano cardiaco. intramusculares por dia (en los ca-

Especifico de las dismenoneas y S0S urgentes).
de las hemoptisis.

Pildoras
del

Dr.Sejournet
Pildoras dosificadas, &

Pildoras
del
Dr.Sejournet
& base de Santonina.

0,02 de Santonina.
Tratamiento de la diabetes Una en cada comida.
sin régimen especial.
RHOMNOL
RHOMNOL
C®H" A*P' O Pildoras dosificadas, & 0,05 *
. e de 4 & s por dia durante las co-
Abase de acido nucleinico pu-

midas. Sacaruro (granulado) &

ro y de los principales ndcleo- o 10 por cucharada de café.

fosforados extraidos de los ce- Una cucharada de las de caté du-
reales. Poderoso reconstituyente ragt((e: Iéas C%médﬁ%sﬁcrgga%'ga% gg

q ' 1C.C.a10C.C. ,
del ndicleo celular. Verdadera ni de nuclelnato de s0sa por c. ¢,
cleoterapia. Hiperleucocitario de

para iNyecciones hipodérmicas (in-

primer orden. Especialmente indi- fecciones agudas).

cado en las convalecencias, etc.

e umictin e |
EU M ICT I NE

. N CépsulasenvueltasenglutemCon-
Blenorragia, uretritis, cistitis, etc. tienecadauna:o,.odesantalol,0,05

Antigonococico, diurético, an- de salol y 0,05 de hexametileno te-
tiséptico. etc tramina. De ocho 4 diez por dia *
ptico, €tc. durante las comidas. <
(Tratamiento completo.)
NGEViPREPARACION NE?I-RHIOMQIOL
Ampollas: Nucleinato de Estrie-
NEO - RH O M_ NOL nina, un miligramo-, Cacodilato de
! Ncﬂglgégfi}%%ig;ﬁgfon :jneas(glslgVO s0sa, 0,05 gr. Una inyeccion diaria.
' Soberano reconstituyente en todas Comprimidos: Nucleinato de Es- 7
\ las decadencias, astenias, neuraste- tricnina, o.s miligramos; Metilarsi-
: nias y pgn\(/jaleé:gn?las, mEdltar_lte la nato de sosa, 0,035 gramos.
asociacion de Fosforo, Estricni- P, "
nay Arsénico. Completamente asimilable. 2 comprimidos al dia.
5} Sucursales de los Laboratorios M. LEPRINCE.-BARCELONA.-Apartado 205.

Deposito en. las.-principales [Farmacias|de |Espafia y del Extranjero.
d ae asisciasaH S sasasH g iS sasassssss s s .,
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Del Dr.

AEMics ROUSSE|L :Hemorragias

SUERO UEMOrOIETICO ER deCAOQAIIO

"pe”tco de
(ZrANEMIASICamot)

Frascos-ampollas u zodos otro f
de 10*"deSuero puro\ * ¢¢g C abedlo:

HEMQRRAGIAS(PEWeID
CURACIONES (Rfetjt)

JarabgjConprimides  ANEMIAS
de sangre hemopoletica = CONVALECENCIAS
TUBERCULO5A etc

roi'

97 rué de Vaugirard, PARIS



ARTEROL

Tratamiento de la arterieesclerosis sin yoduros.
De reconocida eficacia en la apoplejia (feridura) y en general
en todas aquellas enfermedades que tienen como causa la falta de

circulacion sanguinea. )
Como preventivo se tomara lo gotas de cAPtePOI> tres ve-

ces al dia en medio vaso de agua templada media hora antes de
las comidas. En caso de apoplejia y parélisis, sera aumentada la
dosis & criterio del facultativo.

La composicion del €AptePOI> es & base de Allium Sativum

y Viscum Album.

CASTROCLORINA

Composicion alcalina, neutralizadora de las hiperclorhidrias,
gastrosucorreas, dispepsias cronicas y en general todas las enfer-
medades en que haya exceso de secrecion gastrica.

Férmula indicada para la curacién completa de la Glcera de

estomago.
Composicion: Sal Vichy hidrat. mag. carb. céle, nitrat. bas.
de bismut. polv. hoj. bellad. esencia de anis c. s. para una”*bolsa.

Eupartol.— Enobiol.— Linfodermol.— Plasmaserum, etc.

LABORATORIOS R. T. B. — Roger de Flor, 204, BARCELONA

ALIMENTO “ELES,

PATENTE DE INVENCION 104,324,
Producto de la fermentacion amilolitica del trigo, consiguiendo un 73 por 100 de nmaltosa.

Tlumenta la tolerancia de la leche en 19 lactancia natural y en la
artificial, cubre la deficiencia_ce lactosa y_grasa de la’l

evitando fermentaciones intestinales z disminuyendo el trabajo

digestivo del lactante

SE PUEDE ADMINISTRAR DESDE EL NACIMIENTO

Cura las colitis

deposiciones mucoaaSi de reaccién alcalina O neutra, con tenesmo, etc.
Favorece la digestion de la leche
en los enfermos albuminiiricos, en las infecciones, dispepsias, etc.

Se preserita. pol'vo solulole eia. a,s"iaa., leclie 6 ca>ldoe.
NO DEBE IR AL FUEGO

De uso en la Maternidad de Barcelona, Gotas de leche y Hospitales de Espariay América.

Salicitense muestras al LABORATORIO DE PRODUCTOS DIETETICOS, C. R y C*

o0 6 :RI0Oec3uA 36i-B":E~,0-BLO3srA..-XErj:E:FO3sro ie.2" C3-.
0 A su

Delegacion en Madrid;, SR. FLORES.—Calle de Toledo, num. 63, 2.”



lia eorfespondenela y

LCHriros futabres en Inlifre
Indaama

cConviene dedicara los escolares es-
pafioles este cnrioso caso. Ya sabran
apreciar en su lectura la cansa porla
que ha sido producido al otro lado de
laManga. (Mancha,segin malos traduc-
tores.)

Frank Douglas Wright, joven de diez
y seis anos, alumno de una escuela se-
cundaria, paseabanna tarde en compa-
fifa de su amigo Ernesto WilUiams en
la ciudad de Newport. AlsalirdelCo-
legio a lastresy media, Franky su ami-

SUSTITUTOS E IMITACIONES

de toda clase no logran alcanzar
dnuestro preparado original

UROTROPINA- SCHERING

go entraron en el cine que posee en
Newportel padre de Frank, D. Ernesto
J.Wright, presilente del Ayuntamien-
to de aquella ciudad. Al salir de alli,
los jovencitoa encendieron sendos pi-
tillos. Saboreaban despreocupados la
hierba nicdtica cuando cruzé delante de
ellos un inspector del Colegio. Aquella
aparicion equivalia a una catastrofe.

Ai dia siguiente cuando entraron
en clase Frank Wright y Ernesto W i-
[liams fueron llevados ante el provisor
Sr.Brooke y éste les dijo:

— Ai3 han dicho que ayer o»>han niito
juntar por la calle.

—Es exacto -0ijo un muchacho;—pe-
[0 lo hemos hecho después de la hora de
clase.

— Pues bien, vais a recibirpor ello cada
uno cinco azotes.

En Inglaterra, que porlo general es
conocida en el mundo como el pafs de
la dignidad individnal, es donde més se
guardan los respetos; y sin exagerar se

OAL-T.A.I

2.
JARABE M
bensoc

1.0
ADA
indmi
puede asegurar que entre los palees ci-
vilizados es la (nica que conserva los
castigos corporales en el Codigo penal
y en lossistemasdeeducacion.Los pro
fesores o jefes de Institutos estan ex-
presamente autorizados porla ley para
castigar a los nifios que se les confia.

Ante la amenaza del latigo, Frank
W rightdié media vnelta y de nn salto
se fué alaotra punta de la clase. Dos
vigilantes salieron en su persecucion,
le cogieron,y después de una lucha en-
oarnizadalearraetraron pateandoy mof
diendo ante el provisor,

Todos loa demads nifios habfan sido
reunidos,Eixtendierun'al hermoso Frank
sobreun pupitre; un vigilsste le levan-
to la camisa y el provisor por propia
mano leadministro cuatro azotes.Frank

bna»t|, ritltatl y

&)GUHAW 4y util etorri li epilepsia

Tdsttieit tbMlaU. Sidult dtl liiteat hkliu.

W right se retorcia en el suelo por los
doloresy sollozaba fuertemente.

—Pide perdén, le dijo el imperturba-
ble maestro.

Elnifio rehusé. Cuatro vigorosos bra-
z0s le pusieron de pie y le dieron un
quinto golpe. EI nifio completamente
macerado se excusd de haber fumado
en la calle.

Cuando D.Ernesto Wright, presiden-
te del Consejo municipal y notable co-
merciante, sapo la correccion sufrida
por BUhijo en presencia de todoslos
colegiales, fué invadido poruna violen-
ta colera. Denuncid ante el Tribunal de
policia de Newport al provisory a sus
dos ayudantes por haber herido y gol-
peado a su hijo. Los magistrados des-
pués de ofdas las razones seindignarou

Diarrea estival

ELDOFORMO “BAYER”

mucho; pero no contra los maestros,
sino contra el Sr. Wright.

Usted ha confiado al Colegio (Vinieron
a decir) elcuidado de educar a su hijo. El
reglamento de la «gcue/« que usted ha
aceptado como buena, sefiala que los alum
nos se abstendran del tabaco, no sélo én
el interior del Colegio, sino en la calley
aln ensu casa. El hijo de itsled ha falta
do al reglamento;y el derechoy el deber
de la institucion estan en castigarle. Por
haber molestado al provisory a sus ayu
dantes daré& usted a cada uno cinco gui-
neas (127,25 pesetas).

D. Ernesto W right pagd religiosa-
mente, pero su colera se apagd alli. Al
niiércolee siguiente consulté a un abo-
gado de altos vuelos de la jnsticia de
Londres si eljuicio de los magistrados
deNewport estaba de acuerdo con las
leyes.

Para las Estaflloooolas de todas olasei,
forinculos, antrax, erupciones de pri-
maveray verano BARDANOL.

Sin ningnnaduda le respondi6: ".Ddn-
de iiiamos a parar ei los maestrosno
tuviesen el derecho de castigar a los
alumnos? Los padres deben agradecer

| C A
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la pablieidad de esta seeeién debepa dlfiglpse eon adverteneia est-

ppesa de su destino TERTULIA MEDICA, a D. José Q." SiGuia, HpaFtado 121, JWadpid.

ademds elque otro cumpla el deberque
a ellos les pertenece.

Yo afiado adem ds para conocimiento
de nuestros colegiales, que sino policia
sorprende fumando en la calle a nn
hombrecito de menos de diez y siete
afios le qnita el pitillo y todo el tabaco
y papelde fumar que lleve con él. Si és
unajoveneita tiene la obligacion deper-
der Bolamente el pitillo que fuma. No
hay derecho paraestadesigualdad, pues
en todo caso podria serinvertida.»

Estanoticia que integra tomamos de
un periédico extranjero ofrece dos gé-
neros de comentarios que nos limita-
mos a apuntar. Es el primero el de lo

TREPDNEKIDL

SIFILIS Q

prolongacién de la autoridad escolar
fuera de los edifieiosy horas de'clase,
cosaque nadiepuede disentirsi seqnie
re que la educacion tenga el sentido y
resultado précticos que de ella se es-
peran. EIl sequndo comentario es el del
castigo corporal, que solamente en In-
glaterra existe legalmente autorizado
aunque en otros palees se aplique con-
sentido por la costumbre. Esto no po-
dria en todo caso consentirse sino a
maestros de gran superioridad intelec-
tualy moral,que no siempre son faciles
de encontrar; y aun ellos, sdlo podrian
aplicarlo en alumnos destinados a co-
rreccionales particnlares y no a las es-
cuelas generales.

El maestro Cibokla.

Son verdaderamente sorprendentes los
resaltados del alimento con

Eunutreina
Harina de platanos para.

GncopaeEdnatopoaygc

Un generoso donante entreg6 recien-
temente cien mil guineas para los hos-
pitales ingleses, en accion de gracias
por el restablecimiento del Bey. Se tra-
ta, ein duda, deunade las personas mas
ricas de Inglaterra, pero nadie ha podi-
do descnbriran nombre.

El donativo fné hecho bajo el sendo-
nimo de <Audax..

Solo el Rey, elprincipe'de Galesy al-
guna otra persona de laintimidad de la



Familia Real conocen su nombre, pero
guardan el secreto. o

*Audax» fné recibido en audiencia
ltimamente por el principe de Gales.
Un fotografo consiguio retratarle de es-
palda,pero estono ha servido para iden-
tificarle. ) )

Foco después <Audax> lanzd por «ra
dio» un llamamiento en favor de lasuB-

emboscaron en los alrededores del estu-
dio de la .radio» y llegaron a enviar es-
pfas alinterior; pero todo fué en vano.

EL CHOCOLATE ZORRAQUINO

E&%su_ pureza y poder oatritiso ooustituye
DB eficaz ayuda en loe enfermosy convale-
cientes, y por BUexquisita,elaboraolon, es una
deifolosa %olosina ara los sanos. |

‘De venta en Madrid: Mantequerias Leonesas
y principales estableoimlentos, ptovinoias, y
Zaragoza! Despacho, Ooso, 56.

Su discurso fué radiado desde una
casa particular.Parece queunasolaper
sona, entre los dos millones y medio de
abonados a la «radio», reconocidsn voz,
y esta fné precisamente nna hija de
«Andas»,

Avyer llegd al colmo la imprudencia
de «Audaz», pues se dejo interviuvar
por dos periodistas ingleses. El primero
de ellos fué colocado en una habitacion
oontigna a aquella en que se hallaba
«Audaz». Una puerta entreabierta per-
mitia qne se oyeran el periodista y sn
interlocutor; pero un amigo guardaba la
puerta para evitar cualquier maniobra
legitimamente indiscreta deiperiodista.
La segunda intervid se verifico porteld

Sorp.sTidsnt.s resoltados obtendréa usted en
EsgilinceSf si prescribe dos veces dia:
bafio alcalino local a temperatura elevaday
a5al0e e de TODEOSAL en

friccién suave.

fono, adoptdndose asimismo
precauciones.

Eqestaconversacion, «Andax» expli-
cO que loque buscaba no erala admira
cién de sus contempordneos, sino la
imitacion, y prometio qne revelaria el
secreto gqne tanto intriga a Inglaterra,
a aquella persona qne entregase cinco
mil libras para la suscripcion en favor
de los hospitales.

La suscripcion alcanzaba ya la cifra
de 841000 libras. La mitad de lo que
se recaude serd destinado a adgoliir
radio, y el resto a los hospitales.

grandes

Urosolvina; eficaz antidrlco.

ORiaEN DEL CAFE

Créese*generalmente, que el café pro-
cede del Yemen (Arabia Feliz). Sin em -
bargo, hay quien asegura gne proviene
de Abisinia, no faltando tampoco quien
coloca BUorigen en la A lta Etiopia.

Elprimero qne empled la preciosa se
milla para combatir el insomnio fué
Tin drabe llamado Chadely; le imitaron
en este empleo otros derviches, y poco
después sn uso fud ya corriente, encar-
gandose los peregrinos de extenderlo
portodas partes.

Lo que sedesconoce es el momento

TERTULIA MEDICA
en qne secomenz6 a tostary a osarlo
como bebida vnlgar; pero la creencia
general es que no debi6 ser antes del
primer tercio del siglo "xv. )

Hay qnien asegura que el primereu-
ropeo que conocio el café fud Leonardo
de Eawol, médico aleman que vivié en
la (ltima mitad del siglo xvi.

A A

Kslatox: sedante aloxico.
EL «CODIGUILLO»

TRABAJO PARA BL COKCUBSO
ORGANIZADO POE BL COLEQIU MEDICO
DB VALENCIA

Lema: Pacquelin.

iAdvertencia importantel—A unque ha
firmado con el nomhbre de «Pacquelin»
el autor de eatae humoradas, no es su
prop6sito zaherir, molestar, ni mucho
menos ponerpunios de fuego, a ninguno
de los queridos compafieros de esta ca-
pital ni de sn provincia, con casi todos
los cuales le unen lazos de cordial

ANTIPHLOGISTINE

es ana ayuda indispensable sn el trata
miento de la influenza, gripe, afecciones
de loa bronquios y pulmonia.

amistad. Sn objetivo ha sido exclusiva
mente regocijarunos instantes el animo
de los gne puedan leer estas inocentes
cuartillas y de paso ver si se ganaba
unas pesetas. .
Aliryaadesembocaren la GranVia,
cansino y maltrecho de smbular por la
oindad, absorto en la contemplacion de
sus espaciosas calles, de sus edificios
suntuososy de sus mujeres hermosas,
pues hacia ya méas de tres lustros que
dejo la capital para trasladarme a ejer-
ceraunahumilde villa, villegar hacia
miunoslargos brazosen cruzque emer-
gfan de los lados de una figura de hom -
breenormey desgarbada. Era mi anti-

Mds de once mil médicos recetan y to
man ellos 0 sus familias el

ELIXIR CALLOL

guo condiscipulo Luciano Lépez de la
Nevera.

—¢Taporaqui?, gritaba sin dejar de
prensarme entre sn gran corpachdn y
sus brazos de atleta. (Qué te trae por
aca? ;No ejercias en YuUlacerdiUos™

_Pues verds, le dije cuando al cesar
la presion pude recobrar el ritmo res-
piratorio; continlio siendo médico titu-
lar, Ipero ahora estoy en Matachinches,
que es cabeza de partido, y en donde
gano al affo 700 pesetas mads que alli;
pude por fin ascender de sueldo y cate-
goria después de desempefiar catorce
afios la misma plaza.

— iInfeliz!, me gritdé Neveramirando-

me con olimpico desdén. ;Para qué te
sirve la cienciaque adquiriste afanosoy
tus premios y tus resonantes triunfos
escolares? ;Para pasarla vida entre sal-

vajea pneblerinoa sin ganar apenas ni
para vivircon decencia?

—Yahe aspirado a mas, amigo Neve-
ra, perome qued6 en el camino; oposité
auna catedra,peronola obtuve. Estaba
ya de antemano comprometida para el
novio de la hija de uno de losjueces.
Despuéshice oposicionesauna plaza de
médico del Hospital, pero me quedé sin
ella porque selaadjudicaronaun sobri-
no deljefe politico de laprovincia. Des-
ilu'ioiiado ante estas injusticias, pues
segln laopinion modica fui el que hizo
mejor actuacion en todos los ejercicios,
volvia la villa, resignado a no salir mas

S iV R IV i1V

Clrase oon 8ULFURETO CABALLERO

de alli. A tiencambio debe de irte bien,
vas trajeado oon elegancia, llevas alha-
jasy me ha parecido que te apeabas de
un lujoso automdvil.

—Si,deaquelPackard que estaba alli
aguardando.

__Habras heredado sin duda o te ha-
bréd salido alguna suerte gorda, porque
de la profesion no creo qne sea porque,
y no te ofendas por misinceridad, pero
me parece que no mostrabas una gran
aficion por los estudios.

_Séloamicarrera deboesta opulen-
cia que te admira.

Yo seguia contemplando a Nevera
entre absorto y sorprendido; el tal indi-
viduo era un hombrén qne pasaba de la
cuarentena, moreno como la pezy feo
como un hotentote; habia sido uno de

En bronqu'tis, ReumSi Neu»
ralgi3S| Golpes, obtendra ustsd éxi-
tos insospechados si prescribe "YODEOSAL,
sn frifloion suave (5 a 10 0. e.) y como
bebida usual, nn agua alcalina.

esos estudiantones que ingresan en la
Facultad antea de losveinte anosy ter-
minan después de muy cumplidos loa
treinta. Incontables promociones esco-
lares leiban recogiendo y dejando atrds,
hasta que a fuerza de terquedad y tras
de rail tropiezos obtienen el titulo. Se
jactaba de haber batido el record de loa
snapensos, pues se podian contsr més
de 40 en su expediente En cambio, era
elprimeroenlosmotinesescolares,pues
deportista practico en el boxeo_y en el
fitbol, era temido por sus pufios casi
tan durosy tan grandescomo su cabeza.

—Con los rendimientos de miprofe-
sion, continud diciendo mi frigorifioo

PAIDODINAMDO
mel]Qr

«l IAnioo Infantil.

camarada, puedo habitar un principal
en la Gran Via, disponer de un auto de
gran coste y tener cuenta corriente en
el Banco de Espafia. Y voy clasificado
como patente de 1.* einse.

—Pero ¢es que ti visitas?, jves en-
fermos?, ;formulas recetas?, exclaméex-
trafiado.

_Hoy sehanrepartido mas de cien
nimeros en miolinica, habré ingresado
unas 2000 pesetas,tengo unos40duros
de gastos, pues todo lo uemas son ga-
nancias.

SIGUE A LA PAGINA XXIV
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Srretaio Pcpdrto e 3nloli
Diiliido pai los HennaDos de Sai Joan de Dloi.
Baloootarapi* —Helioterftpia.—Roentgenoterapia. —ClInoterapia.
Instalaciones altimo modelo (1929). Tratamiento espeoial de la

pardlisis general s demencia precoz (malarioterapia). —Curas de
reposo y desintoxicaciOD.

Deilareto egpedd para moiininiaDos y dodiillicas, — Rygmen dinertido an arego a presoipién faoutativa
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Fierre Bonnier
y la actualidad de la centroterapia.

La enorme difusion que han tenido por Espafia los
resultados méas o menos exagerados que con su proce-
dimiento terapéutico estd obteniendo el médico de
San Sebastian D. Fernando Asuero, los Ultimos ensa-
yos llevados a cabo en Zamoray Madrid por D. Da-
cio Crespo Alvarez y por varios otros médicos en di-
versos puntos de Espafia, justifican, a nuestro modo
de ver, el que pretendamos de momento una ligera
vulgarizacion de la personalidad de Fierre Bonnier y
un recuerdo de sus teorias que parecen ser evidente-
mente la base de la terapéutica que conmueve la ac-
tualidad médica espafiola.

Fierre Bonnier, como dijimos en una nota de nues-
tro Cronicon anterior, habia nacido en el Norte de
Francia el s de Agosto de 1861. Hombre de gran in-
teligencia, cerebro agilisimo para las concepciones
generales mas vastas y diversas, espiritu dotado de
todas las caracteristicas del investigador y del cons-
tructor original. Fierre Bonnier, antes de sus estudios
médicos, habia ya exteriorizado su personalidad con
algunas investigaciones sobre estética experimental
y sobre la orientacién auditiva.

Sus estudios sobre Et sentido auricular del espa-
cio, llevados a cabo con la acogida cordial de Gariel,
Cornil, Vemeuil, Tillaux, Rendu Quinquaud, Jalagier
y Quenu, estudios que interesaron a profesores tan
eminentes como Gley, Weissy Gellé, constituyeron
la base de su notable tesis doctoral, amigablemente
apoyada por Alfredo Giard desde el dia en que por
primera vez le expuso Bonnier su hipdtesis, que en
dicho trabajo completd.

Doctorado en Paris el 14 de Mayo de 1890, se de-
dicé de lleno a la especialidad otorrinolavingoldgica,
y consagrése por entero a estudios de fisiologia y flsio-
patologia, revisando las teorias clasicas para venir a
fa edificacion de las suyas nuevas.

P1 afio 1893 publicaba la Biblioteca Charcot sus

Estudios sobre el vértigo, que nuevamente se publi-
caron aumentados y corregidos el afio 1904. En 189%6
vieron la luz, en la JVesse Medicaze, sus trabajos so-
bre Fonaciony en el mismo afio publicaba Masson
los cinco volumenes de su obra L’oreille. Tres afios
mas tarde publicaba su libro La tabes laberintica y a
primeros del siglo sus estudios acerca de la orienta-
cion, sobre la audiciény la destruccion de las voces
y ensefianza del canto. En 1904 comenz6 a publicar
su obra sobre el Sentido de las actitudes y La Revue
Scientifique publicé el 18 de .Julio de este afio su Teo-
ria de la voz. La Revue de Pai-is, en el mismo mes y
afio, publicé su estudio sobre La educacion de la voz.
Los Archivos de Laringologia publicaron en el 1908
un trabajo de Fierre Bonnier acerca de La fisiologia
en el conservatorio, publicAndose también en aquel
afio sus trabajos La proteccion de la voz profesional y
La estética de la voz, reuniéndose el afio 1921 por su
viuda la doctora Fierre Bonnier todos estos trabajos
en una publicacién de Alean intitulada La voz, su
educacion, su fisiologia, de la que se han tirado has-
ta seis ediciones.

Murié Bonnier en Enero de 1918 luego de haber
pasado por la amargura de la desatencion de que fue-
ron objeto sus principales investigaciones acerca de
la centroterapia, que llevé a cabo durante un periodo
de doce afios, habiendo publicado en 1913 su obra Ac-
cion directa sobre los centros nerviosos y, en 1914, su
mas interesante libro La defensa organicay los cen-
tros nerviosos, reeditada por Alean enT923. De estas
dos obras fundamentales de Fierre Bonnier com-
prendia la primera la Anatomia y la clinicay la se-
gunda la Fisiologia, biologia y filosofia de la centro-
terapia.

Fierre Bonnier fué el primero en atacar la teoria
de Helmnoitz sobre la percepcion sonora, que consi-
deraba la oreja como d6rgano de resonancia, demos-
trando, apoyado por la anatomia, la fisiologiay la
biologia, el carécter de registrador de la presion que
en realidad tiene la oreja. La prueba de Bonnier se
consagro en otologia en la de la paracousis lejana, y
el sindrome bnlbar del nicleo de Deitera o sindrome
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bulbar de Bonnier. En Laringologia es innecesario
insistir sobre sa pei-sonalidad.

Los hechos demostrados por Fliess, referentes a la
cocainizacion de ciertos puntos de la mucosa nasal,
que repercutia en la mujer modificando los trastor-
nos menstruales, y el conocimiento profundo que
Bonnier tenia de los centros nerviosos y particular-
mente del bulbo, al que siempre atribuy6 papel con-
siderable en el equilibrio fisiolégico de nuestro or-
ganismo, le hicieron pensar en la gran significacion
de tales hechos sobrepasando la de simples reflejos sin
influencias generales.

Comenzo sus investigaciones clinicas experimen-
tales, cauterizando diversos puntos de la mucosa na-
sal en sujetos con enfermedades cronicas diversas.
Los resultados obtenidos fueron sorprendentes. Se po-
dia actuar, por medio de cauterizaciones minimas en
distintas regiones de la mucosa nasal, consiguiendo
cortar accesos de asma, crisis de enteritis, de epilep-
sia, de angustia, diversas dermatosis, neuralgias fa-
ciales, etc. En una palabra, en casi todas las enferme-
dades cronicas con exacerbaciones periddicas, enfer-
medades crisicas.

Esta reaccion de las enfermedades mas diversas a
una terapéutica que era siempre la misma, mirébala
Fierre Bonnier como prueba de la existencia, en las
enfermedades varias, de un parentesco, un vinculo,
y deducia que este lazo no podia ser otro sino una
patologia coman. Con ayuda de esta nueva concep-
cion de las enfermedades cronicas edifico Bonnier su
teoria de la centroterapia.

La biostatica y 1&defensa organicapor los centros
nerviosos, son las dos nociones basicas de la centro-
terapia, nociones de orden fisiol6gico y bioldgico tan
unidas entre si como imposibles de existir una sin
otra.

La materia en vida, pensaba Bonnier, no difiere en
nada de la materia no viviente en cuanto a sus ele-
mentos quimicos, pero la materia viva compone sus
elementos y sus calidades quimicas en una agrupa-
cion compleja de que nace su actividad particular que
la capacita para existir indefinidamente con la condi-
cion del aportaraiento de nuevos materiales, tomados
al medio exterior, pai’a su constante alimentacion.

Para que la materia viva pueda mantener esta su
condicion, resulta necesario cierto equilibrio en sus
reacciones fisico-quimicas. A medida que las células
efectlian sus agrupaciones divemas, a medida que
nuevas necesidades crean funciones nuevas y que las
funciones crean los 6rganos, resultan necesarios di-
versos equilibrios: equilibrio de la célulay la linfa,
equilibrio de los tejidos, de las funciones, de los 6rga-
nos, de la especie a que Bonnier subordinaba el equi-
librio sexual e individual. Todo este conjunto forma-
ba el equilibrio biostatico por el que se mantendria
nuestra vida organica.

Como todo organismo se reduce a dos entidades:
lacélulay la linfa, este equilibrio de la célulay de
su medio nutritivo, la linfa, constituiria en realidad
todo el equiliWlo biostaticp,

El mantenimiento del equilibrio linfostatico, sin
el que la vida elemental y la vida general son im
posibles, debe ser considerado como el centro de
orientacion de todas :m actividades y de todas las
formaciones organicas. De la necesidad de esta equi-
libracion nacen todas las funciones, todos los apara-
tos de nuestro organismo: los aparatos digestivo y
respiratorio, el aparato circulatorio, toda nuestra mo-
tileidad y nuestra sensibilidad externa e interna.
Asi, pues, el equilibrio linfostatico es el origen y el
centro de todas nuestras actividades, en él se resu-
men todos los otros equilibrios, toda la biostatica,
toda la vida orgénica.

Segln Fierre Bonnier, el equilibrio biostatico esta
enteramente bajo la dependencia del sistema nervioso,
gue por su propio equilibrio asegura la integridad de
nuestra vida organica.

El sistema nervioso es el andamiaje fisiologico del
cuerpo, como el esqueleto es su andamiaje anatomi-
co. El organismo en su conjunto de elementos, no
obedece sino al sistema nervioso, no vive sino por él.
Toda la vida organizada esta bajo su dependencia, y
loa glébulos rojos de la sangre, que son los elementos
que parecen sin relacion directa con él, dependen, no
obstante, del sistema nervioso por la accion directa
de éste sobre el medio liquido en que viven y actian
tales elementos globulares.

En el estado fisioldgico del organismo, el cerebro
no interviene en el equilibrio orgénico; su interven-
cién no se hace sentir mas que en aquellos casos en
que la medulay el bulbo son impotentes de reaccion.
Toda la direccién de la vida organizada en los seres
de tipo morfolégico y fisioldgico superior esta centrali-
zada en la medula, y sobre todo en la parte superior
de ésta, en el bulbo, donde se encuentran todos los
reguladores del equilibrio funcional, todos loa centros
de defensa organica.

Mediante el sistema nervioso nos defendemos de
toda enfermedad aguda. La fiebre, los sudores, etc.,
no son sino reacciones nerviosas contra la invasion
de nuestro organismo por el agente morboso. Al sis-
tema nervioso se dirige toda la terapéutica y me-
diante él solamente obra.

Estando todos los 6rganos enlazados por sus ner-
vios con los centros nerviosos, toda accién sobre el
drgano no es sino una accién sobre estos centros.
Asi es como ios topicos mas diversos, la revulsion, la
vibracion, con todas sus modalidades: calor, electri-
cidad, luz, etc., obran sobre ellos.

Los medicamentos no actdan sobre los 6rganos
sino por intermedio de los centros nerviosos. Trans-
portados por la circulacion, se ponen en contacto con
todos los centros, pero cada medicamento tiene su
eleccion propia, activando o paralizando uno u otro
centro.

Segun Bonnier, los sueros, especificos o no, ac-
than sobre todo despertando la actividad de los cen-
tros nerviosos de defensa.

Vacunar es adiestrar, entrenar, los centros ner-
viosos a exigir secreciones especificas; inmunizar es
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recordarles su poder y llevarlos a ejercerle esponta-
neaiiiente.

Al bulbo resultaria confiado nuestro equilibrio
fisiologico y la defensa orgéanica.

El bulbo es el duefio de la vida y de la muerte.

. La hiostatica y la defensa organicaioviaan la pri-
mera parte de la teoria de Bonnier, sin la que no sa-
bria comprenderse ni admitir su consecuencia de la
centroterapia propiamente dicha, no siendo ésta sino
una deduccion logica y una aplicacion préactica de
toda la teoria antecedente.

Todo desfallecimiento en un centro, toda ruptura
del equilibrio nervioso, tendria una resonancia sobre
su dominio funcional.

Luego de una enfermedad aguda, los centros ner-
viosos, por consecuencia de la lucha, estan fatigados,
y en ciertos individuos pueden resultar insuficientes
para asegurar el equilibrio funcional: entonces la en
fermedad, de aguda, se toma crénica.

Un centro nervioso puede sufrir el trastorno mini-
mo, pero continuo, de una irritacion que parte de un
punto periférico cualquiera de su propio dominio o
proviene de una solicitacién lejana poco en relacion
con BU propia funcién; por ejemplo, una crisis de
asma puede estar producida por una irritacion bron-
quial minima, por la presencia de pélipos nasales o
tener su procedencia en una irritacion estomacal o
intestinal.

Cuando un centro resulta en estado de desequili-
brio nervioso, se altera con él todo su dominio funcio-
nal. A esto llamoéle Fierre Bonnier epistaxis, de yo
quedo encima, en oposicion con la epilepsia, de yo
salto encima, o sobre.

La epistaxis es esencialmente crénica; se fija sobre
una funcion, un dérgano o un sistema, que coloca du-
rante afios en desequilibrio, y puede desaparecer en
un momento dado. Toda la patologia cronica esta
constituida por epistaxis, y por este desfallecimiento
de nuestros centros nemiosos, caemos en una uotra
diatesis.

La predisposicién a laa epistaxis, la inestabilidad
del equilibrio nervioso, puede ser hereditaria o ad-
quirida, pero siempre jugara el terreno un preponde-
rante papel, y el terreno, dice Bonnier, vale lo que
valen nuestros centros nerviosos.

Un desequilibrio nervioso es la base de las enfer-
medades cronicas.

Meditando en las célebres experiencias de Claudio
Bernard, Bonnier se preguntaba: Si se puede expe-
rimentalraente y lesionando un centro trastornar su
funcion, ¢no se podria restablecer el equilibrio fun-
cional perturbado, sacudiendo, desembarazando al
centro nervioso y competente? Todos los nervios sen-
sibles llevan al bulbo y por cualquier via centripeta
se puede actuar en los centros bulbares. Sin embar-
go, solamente el trigémino nos ofrece la via mas am-
plia y directa. De alto abajo del bulboy de la pro-
tuberancia extiende sus raices y sus nucleos y por
todo su trayecto abandona fibras y méas o menos di-
rectamente a todos los centros reguladores.

Esta distribucion intrabulbar por un lado, y por
el otro la topografia de la superficie mucosa de las
fosas nasales, con sus puntos de acceso féciles, gra-
cias a la estructura accidentada de ella, permite la
accion directa sobre los centros reguladores y, por
consecuencia, sobre todos los trastornos organicos y
funcionales.

El trigémino por sus fibras de la piel del rostro,
y sobre todo por las de la mucosa de las fosas nasa-
les, recoge las excitaciones venidas del exterior y las
lleva al interior de la masa de los centros bulbares.

Esta via utilizamos, sin darnos cuenta, cuando ro-
ciamos de agua fria ia piel de un rostro, cuando ha-
cemos respirar éter o amoniaco o humos de datura,
buscando la interrupcion de un sincope, de un acce-
so de asma, etc.; y esta misma via nasobulbar era la
elegida por Bonnier para actuar directamente sobre
loa centros nerviosos con una accidn antiepistatica.

De un modo general, los segmentos bulbares su-
perpuestos de abajo a arriba en el bulbo, tendrian
una correspondencia con los segmentos nasales dis-
puestos de adelante a atrés.

La cauterizacién minima de un punto de la mu-
cosa nasal, en la zona conjugada con el centro ner-
vioso correspondiente, va, por intermedio del trigé-
mino, a establecer el equilibrio funcional de este cen-
tro alterado. La cauterizacion debera, ser minima,
siendo ello un punto esencial del método. No se trata
de destruir la mucosa ni un filete nervioso: por una
accion minima se pretende equilibrar el centro ata-
cado, colocarle en buena aptitud funcional, devol-
verle a su fisiologia normal.

El centro que guarda su equilibrio fisiolégico no
responde a la solicitacién minima que le restablece
en el centro desequilibrado.

Epistaxis o desequilibrio nei'vioso y accién direc-
ta sobre los centros nerviosos 0 método antiepistaxico,
juntos a la hiostatica y a la defensa organica, tales
son los elementos del método Ilamado centroterapia.

Estas ideas, nuevas y originales es cierto, pero
simples en el fondo, escribe la viuda de Bonnier, la
forma en la que aparecian presentadas y el alto valor
cientifico y moral incontestable e indiscutido del sa-
bio que las exponia, todo parecia asegurar suerte
feliz a la teoria nueva. Mas no fué asi. Preciso es re-
cordar la incomprensién, la desatencién facil que en-
contraron los trabajos de Brown - Sequard, manantial
de la opoterapia triunfante hoy dia, para darse idea
de lo que esperaba a la centroterapia.

El alcance de las nociones de hiostaticay de de-
fensa organica, tanto desde el punto de vista tedri-
co, como desde el punto de vista terapéutico, no fué
apreciado de los bidlogos ni de los fisi6logos. Con
mayor razon la teoria permanecié como letra muerta
para los practicos especialistas 0 no.

La presencia, en el mismo cuadro, de las mas dis-
tintas enfermedades parecié una mofa del buen sen-
tido patoldgico mas elemental. Un método que se apli-
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caba indiferentemente al asma, a la enteritis, a la
epilepsia, a las dermatosis, a los estados ansiosos, et-
cétera, no podia ser admitido por nadie y parecié
absurdo a todos. En su conjunto, la centroterapia era
a los ojos del mundo médico una verdadera hergjia.

La discusion, que no mata sino las ideas aborta-
das, no la temia Fierre Bonnier, por el contrario, la
buscaba, pero su teoria Gltima se juzgd como dema-
siado extravagante para merecer una discusién pro-
funda. Los mas indulgentes trataron la teoria como
un simple punto de vista y a su autor como un inge-
nio quimérico y visionario. Parecia destinada a caer
poco a poco en el olvido para desaparecer analmente
con su iniaginador, Pero una idea verdadera, dice
Madame Bonnier, no perece, cualquiera que sean laa
vicisitudes de su fortuna cientifica.

Rechazada cuando se impone prematuramente y
con excesiva violencia, penetra facilmente los espiri-
tus bajo uno u otro nombre en el momento favorable.
Ocurre, que investigaciones guiadas por ideas abso-
lutamente diferentes, emprendidas con medios igual-
mente distintos, vienen a aclarar con nueva luz una
teoria por largo tiempo incomprendida; abocando a
conclusiones analogas o idénticas estas investigacio-
nes vienen a confirmar la teoria que se desdefio. Tal
es, dice Madame Bonnier, el gran servicio, quesin que-
rerlo, han prestado a la teoria de la centroterapia, la
anaftlaxia de una parte y de otra la vagotonia.

Existe entre la teoria de Richet y la de Fierre
Bonnier una analogia que sorprende. Este ultimo
asigna en efecto un papel primordial y preponderan-
te ai equilibrio linfoestatico, es decir, al equilibrio
humoral. Toda la vida orgénica en el estado fisiol6gi-
co como en el estado patolégico, depende, segiin Bon-
nier, de este equilibrio.

Cuando el equilibrio linfoestatico estd asegurado,
el organismo vive en un estado de paz interior que
llamamos euforia. Cuando esta paz se trastorna, so-
breviene la lucha.

El método antianafilactieo no deja de tener analo-
gia con la accién directa de la centroterapia, pues
para detener el choque brutal de la anafilaxiay de-
sensibilizar poco a poco a un sujeto, procede por cho-
ques minimos y repetidos. ¢(No es éste el principio
mismo de la centroterapia?

Ignoramos todavia la naturaleza de la sensibiliza-
cion y desensibilizacion al igual que el mecanismo
del choque coloidoclésico y en consecuencia el del
choque antianafilactieo. Pero cada vez se ve méas clara
la patogenia nerviosa de la anafilaxia. Richet atribu-
ye éstaa una intoxicacion de los centros nerviosos.
Besredka, en su teoria de la anafilaxia por el suero,
admite la produccion de un anticuerpo especial, la
sensibilicina, que fijandose sobre el sistema nervioso
hace a éste hipersensible a la accion del suero. La
anestesia de los centros nerviosos impide producirse
al choque anafilactico. Segin Lumiére, la eoloidocla-
sia, caracterizada por la formacién en la sangre de
un precipitado coposo, no se manifiesta por el chogue
maés que cuando los copos llegan briscamente al nivel

de los centros nerviosos irritando el endotelio vascu-
lar. La ligadura de las car6tidas obstaculiza el chogue.

El frio, el calor, una simple emocién pueden pro-
vocar una crisis eoloidoclasica. Una emociéon puede
igualmente impedir una crisis o detenerla en su prin-
cipio.

Pero la anafilaxia no nos presenta aun mas que un
esbozo del papel de los centros nerviosos en el equi-
librio orgénico; la defensa orgénica entera va a en-
contrarla en la teoria simpética con su vagotonia.

Dice la viuda de Bonnier:

Segun la teoria vagotdnica, dos grande sistemas
nerviosos dirigen la vida orgénica vegetativa: el sis-
tema simpatico verdadero o toraeolumbar, y el para-
simpatico o craneopelviano, compuesto por los ner-
Vios neumogastrico o vago, y cierto nimero de ner-
vios craneales que son en parte nervios de ia vida
vegetativa por los elementos de gran simpatico que
contienen. A este grupo craneal viene aunirse el ner-
vio pelviano que solamente por su fisiologia resulta
unido al sistema parasimpatico.

El sistema simpatico y el sistema parasimpatico
tienen cada uno su actividad farmacoquimica, su tono,
y consiguientemente, su actividad propia. Estas acti-
vidades son antagonistas y el estado fisiolégico de
nuestro organismo dependera del equilibrio en ambos
tonos, del antagonismo equilibrado de sus dos activi-
dades. La ruptura de este fiel determinara el estado
patoldgico, y esta ruptura sera la base de las enfer-
medades croénicas. Segun el predominio de uno de los
dos sistemas, se dividen las enfermedades cronicas en
dos categorias: simpatieotonicas y vagotonicas. Estas
altimas mucho mas numerosas.

La hipervagotonia se revela facilmente en clinica
mediante el refiejo oculocardiaco, exagerado en los
vagotonicos y ausente o inverso en los simpaticotoni-
cos. El reflejo oculocardiaco muestra que en todas las
enfermedades donde se constata la crisis coloidoela-
sica, la hipervagotonia precede y acompafa el cho
que hemoelasico. En el asma, en la mania aguda, en
la epilepsia, en los estados ansiosos, angustiosos, los
paroxismos sobrevienen en estado de hipervagotonia.
A ella hay que achacar la patogenia de multitud de
enfermedades cronicas crlaicas.

¢Cuéles son los centros nerviosos que gobiernan la
vagotonia? o mejor dicho, ¢cudles son loa origenes
centrales del sistema parasimpatico?

Mientras que el sistema simpatico verdadero es
ante todo de origen medular toraeolumbar, el para-
simpaético es casi exclusivamente de origen bulbar.
Salvo el nervio pelviano que nace en el segmento sa-
cro de la medula, salvo el nicleo orgénico pupiiar
anejo al tercer par y que se encuentra en el pedunculo
cerebral, todos los ntcleos del sistema parasimpético
estan en el bulbo.

Hipervagotonia es, por tanto, sinénimo de exci-
tabilidad bulbar. La inestabilidad del sistema para-
simpatico es la inestabilidad de ciertos nucleos bul-
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bares y su irritacion es el enervamiento bulbar, la
epistaxia de Fierre Bonnier.
La nocion del estado fisioldgico del organismo

mantenido por el equilibrio de dos sistemas nervio-

sos, corresponde exactamente a la defensa orgéanica,
como la nocion del equilibrio humoral en la anaiila-
xia corresponde a la biostatica.

Tales, agrandes rasgos, la exposicion de la obra
de Fierre Bonniery de los fundamentos y desarrollo

de su teoria y método centroterapico que hemos crei-

do obligado recordar a nuestros lectores, siguiendo
para ello la exposicion hechaen 1923 porla doctora
Fierre Bonnier, viuda del ilustre maodico francés, tan
en la actualidad estos dias.

Queda, pues, pendiente la segunda interesante
parte de nuestras informaciones, cual es la critica
de los resultados obtenidos en Espafia, que nosotros
no haremos, seglin nuestra costumbre, hasta que su-
cesiva y fundamentalmente nos sean conocidos en
todos sus aspectos y detalles.

La frecuencia del cancer.

Importancia de su diagndstico precoz
POR

ROSENDO BRAVO GARCIA
Médico de Guardia del HoBpit»! Provincial.

Bajo el epigrafe de «Las gs'aixles p'ngas sociales», el
profesor Courmont, eo su tratado de Higiene (1), agrupa
las tres enfermedades que lian sido, y desgraciadamente
contindan siendo, el azoie de la humanidad: la tubercu-
losis, el cancery la sifilis, viéndose que dedica pocas pa-
ginas en relacion con las restantes a la segunda, objeto
de nuestro tema.

Laimportancia considerable que ésta va toinaudo es
lo que me lleva a tratar de este punto, exponiendo los
casos quo hemos tenido ocasion de daringreso en las dife-
rentes clinicas del Hospital Provincial, en unidn de nues-
tros compafieros de servicio.

Sitenemos en cuenta las caracteristicas que presenta
la enfermoria de este establecimiento benéfico, que es
como, porotro nombre se le designa. General; sirecorda-
mos que en Madrid existe desde hace varios afios el Insti-
tuto Nacional de Oncologia Principe de Asturias, y las
clinicas dé la Facultad de Medicina, nos datemos cuenta
que la gran mayoria de casos de est» terrible enfermedad
escapan a nuestro estudio.

Pero han sido precisamente tales circunstancias las
que lian justificado estas modestas lineas, que no tienen
otra pretension que reunir en unas paginas las regias
practicas que el médico general lia de tener presente si
quiere, como es su deber, c(operar en la gran lucha o
cruzada anticancerosa.

Socialmente constituye desde hace varios afios una
preocupacion, y asi lo demuestra el funcionamiento del
Instituto Nacional de Oncologia anteriormente citado, la
legislacion y medios gubernamentales (que iio es ésta la
ocasion de exponer) y recientemente la inauguracidon del
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Pabellon de Investigaciones Cientificas de la Liga contra
el Cancer y el Pabellén Provincial de Oncologia Reina
Victoria Eugenia, construido porla Diputaciéon Provin-
cial.

Freciiencia. — Segln las estadisticas, el cancer va pro-
gresivamente aumentando en nimero de invasiones, vy,
en parte, hemosde advertir que una causa real de este
aparente aumento es el diagndstico mas preciso, princi-
palmente, de los cdnceres internos o viscerales.

Esto parece demostrarlo la observacion de De Bovls y
Albu, que, dividiendo en dos grandes grupos los carcino-
mas, externos o visibles e internos o invisibles, y estu-
diando las estadisticas de ambos por separado, han visto
que la de los primeros ha perin.anecido estacionaria, mien-
tras que la de los segundos ha aumentado extraordinaria-
mente, debido a un mejorconocimiento de la Patologia
médica. Segun Bashford, se Labrla duplicado el nimero
de enfermos en el transcurso de este GItimo siglo.

Porlo que se refiere a Pai-ls, citaremos las cifras si-
guientes: en el afio 187G hubo 1.929 fallecidos; en el afio
1910 ascendid la cifra a 3,073, y, por Gltimo, en el afio
1922 alcanzd a 3.600.

Estudiando la distinta localizacion de esta enferme-
dad, vemos que no deja regidn indemne de nuestro orga-
nismo, asentando unas veces en el tejido neivioso del sis
tema cerebroespinal, otras en la caray, en general, en
todos ios drganos de la economia.

Pero sinos fijamos un poco y como ahora veremos en
nuestra estadistica, el aparato que da un tanto porciento
méas elevado es el digestivo: 38 por 100 de los céanceres
en general, cifra menora la citada por Courmont, que
admite la de 65 por 100; siguen en orden decreciente de
frecuencia los drganos genitales de la mujer, yendo a la
cabeza el dtero; después la mama, laringe, labios y otros
6rganos son més raramente afectados.

Resumiendo podemos decir estd en raz6n directa de
la vulnerabilidad de los drganos; asi los drganos que
se encuentran constantemente irritados los padecen més.

Durante los meses de Enero, Febrero, Marzoy Abril
del presente afio, han ingresado en el Hospital Provincial
2,850 enfermos, do los cuales llevan el diagndstico de can-
cer, 71, correspondiendo, por consiguiente, un 2,49 por
100 de cancerosos de la enfermeria general.

La distribucion de los 71 casos diagnosticados por nos-
0tros es como sigue:

Céncerde estdmago......... 15

— de estémago de diagnosti-
€O dudoso........... 5 -

— de higado.....c...., 1 -

— de higado de diagndstico
dudoso..ccournn. 3 -

— deestomago e higado ....

— dedltero

— de(tero dudosos..

€asos.

— deparpados
— de pabellén de orejas........
— e CAVA

de fosa nasal........ 1 —
— delaringe. i,
— delaringe dudosos.
—  dePeNe .
— degenitales...iiiiin
— desistemanervioso
— desistema dudosos
—  deTeCtO

o RO B o oo

— RO RO RO RO RO o
|



750 EL SIGLO MEDICO

Dejando aparte los casos que se observan con menos
frecuencia, comentaremos brevemente los que se eneuen -
tran en la practica diaria.

Haciendo un grupo con los cinco primeramente enu-
merados en la relacion anterior, y denomindndolos con el
calificativo de cédnceres de estdmago, nos encontramos
con 27 casos, es decir, un 38 por 100.

Canceres de G(tero, 10 casos, o sea un 14 por 100.

Idem de mama, 7 casos, o sea un 9,8 por 100,

Idem de laringe, 5 casos, o seaun 7 por 100.

Idem de labios, 4 casos, o seaun 5,6 p r 100.

El hecho de calificar a muchos casos de diagndstico
dudoso, tiene facil explicacion dadas las condiciones de
estudio que tenemos para ver losenfermosy basdndonos
Unicamente en el interrogatorio y exploracion clinica.

ni

Diagnéstico precoz.—E | punto més importante de es-
tudio de la enfermedad que nos ocupa es sinduda algu-
na éste de! diagndstico precoz, entre otras muchas razo-
nes, porestaprimordial? porque la base fundamental de la
lucha anticancerosa en los momentos actuales, estd en
hacer pronto el diagndstico, Gnico medio de arrancar ala
muerte vidas que son de su dominio un poco mads tarde-

Se han Ilenado miltiples paginas hablando de la etio.
logia, anatomia patoldgica, sintomas y tratamiento de
esta plaga, pero io que mas transcendencia tiene para el
préactico, es recordar los sintomas iniciales. No tengo la
pretension de ensefiar nada nuevo, sino que. el Gnico, si
bien escasisimo mérito que pudieran tener estas lineas, es
el de encontrarse en ellas resumido de una manera préac-
tica, las ideas vertidas en diferentes obrasy conferencias
por muchos maestros espafioles.

Pasaremosrevista, naturalmente que de un modo sen.
cilioy con el caracter antes seffalado, a los puntos quenos
lleven de la mano al diagndsticoprecoz de cada caso.

Sabemos de antemano que es dificil, pero también sa-
bemos que es de alta transcendencia el propdsito, y aun
queno le logremos, debemos intentarlo.

Comenzaremos con el mdas frecuente, es decir, con el
cancer que tiene su asiento en el aparato digestivo y de
entre éstos con el de estémago.

Sin que sea axiomatico que el cancer esenfermedad
de la edad madura, ya que todos los autores que se han
dedicado a! estudio de esta especialidad, cuentan en su
casuisticacon casosjuveniles, debemos sefialar que en este
punto, como veremos en los demds, hay cierta semejanza
y daremos importancia, desle luego, a la edad.

A este fin el Dr. Madinaveitia afirma, que todo enfer-
mo de mas de cuarenta afios C0» historia gastrica, brem y
grave, debe hacernos pensar en cancer.

Pero estecuadro, que esclaroen todos loscasosy hace
facil el diagndstico, se convierte en un problema difici-
lisimo de resolver cuando se trata del diagndstico precoz.
Nada méas preciso para darnos idea de esto, que laspala-
bras queelDr. Urrutia diceensuobra: «Dadalaimportan-
cia que tiene para el tratamiento quirdrgico elleconocer
la lesion lo antes posible, se han afanado losinvestigadores
en establecer el diagndstico precoz; pero, desgraciada
mente, en la actualidad no contamos con ningdn medio
para hacer el diagndstico del cancer incipiente. Boas con-
sidera que el problema de reconocer el cancer en su esta-
dio latente, esandlogo al de la cuadratura del circulo» (2).

A 1esar de esta dificultad, vamos nosotros a describir
los sintoraas iniciales que nos hagan sospechar esta en-
fermedad.

Dejando a un lado los cdnceres de extraordinaria ma-
lignidad y de rapido desarrollo, que se dan casi siempre
en los jévenes y eu ios cuales no se puede hacer nada
quirdrgicamente, aunque se descubran en los comienzos,
diremos que hay dos sintomas que abren la escena de la
neoplasia; estos dos sintomas son el enflaguecimiento y la
inapetencia.

En todo snjeto de cierta edad (cuarenta a sesentaafios),
hayasidodispéptico ono,quese vengaquejando deun en-
flaguecimiento mas o menos rapido, y si ademds va unido
aestaalteracion la inapetencia, debemos explorar deteni-
damente por si encontrasemos la causa de las mismas, tu -
berculosis, diabetes, enfermedad de Basedow y neuraste-
nia entre otras (3),y en caso negativo, hacerun examen
clinico detenido que unido a la exploracion radioldgica y
a losanélisis de jugo gastrico nos aclarardn seguramente
nuestras dudas, en pro o en ontra.

No esnecesario que aparezca el dolornilos demads sin-
tomas, pues entonces el diagndstico no es precoz y no
tiene interés para nosotros.

Debe, pues, el médico ser previsory llevar sus inves-
tigaciones mds alld en presencia de la menor alteracion
funcional que tenga alguna de las particularidades ci-
tadas.

Porloque serefiere al cancer uterino, os importanti-
simo sefialar, que todos o casi todos los trastornos genita-
lesque la mujer presenta después de los cuarenta afios,
son atribuidos a la proximidad de la menopausia. No sélo
el médico que muchas veces los relacionacon tal fendme-
no, sino las enfermas mismas, no les [lama la atencidon las
més frecuentes pérdidas de sangre.

Elcancerde Gtero se desarrolla al principio silenciosa-
mente, y esprecisamente en es a fase de silencio cuando
el mdodico debe descubrirle, mandando laenfermaa manos
delcirujano o del radioterapeuta.

Hay que sentarun primer postulado bdsico: la meno-
pausia no producenunca menstruac'ones m4ds frecuentes.
Hay que desconfiar con recelo, en toda mujer adulta de
cuarenta y cinco a cincuenta afios, que nos cuente que
tiene la regla cadaquince oveinte dias, y aun mucho maés
enaquellas mujeres que eran menopdusicas desde hacia
varios afios y ven aparecer en sus ropas monchas sangui-
nolentas.

Estas (ltimas son las que mds seguramente van a ver
al médico, pero en las otras, es decir, en aquellas que la
frecuencia de las reglas aumenta sin haber llegado a ese

"periodo, no les [lama la atencién, acostumbradas por ley

biologica a la vulnerabilidad de su organismo, o sea a
tener sus hemorragias, y en otras épocas flujosanormales
més omenos tefiidos de sangre.

Elabandono de estos sintomas en la mujer es de pé-
simos resultados, ya que cuando se constituyo la triada
sintom atica: metrorrayias, leucorrea y dolor, suele ser
muchas veces tarde, puesrapidamente después, sino ocu-
rre paralelamente, vieno el enflaguecimiento, la anemia
coo su correspondiente palidez de los tegumentos; en una
palabra, la caquexia cancerosa. Entonces el cuadro es
claro, pero no nos sirve.

Resumirem0s, que toda mujer que pasados los cuaren-
ta afios tenga alteraciones de la menstruaciéon de tipo me-
trorragieo, debe ser enriada al especialista; Va le mas equ i-
vocarse, puesno todas las metrorragias de esa edad son
producidas por las ncoplasias malignas del Gtero, pero con
esta conducta, sin du la alguna salvaremosalgunas vidas
irremisiblemente perdidas mds tarde.

El profesor Reeasons dice (4): «Siemprey cuandojuna
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mujer, en cualquier edad, pero principalmente entre los
cuarentay cinco o cincuenta afios, se queje de hemorra-
gias repetidas, no deben atribuirse a ia menopausia, ya
que nunca son debidas a la supresion de la funcién mens-
truai. Esta afirmacién tiene un interés considerable, por-
que precisamente, siendo esta la época en que mas fre-
cuentemente aparece el cancer de Utero, y siendo el sin
Coma hemorragia el inicial de esta neopiasia maligna, el
interpretar los fenémenos patologicos como fisiologicos, es
colocar a la mujer en condiciones de confianza que lleva-
ran a la incurabilidad, por el hecho de haber creido, apo-
yandose en el testimonio de quien debiera saber estas co-
sas, que las alteraciones metrorragicas que en un tiempo
presento, eran debidas a un fenémeno fisiolégico.®

Vemos, pues, que lo mas importante para el diagnds-
tico precoz, es lo que acabamos de indicar.

Hemos visto que el cancer uterino se instala de un
modo silencioso, y esta ley del silencio nos sirve también
para el caso de la localizacién mamaria que es la que aho-
ra nos corresponde tratar.

Repasando los apuntes tomados en las lecciones clini-
cas al profesor Olivares (5), vemos unas lineas subrayadas
que dicen: Se diagnosticara por epitelioma toda turnara-
cion de mama, en una mujer de mas de ettarenta afios.

El consejo dei médico ante la mayoria de las tumora-
ciones, mejor dicho, ante todas siguiendo este criterio, ha
de ser sistematico y terminante, ia operacion, aconsejan-
dosela cuanto antes mejor.

En la practica estas enfermas se nos presentan di-
ciéndonoB que con ocasion de un traumatismo sufrido en
el torax o simplemente por casualidad, han descubierto
en su mama un bulto, que no las molesta, que no las due-
le y por esta razén no habian acudido antes.

Esta indolencia, dice Porgue (6), «es el mayor obstacu-
lo para el diagnoéstico precoz».

La existencia de una tumoracién, en una mujer de
mas de treinta afios, que no se relaciona con un parto,
lactancia o destete, que no se ha acusado por ningun do-
lor, debe hacernos sospechar la malignidad del tumor, si
bien naturalmente tendremos que completar el cuadro
clinico por inspeccién y palpacion que daran alteraciones
de forma, retraccion del pezon, tumoracion de superficie
irregular, sin limites precisos, de consistencia duray con
adherencias a piel.

Mas tarde, cuando aparecen la piel de naranja, los
ganglios axilares, las adherencias a musculos y paredes
del torax, el cuadro es clarisimo, y muchas veces la ope-
racién queda sin resultado, ya que la reproduccion es la
regia en los casos avanzadisimos en metastasis.

Por esto, la regla que a mi juicio tiene mas importan-
cia, es la enunciada al principio, puesto que el apreciar
la existencia de una tumoracién no necesita una explora-
cion fina.

Correspdéndenos tratar ahora del diagnostico precoz dei
cancer de laringe, que es e! que viene en nuestra esta-
distica en orden decreciente do frecuencia, y para ello,
nada mejor que transcribir las palabras del Dr. Tapia (7):
«Generalmente comienza en las cuerdas vocales; de aqui
que el primer sintoma, el inico que se aprecia en los can-
cerosos durante mucho tiempo, es la ronquera. Nosotros
repetimos aqui, con la mayoria de los autores, que lodo
individuo con estado general excelente, que pase de cua-
renta afiosy padezca ronquera pertinaz, es sospechoso de
cancer»; y mas adelante afiade: «Si el tumor asientaen la
epiglotis 0 en los aritenoides, la voz permanece intacta;
pero ios trastornos deglutorios, aunque pequefios, son pre-

coces; por esto se puede decir también que todo enfermo
que pase de cuarenta afiosy sufra disfagia dotorosa (ge-
neralmente con irradiaciones al oido) periinms, con exce-
lente estado general y ausencia de (lesiones pulmonares,

es sospechoso de cancer.* o
No nos parece oportuno afiadir ninguna palabra mas,

que tai vez fuera contraproducente. Nuestra mision es
mandar los enfermos que se ajusten a las reglas citadas al
especialista, para que éste obre con mas conocimiento de
causa.

La ultima variedad que queremos comentar es la loca-
lizacién en labios. Vuelven de nuevo mis apuntes del doc-
tor Olivares a sacar luz en estos casos, copiando de ellos
lo siguiente: Toda tumoracion de labios en sujetos adul-
tos, hara sospechar de epitelioma de los mismos. Esas ve-
rrugas o tiimoraciones superficiales y pequefias, que reci-
divan con frecuencia al ser arrancadas por el mismo pa-
ciente, no son otra cosa que epiteliomas. El pronostico es
bueno haciendo el tratamiento precoz y llevandose los
ganglios tributarios del territorio en donde asienta la
neopiasia.

Hemos llegado al final de nuestro trabajo y seutare-
mos las siguientes conclusiones:

1. * El problema actual de la lucha contra el cancer, es
el del diagndstico precoz.

2. * Ateniéndonos a las reglas sefialadas, evitaremos se
nos hagan canceres inoperables e incurables, los que tu-
vieron margen de tratamiento adecuado.

3. ® Vale mas en provecho de la humanidad diagnosti-
car como canceres, lesiones que iio lo son, que dormirnos
tomando por lesiones sin importancia, lo que por no tener
el sindrome completo, no nos hace pensar en ellos.

Madrid, Mayo 1929.

Bibliografia.

(1) Courmont: Precis d'Hygiene, 1925.

(2) Urrutia: Enfermedades del estémago, 1920.

(8) Coste: Semiologia Mddica, tomo 1, 1927.

(4) Recasens; Tratado de Ginecologia.

(5) Olivares: Apuntes de clase. Curso de 1926 y 1927.

(6) Porgue: Manual de Patologia externa, 8® edicion,
1929.

(7) Tapia: Enfermedades de la laringe, en el tomo |
dei Manual de Medicina Interna de Hernando y M»rafion,
1925.

NEGLISEHCIA EH IA PRACTICA TOCOUGICA

POE

D. JOSE LACASA VAL
(De Madrid.)

La negligencia es una omision de los cuidados profe-
sionales. Las acusaciones por negligencia no se encuen-
tran en ningun sector de la practica modica con tanta fre-
cuencia como en Obstetricia. La causa de ello es bien
sencilla, las consecuencias de la accion médica o de la
omision, resultan méas evidentes para los allegados a la
persona lesionada. Dificil es desagraviar a los esposos que
tienden a atribuir al tocélogo la culpa de que la mujer,
hasta entonces sana, muri6, por decirlo asi, entre las ma-
nos del médico, o que, después de un parto dificil, enfer-
mo grave o0 acoso mortalinente. Semejante apreciacion por
parte de los profanos es muy humana y no ha do dar mo-
tivo al médico para quejarse de la ingratitud, del odio o
de la mala fe de su cliente.
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La omision en Tocologia, puede ser funesta para la
madre, para el feto o pava ambos. En los casos en los cua-
les se ha hecho la acusacion ante la autoridad, y se some-
te a informe del perito, el médico, en funciones de tal, se
encuentra con bastante fi-ecuencia ante un cometido muy
dificil de desempefar. La demostrao-6n de la relacion
causal entre la accion u omisién del médico y el perjuicio
para la salud o la muerte, requiere una apreciacion es-
traordinariainciite cuidadosa de todas las circunstancias
que se deben tener en cuenta en cada caso particular;
ademas de una consideracion muy detenida de los puntos
de vista generales médicos y de experiencia.

Son importantes, en primer término, las condiciones
locales en medio de las cuales el médico hubo de actuar,
pues se comprende facilmente que en una habitacion es-
trechay mal alumbrada, con gran suciedad y careciendo
de una ayuda, no podra desarrollar los cuidados necesa-
rios para evitar perjuicios a la salud. Otras veces, ya sea
porgue no se ha practicado la autopsia, o ésta se ha verifi
cado en tiempo en que esté muy avanzada la putrefaccion,
no ha sido posible encontrar una lesién que no dé lugar
a duda, o ya que lo declarado por testigos eu los casos en
que presenciaron el parto, es ambiguo y poco digno de
crédito. Por todas estas causas se presentan al médico pe-
ritos, grandes dificultades.

Un deber del médico, es tener siempre dispuesto el ins-
trumental necesario y conveniente. Si por carecer de él
tiene que auxiliarse de medios improvisados, puede inter-
pretarse como falta de precaucién y cuidado.

Comete una omisioén culpable el médico que asistiendo
un parto descuida una minuciosa exploracion déla emba-
razada, pues es necesaria la comprobacion de la situacion
del feto, del grado de dilatacion del cuello uterino, de la
existencia de alguna anomalia (placenta previa, proiaxo
del cordén, etc.), para que el tocélogo pueda tomar una
meditada decision respecto a la conducta que debe seguir
eu aquél caso.

El hecho de no acudir a tiempo al lado de la parturien-
te o0 abandonarla, constituye un descuido punible para el
meédico y para la comadrona. Estas tienen el deber de per-
manecer al lado de la enferma durante todo el parto; el
mismo médico lo tiene también cuando se encarga de una
asistencia sin estar auxiliado por una comadrona.

Dados los conocimientos actuales acerca de la antisep-
sia, no es preciso ponderar la necesidad de que el médico
y la comadrona empleen el mayor cuidado en la desinfec-
cion; su omisién o su practica deficiente puede conside-
rarse como una grave falta contra las reglas de la Obste-
tricia.

Es impresciiBdible una desinfeccion cuidadosa de las
manos, aunque se usen guantes de goma esterilizados,
antes de emprender cualquier intervencion o asistencia a
un parto norma’. En los casos en que se acusa de haber
producido una infeccién puerperal por falta de desinfec-
cion de las manos o del instrumental, debe el médico le-
o'ista apreciar cuidadosamente el sentido en que se des-
arroll6 el peligro y la medida puesta inmediatamente en
practica: si la desinfeccion por Jos medios que se dispo-
nian, o la in'ervenclén con las manos no desinfectadas.
Tratandose (le esclarecer si una enfermedad ulterior a la
fiebre puerperal o esta misma ha de atribuirse a descui-
dos del médico, o de la comadrona, se necesita aclarar va-
rias circunstnueias: el punto de partida de lainfeccion, ya
que, muchas veces, e! hecho de haber estado en contacto
con un proceso séptico de cualquier naturaleza, o con otras
puérperas enfermas o la deficiente desinfeccion del inz-

frumental empleado, son datos que pueden dar gran luz
al perito. No por ello debe buscarse la causa, siempre que
una puérpera enferme gravemente, en el médico o en la
comadrona, por contacto, como antes decimos, con otras
enfermas o con material séptico, pues ya sabemos que
existen procesos tntlamatorios o purulentos en la puérpera
gue, sin haber sido importados en' aquel momento, son el
punto de partida de la infeccién. Podemos por una autop-
sia cuidadosa excluir una infeccion producida por otra via
que no sean los genitales, como asimismo otra causa de
muerte que no sea la fiebre puerperal.

La omisiéon de la desinfeccion podemos obtenerla por
las declaraciones de los testigos y viendo en qué condi-
ciones se desarrollo el parto.

Antes declames que la omision puede ser funesta, tan-
to para la madre como para el feto, e incluso para ambos;
pasemos revista a los peligros que pueden amenazarles.

La madre estd amenazada por peligros de diversos
sectores; entre ellos tenemos las lesiones producidas por
las cucharas del forceps en la vagina, llegando hasta per-
forarla, por intentos prematuros de extraccidon, con este
instrumento y en el cuello en formado desgarros; las ma-
nos del médico pueden producir lesiones en la pai'Cd ute-
rina en los casos de version, extraccion manual de pla-
centa, etc.

En los raspados uterinos por aborto incompleto se
puede llegar a producir perforaciones de matriz con las
pinzas de aborto o con las cucharillas de legrado; es muy
importante determinar si las i-oturas uterinas han sobre-
venido espontaneamente o han sido debidas a maniobras
tocoloégicas. 1.0 primero ocurre, principalmente, en las
pelvis muy estrechas, en las situaciones transversales en-
cajadas, en el hidrocéfalo, etc., siempre que exista un
obstaculo que no pueda vencer las contracciones uteri-
nas, dato que hay tener en cuenta. Sabemos que las ro-
turas espontaneas, la mayoria de las veces, tienen lugar
en la region cervical, siendo las de la porcién vaginal
muy raras. Hay que hacer, pues, un estudio exacto del
curso del parto, especialmente respecto a la época en
gue se han presentado en la parturiente signos de colap-
so. Las roturas traumaticas pueden sobrevenir en caso
de version, extraccion manual de la placenta, aplicacion
del férceps, basiotribo, inyecciones de {Htuitrina, etc.

Hay que tener en cuenta que en algunos casos el aza-
ramiento pi-oducido en el operador al ver la gravedad
del caso, acelera la terminacion mortal, produciendo sec-
ciones hasta de asas intestinales, confundidas con inem-
branss o partes de la placenta, en ocasién de que haya
prolapso de ésta.

En cada caso particular en que el médico forense ten-
ga que estudiar de rotura uterina, ha de probar, no sola-
mente que el tocdlogo lo ha tratado de un modo correcto,
sino cudles son las intervenciones que ha practicado. Si
por el estudio de estos puntos no es posible probar la in-
curia del médico, tampoco un desgarro uterino puede
considerarse siempre causado por maniobras punibles.

La inversion utetina ocurre casi siempre por traccio-
nes del cordon umbilical, estando la placenta adherirla
aun y por la préactica inhabil de la maniobra de Credé,
pues espontdneamente es muy raro que se presente.

Los desgarros perinealcs y vaginales, producidos es-
pontaneamente al salir el feto por tracciones, caso de
presentacion podalica, o los debidos a falta de asistencia
médica al parto, rara vez pueden dai' lugar a cuestiones
gue haga falta la intervencion del médico legista; uni-
camente en caso de fistulas, alguna vez haya que averl-
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guar si por motivos especialos no pudo hacerse la sutura
inmediata de las partes lesionadas, o por una mala técni-
ca, ésta ha fallado.

Un deber, tanto del médico como de la comadrona, es
examinar la placenta para ver si sali6 completa o queda-
ron restos en el interior de la cavidad uterina, pues éstos
puede llegar a la destruccion putrida y ocasionar hemo-
rragias con peligro para la vida de la enferma; si por el
examen se ‘comprueba que quedaron restos, deben ser
extraidos Inmediatamente. Existiendo sintomas de fiebre
séptica, segun las modernas teorias, espreferible esperar,
a intervenir.

Pasemos revista a las causas que pueden perjudicar al
nifo. Su demostraciéon lleva a menudo consigo grandes
dificultades, pues la muerte del recién nacido puede ser
debida a afecciones del mismo o al proejo del parto.

En todos los casos, para demostrar una culpa punible,
es necesario que se haya excluido, con seguridad, toda
posibilidad de trastornos de la salud del feto. El peligro
que mas le amenaza se debe a la interrupcion de la circu-
lacion placentaria; por consiguiente, los que estan al cui-
dado de un parto deben observar si existe peligro de as-
fixia para el feto que esta dentro del Utero, para lo cual
se procedera a auscultar cada diez a quince minutos, oyen
do los tonos cardiacos que son decisivos; todo descenso
por debajo de 110 o todo ascenso por encima de 160, nos
debe de poner en guardia, pues nos indica que el feto esta
en grave peligro, como asimismo la salida de meconio por
la vagina es otro dato de gran valor. Este peligro de as-
fixia intrauterina es producido por torsiones del cordon
umbilical, por prolapso de éste, por rotura prematura de
la bolsa de aguas, etc.

En tales casos el deber de la comadrona es llamar ré-
pidamente al médico y, el de éste, acelerar por diversos
medios el parto. La mision de ambos, procurar dar lavida
al nifo que ha nacido asfictico. No vamos a describir las
diversas maniobras gne se utilizan para este objeto, pero
solo diremos que deben emp'earse hasta algin tiempo
después del agotamiento de los tonos cardiacos del recién
nacido.

Las fracturas de la clavicula que en ocasiones se pre-
sentan en ios partos terminados por operacion, asi como
las fracturas y desprendimientos epifisarios, las lesiones
de los miembros inferiores, la luxacién congonita de ca-
dera, que podria confundirse con otra traumatica, con
una exploraciéon bien hecha y auxiliada por los rayos X,
uos aclarara el asunto; estas cuestiones apenas pueden
dar origen a causas judiciales. Existe un punto en el que
no estan de acuerdo todos los autores: es la perforacion
del feto vivo cuando se trate de salvar la vida de la ma-
dre y no exista otro procedimiento para lograrlo; no obs
tante estos ataques que como otros muchos se dirigen con-
tra determinadas medidas médicas, hasta cierto grado,
estan sometidas a las exigencias de la época, y al modo
de apreciar cada uno la cuestion.

Lo esencial es que uo puede juzgarse de la correccion
de la perforacién mas que cuando se haya examinado con
toda atencion y detenimiento las ventajas e inconvenien-
tes de las demas intervenciones operatorias, como asimis-
mo otras circunstancias importantes de orden moral, reli-
gioso, etc.; si procede de esta manera el médico, nadie
podra quejarse contra él.

Un cuidado que no debe olvidar, tanto el médico como
la comadrona en el recién nacido, es oponerse a una pi'G-
bable oftalmia gonocoéeiea instilando en los ojos del recién
nacido uu colirio de nitrato do plata, pues su olvido tiene

el grave peligro de dejar al recién nacido ciego, dando
motivo para una querella contra él médico o la comadro'
na; desde que Credé en 1880 introdujo el nitrato de p'ata
como profilactico y Cohm hizo una gran propaganda, el
nuamero de ciegos de nacimiento en Alemania bajé do uu
30 por 100 a un 12,39 por 100 en 1912, nimero que ha ba-
jado en estos ultimos afios; dado que el método de Credé
es innocuo, debe emplearse en todos los casos, aun en aqué-
llos en que no se haya comprobado la existencia de gono-
cocos; tiene varios inconvenientes; por una inadvertida
evaporacion del liquido queda a mayor concentracidn; por
la accion de la luz, se descompone quedando acido nitrico
libre yplata metdlica; g-'e instilemos cantidad en exceso,
produciendo una irritacién (catarro argéniieo), inconve-
nientes faciles de subsanar como puede comprenderse y
que no vamos a indicar dada la Indole del trabajo.

Sucede a veces, que las comadronas descuidan com-
probar la temperatura del bafio, e introducen ai recién
nacido en agua demasiado caliente, produciéndole que-
maduras de las que puede morir, incluso; otras veces, el
nacimiento de fetos- asficticos, con las prisas y el azai-a-
miento al ser llevado el nifio al agua caliente, se olvid6
de atemperar ésta con fria. Estos descuidos pueden ser
objeto de un proceso.

La ligadura del cordén umbilical puede dar origen a
querella contra el médico o la comadrona, puesto que por
una defectuosa ligadura, el recién nacido puede perder
sangre. Y una antisepsia deficiente acarrea infecciones
peritoneales o una asepsis general que de un modo casi
regular conducen a la muerte.

Otro cuidado del recién nacido, es abrigarle conve-
nientemente, pues los nifios expuestos al aire libre aunque
sea durante el verano, mueren por pérdida de calor, es
decir, «se hielan antes de tener hambrea.

He aqui descritas de uu modo muy somero las causas
que pueden dar origen a procesos contra el mddico o la
comadrona que intervengan en un parto.

INSTITUTO UE MEDICINA PRACTICA

SESION DEL DIA 25 DE ABRIL DE 1929, BAIO LA PRESIDENCIA
DEL DR, DURAN ARHOM

El Dr. Bravo disertdé sobre el tema: «Fingimientos y
disimulacién»: comenzando por exponer su importiiiieia
en medicina forense y sigue luego explicando los fraudes
que se presentan con mas frecuencia en la practica, que-
dando reducidos a: fingir, ocultar, imputaciéon de enfer-
medades y contagio e infeccion. Analiza cada uiio de ellos
en particular, comenzando por e! primero, o sea el fingir,
y resume como medios de que se vale el médico legista:
1. ® el conocimiento del diagnéstico de las enfermedades;
2. ® medios empleados para hacer este diagnostico, y 3.®,
medios para descubrir el fingimiento. Seguidamente es-
tudia el segundo fraude, previamente ffhunciado, el «ocul-
tar», muy frecuente, sobre todo, cuando se trata de enfer-
medades venéreas, y respecto al modo de obrar el médico,
es natural que sera distinto, sea de una compafia o ya del
médico libre, pues eu el primer caso no existe el secreto
médico.

La «imputacion de enfermedades» se suele presentar
entre parientes que desean heredar; y aqui cita el doctor
Bravo, como ejemplos, varios casos en los que ha interve-
nido personalmente. Finalmente, el «contagio o infeccion»
lo explica el Dr. Bravo con mdultiples ejemplos exponien-
do asimismo las afecciones mas frecuentes capaces de
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contagiarse y dando nna idea del certificado prematrimo-
nial ya establecido en algunos paises.

A continuacion pasa a exponer las enfermedades que
con mas frecuencia se presentan en la practica médicole-
ga! y que pueden ser simuladas u ocultadas. Kespecto a
la clasificacion de estas enfermedades existen varios cri-
terios; pero el Dr. Bravo cree que lo mejor es acruparlas
por aparatos, explicando algunas de estas afecciones, so-
bre todo las que se refieren al sistema nervioso, que son
las mas frecuentemente simuladas o disimuladas. Aqui
termina el Dr. Bravo su conferencia, aconsejando para
descubrir el fraude: ciencia, eoncienc'a y paciencia; al
mismo tiempo prodigalidad, haciendo bien en la duday,
por liltimo, respeto a las consideraciones de nuestros com-
pafieros.

Seguidamente, el Dr. Bascompte explica su conferen-
cia versando sobre: «Bases cientificas y empiricas de las
asociaciones medicamentosas». Comienza recordando la
historia déla terapéutica, por la que vemos que en un
principio se abusaba de la polifarmacia; luego vino la
reaccion opuesta, empleandose, a ser posible, iinicamente
el medicamento activo, y mas modeniamentc, debido al
mejor conocimiento de la farmacologia, se aconseja el
empleo, en algunos casos, de distintos medicamentos,
pero siempre teniendo en cuenta sus incompatibilidades.

Termina el Dr. Bascompte hablando de la sinergia
medicamentosa y citando las acciones sinérgicas mas im-
portantes que ha sabido aprovechar el comercio expen-
diendo asociaciones medicamentosas de uso tan corriente.

BIBLIOGRAFIA Y

L'APPARIII. VBSTIBOLAIM: DANS J.BS TUMSOSB CERBBEALES, pOr IsaSO
Alfe,ndary. G. Doin & Oie., editours, Hnrls

Esta monografia es un excelente resumen de esta cues-
tion, al cual se afladen una porcién de hechos nuevos esto-
diados en el servicio de Neurologia de la Universidad de
Estrasburgo dirigido por el profesor Barro.

9e hace primeramente un resumen de las vias vestibn-
laies y luego un resumen de las funciones del laberinto y
de sus vias.

En la segunda parte se estudian loa trastornos vestibu-
lares en la hipertension intracraneal. Todas las teorias y
opiniones gne se han sustentado a propésito de estos pro-
blemas, se discuten apoyandose en hechos clinicos y en lo
que en loe enfermos de la olinica de B rré se ha podido
observar.

8e trata después de los tumores del angulo pontocerebe-
loso y se describen con todo género de detalles cuatro his-
torias clinicas. A esto sigue la teoria de lo que hay en los
tumores de tal region, explicondose de ello en lo que es
posible.

En el capitulo tercero de la segunda parte se habla de
los tumores del cerebelo sobre la base de historias clinicas
hechas con todo género de detalles. Los tumores del cuarto
ventricnlo, del tronco cerebral y del peddnculo, se estudian
a continuacion. En todos ellos el estudio gne se hace de las
reacciones laberinticas es arabadisimo vy, sin duda alguna,
de lo mas completo que hasta el dia existe. Los tumores de
los hemisferios cerebrales y ios de la hipdfisis son los ulti
mos que se estudian.

Entre las conclusiones del libro se hallan las de que, la

(1) Solo haremos si estudio orltioo.de lae obras de que gob sean
remitidos dos ejemplares,

hipo o inexcitabilldad precoz de los vestibulos, sélo se ve
en los tumores que ejercen una presion directa sobre el
tronco del octavo par, caso en que ee hallarian los del angu-
lo pontocerebeloso y algunos del cerebelo. La hipoexcitabi-
lidad tsrd a, en cambio, puede verse en tumores cerebrales
de cualquiera region; hipdfisis, ventriculos laterales, etc.

La bibliografia que termina la obra es muy completa y
el lector puedo orientarse en ella sobre lo que deba consul-
tar a proposito de cualquier extremo que particularmente
le interese.

José M de VILLAVERDE

Teatamiiinto BooNdanao t «ficaz db las isfbbmedadbs Kib frbcobn-
TBS, por el Dr. P. Kraua. Ckilecoidn Marafiéo, tomo H. 1.* edioidn
espafiole traducida del alemén, 238 paginaa. Editorial Manuel Mario,
Barcelona. Impresldn, 1930 (Mayo). Precio, 10 pesetas.

El Dr. Kraus ha recopilado en esta obra diferentes eapi-
tolos, escritos por las mas salientes figuras de ja Medicina
alemana contemporanea; Vnlhard, Strauss, Mttller, Klem
perer y otros no de menos prestigio, que son la ensefianza
de una gran practica ante la triste situacidén gne se encon-
tré Alemania después de la gran guerra y que fué la causa
de que se escatimara hasta lo mas necesario; excluyendo,
por tanto, loa mddicos de la préactica todo lo que se utilizaba
por rutina o por dictados de la moda y haciendo que sus
prescripciones fueran indispensables en todo.

De los 16 estudios monograficos sobre loa tratamientos
mas eficaces y menos costosos de las enfermedades mas
corrientes, conviene sefalar por sn gran valor de ensefianza
el de Klemperet sobre tnberculoais; Bessau sobre los tras-
tornos nutritivos de loe nifios de pecho; Volhard sobre las
enfermedades renales; Brugwch sobre las enfermedades he
paticas y de las vias biliares; y en general todos son resu-
menes monograficos verdaderamente Utiles para el médico
practico, y especialmente para aquellos en que por la po
breza de sus enfermos, han de limitarse a aprovechar los
elementos terapéuticos cuyo coate no sea elevado, no obs-
tante ser de indiscutible eficacia.

Ademas de loa capitulos sefialados, la obra comprende
estos otros: Briinig sobre los endoparasitos intestinales de
loa nifios; Frey sobre arterioesclorosis; Coidscheider sobre
neurastenia; His sobre gota y reuma; Matther sobre cardio
patias; Minkowski sobre diabetes sacarina; Morawitz sobre
asma; achwenkenbechev sobre bocio; Seyderhelm sobre ane-
mias; Strauss sobre las enfermedades del estdmago e intes-
tino, y Weygandt sobre la epilepsia.

La edicion y la traduccion, inmejorables.

F. PECO

J-'0KauLABioTSRAP40Tiao i>B esfbbmbdades Dite AFABAI-o DiaBsiivo, por
D. José SandoTal Amorde; prélogo del Dr. D. Ramo6o Lula Yaghe

M adrid, 19.19.

Fn un v.jlumen de 136 paginas el autor detalla minucio-
eameula la urapéutica de cada una de las enfermedades del
estomago, duodeno, pancreas, higado a intestino, exponien.
do los datos fundamentales bromatoldgicos, loe farmacolé
gicos, los crenoterapicoB y los fisicos las veces que éstos
son de utilidad.

La caracteristica de la ohrita a que nos referimos, segun
el propésito del que la ha engendrado, como muy bien dicen
éste y el ilustre maestro Yagtts en su proélogo, es transmitir
a los médicos generales la informacién y la experiencia se-
leccionadas de! especialista sin el lastre de lo superfino. Lo
mismo en lo que ataQe a las normas alimenticias que en lo
que se refiere ai empleo de medicamentos y de aguas medi-
cinales, Sandoval Amor6e ha tenido en cuenta que escribia
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para eapafioles, adaptando bub cooBejoB a los asoa de naea-
tro pais y a los medios de que en él ae dispone, suficientes
en todos loe casos y que nada tienen que envidiar a los ex-
tranjeros.

El nimero de férmalas que se citan para cada dolencia
es crecido, por lo que bay donde elegir las convenientes en
cada enfermo segun las circunstancias que en él concurran.

Es de tener en cuenta que en el volumen a gqoe nos refe-
rimos no ae echa de menos ninguna medicacion eficaz ni
ningan recurso moderno de los que la practica ha sancio-
nado, por lo gne su manejo ha de ser Utilisimo para los mé-
dicos no eapecialiEsdos en afecciones del aparato digestivo,
a los cuales calurosamente les recomendamos que lo lean.

De. GONZALEZ CAMPO

PERIODICOS MEDICOS

Medicina interna

EN LENGUA EXTRANJERA

1. La involucién tensional y sus manifestaciones
fisicas y tenslonales, por A. Dumas.—La hipertension
arterial puede dar lugar a un estado depresivo en el momen-
to en gne se inicia ia fase de involurién, o sea la de deseen
80 progresivo. Entre la disminucion progresiva de las fuer
zas y el descenso de la presion arterial existe un paralelis-
mo estrecho.

Esta evolucién de la tension puede en gran numero de
casos ser considerada como espontanea, no dependiendo
nunca de una enfermedad csquectizante como la tubercutosie
o el cancer.

Tampoco es debida nanea a la insuficiencia cardiaca,
evolucionando indapendientemente de todo accidente de
asistolia.

Posteriormente, loa accidentes lecunares centrales se
afiaden a los sintomas depresivo», instalandose la caquexia
que progresa sincrénica al descenso tensional. Es esta una
mnerte muy frecuente en loi hipertensos, sobre todo en loa
llamados hipertensos solitarios goe han escapado a la insu-
ficiencia cardiaca y a las crisis de edema pulmonar.

En este género de enfermos se debe desconfiar de la me-
dicacién bipoteiisiva, y sobre todo, de las sangrias intem-
pestivas. Una terapéutica dirigida a mantener la tensién ar-
terial da mejores resultados que la medicacion hipoteneiva.
(Btdleiin et Mémoirti de ja Sociéié Medic6le det Mopitaux
de Paris, 16 de Noviembre de 1928).—ToMfl.

2. Secrecion gastrica por excitacion de la mucosa
nasal, por los Dres. Garin, Froment, Amlc y Delorme.
—Loe autores refieren los resultados de sus experiencias
efectuadas sobre SOeufermos tuberculosos. Estas muestran
con la ayuda de un tubo de Einborn, que la sola excitacion
de ia mucosa nasal por la olfacion de sales inglesas prodoce
una secrecion gastrica activa.

Toda una serie de olores, que no pertenecen a la gama
de los alimentos (esencia de lavanda, de menta, agua de
colonia, etc.), produce una clara arcrecion gastrica. Estos
hechos plantean nna serie de nuevas adquieiciones fisiologi-
cas que pueden tener una inmediata aplicacion practica, em
picando la olfacién como medio para obtener el jago gastri-
Co. (Bulletin el Afenioires de la Société des HSpilaxa: de Parfis,
15 de Febrero de 1929.)—Da. Jamatobo.

EN LENGUA ESPANOLA

1 Cancer profesional por la brea, por el Dr. Gul-
mon.—Después del estudio detallado de un caso mas de

cancer por la brea, dice el autor gne esto debe de ser en
Espafia macho mas frecuente de lo gne pudiera deducirse
de los casos pnblicados.

Segun el Dr. Jusri:ti, no se han publicado mas casos gne
uno del 8r. Noguer, de Barcelona, y los del autor. El doctor
Goyanes ba referido a la Real Academia un caso de locali-
zacion eecrotal ocasionado en un obrero de Asturias por el
manejo de briquetas, y recientemente el Dr. Yanbe ha obser-
vado otro caso localizado en el dorso de la mano en un
obrero de otra factoria vizcaina. (Revista Clinica, de Bilbao,
Marzo 1929.)

2 Los trastornos gastricos de los biliares, por el
Dr. J. Sandoval Amordés.—Los enfermos biliares, litiasi-
cos, colescilicos crénicos, etc, presentan trastornos gastri-
cos gne son motivo de confosiones diagndsticas.

No hay sintomas patognomoénicos de estas dispepsias
biliares. S6lo un estadio de todos loa sintomas-dolor, nau-
seas, etc., puntos dolorosos; cistico y frénico derecho, entre
otros, pueden dar alguna vez la clave del problema.

En los casos muy dudosos es necesario recurrir a Ins
demas medios exploratorios para hacer un exacto juicio.
(Noticias Médicas, Murcia, Junio 1928.)

Obstetricia

EN LENGUA EXTRANJERA

1 Las variaciones de peso en la mujer encinta, por
P. Tritlat.—El estudio del peeo de la mujer encinta no lie*
ne eéto interés desde el punto de vi-ta de la fleiologia de-
embarazo, sino que puede también proporcionar precioass
ensefianzas al clinico, con respecto al estado general de la
mujer. Una variacion brnecaen ia enrva normal del peso de
la mujer embarazada inclinara eiempre a buscar su causa y
facilitara indicaciones sobre la importancia de un régimeny
et momento en que debe ser instituido. El estadio, pues, del
peso de la mujer encinta es tan importante como el ani'lisis
de las orinas y la investigacion de ja presion arterial. Ya
Hipdcrates habla sefialado el hecho de que, caparte de algu-
na enfermedad, las bestias engordaban durante el embarazo
sin necesidad de cambiar de alimentos y bebidas. Y lo mie-
mo le ocurre a la mnjer». Segun nna amplia estadistica del
autor, dicholinmento alcanza en la mujer a 660 gramos do-
rante el primer mes, por término medio; a 1.745, durante el
mes segundo; a 8.460, durante el tercero; a 4.712, dorante el
quinto; a 6.875 durante el séptimo; a 8.665 durante el octa-
voy a 10.064 al llegar el término del embarazo. Entre loe
factores determinantes de tal aumento de peso perece ser
que hay gne tener en cuenta el reposo, la buena alimenta-
cion y laposicion social, pues el aumento medio de las emba-
razadas acogidas en la Casa de Maternidad (pobres) ha sido
de 9.082 gramos en el.transcurso de su gestacion; el de las
concurrentes a la consulta de la Crnz Roja (obreras de fabri-
cas y talleres), de 9,410, y el de la clientela privada (burgue-
sas bien acomodadas), de 11.680.

También el nimero de partos parece infiuir en el aumen.
to de peso; 9.400 gramos en las primiparas; 9.784, en las se-
gundiparea y terciparas; 10.410, en las multiparas. Las pri-
miparas de 40 a 60 kilogramos de peso habitual y las multi-
paras de 60 a 60, son las que aumentan de peso en una ma-
yor cantidad durante el embarazo.

En lo que es refiere a ia relacion entre el peso de la ma-
dre y del hijo, ae puede decir, en regla general; 1.°, Las mu-
jeres que adelgazan durante el embarazo, dan a Inz los nifios
pequerios; 2.v, El peso del nifio es proporcional a la ganan-
cia realizada por la madre durante el embarazo; 30, La in-
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flaencia del peso de la madre sobre e! del hijo es importan-
te en las primiparas, sobre todo. EI aumento de peso en las
albominaricas y tubercolosas, es escaso 0 nulo y aun nega
tivo, a veces.

En resumen, la mujer sana, en general, aumenta de peso
unos 10 kilogramos, por término medio, desde el principio
hasta el fin de su gestacién. La ganancia maxima observada
ha sido de 21 kilogramos y 400 gramos en una primipara
gue pesaba 69 kilos al comienzo de su embarazo, y una sola
mujer, también primiparay sin enfermedad apreciable, dis-
minuy6 de peso, desde 59 kilogramos a 6.7200, o sea, 1.800
gramos.

Una parte del aumento habitual de peso en las embara-
zadas es debido, indudablemente, a la hipertrofia del Utero,
al feto y a sus anejos, podiendo estimarse en unos 6 kilo
gramos aproximadamente la ganancia materna propiamente
dicha. ¢Acrecimiento de la masa sanguinea, retencién hidti-
ca, sobrecarga grasosa? Desde luego, el aumento de la masa
sanguinea es un factor importante que puede explicar el
porqué las paridas soportan exoneraciones sanguineas de
1.000 gramos y aiin mas sin ningan fenémeno de sincope ni
de malestar. También la sobrecarga grasosa es Otro factor
que desaparece en los meses que siguen al parto y, sobre
todo, en la lactancia prolongada. Estos trabajos deben ser
proseguidos con el mayor interés por ser la base de un es-
tudio de biodinamia gravidica de suma importancia cienti-
ficay practica. (Le Progrés Medical, nam, 49, l.o de Diciem-
bre de 1928)—T. K. Y.

Cirugia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Precauciones capitales para realizar uua transfu-
sion de sangre, por el Dr. Arnaldo Ydédice.—Es ¢ nve-
uieute, pero no iudispensable, efectuar el estudio de loe gru-
pos sanguineos del donante y del receptor, bastando la prue-
ba de Bett-Vincent para ello, especialmente en los medios
donde la transfusion se realiza diariamente.

En caso de no poseer sueros testigos, y siempre que se
dieponga de tiempo, basta la prueba de Nuremberger (v. te-
sis de iTransfusion de sangre»).

Toda transfusion debe realizarse lentamente, de manera
gue pasen 100 o. ¢c. de sangre rada doce a quince minutos.

En caso de urgencia, puede realizarse nna transfusion
sin pruebas sanguineas, observando atentamente los sinto-
mas del enfermo en los primeros centimetros cubicos de
sangre inyectada, como también después de haber termina-
do. Ademas, debera prepararse una jeringa con cloruro de
calcio cristalizado al 10 por 100, quimicamente puro, para
inyectarlo lentamente en las venas en cuanto aparezcan los
escalofrios, debiendo repetir la inyeccién mientras no des
aparezca la reaccion.

En caso de no realizar pruebas sanguineas, inyectar
viamente 0,001 gramos de cloruro de adrenalina y 0,001 gra-
mos después de la transfusion.

La transfusion puede realizarse con una jeringa comun
de 100 c. c. cargada con eitrato de sodio el 10 per 100 en el
momento de extraer la sangre, o bien con el dispositivo de
Rechniewski en caso de mayor cantidad. (La Semana Mé-
dica de Buenos Aires, 2811-1929)

2. (Qué conducta debe seguirse en los grandes trau
matismos abdominales?, por Luis Rodriguez R. San-
chez Rico. Ante un sujeto que ha sido victima de uu
traumatismo abdominal grande debe investigarse en qué
forma ha tenido lugar el accidente.

Todo tratamiento abdominal de alguna intensidad deba
ser intervenido quirdrgicamente, rapida y precozmente.

No debemos fiarnos para nada del estado general del en-
fermo ya que en muchos casos es altamente satisfactorio y,
sin embargo, existe gangrena o hemorragia interna, que no
se denuncia mnebas veces hasta pasadas muchas horas.

La intervencidon debe ser amplia y recorrer todo el in-
testino, pues de lo contrario puede pasar facilmente des-
apercibida la lesion. (Rev. Ibe, Ame. de Cien. Med., Ene-
ro 1929.)

3. Un caso de agenesia del sacro, por el Dr. Manuel
Salvat Espasa. — Los casos observados mas recientemente,
como los de Léri, Mally, Desfosses y Brouchet, Fitch y al-
gun otro, han sido comprobados radiograficamente, medio
diagnéstico que permite descubrir las alteraciones morfolo-
gicas de la region Inmbosacrocoxigea con exactitud y facili-
dad y gne hara ee conozcan casos qne pasarian desapercibi-
dos; no obstante, se puede afirmar que, teniendo presente
la posibilidad de la existencia de la agenesia y bien conoci-
do el sindrome de Foix e Hillemand, ee muy dificil pasen
sin diagnosticar casos tipicos de agenesia sacra, son sin el
auxilio radioldgico, tanto mas cuando el tacto constituye
también nn buen auxiliar diagnéstico.

En el caso relatado, como en la mayoria de los descritos,
DOexiste ninglin antecedente familiar ni accidente ni pro-
ceso patologico durante el embarazo y asimismo el Wasser
mann ba resultado negativo. El sintoma mas molesto para
el enfermito es la incontinencia de orina.

Dada la extrema rareza de estos casos, hemos creido
conveniente dar a conocer éste, el Unico, que sepamos, pu-
blicado en la Prensa médica espafiola. (Revista Médica de
Barcelona, Junio 1928)

4. Tumor 6seo benigno de células gigantes de un
metacarpiauo, por el profesor Rafael Menocal.—E Itrau-
matismo parece ser la causa de estos tumores.

El tratamiento debe ser conservador, no es necesario re-
currir a grandes resecciones, en algunos casos es suficiente
la radioterapia.

Los verdaderos tumores benignos de células gigantes
rara vez recidivan o producen metastasis.

El pronostico es bueno, no solameste en lo gne se refiere
a lavida, sino al funcionamiento. (Anales de la Facultad de
Medicina déla Habana, vol. 1.°, nim, t.)

5. Las fracturas graves del calcaneo y su tratamlicu
to, por el Dr José Valls. — La reduccién cruenta inmedia-
ta debe set el tratamiento de eleccion de las fracturas gra-
vee del cuerpo del calcaneo.

A la osteosintesis deba unirse la artrodesis astragalocal
céneo.

El yeso debe hacerse en adduceiéu para modelar la bé-
veda.

La marcha y la movilizaciéon deben ser répidas.

Deben hacerse plantares para mantener ia bdveda mo-
daala

El material de prétesis es perfectamente tolerado, no ne-
cesitando una nueva intervencion para retirarlo.

El pronostico serio que las fracturas del calcaneo impor
taban se modifica favorablemente siguiendo esta conducta.
(La Prensa Médica Argentina, 10 de Enero de 1929.)

0. Tratamiento de las fracturas del tercio superior
del fémur, por el Dr. Pablo Mendlzabal. — Se practica la
raquicocaiiiizacion.

Adopta el dispositivo de traccion con telas adhesivas, y
en lo sucesivo por él se tranainitiran las acciones de la mesa
para coaptar los fragmentos.

Por unaincision de unos 15 centimetros de longitud, en
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LA AUVERNIA TERMAL

(TTIitA JV O1A)

LA REGION TERMAL MAS REPUTADA DEL MUNDO
LA BOURBOULE, CNATEL-GUYON, LEMONT-DORE, ROYAT, SAINT - NEGTAIRE

Estacion: del 15 Mayo
al 30 Septiembre.

Las aguas mas arsenicales conocidas y las mas ra

dioactivas.

U Lell Linfatismo, adenopatias, anemia, clorosis, enferme-
dades de las vias respiratorias, afecciones de ta
sangre y de la piel. La mejor estacion para los
nifnos.

Estacion: del 1.° Mayo
al 15 Octubre.
T Aguas muy ricas en cloruro de magnesio.
Para las afecciones intestinales {enteritis, estrefii-
20 T miento. diarreas, infecciones), congestiones he-

paticas, dispepsias, enfermedades coloniales.

Estacion: del 15 Mayo
al 30 Septiembre.

La mas célebre de las estaciones para combatir afec-
ciones de los bronquios: asma, enfisema, conva
lecencia de la gripe y enfermedades infecciosas,

M ojr: bronquitis, enfermedades de la nariz y de la la-
ringe, catarro del heno.

Estacion: del 15 Abril
al 30 Octubre.

Aguas en extremo ricas en acido carbonico.

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

Estacion: del 15 Mayo
al 30 Septiembre.

Todas las enfermedades de los rifiones: Album-
inurias, nefritis, insuficiencias renales. Ginecopa-
tias. Anemia.

SAIHT MIENITAIRE
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)a cara anterior del muslo, a la aitura de la lesion, se abor-
dan facilmente los cabos del hueeo. EI cabo superior ya al
encuentro del bisturi y aparece en la herida, el inferior se
exteriorisB con palancas, maniobra que se facilita grande-
mente aflojando el miembro.

Sin quitar el periostio se perforan loe cabos y se pasa el
alambre que servira para la sfntesis, cuando por el estira
miento que se obtiene por el mecanismo de lamesa y la
coaptaciéon manual, toa fragmentos quedan repuestos en su
sitio.

Una gasa hasta el foco de fractura, canalizara el escnrri-
miento oerosanguineo durante cuarenta y ocho horas Unica-
mente (Rtv. Afed de México, Enero de 1820.)

Medicina general

EN LENGUA EXTRANJERA

1. Nuevos tratamientos del asma, por Bd. Doumer.
—Desde tos trabajos de Wiial sobre el asmay la anafilaxia,
y desde los estudios de Eppinger y Hess sobre loe trastor-
nos del tono del sistema nervioso organico, a las medica-
ciones antiguas a base de yoduro y de arsénico y de cafeina
han sido afiadidas la belladona, la atropinay la adrenalina,
que son capaces de modiflcsr el desequilibrio neurotdnico
sin el cual el asma no podria manifestarse. La adrenalina
por la boca, y sobre todo en inyecciones, ora para, ora aso-
ciada a otros productos balo la forma de suero de Heckel
0 de evatmina, es en el momento del acceso un medica-
mento de notable eflcacia. La nocion del asma de causa
anafilactica, por bipersensibilidad frente a ciertas substan-
cias, ha conducido a intentar la desensibilizacion del indi-
viduo por inyecciones sabcntaneas o cutirreaccionea contra
la substancia desencadenante, ei se conoce, 0 contra la ten-
dencia general a loa accidentes de choque anafilactico (leche,
peptona, etc.}. El origen bréngnico de algunoe asmas ligados
a lesiones de bronquitis cronicas ha hecho emplear la vacu-
noterapia sobre la evoluciéon de la bronquitis cronica, y la
nocion del papel importante que juegan algunas espinas
irritativae, especialmente la existencia de la irritacion de la
mncosa pituitaria, ba conSado el tratamiento de siganos
casos al otorrino. Pero estos tratamientos del asma gne aca-
bamos de citar se han hecho ya en cierto modo clasicos, y
hay otros ya mas nuevos, sin contar con la efedrina (gne
parece reemplazar con ventaja a la adrenalina) ni con las
sales de calcio, ampliamente estudiadas en América, ni con
la simpatectomia. Tales medios son: la opoterapia tiroidea,
i08 rayos ultravioleta y la ergosterina irradiada. El extracto
tiroideo ba sido administrado en el adalto a la dosis de 0,15
durante ocho a diez dias, con intervalos de reposo de la
misma duracion. No es on tratamiento de ias crisis, sino del
estado de asma, y sos resultados se hacen esperar varios
dias. No yugnla las crisis, pero las aleja e impide su retor-
no; hace al sujeto menos sensible contra el despertar de las
manifestaciones parozlisticas del asma. El extracto tiroideo
tiene por resultado, como la adrenalina, excitar el simpati-
co. Los bipertiroideos tienen, en efecto, las manifeataciones
clinicas de los simpaticotonicos. Bu accion es menos rapida
que la de la adrenalina; pero es mas duradera y aleja el re-
torno de las crisis.

Los rayos ultravioleta se han mostrado eficaces en ma-
nos del autor en algunoe casos de asma rebeldes a los trata-
mientos habituales y en toa que el tratamiento tiroideo se
habia mostrado ineficaz o habia sido mal soportado. Sos
efectos no se han mostrado hasta ahora muy dnrablee, ha-
biendo sido preciso reemprender las irradiaciones después
de tres semanas 0 aun quince dias de reposo; pero siempre

que se ha reemprendido ha hecho desaparecer ias crisis de
asma.

Los rayos nltravioleta, tratamiento costoso y que no
siempre puede ser puesto a disposicion de los enfermos, ha
sido reemplazado con éxito por la ergosterina irradiada a la
dosis de dos miligramos por dia, produciendo sus efectos
una impresién favorable que alienta a proseguir los ensayos
con este tratamiento tan sencillo.

Es preciso tener en cuenta que este tratamiento no se
dirige mas que contra el asma verdadero, o sea cuando el
asma es toda la enfermedad, pues el asma cardiaco, el asma
urémico, etc., no serian influenciados. Habria también peli-
gro, sin duda, en someter sin precauciones a los tuberculo-
sos asmaticos a los rayos ultravioleta, pues la actinoterapia
provoca a veces en tuberculosos reacciones molestas. En
fin, cuando el asma tiene por causa ana espina irritativs, lo
mejor sera desembarazarle de ella al enfermo siempre que
se pueda. (L'Eeho Medical dw Nord, nuam. 49, 8 de Diciem-
bre de 1928.)-T. R. Y.

EN LENGUA ESPANOLA

1. EIl cancer y los elementos radioactivos, por el
Dr. Claudio Regaud.—A pesar délas indicaciones preci-
sas, el debate entre el radiumy la cirugia se ha producido y
se mantiene adn.

Lee indicaciones de la cnrieterapia sola se hace en todos
los casos operables, no comprendidos en las categorias an-
terioies. Loa casos en gae se supone un principio de exten-
sion al tejido conjuntivo periutsrino, deben tratarse por ra-
dium y rayos X asociados.

Las indicaciones de la asociacion de la roenigenterapiay
de la cnrieterapia, se hace en todos los casos que se encuen-
tran en el limite de la operabilided, en aquellos donde nna
aplicacion de radium es posible técnicamente y no ofrece
peligro. Lo es igualmente en los casos inoperables.

La roentgenterapla sola esta indicada en los canceres
primarios, donde la curieterapia correcta es imposible o pe-
ligrosa, y en tas recidivas después de la operacion.

La aplicacion sucesiva y sistematica de la curieterapia 'y
de la histerectomia es, en concepto del profesor Regaud, un
método recomendable, cuando la eficacia de la curieterapia
sola es dudosa. La curieterapia postoperatoria, es ineficaz
por las vias naturales o irracional. La combinacién radium-
gntrargtca es ilusoria e inatil. La curieterapia exterior a
distancia se encuentra todavia en estado experimental.

Son contiaindicaciones del tratamiento del cancer del
Utero por las radiaciones, la infeccion rebelde y grave, la
caquexia y las metastasis. (La Crénica Médica del Pert, afio
46, ndm. 786.)

2. La colecistografia en el diagnostico de las quirdr
gicopatias biliares, por José Garcia Espia. Lacolecisto-
grafia no se basta, por si sola, para esiablecer el diagnostico
de afeccion hepatobiliar, pero es un auxiliar poderosisimo
y debe formar parte del arsenal de recursos a gne se acude
en casos dificiles o interesantes.

El método intravenoso es el preferible, pero puede ser
substituido sin gran ventaja por el de laingestion bu:i .1
fracaso del segundo lleva aparejada la puesta en préactica
del primero,a 1' -'ce o treedias.

La radioscopia debe hacerse en todos los casos. Los in-
teresantes, los dificiles, los dudosos o los gne tengan por
finalidad la busqueda de calculos, deben ser objeto de radio-
grafias repetidas.

El método sirve, ante todo, para diagnosticar cvesicula
enferma) y para distinguir los procesos vesiculares de los
de los deméas drganos. Oon una buena técnica no es facil
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gae escape ningUD caso de lesion grave. Por eso la colecis
tograffa sirve mae para el diagnostico de los casos gnirurgi.
eos gne para el de los médicos.

La ausencia de sombra vesicular representa, probable,
mente, en ausencia de una mala técnica, obstruccién de cis-
tico o desaparicion de luz vesicular. Con menos probabili-
dades pnede corresponder a insuficiencia hepatica grave. Es
decir, gne corresponde siempre a lesion grave.

La sombra moy visible significa vejiga normal o lesién
poco graduada.

La sombra débil hace pensar en insuficiencia hepatica
leve, lesion vesicular que disminuye la luz del colecisto, cal-
culos que lo rellenan, hidropesia veeicular.

El aspecto irregular de la sombra significa casi siempre
pericolecistitis,

El retardo de evacuacion suele indicar esclerosis.

La colecistorradioscopia debe acompaflarse siempre de
exploracion Boentgen simultanea de estémago y de duode*
no. (La Sem. Méd. de Buenos Aires, ndm 12, afio 1929.)

Ginecologia

EN LENGUA ESPANOLA

1 Laexpresion uterina intempestiva Sus peligros,
por E. Puyol Casado, de Baena (Co6rdoba). -
nes: 1.aVerdadera hemorragia atetina.

terectomiaa vaginales, realizadas con anestesia regional y
llevadas a cabo por prolapsos uterino total.

Las historias clinicas que exponen, al par que dan la
indicacion de los casos tratados, ponen en evidencia que el
procedimiento de histerectomia vaginal empleado era, por
BUfacil realizacion, debido a su técnica precisa y sencilla,
el manual operatorio de eleccion, en lae histerectomias va-
ginales realizadas con anestesia local. (De Prensa Médica
Cubana, Enero 1929.)

Cardiologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. La profilaxis de las enfermedades del corazon,
por Antonio Mut—;Como debe iniciarse esta campafia?
1.0 En primer término, hay algo gne corresponde directa-
mente a las autoridades, y que se refiere a la habitacion de
las clases menesterosas, ordenando desalojar aquellos luga-
res humedos, frios o que reinan malas condiciones higiéni
cas. Una investigacion practicada al objeto en New-Yotk, ha
demostrado que las casas que habitabau los nifios reumati-
cO0S eran, en su mayoria, sotanos frios y himedos.

3.0 Después, es necesario establecer consultas especiales
o dispensarios donde se estudien con todo el perfecciona
miento que nuestros actuales medios de exploracion per
miten alos enfermos de corazdn, reales o presuntos, se acon
sejen aquellas medidas higiénicas, farmacoldgicas, etc., mas

* 1 i .
2. Placenta completamente desprendida y retenida engonyvenientes en cada caso.

Utero.
S.a Placenta completamente desprendida y retenida en
vagina.

8® Eetiranlar la vigilancia de loe maestros y médicos
inspectores para que ordenen un reconocimiento, antee de
darle ingreso en la escuela, en el dispensario especial, a todo

4. a Haber transcurrido mas de dos horas de la expulsionnifio gne baya padecido recientemente una infeccion, muy

del feto.

particularmente reumatismo, en cualquiera de sus formas;

5. » Haber fracasado la aplicacion de preparados hipoflsa-pajle de San Vito, anginas, escarlatina, difteria, fiebre tifoi

rios en inyeccién intramuecular y asociados con aecacornina.

6. a Haber fracasado la inyeccion funicular de suero fisio-

légico 0 agua hervida (método Mojon-Gabastou).

7.

tendido el Utero una vez expulsada la placenta.
Contraindicaciones: 1.a Procesos inflamatorios en odrga-
nos vecinos.

2.a Placenta aereta, suponiendo que haya podido disg.
nosticarse antes de intentar una extracciéon manual, lo gne
es extraordinariamente raro.

CondioiwiM; l.a Vejiga de la orina vacia.

2.a Dtero en franca contraccion.

8. a Utero situado en la linea media del vientre. Si esta

desviado hay que corregir primero sudesviacion, llevandolo
hacia la linea media.

4. a Expresion correcta. El pulgar robre la pared uterina

anterior, el hueco de la mano apoyado en el fondo. Los de
dos introducidos profundamente para poder eccpnmir bien
el utero, dirigiendo al mismo tiempo la presion hacia abajo
y hacia atras. Hacia vagina y sacro.

dea o caries dentaria.
4,0 Crear casas de salud o centros de convalecencia don-
de puedan los enfermos permanecer todo el tiempo que sea

a Betencion de coagulos sanguineos gne mantienen dispreciso. La convalecencia en la casa o en los hospitales co-

munes, se efectia demasiado apresuradamente y deja tras
de H una enfermedad orgénica del corazén. Hay, en electo,
una serie de afeccionee cardiacas, en las gne la indicacion
fundamental estriba en un reposo prolongado, y ni en loa
bospitales es posible retener a estos enfermos todo el tiem-
po preciso, ni en los domicilios particulares se lleva el plan,
por circunstancias faciles de comprender, con el rigor nece-
sario. (Eev. Ibero Am. de Cien. Med., Marzo de 1929.)

Venereologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Espermatorrea, por los Dres. Franclaco E. Grl
maldi y Rodolfo de Surra Canard.—La profilaxis de ee-
tos trastornos se deduce de su patogenia. Se eliminaran las
lectoras y espectaculos eréticos, la masturbacion, los coitos

5, * Suspensién inmediata de la maniobra si la contrach® fisiologicos, todo lo gne pueda provocar congestion de la

cion nterina cesa,

6. *
cumplidas sus condiciones precisas. (Actualidad Médica,
Abril, 1929))

2. Histerectomias vaginales con anestesia local, por
los Dres. A. Chueco, L. Feidman y J. I. Imaz. —La anes
tesia regional, en las histerectomias vaginales, marca nn
progreso, cuyo éxito se encuentra supeditado a la concu-
rrencia de dos factores; el uno, a la juiciosa eleccién de los
casos a intervenir; el otro, a labondad del procedimiento
operatorio a emplear.

Esta comunicacién compendia los resultados de las.his-

Narcosis profunda si la maniobra fracasa una vez

pequefia peivis (éxtasis de materia fecal, equitacion, etc.).

Gomo tratamiento general estan indicados loe sedantes
del sistema nervioso (polibromuros y boratos).

Los tratamientOB locales serdn ana consecuencia de su
diagnostico clinico de localizacion.

Queremos, al terminar este capitulo, llamar la atencién
pobre los excesos que ee cometen al cauterizar a ouirance el
veru montanum. Oreemos que su indicacion es limitadlBima.

Hemos visto muchos enfermos que perdieron su cuiitctM
lu por la accién fulgurante de la diatermay que no benefi-
ciaron lo mas minimo de la terapéutica. (La Semana Médi-
ca de Buenos Aires, 5 de Enero de 1928.)
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2. Tratamiento local de la blenorragia femenina por
las candelillas de protargoltiramina, por el Dr. Luis G.
Qureil. — Se deduce de lo ozpnesto, que obtenenjos la des-
aparicion del gonococo en menos de dos meses, en  de loe
casos (26 entre 40) recogidos al azar sin ninguna previa cla-
sificacion, y ello en enfermas jovenes, la mayoria de las ve-
ces cronicamente infectadas y con multiplee localizaciones.
8i para aquilatar loa resultados obtenidos con las candeii-
llas descontasemos, como es justo, dei total de 40, seis casos
(una bartholinitis, una endometritis, una anexitis) en que
se ba debido recurrir a un tratamiento gntruigico, dos caeos
de anexitis largamente tratadas con diatermia y vacnna y
dos enfermas en gestacion de las cnales no pudo practicar
se el tratamiento con candelillas, obtendriamos un resalta»
do de curaciones muy bueno.

Estos resaltados parecen francamente bnenoe, compara
tivamente, y creemos que quien conozca practicamente las
dificultades gne presenta la esterilizacion de) gonococo, sera
también de eete parecer.

No hay gne pedirle al tratamiento la produccion de mi-
lagroa. Toda anexitis rebelde a la terapéutica fisicay que
hi.ga perdurar la infeccion debe ser operada; lae bartholini-
tis abiertas (6) deben ser desinfectadas y extirpadas, etcéte-
ra, etc. (Ars Medica, nam. 27, afio 1928)

Neurologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Sobre las indicaciones del tratamiento intrarra-
quideo en la neurosffills, por A. Vallejo-Najera.—1.* La
raqutterapia constituye el método de eleccion como trata-
miento precoz de las tabes carscterizsdas clinicamente por
radiculitis y biolégicamente por positividad délas reaccio-
nes especificas del liquido cefalorraquideo.

2. a Laterapiaraquidea esta indicada en la aifilis cerebro

espinal de forma meningoparenquimatosa y en la tabes de
forma grave con positividad intensa de lae reacciones espe
clficas en el liquido cefalorraquideo a condicién de gne ba-
yan lesietido a todoe loa tratamientos generales especificos
y sigan un curso progresivo.

pleo a diestro y siniestro. (The Journal of the A. M. A., vo-
lamen 18, nim. 6.)

Tisiologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Muerte por meoiogitls tuberculosa de un nifio
vacunado con B. C. G.. por J. Taillens. — Con motivo de
la descripcion de este caso bace el antor nna serie de con-
sideraciones gne pueden resnmirse del modo siguiente:

1 Lavacnnacion dei recién nacido por el B. G. G. no
es anapractica exeutade peligro; ademae de que pnede aca-
rrear lamnerte al animal, parece haberla producido también
a veces al nifio. En todo caso perjudica, generalmente, al
desarrollo de éste.

2. a Esta premnniciOD, como se la llama, bace parcial-

mente olvidar por otra parte la practica mas importante,
mas efectr'S, mas seguray ademas desprovista de todo pe-
ligro, de separar el recién nacido de toda persona, allegado
o no, enferma de tobercnlosis abierta. Actualmente debe
preferirse esta medida extendiéndola masy masy esforzan-
dose por hacerla siempre posible.

3. * EIB. C.6.esun virus tnberculoso atenuado, pero

no desprovisto de peligros; su estudio en el animal debe eer
reanudado y continuado antes de gne pueda eer expedido
al médico general y administrado al recién nacido como
agente vacunador. (La Medicina de loa Nifios, Febrero de
1929))

2. Indice nuclear, formula leucocitaria y anticuerpo
en la tuberculosis, por A. Prunell.—En los glébulos blan-
cos de la sangre de enfermos bacilares, se observan modifi-
caciones morfologicas analogas a las gne se encuentran en
otras infecciones, y, en consecnencia, no hay nn cambio
especifico gne permita la diferenciacioén con otras enferme-
dades.

En los caeos estudiados la desviacion del indice nuclear
a la izquierda guarda relacion con la intensidad de la in
feccion.

Existe un determinado sinergiemo entre el potencial de
anticuerpo en la sangre y la presencia en la misma de linfo
citos y mononucleares. (Anafes de la Facultad de Medicina

3. a Elmétodo endolumbar ba de asociarse eiempre conge Montevideo, nimeros 6y 6, 1927.)

ona medicacion especifica, de preferencia mercurial o bis-
mutica; por si so6lo es incapaz de curar las formas de nenro
sifilis en que esta indicado. (Analee de la Beneficencia Mu-
nicipal, 1 de Enero de 1929)

2. La simpatectomfa periarterial en la epilepsia, por
los Dres, Henry L. Kirsch, Max Welss, Ledn lzgury
Archlbald Lauerman,—No se pudo observar dilatacién de
109 vasos cerebrales después de la aimpatectomia perioa-
TOtida.

No aportan ios autores datos contrarios a laopiniéon de
Forster de que eea de valor en los casos que presentan ein-
tomas de desequilibrio simpatico.

8in excloir la posibilidad de efectos mas remotos, por
observaciones que abarcan nn periodo de siete meres, des-
cubrimos que ia simpatectomia pericardtida no ejerce efec-
tos nocivos sobre el animal de experimentacion o los aeres
humanos. Sin embargo, la operacion misma no deja de en*
traCar su peligro, tanto técnica como anatdmicamente.

Estan indicadas las observaciones més detenidas de los
cnatro enfermos al parecer beneficiados, para determinar sj
ia mejoria es transitoria 0 permanente.

Por fin, aunque no consideramos la aimpatectomia peri-
carétida como procedimiento del todo desalentador en el
“ratamiento de la epilepsia, no podemos recomendar en em-

3. La suerorreaccldn de floculacléon de Vernes en la
tuberculosis, por el Dr. Roberto Rubino.—Siguiendo con
cuidado cuento en ei mundo cientifico se efectlia en la ex-
perimentacion de este método de diagndstico y prondstico
de la tuberculosis, reproducimos las conclusiones a gne ba
llegado en su experiencia eete autur;

1. a La serofloculacion de Vemes debe tenerse en cuenta

en ei diagndstico de lesion tuberculosa activa.

2. a En este sentido coopera a determinar y precisar el

diagndstico de lesion clinicamente curada.

3. a Que lafloculaclén producida en los sueros tubercu-

losos por lasolucion de resorcina al 1,25 por 100 es funcién
de toxina tnberculinica.

4, a Es necesario proseguir eetas experiencias a fin de

determinar el valor toximétrico de lareaccién. (La Semana
Médica, 12 Enero de 1928.)

Patologia general

EN LENGUA ESPANOLA

1. Sobre la parte que puede atribuirse al tejido elas
tico ea la patogenia de la liemorragia cerebral, por el
Dr. Paul Godul. — La parte que toma el tejido elastico en
los accidentas hemorragicos cerebrales, depende Unicamen-
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te del lagar gae éste ocupa en
y al papel gne deaempeQa en
eanguinea,

Las estrechas

la eatructurs de laa arterias
la regolaciéon de le tenaiéon

relaciones anatémicas y funcionales gne
el mencionado tejido mantiene con los muscnlos de la pared
arterial, hacen pensar inmediatamente en la
la alteracion de las

importancia
laminas elasticas sobre los
muasculos. Dicho esto, no creemos necesario

que tiene
insistir en este
extracto sobre loa efectos que pueden prodacirse por el des-
equilibrio entre la funcién muscular de tos vasos y los de-
fectos de elasticidad.

Sea la que fuere la alteracion de las laminas elasticas de
la pared arterial, no tarda en invadir todo el espesor de la
pared, sin exceptuar el tejido conjuntivo, lo cual pnede pro-
dncir facilmente la raptura del vaso con la subsigaiente se.
rie de trastornos.

Todo lo dicho afirma la necesidad e importancia que tie-
ne el tratamiento de los trastornos vasculares eladsticos en
la profilaxis y tratamiento de la hemorragia cerebral. —
Abbanz.

2. Interpretacién clinica de los anéalisis quimicos de
la sangre y sus aplicaciones a la préactica,porJosé Dley
M &s.—Estudia los distintos elementos capaces de aumentar
o dieminnir, por separado, con objeto de entender mejor su
accion en nuestro organismo, y los trastornos a que pueden
dar lugar cuando éstos se encuentren en exceso o en déficit.
Asi ha visto lo interesante gne resulta en el estudio de la
funcién hepéatica la cantidad de bilirrubina gne existe en
la sangre, junto con otras alteraciones de otros productos;
en la funcién renal principalmente la importancia de una
investigacion detenida de la urea sanguinea y del nitr6geno
no proteico en casos de nefritis intersticial, y el aumento
del oolesterol Bangulneo y de los cloraros en las nefritis
parenquimatosae. Ha estudiado también la funcién glicége-
na del higado para poder apreciar la funciéon de dicho 6rga
DO, junto con la curva de la glucemia, laa alteraciones qgne
sufre el pancreas en la diabetes y el efecto de la inaulina
en el tratamiento de los hiperglucémicos. De esta forma de
exposicién, el practico puede, cuando asi lo precise, estudisr
en poco espacio el trastorno principal que haya podido oca-
sionar el elemento o ios diversos productos que puedan mo-
tivar, cuando estén alterados, alguna enfermedad. {S"vista

Meédica de Bl|baO, Febrero 1929.)
Toxicologia

EN LENGUA ESPARNOLA
1. Ollgoneuritls producida por intoxicacién aguda
por el 6xido de carbono, por los Dres. Armando F. Ca-
mauery Gregorio Mdrtelo. — Se trata de una etiologia de
neuritis, pero de las que existen algunas observaciones en la
literatura médica.

Las lesionesencontradas en el estadio necrépsico, varian
segln los diversos autores que se ban ocupado de la cues-
tion, Schaeffer ba encontrado en ios nervios afectados he-
morragias, que dependerian de la trombosis de los peque-
fios vasos (y a veces también de la degeneracién de las pa-
redes arteriales, segin Poelcbhen), y ademé&s, lesiones de los
mismos tubos nerviosos.

En una observacion de Leudet, el ciatico fué encontrado
engrosado e indurado en una extensién de tres centimetros
en un sujeto gne estuvo sometido a la intoxicacion aguda
por el 6xido de carbono, quedando veintiséis horas sin co-
nocimiento y que presenté nna paralisis del miembro infe.
rior derecho; este enfermo mnrié algunos dias después, con
el cuadro de una pardalisis aguda del tipo de la enfermedad

de Landry.
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En un caso de Brouardai y Landouzy se encontr6 dos
bolsas sangaineae en la inmediata vecindad de loa nervios
mediano y facial, paralizados, en una joven que habifa in-
tentado suicidarse en nna atmdsfera oxicarbonada.

En otro caso de Guyotse desarroll6 un flemén alrede-
dor del cidtico que acusaba evidentes sefiales de inflama-
cion.

En el enfermo de tos autores se hizo buen pronéstico,
por tratarse de nna olimotriz no muy extensa, ni muy in-
tensa poco motriz, y porque habitualmente estas neuritis
evolucionan favorablemente.

En efecto: un tratamiento de desintoxicaciou (diuresis,
catarsis, diafoiesis), y de tonificacion nerviosa (estricnina,
etcéteral, produjo rdpida mejoria en el enfermo, Ciievisia e

Clencias Médicas de Buenos Aires, nam. 150, afio 1929.)
Psigaiatria

EN LENGUA ESPANOLA

1. Psicosis traum atica, por el Dr. Héctor N . Piflero.
—La psicosis traumatica, consecutiva a traumatismo cra-
neano, cou o0 sin

lesiones cerebrales, con conmociéon cere

bral, obnubilaciéon intelectual, amnesia, confusién mental,
etcétera, puede ser inmediata o tardia, transitoria o defini-
tiva, de pronéstico favorable o desfavorable.

Loe traumatismos craneanos de caracter grave, con con-
mocién cerebral, etc., pueden producir perturbaciones psi-
quicas, cuyo caracter clinico es variado, y quiza pueda tener
relacion con diversos factores, como ser: edad, antecedentes
y factores personales del tranmatizado; intensidad; localiza-
cién y gravedad del traumatismo; precocidad de la inter-
vencién quirdrgica, el fuere necesaria, etc.

En todo traumatismo craneano el pronéstico, tanto in-
mediato como wulterior, debe reservado, teniendo eu
cuenta no sélo la salud del sojeto, sino especialmente su
desarrollo psiquico e posterior. En el nifio el
pronéstico debe hacerse teniendo en cuenta la gravedad del
traumatismo y la integridad y capacidad mental adecuada

ser

intelectual

a su edad.

El estudio de estos casos de alienacién mental tiene
importancia desde el punto de vista médicolegai, pues es
indudable que loa traumatismos por accidente o delito estan
en una situaciéon especial respecto a la capacidad e integri-
dad mental postraumatica. (LA Semana Védica de Buenos
AIres, 31 de Marzo de 1929.)

Otorrinolaringologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Consideraciones acerca de un caso de edema de
Quincke, porel Dr. Pagadtgorrla.—Del estudio de un en-
fermo deduce el autor las siguientes conclusiones;

1. a
te en la enfermedad de Quinche al gne acompafian localiza-
ciones multiples con caracteres especiales.

2. a Que el caso presentado debe incluirse en la forma
hereditaria familier descrita por Mendel.
3. a Que aun reconociendo 'a dificultad de intentar re-

solver asunto tan compiejo y obscuro como la patogenia,
creemos gne en el caso presentado la méas verosimil es la
que incluye la enfermedad de Quinche entre las manifesta-
ciones de shoh.

4. a
aceptado y el resaltado negativo del tratamiento antisifili-
tico en cuanto a las manifestaciones edematosas, debe si-
multanearse con la terapéutica antiinfecciosa una medica-
cion desensibilizadora, (Rev. Clin, dﬂBI'baO, Febrero 1929.)

Que de acuerdo con el

Que el edema laringeo es una manifestacion frecuen-

punto de vista patogénico
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Sobre ci irjisrno terr>a —
artjargas.

No ba diamiuuido, y es muy natural que aai
sea, el interés despertado alrededor de los hechos
que han trascendido referentes a la accion cura-
tiva de los casos tratados por el Dr. Asuero, de
San Sebastian. La importancia transcendental de
nuestra ciencia no podria negarse en esta ocasion
al confesar la unanimidad de las gentes que este
asunto casi ba logrado espontaneamente, si no so
breponerse, igualar al menos, a la atraccion de cu-
riosidad y a la complacencia de éxito estupendo
que significan las inauguraciones de las Exposicio-
nes sevillana y barcelonesa, que tan alto colocan

prestigio y el nombre de Espafia en todo el
mundo, a pesar de loa inconscientes y poco medi
tados acontecimientos que en fecha alin reciente
amenazaron con zozobra injustificada el proposito
elevado que venia forcejeando por verse realizado,
sin que nadie hubiera podido presumir que la pa
sién politica pudiera intervenir en la interrupcion
de tan laudables propositos.

La mejor y mas amplia amnistia que puede
concederse a tales cosas es el indulgente silencio
en lo presente y el desdefioso perddn en el juicio
histdrico. Si no fuese demasiado alta la cita y aun
mas el autor, dirfamos que pocas veces puede ser
mas aplicable que en esta ocasion la Divina pala
bra del moribundo del Golgota: «Perdonadlos, Se-
fior: no saben lo que hacen>

Pero volvamos al asunto del dia: entre la mul-
titud de periddicos, profanos los mas, y las Revis-
tas y textos antiguos y modernos que han venido
acumulandose sobre nuestra mesa, para determinar
en el &nimo, segin no desmentida costumbre una
informacion suficiente antes de emitir un juicio, ni
pretencioso ni modesto, pero si documentado; entre
este heterogéneo conjunto de cosas antiguas, en que
se renuevan estudios escolares, referencias sucesi-
vas de teorias y hechos clinicos y volimenes llega-
dos de Paris después de peticion telegréafica, de pe-

riédicos de gran circulacién y mayor volumen y
pretensiones, de Revistas técnicas de provincias y
de Madrid, de cartas particulares, etc., etc., queda-
mos pensativos confirmando nuestra decisién que
boy comenzamos a realizar, de establecer sin sos-
pechosas premuras ni apasionamientos censurables
uu estudio en que sin ambicién podamos ofrecer a
nuestros lectores de toda Espafia los elementos de
juicio gue podran orientarles en la formacion del
suyo y en la resolucion de la conducta que hayan
de seguir en las aplicaciones de la practica.

Si, como en casi todos los casos sucede y ha
sucedido, de esta efervescencia enturbiada por aje-
nas y propias intervenciones, queda al cabo un re-
sultado positivo como en el crisol la copelacion me-
talica y en la disolucion quimica la cristalizacién
limpia del residuo, tras la accion del fuego en el pri-
mero y de la evaporacion en la segunda, si esto
sucede, como ciertamente sucederd, no hay por qué
apresurarse; lo que si hay que hacer es no detener-
se y marchar con planta firme y segura, que ni
conduzca al verdadero médico a un desprecia-
tivo juicio, ni a una aceptacion precipitada y peli-
grosa.

Esta es siempre una regla de conducta que na
die debe olvidar en ningln caso, pero en el actual,
aln menos si se tiene en cuenta que los procedi
mientos propuestos que basta ahora nos son cono-
cidos no ofrecen el menor peligro ni en la agrava
cion de los malea que se piensan curar ni en la
merma de las remuneraciones que en otros casos
han significado y quizas todavia significan una
agravacion en el estado de loa pacientes.

Deciamos en nuestro epigrafe algo asi como
reflexiones amargas; y diran nuestros lectores: ¢en
donde esta la amargura? Pues la amargura esta en
nuestro animo y la comprenderan todos si decimos
que al temernos loe efectos que en el juicio publico
ha determinado la precipitacién inconsciente, la
mal disimulada ignorancia y el apasionamiento de
ciertos publicistas que anteponen el deseo de su
propia exhibicidn, sin darse de ello cuenta, a toda
otra consideracidn e interés, han dado motivo a que
se escriban consideraciones como la que hace un
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festivo y popularisimo redactor del més importante
de los diarios madrilefios.

Sin grandes comentarios, nos contentaremos
con reproducir dos parrafitos escritos por el sefior
Ferndndez Florez en el B C del 22 de los co*
rrientes.

cHasta ahora lo que destaca notablemente en
este asunto es la actitud de los colegas del sefior
Asuero, revelada en esa catarata de articulos y de
intervius que se vierte sobre la excitada atencion
publica. Las grandes figuras, los prestigios mereci-
damente consolidados, se expresan con mesura
cortés, aungque su opinién sea adversa, pero casi
todos loa deméas comentaristas bombardean con pa-
labras airadas a su compafiero, tan desaforadamen-
te, que obligan a pensar si es verdad que ese médico
ha llegado a obtener curaciones extraordinarias, uni
ca razon que explicaria tanta rudeza en los ataques
de algunos de sus afines. Puede afirmarse que esta
moa ante un caso cuya formidable notoriedad se
debe hasta ahora, mas que a sus propias obras, a
las negaciones clamorosas de ios demas.»

¢Qué quiere decir, o mejor, qué dice aun sin
quererlo el admirado escritor? Pues es bien claro a
nuestro juicio: cQue los médicos de reputacion bien
adquirida y aun los que solamente adquirida la ten-
gan, no han querido comprometer su opinién, y que
en cambio de eso, los que sin suficientes garantias
presumen de informadores homnisapientes, se han
lanzado contra el supuesto innovador, ganosos de
anularle por aquél procedimiento que ingeniosa-
mente atribuia Voltaire a loa glotones, es decir, es
cupiendo en elplato para solo comer ellos».

Por méas que nos esforcemos, en nuestra cansa-
da vejez, en la rebusca optimista de interpretacio
nes poco ofensivas, el antiguo adagio con que se
calificaba la mas fea de las pasiones humanas, cree-
mos que ha estado en el propdsito del articulista, y
lo que es peor, en el del panlieo en general: medi
corum pessima, Se viene diciendo al calificar la pa
sién a que aludimos; lo mas triste de esto es que se
pretenda atribuir a la juventud la demostracion de
tan despectiva acepcion. Bien es verdad que siem
pre hubo y sigue habiendo, juventud de juventudes
como en cierta popularisima zarzuela de nuestros
tiempos se afirmaba de las monas.

Calma, pues, Yy, con el mazo dando, ESPEremos
aconsejando”ue no aspiren a remediar con articu-
los palinddicos, como loe que empiezan a aparecer
revolviendo mas el asunto, los errores improvisados
con que algunos le enturbiaron desde un principio,
Rectificar hoy, es olvidar la conocida frase de Don
Quijote: «Peor es meneallo.»

Decio garlan
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El nuevo Coédigo Penal estd redactado por hombres
para defensa de la Sociedady, por consiguiente, nb pue-
den menos de reflejarse en su articulado todos los prejui-
cios -vulgares contra el médico como peréonalizacion de
la enfermedad. Esta transposicion obedece a tendencias
ancestrales y complejos reprimidos que literatos poco
amigos de los moédicos «abreaccionaron» hace ya varios
siglos en sus escritos. Un sedimento de engramas proce-
dentes de la literatura picaresca del siglo xvir ha sido re-
cogido genotlpicamente por el legislador y ha influido
tanto en él como las modernas corrientes de proteccion
social.

Senota que en la Comisiéon de C6digos estuvo ausente
un modico que hubiera podido defender al compafiero de
m-ofesion e ilustrar al legislador sobre los problemas mé-
dicos. Uii legista muy conocedor de la Ciencia del Dere-
cho puede escribir con aires de suficiencia que las capsu-
las suprarrenales —fuente, a su juicio, de la emotividad —
estan alojadas en la silla turca. Si esto legista interviene
en la redaccién del Cédigo abordara, mal orientado, to-
dos los puntos que atafien a la Medicina.

En el nuevo Cédigo Penal se despoja a los médicos del
caréacter sacerdotal que siempre tuvieron y se les trata
como a mercaderes: legislase para impedir defraudacio-
nes al publico por mala calidad o falta de peso. Se ha
emprendido una ofensiva contra el médico mientras la
vuelta al arbitrio judicial puede rotrotraernos a los tiem -
pos en que los califas perdonan a los asesinos por haber
hecho un chiste oportuno o contado interesante hisi-orieta
en el momento del juicio.

Con el ilustre psiquiatra Fernandez Sanz creo que el
seguro de responsabilidad no es tan necesario a los médi-
cos como a los conductores de automoéviles. Mientras se
llega a esto habremos de establecer un tacto de codosy
con nuestros hechos Imponer al pdblico el antiguo carac-
ter sacerdotal del médico en el ejercicio do su profesion.

A. VALLFJO NAGERA

Cofaada dd Dr. Gsxio Glllardo.

El presidente del Colegio, Dr. Sanchis BanUs, presenta
en palabras muy breves al hombre bueno, sabioy simpa-
ticoy pide nn aplauso para él.

El Sr. Ossorioy Gallardo agradece las palabras de Ba-
nds, mostrandose preocupado porque los términos en que
se anunc’6 esta conferencia, que segln 6lse podrian cali-
ficar de hipertrofia anunciadora, le crean una situacién
embarazosa. Quiere, sencillamente, departir sobre pro-
blemas de prevision.

El problema de la previsién, o méas bien de la falta de
previsién, ha agobiado a los abogados desde hace muchos
aflos como a otras profesiones liberales, EI balance déla
vida de una do estas profesiones suele ser, desde el punto
de vista econémico, desastroso, pues se gana, se gastay,
al final, nada queda. Algunos propusieron atender a la fa
milla del fallecido con una suma constituida por aporta-
ciones voluntarias de los colegiados. Este procedimiento
carece evidentemente de la seguridad y de la garantia
que se deben requerir de tales auxilios. EIl procedimiento
de la derrama, propuesto por otros y consistente en con-
tribuir cada asociado conuna cantidad preestablecida a la

muerte de un compafiero, esmuy facil de realizaren los
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cuerpos oficiales donde todos 108 empleados estan someti-
dos a una disciplina, pero no en las profesiones libres.
Esto ain contar conque tales procedimientos tienen siem-
pre para el que recibe el auxilio el caracter deprimente de
una limosna.

En 1915el ilustre Colegio de Abogados de Madrid nom -
bré una comisién para que estudiara una v>z mas el pro-
blema. Esta comisiéon prescindié de empirismosy procedid
a crear el seguro, que es el Unico procedimiento efieaz de
previsién. La Junta de Seguros es, por tanto, una mutua-
lidad sin gastos de produccién ysin beneficios, lo que per
mite establecer una cuota de una cuarta parte a un ter-
ciomas barata que en las compafiias de seguros donde los
gastos de produccién suelen absorber las cuotas del pri-
mor afio. En la mutualidad de ios abogados, cuando sa-
len de propaganda se sufragan ellos mismos sus gastos, lo
que equivale en realidad a uua aportaciéon extraordina-
ria. Ademéas, los beneficiados del seguro tienen que agra-
decer el espiritu de solidaridad que permiti6 el seguro,
pero no una limosma deprimente.

Lo fundamenta! en estas mutuales es conseguir la ba-
ratura del seguro, y a eso han tendido losesfuerzos de los
abogados que han fijado las cuotas con arreglo a las tablas
de «assurances» francesas, que son las de uso méas corrien-
te. LaJunta de Seguros de los abogados concierta este
seguro sin previo reconocimiento médico; desea que se
trate de un acto de cordialidad y que carezca del aspecto
de un negocio comercial. Aqui, como el ilustre conferen-
ciante ha advertido desde un principio que no iba. a hacer
una peroracién grave, sino una charla amistosa, afiade
algunas observaciones en tono festivo, que el auditorio
celebré6 como merecian. «<El que se ha hecho tantos segu-
ros como me lie hecho yo, dice, sabe la tirauia a que, muy
contra su voluntad, le somete el médico de la Compaifiia
en el reconocimiento: jRespire usted! jCruce una pierna
sobre la otra! jDéjese dar un golpecito!, y por Gltimo, se-
flores, basta esa orden que no deja de mortificar al buen
gusto: jorine ustedi». Evidentemente, el médico procede
asi porque se lo imponen y porque las Compafifas que tra-
bajan conunn gran masa de desconocidos no tienen maés
remedio que tomar esta serie de precauciones. En cambio,
enuna profesién duda, donde todos se conocen, pueden
suprimirse tales requisitos. La practica demuestra que el
hombre que trabaja nunca se haiia completamente bien
al pasar de los treinta y tantos afios, pero si su estado no
le impide trabajar, se le puede considerar como sano.

Cuando eu 1915 fundaron el seguro, tuvieron que im-
poner al mismo muchas restricciones, porque los fondos
con que contaban eran vediicidisimos. Comprendian sola-
mente 16.000 pesetas, que les abonaba el Colegio de Ma-
drid, y las cuotas de los asociados. EI seguro era entonces
tan s6lo de vida entera, es decir, que solamente se abona-
ba uua cantidad a los allegados del asegurado al falleci-
miento de éste. La cantidad maxima por la que se admi
tia el seguro era de 10.000 pescas. A pesar de estas res-
tricciones prudentes pasaron hondas preocupaciones, pues
un periodo de adversidad hubiera puesto en grave trance
la vida de la naciente mutualidad. No ocurrié asi porfor-
tuna, y pudieron cumplir sus compromisos. Mas adelante
establecieron el seguro mixto, segtn el cual, el asegurado
percibe la cantidad asegurada al llegar a determinada
edad, y en el caso desgraciado de fallecer antes de cum -
plirla, perciben dicha cantidad sus herederos. Después se
establecié el seguro dotal!, o sea para que los hijos, al al-
canzar una edad determinada, que suele ser la mayoria
de edad, perciban uua cantidad muy a propdsito para su-

fragar ios gastos de instalacién o de matrimonio. Hace dos
afios se cred, por fin, el seguro de capital o pens'én por
invalidez. Hoy estdn imporporados al Seguro casitodos
los Colegios de Espafia, pues apouas hay una do-etia de
abstinentes. También se ha extendido el Seguro a la Ju-
dicaturay ala M agistratura. Lee algunos ejemplosde cuo-
ta que son:

l. Seguro de vida entera: Por cada 1.000 pesetas ase-
guradas se abonarédn las cuotas anuales siguientes:

CUOTA

RHIS

EDAD DEL ASEGURADO

13,81
24,65
62,88

Il. Seguro mixto: Por cada 1.000 pesetas aseguradas
se abonaran las cuotas anuales siguientes:

Pars percibir 1a caotldad asegurada
. a loa afioB eisuientes de hacer la péliza,
EDAD DEL A3E9UEADO

15afios. *2DAfos. % afios.

25 afos. 53,94 38,55 29,66 24,15
40 — . 56,92 42,26 34,.33 29,88

I1l. Seguros détales: Por cada 1.000 pesetas asegura-
das se abonaran las cuotas anuales siguientes:

EDAD AL FIRMAR LA POLIZA Pagiadero al cumplir
0s 23 afios (1).
Del aserrado. Del hijo. Goaad.
25 afios. Recién nacido. 27,40
50 - Id. 32.20
40 — 15 afios. 107,25

En la actualidao se aseguran las canciaaaes maxima®
siguientes: Seguro de vida entera, 25.000 pesetas; fdem
mixto, 80.000 pesetas; dotal, 10.000 pesetas. No es pru-
dente, por ahora, aumentar estas cantidades, y por si el
entusiasmo de los abogados fuese excesivo, tienen a su
lado un técnico.

IV. Seguro de pensién: Porcada 1.000 pesetas anua-
les de pensién se pagaran anualmente:

Pare empezar a oobrar a los
EDAD DEL ASEGURADO

05 afios. 00 afios. 6& afios.
129,48 230,40 398,07

La pensiéon maxima que se concede es la de 3.000 pe-

setas anuales. .
(Continuara”

Las cuestiones profesionales palpitantes.

Como con insistencia venimos repitiendo, los periddi-
cos de todo e! mundo se ocupan eu nuestros asuntos enn
preferente atencién, que debemos agradecer. Ademas do
los trabajos mas o menos extensos que de la Prensa frait
cesa, alemana e italiana leemos a diario, y alguno de los
cuales reproducimos, estimamos en mucho, por la coi-rec-

(1) Estacifraoslaque legé CO“ Oejsmplo, paro puede gor otr».
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clén de la forma, la templanza del contenido y el acierto
desls orientaciones, los articulos que a nuestras manos
han llegado en ios Ul,timos dias y que han visto la luz en
el periédico La AcciOri Medlca, de Lima.

Tan de acuerdo nos encontramos con ias observacio-
nes del distinguido periédico peruano, que hemos de per-
mitirnos la reproduccién de tan notables trabajos.

El primero, que lleva por titulo «Por la deontologia

médica», y que positivamente demuestra saber io que es

deontologia, en algo mas que en servir de titulo Ilam ati-
vo, dice asi:
«POR LA DEONTOLOGIA [IEDUIA
Es tan corriente en nuestro medio profesional que los

moédicos dauen ante el publico el prestigio del colega po
niendo en duda sus conocimientos o criticando en forma
hasta injusta y calumniosa su actuacién profesional, que
podria decirse que es excepcional hallarun médico que
sepa comportarse con discrecion y seriedad trente a la in-
terpretacion del tratamiento hecho por otro colega o ante
las falsas apreciaciones que con tanta frecuencia el publi-
co hace de la actuaciéon de los médicos.

Y esto que pareceria no tener otra falta que la inme-
diata de que el mal compafiero, sin conceptos de respeto
por los otros, no sepalo que moralmente le corresponde
desde este punto de vista, se hace mucho maéas grave
cuando se aprecia la penetracion que cada dia seva ha-
ciendo en el alma de los Jévenes estudiantes de estos
ejemplos de inmoralidad que adiarlo reciben de los que
ya han alcanzado el final de su carrera, que apenas se
ponen en contacto con la lucha profesional no tienen otra
arma de defensa que la calumnia y 'a difamacién y sem-
brarla duda contra el colega para lograr el propio bene-
ficio.

Estos ejemplos son tan contagiosos, que ya se aprecia
en los mismos alumnos, practicantes de nuestros hospita-
les, esa tendencia de libre critica ante el profano de los
tratamientos o las practicas seguidas por los otros compa-
fieros que los precedieron en la atencién de los enfermos
de sus servicios. Y Jos consultorios de los hospitales, que
constituyen centros de actividad moédica por el
mero de enfermos que acuden a

gi'an na-
reclamar tratamiento
para sus males, son a la vez centros de critica, en los que
sin reparo alguno los médicos critican a los médicos en
presencia de los practicantes y de
practicantes se atreven

los enfermos, y los
igualmente a hacer la critica de
los procedimientos médicos hechos por los profesionales
mismos o porintermedio desus colaboradores, los alum -
nos de medicina, empleados en sus respectivos servicios.
Nuestra practica profesional nosha informado de estos
hechos y nos ha conmovido al pensar en el porvenir de
nuestra deontologia profesional, ya que se hace catedra
puede decirse,diariamente, de este sistema de libre critica,
nunca con el fin de corregir errores o de hacer ensefian-
zas, sino para sacar provechos personales, sin tener para
nada cu consideracion el respeto que el colega merece.

dr.cauterio.»

(Lima, 16 Marzo 1929.)

Después de la renuncia del Dr. Pulido.

Nuestro muy querido director honorario el Dr.D. An-
gel Pulido, ha recibido las dos siguientes y afectuosas
cartas, con motivo de su dimisiéon de miembro del Office
International d’Hygiene Publique;

«Al Office International d'Hygiene Publique, le ha sido
comunicada la dimisiéon de usted, como delegado de Espa-
fia en su Comité permanente.

Al dar cuenta de esta nueva al Comité, yo he manifes-
tado mis sentimientos por ver interrumpidauna colabota-
ciéu preciosa en todos sentidos, eigualmente la esperanza
de que el estado de ia salud de usted, motivo de esta in-
terrupcién, mejoro prontamente y le permita volver a ver-
lo antes posible a sus antiguos amigos. El Comité se aso-
ci6 de corazén-a estos seuUmientos y deseos, y me ha en-
cargado transmitirlos a usted de su parte.—EI presidente
del Comité permanente del Office International d'Hygie-
ne Publigue, Welyhe.»

La otra dice:

«Miquerido Pulido: Esta tarde en la sesién del Office,
el presidente M. W elghe manifesté con elocuentes frases
todo el sentimiento que ha producido tanto en él comoen
los deméas compafieros, la noticia de su dimisién de repre-

brillante-
la creacion
Institucion. Excuso decirle que dicho
sentimiento es general y lo comparte su antiguo y buen
amigo que le envia uu fuerte abrazo y le desea mucha

salud.—A. Bandelac de Pariente.»

sentante de Espafia en esas reuniones que tan
mente ha venido usted desempefiando desde
de esa importante

PROTECOON A LA INFANCIA V HATERNIDAD

La Gacetadel 22 de Marzo publica la Real orden ni-
mero 834 convocando el XV 1 Concurso de Premios para el
afio actual,

M arca la siguientes bases que extractamos:

Base 1.‘— Premio Tolosa Latour.

Un premio de 1.000 pesetas y diploma de mérito al au-
tor del trabajo que mejor desarrolle el tema siguiente:

«Medios practicos para intensificar la puericultura en
los disti-itos rurales.»

Los trabajos, que no excederdn de 40 cuartillas, escri-
tas en tipo de maquina, poruna sola cara, estaran redac-
tados en castellano, en lenguaje sencillo, claro y correc-
to, y llevardn un lema, y en sobre cerrado y
nombre dol autor,

Base 2.“—IMédicos rurales,

Seis premios de 200 pesetas cada unoy diploma de mé-
rito a los médicos rurales que se hubiesen distinguido por
sus trabajos en favor de la educacién do las madres en
los elementos de Puericulturay Maternologla.

lacrado el

A las solicitudes acompafiardn Memorias breves, enu-
merando los hechosrealizadosy proponiendo medios prac
ticos, dentro de las condiciones de cada localidad, para
mejorar lasuerte de las madres y de los nifios.

Las Juntas provinciales o locales emitiran informe que
acredite los méritos contraidos por los concursantes médi-
cos en ejercicio de su profesién, y podran solicitar el pre-
mio en favor del médico que Juzguen acreedor a
compensa.

Base 8.*— Premios de buena crianza.

Se establecen los jiguientes «Premios de buena crian-
za» a las madres pobres que se distingan por el mejor
aseo, buen desarrollo de sus hijos criados apecho y exac-
titud de asistencia con ellos a las consultasy préacticas de

la re-

ensefianza que en ellas adquieren y se llevan a cabo en
favor de los nifios:

1® Diez premios, de 150 pesetas cada uno, a las raa-
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dres que mejor hayan criado a dos gemelos en
materna o mixta.
2. ® Ocho premios, de 100 pesetas cada uno, a

ro<jor hayan criado un solo nifio en lactancia materna.
3.

lactancia

mejor hayan criado un nifio en lactancia artificial.

4. ® Seis premios, de 100 pesetas cada uno, a
mejorliayan criado a otro nifio en lactancia mixta.

Estos nifilos no tendran menos de un afio,

mas de dos.

ni tampoco

Base 4.“—JlIfaesiros Y maestras.

Dos premios de 500 pesetas cada uno y diploma de mé-
rito a ios maestros o maestras de escuela privada o publi-
ca que sean autores, respectivamente, de la ifiejor Memo-
ria que desarrolle los siguientes temas:

1. “ «EIDr. Angélico y las Ciencias educativas».
2. ® «Memoriasobre los medios de fomentar
fancia lavirtud déla prevision».

Estas Memorias no excederan de 40 cuartillas, escritas
a maquina y por una solacara.

Seis premios de 250 pesetas cada uno y diploma demé-
rito para los maestros o maestras de escuela nacional o
privada que, después de cumplir meritoriamente con todo
lo que hoy es preceptivo en la Escuela publica, hayan rea-
lizado labor social fueray dentro de ella, en orden al me.
joramiento moral de la clase desvalida.

Se concederan diplomas de mérito a los concursantes
que, optando a

en la

los premios indicados, presenten trabajos
acreedores a tal distincién.

Dos premios de 250 pesetas cada uno y diploma de
m érito, que el Consejo Superior de Proteccién a la Infan-
cia adjudicara con caracter de oportunismo en cualquier
momento que durante el afio tenga conocimiento justifi-
cado de haberse realizado actos meriiorlos de orden pe-
dagégico que hagan procedente la distincién sefialada.

Todas las solicitudes y propuestas se tramitardn por
conducto de las respectivas Juntas provinciales o locales
de Proteccién a laInfancia, y tendran ingreso en estos
organismos con un mes de antelacién a la fecha en que
expire el plazo de admisién de solicitudes, siendo requisi-
to indispensable que informen en las instancias las Jun-
tas expresadas.

Base 5.*—Fiudns pobres que tengan mas de seis hijos
menores de catorce an% matrimonios de obreros y la-
bradores pobres que hayan prohijado o recogido nifios,
y matrimonios de obreros pobres que tengan mas de
siete hijos mengres de catorce afios.

A) Diez premios de 200 pesetas cada uno a otras tan-
tas madres viudas, pobres, residentes en Madrid, capita-
les o pueblos, que tengan mas de seis hijos menores de
catorce afilos y demuestren conservar con mas celoy mo-
ralidad la vida de éstos.

Se unira a la solicitud el informe de la Junta provin-
cial o local de Protecciéon a la Infancia y péarroco de la
localidad.

Seis premios de 200 pesetas cada uno a los matri-
monios de obreros o labradores pobres que hayan prohi-
jado o recogido huérfanos o abandonados, facilitindoles
instruccién, alimentandolos y sustentandolos con verda-
dero amor y carifio.

Diez premios de 200 pesetas cada uno a otros tan-
tos matrimonios de obreros pobres que tengan maéas de
siete hijos menores de catorce afios, residentes en Madrid,

las que

las que

in
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capitales o pueblos, y justifiguen conservar con gran celo
y moralidad la vida de éstos.

Todas estas solicitudes habran de ser cursadas al Con-
sejo Superior por conducto de las mencionadas Juntas.

® Seis premios, de 100 pesetas cada uno, a las queg_ .. 5+ _personas Ue hayan salvado lavida de algiin

nifo.
Seis premios de 300 pesetas cada uno, diploma de mé-

rito e insignia «Pro Infantla» a las personas que hayan
salvado la vida de algln nifio con riesgo de la propia.

Base 1.'—Fundadores de instituciones benéficas.

El Consejo Superior, a propuesta de las Juntas o por

iniciativa propia, podrd otorgar diplomas de honor o mé-
rito a fundadores de instituciones benéficas que funcio-
nen con éxito, a los diversos puntos que abarca la ley de
Proteccién a la infancia vigen'e, en los articulos 36, 37,
38,39y 40 del Real decreto de 24 de Pobrero de 1908.

Las solicitudes y propuestas de todos estos premios,
cuya cuantia asciende en total a 15.700 pesetas, se eleva-
ran al Consejo Superior antes del dia 30 de Junio préximo.
Para la mayor difusion de la Real orden, las Juntas pro.
tectoras facilitardn copia de la misma a los médicosrura-
les, maestros y a cuantas personas y entidades
las bases del presente concurso.

No podran tomar parte en este concurso las personas
que hubieren obtenido premio en metalico en
concursos anteriores, ni

interesen

los tres
las que presenten los documen-
tos después de la techa antes indicada. Los hechos o actos
realizados por los solicitantes lo han de haber sido en un
plazo que no puede exceder de los Gltimos tres afios. {Ga—
cetadel 22 de Marzo de 1929.)

Ggeo Hood e Miloos E5odas

El jueves 16 del que rige celebré este Congreso su se-
sion inaugural en la Real Academia Nacional de Medici-
na bajo la presidencia de la sefiora duquesa de Vistaher-
mosa, en representacién de S. M. la Reina, tomai.do a
BUS lados asiento la presidenta del Congreso dofia Concep-
cién Marin, el Dr. Bécares como delegado del ministro
de la Gobernacion y del director general de Sanidad, el
Dr. Eeeasens, presidente de la Academia, y la doctora
dofia Concepcién Aleixandre, que por el orden en que se
citan usaron de la palabra, haciendo patente su gratitud
a S. M. laReina laprimera, y el Dr. Recasons, doctora
Aleixandre y Dr. Bécares encomiando la importancia de
la misiéon que las matronas estan liamailas a desempefar
en la Sociedad, dandolas consejos préacticos para su mas
acertado ejercicio y alentdndoias a seguir los bneims pro-
pésitos que el Gobierno se halla predispuesto a secundar

y ayudar. [ ] .0

La sefiora duquesa de Vistahermosa en nombre de bu
M ajestad declara abierto el Congreso, ésta es obsequiada
con un raipo de Gores y despedida con aplausos y vivas a
Espafia; y acto seguido el Dr. Recasens las dirige la pala-
bra desarrollando el tema: «Hemorragias postpartum»
muy celebrada y aplaudida por la numerosaconcurrencia,

entre la cual se hallaban los Dres. Pulido, Blanc y otros.

Al siguiente dia un crecido nimero de congresistas
visitan la M aternidad acompafiadas e ilustradas por loa
Dres. Luque Macauy Navarro Blanco, de cuyas atencio-

nes y orientaciones salieron muy complacidas. Por latar-
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de se rettnen de nuevo para dar lectura a los cinco temas
y nueve ponencias que constituyen el programa a des
envolver; siendo obsequiadas por el Dr. Sanchis Baiils
con una instructiva conferencia, terminando la actuacién
del dfa con la asistencia a la representaciéu en su obse-
quio organizada en Fontalba.

*
* o

Dedican la mafiaua del siguiente a giraruna visita
detenida al Museo de Ciencias Naturales en que el direc-
tor y profesores se esmeraron en atenderlas y dejar su
curiosidad satisfecha. Por la tarde continta la lectura y
discusién de temas y ponencias, mereciendo entre ellas
mencion esp-*cial la de dofia Pilar Pérez Eamos y las de
dofia Concepcion Marin, dofia Magdalena Nevado y dofia
Clara Soria sobre Colegiaciéon obligatoriay la hojadeins
peccién del recién nacido por ellas firmada; terminando la
sesion con una clara leccién didactica que el Dr. Blanc
Fortacin las diera acerca de «Traumatismos obstétricos»
entre las que en primer término destacé la rotura del pe-
riné que fué muy aplaudida.

*
*x *

Eldomingo le aprovecharon en adm irar las maravillas
de EIl Escorial y las gratas y variadas perspectivas de la
Sierra.

* o«

El lunes 20 se celebr6 la sesién de clausura, presidida
por el director general de Sanidad, Dr. Horcada, en nom -
bre del ministro. En olla, la secretaria, dofia Magdalena
Nevado, lee las conclusiones:

Piimera. Hojas de inscripcién dei recién nacido.
Segunda. Definicién de las carreras de matronas, prac-
ticantes y enfermeras, desligadas unas de otras,

Tercera. Que no prescinda nunca el
operacién de la matrona en el parto.

Cuarta. Derecho a formular loimprescindible en casos
de urgencia en el parto.

Quinta. Que se haga cumplir a Keal orden de 11 de
Diciembre de 1928 para la creaciéon de plazas de matrona
para la Beneficencia Municipal.

Sexta.

médico de la eo-

Colegiaciéon obligatoria; y

Séptima. Desaparicion del art. 8.” del Real decreto de
SO de Agosto de 1928.

El Dr. Horcada felicita a las congresistas por haber
dado cima a sus tareas; las hace ver la imposibilidad de
atender en toda su extensiéon sus peticiones; ofrece se
candarlas en cuanto sea factible dentro de su actual defi-
ciente organizacién y funcionaraiento, y termina mos-
trando su beneplacito a la colegiacién obligatoria y de-
clarando clausurado el Congreso.

Porlatarde'se celebra en La HUertaun banquete en
honor de las congresistas, presidido por los Dres. Blanc y
Pulido, que perseverautemente las aconsej6 y alecciond
en cuanto le consultaron, inicidndose desde aquel
mento una verdadera desercion.

El Congreso deja tras siun gratoy perdurable recuer-

do, por el cual felicitamos a sus organizadoras.

mo-

Qlegio didel deMitas ck o proirda.deMdid

«Cursillo sobi-e la raicrobiologia, clinica y epidemiol6-
g ca de la infecciéon palidica.»

EIDr. Pittaluga daréa un cursillo sobre la mieroblolo-
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gla, clinicay epidemiolégica de la infeccién paltdica, en
el Salén de actos del Colegio de Médicos (Esparteros, 9)
los martes, jueves y sabados, de oncey media a doce y
media.

La primera leccién ha tenido

lugar el martes 21 del

corriente.

Edtn ck Ingedoes nuridipdes ceSridd @

7301 M.anuel Roca Novo, 6 Marzo 1919.

7302 Dimas Suarez Suarez, 5Junio 1926.

7303 Dario Santomé Engroba, Mayo 1904.

7304 José Manuel Villamarlii Pallin, 17 Diciembre
1913.

7305 Luis Vilabella Gémez, 24 Noviembre 1926.

7306 Teolindo Valcarcel Rodriguez, 12 Enero 1910.

7307 Manuel Chaguaeeda Lépez, Mayo 1904.

7308 Manuel Vinjoy Reinante, 7 Octubre 1919.

7309 Ramo6n Montilla Villar, 27 Abril 1920.

7310 Juau Selfa Adam, Mayo 1904.

7311 Domingo Garda lzquierdo, 8 Junio 1927.

7312 Alfonso Queipo de Llano y Buitrén, 4 Abril 1927.

7313 Bonifacio Bonitaci Jusmel, Mayo 1904.

7314 Vicente Rodriguez Alealn, 25 Noviembre 1914.

7315 José Bielsa Maneu, 30 Abril 1926.

7.316 Gonzalo Broeos Gutiérrez, 2 Julio 1927.

7317 José Maria Casas Urefia, 15 Marzo 1918.

7318 José Marta Castro Milla, Mayo 1904.

7319 Francisco de Cal Fernandez, 4 Julio 1907.

7320 Florencio Sadnchez Sanchez, 11 Enero 1927.

7321 José Maria Campos Sadnchez, 25 Agosto 1910.

7322 Mariano Carderera Riva, 29 Abril 1927,

7323 Gregorio Dientes Arroyo, 4 Julio 1907.

7324 Luis Diéguez Gomez, 2 Marzo 1928.

7325 Francisco Dumas Laclaustra, 9 Abril 1918.

7326 José Marla.Fernando Montafés, 4 Julio 1907.

7327 Orencio Pellieer Lobadia, 4 Julio 1907.

7328 Juan Gutiérrez Saldafa, 20 Junio 1918.

7329 Faustino Gias Bayona, 26 Septiembre 1925.

7330 José Huerta Sesma, 21 Febrero 1914.

7331 Eugenio Lergurburo Vidosa, 30 Octubre 1926.

7332 Esteban Arj6 Pérez, Mayo 1904.

7333 José Alcay Esteban, Mayo 1904.

7:i34 Joaquin Membrudo Escartln, 20 Enero 1928.

7335 Antonio Laguna Bergua, 13 Octubre 1916.

7336 Juan José Vilar Sixto, 7 Junio 1911.

73.37 Enrique Oretizanz Moliner, 7 Julio 1907

7338 Miguel Palacios Cabellos, Mayo 1904.

7339 Antonio Palacio Callau, 4 Julio 1907.

7340 .José Maria Ponz Pardo, 6 Marzo 1919.

7341 Manuel Maria Susin Lacasta, 6 Diciembre 1924.

7342 Manuel Sadnchez Cortés, 4 Abril 1927.

7343 Manuel JesUs Torres Barén, 20 Octubre 1926.

7344 Pedro Telle Puertola, 3 Mayo 1927.

7345 Carlos Uriosto Lopez de Arroyabe, 3 Octubre
1910.

7346 Lucio Alvarez Fernandez, 28 Enero 1906.

7.347 José Maria Diez Crespo, 29 Diciembre 1923.

7.348 José Véazquez Crespo, 31 Diciembre 1923.

7349 Manuel Marifio Neu, 13 Febrero 1917.

7350 Salvador Pifieiro Purga, 4 Abril 1927.

(UootiGuara.)

(1) V4&SQel nimero aoterior.
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FELICITACIONES

Como continuamos recibiendo calurosos y carifiosos

placemes de todas las partes del mundo, creemos que la
gratitud y la urbanidad nos obligan a reproducir, por lo
menos, algunos de los que mas
nuestro pensamiento.

pice La Reforma MGdICa, de Lima, dirigida por los
Dres. D. Caries Enrique Paz Soldan y D. Baltasar Cara-
vedo:

«EL SIGLO MEDICO», DE MADBID, CKLEBRA SUS BODAS
DE DIAMANTE

Intimamente traducen

Con el ndim. 3.917 este importante 6rgano periodistico
de la ciencia médica espafiola celebra sus bodas de dia-
mante. Set--nta y cinco aflos de brega semanal. Qué her-
moso acontecimientoy cuanto nos regocija a los que an-
helamos para el espafiol que sea una de las lenguas de la
ciencia universal. En la actualidad. E1 Siglo Médico, di-
rigido por ese ap6stol de la Medicina peninsular que se
Illama Carlos Maria Cortezo, es uno de los 6rganos mas
acatados y justamente famosos de la peninsula. EI nime-
ro jubilar consta de 216 paginas, abundantemente ilustra-
das con trabajos de los hombres mdas autorizados de la
Ciencia y de la Medicina peninsulares y su lectura permi-
te apreciar el largo trayecto recorrido por la gallarda Re-
vista a la que presentamos, una vez mas, nuestros mas
calidos elogios, que hacemos extensivos a su eminente di-
rectory cuantos comparten con él esta tarea no siempre
facil de recoger dia a dia el progreso de las ideas para
oponerlas al misoneismo, a la ignorancia y al interés.»

Academias, Sociedades y Conferencias

Lunes 18 de Mayo. Academia IVEdico - Quirlrgica Espa-
fiola, presidida por el Dr. Slocker.

El Dr. Garda Vicente, antee de emprender el viaje a
Francia, a que, invitado por la Facnltad de Medicina de Pa-
ria, va a realizar loe experimentos del lavado pulmonar que
tanta expectaciéon e interés ha despertado en el mondo mé-
dico, de ona manera clara y preciea quiso dejar demostrada
la facilidad intranscedente con que lleva a cabo sue experi-
mentos, el alivio y ninguna prevencién con que los enfer-
mos se 'someten a él, y de él obtienen, y la aceptacién con
gne el procedimiento ha sido recibido por especialistas tan
renombrados como los Dres. Simonena, Tapia, Villegas, Co-
dina, Valdéa Lambea y otros muchos que la honran con la
aquiescente confianza que aspira a ver generalizada. Repite,
a tal fin, los argumentos en que fundamenta el método con
mucho superior a otros por distintos autores iniciados.
Practicéd la inyecciéon traqueal sin anestesia en un anciano
y después en un nifio, a que inyectéd aceite gomenolado.
Explica la técnica, lae distinUs posturas y el por qué el
liquido penetra en el pulmén elegido para el experimento,
y cémo después de lavado éste sale el liquido por el extre
mo de la sonda, mas que por la fuerza del liquido, por los
movimientos de protesta del pulmén. Con unas ouantae ra-
diografias a la vista hace patente cémo el lipiodol inyectado
se ha dUtribuldo por la totalidad del pulmén, Illamando la

atencion haciala diferencia existente con el no inyectado.

inyectados se
presenta el fenémeno de la evacuacién, que en el cadaver
ee pueden inyectar 1,020 o. c. para llenar el arbol respirato

rio, que sacando lie pulmones de la caja toracica puede re-
cibir hasta 8.300 c. c., y que todo lavado de primera inten-

Dice que en el hombre vivo, a los 90 c. c.

cién provoca ana reacciéon febiil muy pronto desaparecida
por el héabito. Como final hace el lavado pulmonar a una
joven que, después de haber recorrido varias clinicas, vino
a él prestdndose al procedimiento, con el que ha obtenido
evidente alivio. EI Dr. Martin Oalderln cree que el lavado
pulmonar no tiene indicaciones precieas, y gne por tal razén
es aventurado y peligroso hacer con él experimentaciones
en la especie humana; que el médico general no estd capa-
citado para practicar estas técnicas; que el liquido no pasa
de los grandes bronquios y que, por tanto, el pulmén no
puede lavarse. £1 Dr. Preda pide una aclaraciéon al concep-
to emitido s6brela paradoja larlugea. EI Dr. Hinojar (don
Adolfo) no oree en ella y la considera como un fenémeno
corriente. EI Dr. Vallejo Néagera, apoyado en las teo-
rias de Pulow, explica la paradoja como un transporte de la
exhibicién a la inhibicién. El Dr. Fuentea dice que al no
encontrarse células alveolares, es que no hay tal lavado. EI
Dr. Garcia Vicente dice, al rectificar, que los enfermos de
sus experiencias le fueron mandados por fisiélogos, que los
fracasos son de menor cuantia, que la mayoria han mejora-
do, que las cavidades repletas de exudados ae limpian, que
el estado general mejora, citando como ejemplos algunos
enfermos mandados por Souaa y uno enviado por i-l profe-
sor Sergent, que estima a su procedimiento mejor gne la
laringoscopia para el médico general, y termina asegurando
que, si en él no viera innegables vsntajas en perspectiva,
jamas darla lugar a que le pusiera en entredicho su proba-
da buena fe y su honradez profesional. — SEdltal

g9
Jueves 16 de Mayo. Sociedad de Pediatria de I\/Iadrid, pre

eidida por el Or. Sarabia.

Se comisiona al Dr. MatiO Milano para emitir un infor-
me a la Sociedad pedido, respecto a «Los mejores anestési-
cos en los nifloB hasta loa diez afios», sin excluir la raqui-
anestesia.

El Dr. Mufioz Seca hace uoa extensa disertacién acerca
de la angina fasoespirllar, afecciéon entre nosotros muy poco
conocida, de la cual ha podido estudiar 64 casos, de gne ha
deducido son las causas productoras de ellos: la carenciay
no las avitaminoeas, la dificil evoluciéon dentaria y las p»eii-
doepidemias cuyo mayor porcentaje lo suministran los ni-
fios de cuatro afios. Dice que las estadisticas dificilmente ee
compaginan y estdn de acuerdo con ios factores predispo-
nentes enunciados; que hay necesidad de distinguir la amig-
dalitis primitiva de la secundaria, qne en cualgnier pérdida
de substancia aunque parezca insignificante puede prolife-
rar, gne en ninguna de las familias en que estos cbbtb se
presentaron hubo contagio, que ee preeentan en verJa leras
rachas en primavera y en verano, que gozan de inmunidad,
y cuando se acude a tiempo con el tratamiento especiHco no
llegan a revestir el cardcter ulceroso; que ha practicado re
pelidas experiencias en cobayas en cuyo organismo sufren
una gran transformacién alcanzando loa pilares y las insu-
las que en la mayoria de los casos es unilateral, que el roce
de las amigdalas puede producir
posible la asociacién de

pequefias placas, que es
la difteria y la angina de Viiicent,
que el pronéstico es, en general, benigno no descuidando la
aplicacion del bismuto de resultado eficaz limpiando la dl-
cera y colocando el antiséptico correspondiente, y, por Glti-
mo, que hay dos medicamentos, el salvarsan y el bisimito
(al que prefiere) con los cuales puede esperarse confiada

mente en la curacién. EI Dr. Benaveute manifiesta que su

| especializBCién dei laboratorio le impide desviar hacia otros
1 cauces su intervencién, que lo esencia! es clasificar acerta-

damente y preciear el diagnéetico porque de otra suerte es
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dificil diferenciar cuando la diarrea (como ejemplo) ee eapi*
rilar. EI Dr. Cardenas agradece al Dr. Muioz Seca la amplia
aportacion al caso por él expuesto y principalmente debido
a Benavente,y carado con las inyecciones de ealvarsan que
desde luego qued6é limpio completamente. EI Dr. Velasco
Pajaree interviene haciendo un estudio comparativo entre
las propiedades afectas e inconvenientes del tratamiento
arsenical, bismuto y mercurio, unos indiferentes y otros
productores do estomatitis difusas: concluyendo por deducir
en BUconsecuencia que el salvarsan es de accion espirillcida
rapidisima. EIl Dr. Mufioz Seca rectifica estimulanio a Be-
navente a continuar ensayos de que tan provechosos mate-
riales pueden recogerse, manifestando a Cardenas hasta qné
punto le parece raro el caso de que ha dado cuenta, y con-
testando a Velasco Pajares, gne encontrado amigdalitis ulee’
rosas tratadas y curadas con el tratamiento indicado con

positivo éxito.— Sedisal.

- M

Sébado 18 de Mayo. Conferencia del Dr. D. Leén Carde-
nal en 1a Beal Academia Nacional de Medicina.

Con el epigrafe «Varios casos de aneuriama> (con pre-
sentacién de enfermosy arteriograflaa)i el Dr. Cardenal (pre
vio nn salado afectuoso al Dr, Beynaldo Dos Santos que
avalora con su presencia el acto, y al lado del Dr. Codina
ocupa un lugar en la presidencia), después de unas cuantas
eoneideracione de generalizaciéon relacionadas con el tema,
referirse a una arteriugrafla de la parte de aorta toracica
hecha por el Dr, Larrd como primera conocida en el mundo,
y hacer la clasificacion a su juicio méas asequible délos aneu-
rismas en verdaderos, pulsatiles, saquiforme, fusiforme y
traum atico, a que no concede gran interés, habla de un caeo
de aneurisma verdadero a que hay que afiadir el pulsatil ex
tendido en direccion alexterioral que ha destruido, porque
crecen, a pesar de todo obstaculo, con igual intensidad en
todas las direcciones, Dice que en el tratamiento del anea
risma lo més importante y lo que hay que tener mas en
cuenta es cuanto se refiere a la circulacién colateral, que la
repercusion sobre el corazén no ee importante, porque loe
capilares se abren a medida que aumenta su trabajo a vir-
tud de factores quimicos o nerviosos, con mayor o menor
facilidad; que cada aneurisma requiere el tratamiento segén
la regiéon en que radica, que la comprobaciéon en general re-
sulta infiel, que cuando el pulso periférico existe no hay cir
colacion colateral, y gne no hay, en resamen, dato seguro en
que apoyarse. Que lo més prudente es proceder de nn modo
paulatino y por etapas, que no se curan con método conser
vador, que la compresién es peligrosa, que el ideal serla-su-
primir el aneurisma y sostener la circulaciéon. Presenta uu
caso de aneurisma del tronco braquiocefdlico con saco ad
venticio, tratado y aliviado con un tratamiento puramente
luético; no cree en la eficacia de rodear el aneurisma con el
tejdo adventicio que encomian algunos autores; opina que
la oolusién progresiva de ia arteria debe hacerse como acto
previo pero no curativo. Exhibe otro caso de aneurisma de
la subclavia que mejord, pero vuelve a reproduoirse.Proyee-
ta otro de cayado de aorta, otro de poplitea extirpado y cu-
rado, otro de femoral que antes tuvo otro en poplit a. Dice
que la supresion del aneurisma lleva consigo en algunos ca
eos la formacion de trombas y laobliteracién del vaso, y que
en otro, obliterada la arteria queda establecida la circulacién
lateral; que eu ningén caso debe hacerse la ligadura de la
vena con la arteria; y por Gltimo, que el procedimiento Rey-
naldo de yoduro sédico ha sido perfectamente innocuo cn
aorta toradcica abdominal y otras.—Sedrsaf.

Hospital General. ciinica del Dr. Marafién.

Dia 16. Conferencia del profesor Novoa Santos.

En esta interesante conferencia hizo el ilustre profesor
Novoa Santos un estudio detallado de la fiebre ondulante de
Bang, con motivo de un caso de su practica personal. Esta
enfermedad es debida al bacilus abortas, es bastante rara,
el bien muchos de loa casos diagnosticados hasta ahora de
fiebre de Malta con anélisis negativos, pudieran muy bien
ser casos de la enfermedad de Bang.

Se han descrito casos en Europa, especialmente por
Christianseen en Dinamarca. El caso objeto de su estudio
puede considerarse como el primero registrado en nuestra
patria. La contaminacién de esta enfermedad se efectla por
dos vias: una cutédnea, que es propia de los veterinarios y
gente dedicada al cuidado del ganado vacuno; la otra se
debe al consumo de lacticinios. En el punto de inoculacién
se presenta nn exantema. La temperatura puede ser eleva-
da o aimplemte subfebril, pero siempre toma caracteres ci-
clicos de variable duracién. Existen mialgias y artralgias,
bradicardia y tumefaccién esplénica, hepatica y gangllona-
res. Se registra también leucopenia con leucocitosis, y la
existencia de orquitis es un dato casi patognomoénico segun
la experiencia de ciertos autores.

Estos enfermos presentan una agliitinaciéa cruzada con
los de fiebre de Malta, pero las que resultan positivas ai
Bang con nn centimetro clUbico pueden considerarse como
especificas de la fiebre ondulante. La duracién suele ser de
unas nueve semanae y, a veces, basta de un] afio, La vacu-
nacion de la fiebre de Malta suele dar buenos resaltados en
el tratamiento de esta enfermedad.

Ei Dr. Novoa Santos fué muy aplaudido porel numerosi-
simo auditorio que llenabaelaula del Dr. Marafion.—Drr. T.

Dia 18. Sesi6n clinica.

El Dr.
bral, haciendo con este motivo interesantes consideraciones
sobre el mecanismo patogénico de esta afeccidn.

Munuera presenta un caso de espondilitis verte-

A continuacién el Dr. Pardo da lectura a un interesan-
te trabajo efectuado en colaboracién con el Dr. Martinez so-
bre la valoracion) del metabolismo basa! en loe hipertiroi-
deos. Ue todo este estadio basado en la observacién clinica
de cuatro casos tipo de bipertiroidiemo, ee deduce que el me-
tabolismo baeal por si solo uo sirve para poder efectuar el
diagnoéstico de esta enfermedad. Es un sintoma mads para
unir al complejo que presente el enfermo. EI Dr. Marafién,
al intervenir en la discusién de este caeo, afirma que al me-
tabolismo basal se le concedié en un principio un valor ex-
cesivo y que en la actnalidad se ha podido llegar a la con-
clusién de gne éste evolnciona jndependientemeote del sin
drome clinico y que aparece dispar con lo que se afirmé en
nn principio.

El Dr. Mouriz presenta una comunicacion sobre los re-
sultados serolégicos conseguidos comparativamente en ios
liqguidos obtenidos por puncién lumbar y suboccipital. Dado
el nimero tan menguado de casos que ha estudiado y el
modo tan incompleto como lo ha hecho, sus concinsiones se
prestan a una serie considerable de errores sobre loe que no
hemos de insistir desde aqui. Como sintesis de su difuso
trabajo, puede afirmarse el hecho por nadie ignorado de
que las reacciones del liquido procedente de la cisterna son
méas débiles que las del liguido propiamente lumbar.

El Dr, Marafiéon habla en Gltimo término de las influen-
cias de los extractos pituitarios sobre el metabolismo basal,
llegando a resultados negativos, es decir, a demostrar la in-
dependencia gne existe entre la cifra metabélica y la intro-
duccién de pituitrina,—2ZV. 0]
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Dia 18. Sociedad Odontoléglca Espatlola

El Sr. tx. de (fla preseata, en primer término, unos
Bjemplaree raros de dientes. EIl primero ae re6ere a nna
muela con la raiz en bayoneta semejando una fractura con-
solidada de la mencionada parte. Otro es un segundo molar
con tres raicea, y loa dos Gltimos, un molar y nn canino
enanos. Con motivo de estos casos se entabla una viva dis
cusién, en la que intervienen ios Sree. Linria y Aguilar.

En segundo término, el presidente de esta Sociedad pro-
nuncia nn extenso discnreo dando cuenta de todo el proce-
so de la tramitacién del expediente en virtud del cnai ae
concede a los odontélogos el derecho a recetar y a tener
medicamentos en su clinica. EI Dr. Aguilar fué mny felici-
tado por la parte activa que ha tomado en la consecucion
de esto que durante tanto tiempo venia siendo el deseo
méas ferviente de la clase odontolégica.—Drr. M.

Cursillo de Obstetricid y Ointcologia del Dr. Torre Blanco-

Dia 18. Patologia de la menstruacién.

Comiensa el ilustre disertante haciendo un préctico es-
tudio de la terminologia correcta de esta cuestion. Después
habla del calendario menstrual y del modo grafico de repre-
sentar las alteraciones de este ciclo ovarico. Dedica después
una gran parte de la leccion al estudio de la amenorrea,
que es sin duda alguna ei mdas importante trastorno de los
de este tipo, tanto por su frecuencia como por su enorme
transcendencia clinica. Habla de las amenorreas fisiolégicas
del parto y la lactancia; insiste mny especialmente sobre la
de la menopausia, trazando el cuadro de su complejo endo-
crino, y penetra mas tarde en el estudio de las genuinas
amenorreas patolégicas. Pueden presentarse estados de ame-
norrea cuando la destruccién patolégica o mecanica del en-
dometrio es tan completa que impide su regeneracién, y
por lo tanto, impide la continuacién del ciclo menstrual.
Loa estados de adinamia, y sobre todo la supresién, cual-
quiera que sea el motivo del ciclo ovarico, son motivos que
producen amenorrea.

m En Gltimo término, habla del tratamiento de estos tras-
tornos segln sea su causa, y dedica unas palabras a las
hipermenorreas.—Drr. E.

Dia 20. Infeccién puerperal.

Divide las cansas de ia infeccién puerperal en endégenas
y exdgenas. Las exégenas suelen producirse por falta de
limpieza y abuso de tactos vaginales por parte del médico.
Por esta cansa pueden producirse también las exd6genas,
aun onando la limpieza sea exquisita y se empleen guantes
de goma por empuje de los gérmenes de la vagina. A conti-
nuacii n estudia la flora vaginal y hace algunas considera-
clones sobre los diferentes grados de pureza de ésta. Refiere
a continuacién la idea de que la infeccién puerperal debe
considerarse siempre como local, cualquiera que sea so gra-
do de extension y los focos metastadsicos a que dé lugar.

El pronéstico de esta afeccion os siempre grave, y cuan-
do se producen lesiones endocéardicas. puede afirmarse que
es fatal. EIl tratamiento debe consistir en mantener la Inte-
gridad del musculo cardiaco y después intentar todo, sin
tener la pretensién de que se va a curar la enferma. Por el
contrario, en la fiebre puerperal producida por anaerobios,
la aeroterapia antigangrenosa proporciona resultados nota-
bles.—Dr. B.

Din 21. Céncer del Gtero.

En primer término sefiala la enorme frecuencia de esta
enfermedad. Analiza después las condiciones generales y
locales que justifican esta aterradora cantidad de enfermas

de cancer del Gtero. La ley de la vulnerabilidad, en primer
término, que preside toda la patologia genital femenina, es
un factor que interviene en gran manera en la produccion
del cancer del Gtero. Por otra parte, la serie de cambios que
sufre el epitelio uterino. Refiere después las diferentes for-
mas clinicas de esta neoplasia. Sefiala la importancia pro-
néstica y terapéutica del tejido conjuntivo. En la descrip-
cién de loa sintomas hace resaltar la importancia que para
el prondstico tiene el dolor del cuello, el cual indica una
invasion parametral, y por ende, una inoperabilidad de la
lesién.

El tratamiento cree que debe establecerse con radio pri-
mero; bisterestomia vaginal después, y por Gltimo, ia apli-
cacion de la radioterapia profunda.—Drr. Q

SOCIEDADES FRANCESAS

ACADEMIA DE MEDICINA DE PaKiS
SESION DEL DIA 22 DE ENERO DE 1929

Alcomienzo de la sesién al presidente anuncia la muer-
ce del Dr. Billard, profesor de I’isiologla en la Escuela de
Medicina de ClermontFerrand y miembro corresponsal de
esta Academia. Con este motivo recuerda sus interesantes
trabajos sobre el asma, hidrologia, etc.

A continuacién y entre un silencio solemne el profesor
Feriiaiid Bezangon efectia de mod >magistral el elogio
péatumo del ilustre sabio Fernand W idal, recordando con
emocion la figura del que fué su maestro y amigo en la
juventud.

Las Dres. Remlingery J. Bailly presentan una comu-
uicaelén sobre la rabia del gallo. Segun sus experiencias,
este animal es susceptible después de un periodo de incu-
baciéon méas largo, de contraer la rabia. Esta enfermedad
puede manifestarse en él, bajo las dos formas principales y
clasicas, que como se sabe son la forma furiosay la parali-
tica. Existen, sin embargo, numerosos casos frustrados de
sintomatologla menos clara. En el curso de la rabia furio-
sa, el gallo puede atacar a sus congéneres, animales do
otras especies y aun al mismo hombre, transmitiendo con
sus picotazos la enfermedad. De este modo, serd norma
prudente y correcta efectuar el tratamiento antirrdbico en
las personas que hayan sido picadas por gallos furiosos.
Hay que hacer notar que la supcrviveuda del animal no
excluye la enfermedad.

Las experiencias efectuadas por los Dres. Santenoise,
Vax Verdiery Nidacoviteb,y comunicadas en esta sesion
de la Academia, confirman la idea de que el pancreas
ejerce una accion reguladora sobro la crouaxia de los
centros psicomotores por intermedio del neumogastrico
y del tiroides.

Los Dres. Regniev, Santenoise, Vax y Verdier exponen
las experiencias gracias a las cuales han forjado la teoria
de la existenciade una inervacién neumogastrica del apa-
rato tiroideo.

Los Dres. Loiry Legangeux dan cuenta de una epide-
mia de fiebre tifoidea observada en el Havre en el pasado
afio 1928. Esta epidemia parece ser debida a la consumi-
cién de mejillones crudos, cuya nocividad ha sido bien
demostrada. En 56 casos se han registrado 21 fallecimien-
tos. Estagran mortalidad muestra la virulencia de la flora
bacteriana, desarrollada sobre estos mariscos. Experien-
cias de laboratorio podran demostrar en qué condiciones
se cultiva el bacilo de Eberth sobre los mejillones.

El profesor Haruo Hayashl, decano de la Facultad de
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Medicioa de Tokio, expone sub investigaciones experi-
mentales sobre la acciéon de la substancia tiroidea sobre
los 6rganos femeninos. Estudia en su comunicacién la in-
toxicacion causada por el extracto tiroideo, es decir, ia
altei-aeién morbosa de los 6rganos femeninos, debida al
hipertiroidismo experimental, manifestada muy especial-
mente sobre el ovario 7 la glandula mamaria. Una pe-
quefia cantidad de substancia ovarica provoca al comien-
zo un aumento de peso del ovario, pero su uso prolongado
conduce a su atrofia.

El profesor Hayashi piensa que la interrupcién delem -
barazo y el aborto precoz, deben estar en relacién con la
degeneracién delcuerpo amarillo a continuacién de la ad-
ministracion de tiroidina.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica méaxima, 706,1; Idem minima,
700,2; temperatura maxima, 23",4; Idem jniniwio, O"4;
vientos dominantes, N. E.

Muy escasas han sido ias variaciones observadas en el
estado de la salud publica de Madrid durante la Gltima
semana.

Las enfermedades agudas revisten el cardcter estacio-
nal sin amenaza de infecciones ni propagaciones epidé-
micas, manteniendo la cifra de morbilidad y de mortali-
dad dentro de los limites de otros afios en igual época.

Estadistica de mortalidad en Madrid
en el mee de Abril de 1929.

CLASIPIOACION POR DISTRITOS (1)

Hsbitaatss.  DefaQo!oQe8.

Centro 48.246 62
Hospicio 66.289 69
Chamberi.... 100.640 149
Buenavista.. 108.310 128
Congreso... 80.389 180
Hospital 82.783 169
Inclosa... 78.132 111
Latina 86.038 139
Palacio 70.706 86
Universidad. 99.868 127

Total o, 809.400 1,196

DBFUN010MB8 CLASIFICADAS POR ORANDBS OBCPU5S
PE EUADBS

MENO0S A€ UN @M 0 oo 1
De DDO & cuatro afios
De cinco & diez y nueve ideen..

De veinte & treinta 'y nueve Idem 1
De cuarenta & cincuentay nueve Idem ..
De sesenta idem en adelante.. t
Sin clasificacion
Total . 11
Se eegiegan las defunciones de transtullte» y por
causas externas.
Total. 1.086
En ikiiiai mea de 1928 (totalidad) 1.282
Diferencia en 1929 (totalidad) (menos). 197
Proporcion FOI’ 1.000 (deduciendo tran$euntesy
camas ex emaSJ 1,:u
Término medio diario (totalidad) 39,88

(1) Las defiiQoiones ea hospitalsK se olasifloan sn el distrito ds pro-
o”deccia. del fallecido,

PHIliroiPALES CAUSAS DE DEFUNCION
Nomenclatura abreviada (convenio internacional) modificaco
en el Congreso de 1909.

Fiebre tifoidea (tifus alidominal).. 7
Tifus exantem &tico >
Fiebres intermitentes y caquexia paludica. u
Viruela >
Sarampién... 11
Escarlatina »
Ooquelnche... 2
Difteriay crup 4
Gripe 3
Codlera asiatico... >
Colera noetras...... »
Otras enfermedades epidémicas. 1
Tuberculosis pulmonar........ 141
Tuberculosis de las meninges.. 30
Otras tuberculosis 14
Oancer y otros tumores maligoos... 83

Meningitis STM Ple . 42
Congestion, bemorragi reblandecimiento cere-

bral.. 64
Enfermedades organicas del corazén 96
Bronquitis aguda.. 47
Bronquitis crénica 87
Neumonia 37
Otras enfermedades del aparato respiratorio 130
Afecciones del estbmago (menos cancer) 17
Diarrea en menores de dos afios.... 21
Apendicitis y tiflitis 9
Hernias, obstrucciones intestinales.... 18
Cirrosis del higado............ 16
Nefritis y mal de Bright. 67
Tumores no cancerosos y otras enfermedades de

los 6rganos genitales de la MUJer. e 9
Septicemia puerperal, fiebre, peritonitis y fiebitis

PUBTPETAT e 2
Otros accidentes puerperales .. 3
Debilidad congénita y vicios de conformacién.... 46
Debilidad senil.. 88
Snicidios............ 7
Muertes violentas.. 10
Otras enfermedades... 199
Enfermedades desconocidas 6 mal definidas 6

Total. 1.196

OBSERVACIONES

La cifra total de mortalidad del pri'sen e mes ba descen-
dido, en relaciéu con la de Marzo, en 236; comparada con el
promedio del quinquenio anterior, acusa una diferencia en
menos de 32.

Madrid 16 de Mayo de 1929.— EIl Alcalde Presidente,

José Manuel de Aristizahal.

CRONICAS

Excipiente inerte.—Eecomendamos especialmente la
lectura de algunos de los modestos ex0|p|entesque extrac-
tados de las obras de.l famoso Dr. Bonnier, vamos publi-
cando para fundamental ilustracién' de nuestros lectores,
sin que en esto signifiquemos identificacién con su genial
autor.

EI Dr. Charles Depéret. - A la edad de setenta y cin-
co afios ha fallecido en Lyon el decano do la Facultad de
Ciencias de aquella Universidad,y mdédicoy ge6logo emi-
nente, profesor Depéret.

Ademas de haber sido médico militar en su juventud,
era doctor en Ciencias naturales y catedratico de Geogra-
fia, F/sica 'y Geologia, Entre otros de sus trabajos mere
cen citarse: «Descripcién geolégica de la cuenca terciaria
del Roseilén» (1885), «Notas estratigrafleas sobre la cuen-
ca terciaria de Mai-sella» (1889), «Los mainiferos mioce-
nos» (1892),y «Parale isnio y clasificaciéon del sistema mio-
ceno».

Noticias.—Por no llegar a nuestro poder oportuna-
mente las noticias que acerca de la Semana Médica de



XIX -

Ayuntamiento de Madrid



REAL SANATORI G

.7BO M ETRO S O E At-T

UADARRAMA

R A

Médico director: Dr. Partearroyo, del Hospital de la
Princesa y de! Instituto de Alfonso X III (servicio de
tuberculosis), Principe de Vergara, 26, Madrid.

OFICINAS EN EL SANATORIO

Pensiones completas, con todo confort, inclui-
do tratamiento médico, de 20 4 40 pesetas.

Swiido ce atonOiles etk la edlacion e Garoadlla

N’TTS'VA. EIlITXK.A-33-A. 33EI< SA.aTATOH.ZO Galerias de cura al Mediodia para todos los enfermos.

llinegiii iliickidid iapeto

ADOPTADO EN 1.0S HOSPITALES

Aceite yodado francés s 64 centlgr. de yodo puro . .
por centi-clbico (cubo) sin ningln rastro de clorO V INO d (o) V la I .

de una tolerancia casi ilimitada.

Qnlna, carne,

INDICACIONES. — Todas las del yodo, de los
derivados yodados orgéanicos y yoduros, sin sus
inconvenientes; ningln yodismo, ninguna accién _
congestiva sobre el pulmoén. IaCIO fOSfatO de Cal
ARTERIO y PRESCLOROSIS,ENFISEMA, ASMA, '@hmﬂy Rigurosamente dosificado
REUMA créonico y que desforma, LUMBAGO, M'%ﬁaﬁw y asimilable, retne todos los
I - - . -
CIATICA. GOTA. LINFATISMO, ADENOIDISMO, _ Y principios activos
o Hu del fosfato de cal, de la quina
SIFILIS terciaria y HEREDO-SIFILIS. 1 4
L y de la carne.
FORMAS FARMACEUTICAS ot
Inydecm:)nel A(T pzo)lla» de 1,2,3y5 ce. . Es el reconstituyente mas
Frasco d« Aluminio de cc. 0 scaa 30 gramos (un cend> Lo
cubo-clbico) coniienc o gr. 5 den)_/odo ggme cogresponde enérgico en los casos de
quimicamente o or desnutricién y de disminucién

capsulas ! o gr, Dde yodo puro Xor capsula (3 a 3 por oo
termino medio por 24 horas). de los fosfatos célcicos,

Emulsién ; o gr. 30 de yodo por cucharadita pegnefia.

Se halla en todas jes buenas/armadas.

Concesionarios Generales

oncesionarios Gengrl De vento en todas los formnclos.

G%Etﬁezcligslz;av'loc\tgre Depositario general para EepaSa:
Pars LIPIODOL]
KRR o LAFAY D. ANTONIO SERRA

efmarbeieAPAZGL-
Apartado 26, Reus (Tarragona).

En Espafia : 8r. Juaa MABTIIT, Calle de Alcala, g, M adrid
y Consejo de Ciento, 841, Barcelona.
Islas Canarias : B. APOLInARIO, Farmacéutico, I,as Palman

L.ABORATOR IOS CORBISRE . PARI S

SUERO ANTI-ASMATICO
deHECKEL ..

'joico®

MUESTRAS LA EXCITACION DEL

GRATIS NEUMOGASTRICO ESPASMA LOS
BRONQUIOS Y CAUSA LA CRISIS DEASMA

SI POR MEDIO DEL SUERO, e HECKEL. SE EXCITA EL GRAN SIMPATICO,

LA ACCION DEL NEUMOGASTRICO QUEDA ANIQUILADA Y EL ESPASMO CESA

FERNANDBEJAR,AgenteG!'parabs*NAfz o jRuizPerello, MADRID (91
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Salamanca, 8e noshabian ofrecido, nos vemosprivados del
gusto de insertar en este nimero laresefia del acto, y aun-
que con retraso, daremos cuenta en el proximo.

—Durante la visita de inspecciéon del Dr. Sadi de Buen
a las Instalaciones destinadas a la lucha antipaltdica en
Valladolid, se acord6 establecer el Dispensario epidemio-
l6gico en Medina del Campo y al frente de él actuaréa el
Dr. Alonso Cortés.

—Ha ganado por oposiciéon la catedra de Pediatria de
la Facultad de Cadiz, el Dr..Zamarrieg,o.

__En el trasatlantico CI'IStObaj Colotn ha llegado a Gi-
jon un de'egado del Centro Asturiano de La Habana, con
un cheque de 503.000 pesetas con destino a las obras del
Sanatorio que ha de construirse en Monte Narenco, co-
menzando por las del pabellén denominado «Cuba».

- La Diputaciéon de Teruel en una de sus Gltimas se-
siones acordé construir un Sanatorio antituberculoso en
ea Sierra de Orihuela del Tremedal.

—E|I sabio Dr. M. Charles Snyder, que desde hace lar
gos afios venia dedicandose al estudio de los reptiles, ha
fallecido eu un hospital neoyorquino, a consecuencia de
la mordedura de una serpiente.

—L a ffacefa del 15 de Mayo de 1929 inserta un anuncio
de la Direccion general de Sanidad disponie ido se provea
mediante concurso de traslado la plaza vacante en la
Subdelegacién de Barceloua, correspondiente al distrito
de la Concepcién. Lo

—EI Tribunal que ha de juzgar el coueurso oposicién
para proveer una plaza de jefey otra de auxiliar técnico
con destino a la seccién de Fisiologia farmacolégica del
Instituto Técnico de Comprobacién quedard constituido

en S iente forma:

Bres%aente: D. Francisco Murillo Palacios; vocales: don
Obdu io Fernandez Rodriguez, D. José Maria Corral, don
M ariano Monserrat Abad, D. Candido Torres Gonzélez,
D. Tiburcio Alarcén; Secretarlo, b. Servando Barbero
Saldafia. .

Ei Tribunal sereunird el 17 del proximo mes de junio
a las cinco de la tarde, y acordard la fecha en que han de
comenzar los ejercicios.

Relacion de los aspirantes a las mencionadas plazas:

D. Toméas Alday Redonnet, D. Manuel Gonzélez Jau-
regui, D. Honorato Vidal Judrez, D. Pablo Durdan y Pé
rez de Castro, D. José Hernadndez Guerra.

—Necesidades de ajuste nos impide publicaren el nu-
mero presente el articulo que teniamos confeccionado
acerca de la jubilacién de nuestro querido amigo y admi-
rado maestro el ilustre catedratico D. Tomas M aestre.
Esperamos insertarle en el nimero préximo.

—EIDr. Valdés Lambea ha salido para Malaga invi-
tado por la Asociacién de Ciencias Médicas para daruna
conferencia acerca de «La tuberculosis de los viejos».
Para aprovechar la estancia de tan ilustre fimatédlogo en
dicha ciudad, también la Sociedad Econémica de Amigos
del Pais le ha invitado a dar otra conferencia acerca del
«Problema de la tuberculosis y la lucha antituberculosa.
Su presente y su porvenir». ..

Deseamos a nuestro querido amigo buen viaje, no du-
dando del triunfo y provecho beuélico que obtendrad su
disertacion.

Excipiente Inerte.—El sistema nervioso es la armadu-
ra fisiolégica del cuerpo, como el esqueleto es su arma-
dura anatémica. N

—E]I sentido fisiolégico falta a los médicos con tanta
frecuencia como a los filésofos el sentido bioldgico.

Pedro Bonnier.

Cursos y Congresos mas Importantes que tendran
lugar durante el mes de Junio préximo en Alemanica.
—3 a 15Junio — Curso internacional sobre Cirugia, Or-
topedia, Obstetricia, Ginecologia y Urologia, en Viena.

8
péutica por vitaminas y hormonas, en Bad Kreuznach.

10 Junio a 13 Julio.—Curso de ampliacién sobre mala-
ria, en Hamburgo.

25 a 30Junio.—Dia médico, en Essen.

28 a 29 Junio.-Sociedad de medicina interna del nor-
te de Alemania, en Rostocki Meckibg.

Coiig”reso Ortopédico Alom¢n del ftic 29, en Mincheu.

Servicios de 1a Beneficencia municipal. —En el Dis-
pensario Infanta Beatriz, de la institucién antituberculo-

sa municipal, fueron realizados, durante el mes de Abril,
los servicios y consultas que a continuacién se expresan:

Dr. Carrasco Ruz (selecciéon), 127 enfermos; Dr. Alva-
rez Gracia (adultos), 181; Dr. Gallifa (nifios), 203; doe_tor
Garda Vicente (laringoiogla), 235; Dr, Esteban Mufioz
(tuberculosis quirdrgica), 79; Dr. Navarro Fernandez, 19.

En la consulta que tiene a su cargo en la Casa de So-
corro del distrito do Palacio el Dr. Tapia se han efectua-
do las siguientes curas: garganta, 134; nariz, 64; oi-
dos, 10i.

También se han efectuado las siguientes operaciones:
amigdalatoinla, 12; extirpaciones de vegetaciones ade-
noideas, 12; extirpacion de po6lipos nasales, 1; extirpacidén
de p6lipos déla laringe, 1: extirpacién de pélipos de oi-
dos, 6; cuerpos extrafios de garganta, 1, y aplicaciones
galvanofarddieas y galvanocdausticas, 4.

Excipiente inerte.—La maquina cientifica tiene cada
dia mas servidores, u obreros, sin que la ciencia tenga
por eso mas sabios.

—L a crisis que se advierte hoy en el reducido mundo
médico tiene un caréacter profesional y econémico en es-
caso grado cientifico.

Pedro Bonnier.

Dispensarlo central de la Cruz Roja - Del ciclo de
conferencias inaugurado el dia 7, quedan por explicarse
las siguientes;

28 de Mayo. — «Interpretacion de la aerologia en la
avariosis», por el Dr. José Olavide.

3 de Junio. — «Correcciones nasales», por el Dr. Ole-

gario de la Cruz.

10 de Junio. — Uii temado puericultura no sefialado
todavia, porel Dr. Luis Garda Andrade.

Todas las conferencias principiardn a las siete y me-
dia en punto de la tarde, siendo publica la entrada.

DonatiTO importante. - El ilustre sibdito chileno don
Juan Bautista Rojas Bustamante, muerto recientemente,
y gran admirador de Sevilla, ha legado su capital, que
importa siete millones doscientas mil pesetas, ala Junta
provincial de Beneficencia de Sevilla para que levante
un hospital destinado a los nifios y nifias desvalidos.

El testamento se ha notificado oficialmente al Gobier-
no de Espafia por el ministro de Asuntos Exteriores de
Chile.

Epidemias. — VeintiGn alumnos de una escuela de
Aspull (condado de Lancaster), atacados de viruela be
nigua, han sido enviados a un sanatorio. Nlnguno de ellos
habia sido vac:inado.

—E |l dia 14 se]registraron diez y siete casosnuevos de
viruela en Londres .

—El corresponsal del TIMEScomunica de Tien-Tsin que
el tifus hace estragos en las regiones dei noroeste de la
China, en donde reina hambre hace muchos meses. EI
Dr. Rand ha muerto en el hospital de la Misi6on de Laii-
Chu, en el Kansu. En dicha provincia el temblor de tierra
de 1927 caus6 35.000 victimas. La peste, el hambre y las
m atanzas cometidas porlos musulmanes han sido la causa
—segln el relato de un'misionero— de que posterior-
mente hayan sucumbido 450.000 habitantes en esta des-
graciada region.

—Telegrafian de Calcuta que el célera ha causado 173
victimas la pasada semana, y en la anterior, 159.
A pesar del aumento observado, parece que

mia comienza a declinar.

—En Atenas, Londres y Bruselas, viruela.

—En Birmiugham, sarampién de caradcter grave, 617
casos en quince dias con 21 defunciones.

—En laIndia, célera. Promedio diario de casos, 90.

Casa de Salud Valdecllla.

la epide-

Eu Santander se reunié
recient-mente, y bajo la presidencia del marqués de Val-

a9 Junio.—Curso para médicos practicos sobre teraecijlla, el Patronato que rige la Casa de Salud, en cons-

truccion, que lleva su nombre.

Eldirector, Sr. Lépez Albo, propuso los siguientes nom -
bramientos, que fueron aprobados:

Jefe del Servicio de Dermatologia y Sifllografla,
tor Navarro Martin.

Subjefe del servicio de Anatomia, Dr, Sadnchez Llea,
académicoy médico de la Beneficencia de Madrid.

Subjefe del Servicio del Aparato digestivo, Dr. Vara
Lépez.

doc-
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Jefe del Servicio de Puericultura, Dr. Gillermo Ai-che.
Clinica de Ginecolog'iay Obstetricia, I)r. Usaiid zsgn.
M édico agregado, D. Fernando SAnciicz Sariichaga.
Jefe (le la Escuela de Enfermeras, doctoraTeresa Jun-
quera.
Inspectora de enfermeras, sefiorita Adela Lindiiel
l,aihon, del Hospital de Santo Tomads, de Lmidres.
,Tefe de Accion Social, sefiorita M atilde Basterea.
Jefe administrativo, D. Miguel Caballero Felil.

l.a Ciudad Lineal. Revista de Urbanizacién.-
rio correspondiente al mes de Mayo. M Roso de Luna:
Las cindades del pas.ido. M. Abril; Elogio del Arbol.—
Elogios ajenos. - La sociedad central de arquitectos. - In-
teresante solicitud dirigida al Gobierno. Horacio Ben-
tabol: Excelencia del idioma castellano.—C. Redal: EI
agua mejor para bebida. - Secciéon de construcciones.

Suma-

Excipiente Inerte. — Como ios orAculos antiguos, la
N aturaleza se complace en dar i'espuestas absurdas a las
preguntas mal planteadas.

—La vidano es nada, no ha producido nada ni produ-
ce nada que no sea de orden flsico-quimico; estd bien;
pero los procedimientos bio'6gicos tienen una compleji-
dad, sobre todo en los seres de organizaci6n superior, que
no permite la asimilacién grosera del medio viviente con
la extrema sencillez de las reacciones que podemos reali-

zar en un laboratorio. .
Pedro Bonnier.

Concurso.—Se convoca para la provision de la plaza
vacante de ayudante del Laboratorio del Hospital del Rey
(Cliamartin de la Rosa), dotada con el sueldo o gratifica-
cién anual de 4000 pesetas.

Los aspirantes habrAn de ser espafioles; doctores o li-
cenciados en Medicina y Cirugiay sin antecedentes pe-
nales. Hasta el 28 de Mayo preseutarAn la correspon-
diente instancia en el Registro general del Ministerio de
la Gobernacién, acompafiando partida de nacimiento, ti-
tulo facultativo o certificacion notarial del mismo, certifi-
cacion del Registro de Penados y Rebeldes y certificacion
médica de aptitud fisica para el desempefio del cargo, sa-
tisfaciendo en el acto (ie la presentaciéon 10 pesetas en
metAlico en concepto de derechos.

Se considerardn como méritos preferentes para la con-
cesién de ia plaza, los trabajos de investigaciéon y publi-
caciones sobre materias de la especialidad, asi como los
servicios efectivos prestados en algun laboratorio oficial.

No exceder de cuarenta afios de edad.

El Tribunal que ha de juzgar el concurso estara cons-
tituido por D. Manuel Tapia, presidente; D. Lorenzo Ruiz
de Arcante y D. Honorato Vidal Juarez, vocales.

En los quince dias siguientes a la terminacién del pla-
zo sefialado para la presentacion de instancias, el Tribu-
nal elevard a la Direccién general una propuesta uniper-
sonal para proveer la plaza que se convoca.

Vacantes.
7Junio.

—Valle de Oca (Burgos). 2.200 pesetas. 7 Junio.

—Nogueruelas (Teruel). 1.-650 pesetas. 7 Junio.

—Nava de Sotroval (Salamanca). 1.650 pesetas. 10
Junio.

—Boqueijéon (Corufia). 2.200 pesetas. 7 Junio.

—Lagunilla (Salamanca). 1.650 pesetas. 10 Junio.

—Abia de las Torres (Falencia). 1.375pesetas. 2 Junio.

—Utebo (Zaragoza). 2.200 pesetas. 14 Junio.

—Casar de Palomero (Céceres). 2.200 pesetas. 15Junio.

M oraleja de Coca (Segovia). 1.375 pesetas.

Ud film interesante. El 11 del pasado mes de Abril
en una sesién extraordinaria del I'stituto de Medicina
Practica de Barcelona, fué proyectado un film altamen-
te interesante sobre los efectos farmacoldgicos de la cora-
mina, precedido deuna pequefia disertacién sobre analép-
ticos modernos hecha por el Dr. D. Victoriano Singla.

Diclit film que ha sidotambién proyectado en las prin-
cipales clinicas del extranjero, lo fué luego también el dia
22 de Abril en la Academia Médico Quirtrgica después de
la sesi Il hebdomadariay al dia siguiente por la mafiana
en la clinica del Dr. Marafién, habiendo obtenido en todas
partes el éxito mas brillante y habiendo sido aplaudido
por la numerosa concurrencia que asisti6 a las diversas
sesiones.

MEDIOO

Segln nuestras noticias dicho film estd a disposicién
de las entidades cientificas que.se interesen jior la proyec-
cion del mismo.

Comunicaciones sobre el método Bonnier-Asuero.
- Se han recibido en esta redaccién numerosas comuni-
caciones referentes al palpitante asunto del procedimien-
to terapéutico empleado por el médico de San Sebastidn
D. Eernando Asnero.

El Skji.o Médico advierte a todos sus lectores que,
persistiendo eii la actitud inicial adoptada por él, no ad
mite mas comunicaciones aobrs el tema de referencia

ue aquellas que procedan directamenie de D. Fernando
Ksnero, directamente de los médicos que en modo personal
hayan practicado centroterapia por la técnica (jue pare-
ce ser modificada por el_Sr. Asnero, y aquellas comuni-
caciones que procedan directamente de Academias de Me-
dicina. Sociedades cientificas y revistas exclusivamente
clentificas.

NGmeros atrasados.—Rogamos a nuestros suscripto-
res, que mensual o trimestralmente nos soliciten aquellos
ndmeros que por lamentable pérdida no llegan a sus ma-
nos. .

Como otras veces hemos advertido, serviremos gratU|-
tamente los nameros correspondientes a cada afio en cur
80, p-ro por todos aquellos de fecha anterior se hace una
excepcion con los suscrlptores, y abonaran una pesetaen

Iugarde dOS, que es el precio marcado a los nimeros
atrasados.
Obras recibidas.-El Shock trauméatico. Discurso de

ingreso del Dr. D. Manuel Iiigo Nougués en la Real
Academia de Medicina de Zaragoza. Contestacion del ex-
celentisimo sefior don Patricio Borobio Diaz, académico
de nimero.

—mClimaterio gastrohepatoentoroléglco, por el doctor
José Maria Gonzalez Galvan, de Sevilla,Jfolleto.

—La anquilostoraiasis en la huerta de Murcia. Campa-
flaemprendida por elExcmo. Ayuntamiento en colabora-
ciéncon la Fundacién Roekefeller. Memoria de los trabajos
realizados por la Oficina Sanitaria de Puebla de Soto en
el afio 1928. Prologo del Sr. D. Jr-sé Garda VLllalba, ins-
pector provincial de Sanidad. Apéndice por el Dr. Her-
nandez Pacheco, médico inspector de minas.

—Montepio de empleados y corresponsales adm inistra-
tivos de la Prensa de Espafia. Memoria del afio 1928, Para
el ingreso en esta Asociacién pidan datos al secretario,
calle de la Bolsa, nim. 10, 2® derecha.

Excipiente inerte.-Los matemadticos encuentran enor-
me dificultal en la resolucién de las ecuaciones después
del quinto grado, y el mas sencillo de los fendmenos de la
vida representa una ecuaciéon por encima del grado cin-
cuenta.

Leiamendi.

Baracbol. — Antisdrnico mundial. Aplicacién sencilla.
Véase el adjunto e interesante prospecto de los Laborato-
rios Hispania. Vitlafranca de Oria (Guiplzcoa).

LABORATORIO DE AMALISI*

Daotor Giral» — Catedratico y Académico.
Atocha, 3S.— Teléfono 100sS,— Madrid.
Orinaa, erpntot, alimentos, aguas, minerales, abonos,,combustibbs
productos industriales, etc. — Tarifas gratis.

Hojas patentadas con graficos j cuadros de composicion

v | Silicato de aluminio,

fisiolégicamente puro.
— J. Oayoso, Madrid.

S L -

Laboratorio Qamlr, Valencia.

IMPRENTA DEL 8DCB80R DB B. TEODORO
GKorleta de Santa Maria de la Oabeea, nim. 1.—Madrid. Tel. 70488,
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ASPASMOL

USO: En los dolores espasm 6dicos de todas clases,

No tiene contraindicaciones ni aun en

4Q00 QOVMOG»

WASSERMANN

(Analgésico antiespasmo6dioop)

A base de ETER BENZILBENZOICO 25 °/o e« TInt. grindelia robustai « TlInt. belladonal!
TiInt. belefio, en soluciéon alcohdlica arom atizada.
DO SIS: de 20 &4 60 gotas al dfa eo tres 6 castro tomas; en agoa SEiicarada, vino, leche, etc.

co6licos hepaticos, nefriticos,

vejiga, matriz. Intestino, cardlospalmo, asma bronquial, coqueluche, etc.

los casos en que haya nefritis.

A. WASSERMANN S. A.

B ARCELONA -Fomento, 63 (S. M .)

ANTIASMATICO PODEROSO

BEMBDIO EFICAZ CONTBA LO90ATABBOS BBONqUIALES

Jarabe»iWedina
de Quebracho.

M édicos distinguidos 7 loa principales periédicos
profesionales de Madrid: E1 Slglo Médico, la lie-
vista de Medicina y Cirvgia practlca, El Genio Mg-
dico, El Diario 00 Eamtacéutieo, EI Jurado Me-
dico Farrraceutlco, ia Rewsta de C|enC|as Medicas de
Barcelona y 1a Heinsfa Medico-Farmacéutica de Ara-
gon recomiendan en largos 7 encomidsticos articulos
el Jarabe - Medina de Quebracho como el
Gltimo remedio de la Medicina moderna para com -
batir el Asma, Disnea 7 los Catarros crénicos, ha-
ciendo cesar la fatiga 7 produciendo una suave expec-
toracion.

PRECIO: 6,50 pesetas fpasco.

Depésito central: Sr. Medina, Serrano, 36, Ma
drid, 7 al POrMENOI en las principales farmacias de
Espafia 7 América.

JARABE Jo OQTAL LABELONYE
BMPIliSipo con KZj MSJOH iXJTO

OOMTnA LAO DIVBMAO
AFECCIOHES dBt CCORAZON, HIDROPESIAS
TOSES nervosas, BRONQUITIS, ASMA, <«

—Por dimision, ja de médico titular e inspector munici-
pal de Sanidad de Moncdéfar (Castellon), con el haber anual
de 1.876 peeetas mas 137,60 por la asistencia a las familias
pobres. Solicitudes documentadas basta el 2 de Junio.

DaIOS.—ViIIa de 2.004 habitantes, a 4 kiloémetros de la
cabesa de partido (Noles)ya 24 de Castellén Carretera de
Chilohesy Nules, Eio Belcaire,

—La de médico titular e inspector municipal de Sanidad,
de Farajan (Malaga), con el haber anual de 1.600 pesetas,
més 150 por la asistencia a las familias pobres. Solicitudes
documentadas basta el 3 de Junio.

Z>aio8.—Villa de 872 habitantes, a 68 kilémetros de la
capital y a 19 de la'cabeza de partido (Ronda), que ee la ee
tacion mas proxima. Rio Sefial. Carretera.

—Se saca a concurso entre médicos e inspectores muni-
cipales de Sanidad la plaza de esta villa, con el sueldo anual
de 2.200 pesetas, con la obligacion de aaistencia a 156 fami-
lias, percibiendo ademas el titular durante el primer afio,
cono gratificacion por servicios sanitarios extraordinarios
que puedan encomendarsele en dicho tiempo, la cantidad
de 2.800 pesetas, que le seran abonadas por el Ayuntamien-
to. El plazo pata admisiéon de solicitudes serd el de treinta
dias, contados desde la insercién del anuncio en e! Boletin
(]ICIaI de la provincia, debiendo dirigirlas al aefior alcalde,
7 advirtiendo que no serdu adm itidas aquellas que carezcan
de los requisitos reglamentarios. Ajofrin (Toledo), 15 de

Mayo de 1929.—E| alcalde, Fellpe Moreno.

(Continta en la pag. X X V 1)

ACHTE CE RCONO MASANA

Agradable al paladar.

Obtenido ,por un procedimiento especial que conserva todas .sus propiedades terapéuticas

Comprobaciéon. — Agitar dos partes de Aceite Ricino Masana con una parte de alcohol de 90®. No da entiirbiamiento

OOCrOB; Pida para sus familiares

frasco especial,

que le serd remitido gratuitamente

LABCRATCRO MASANA - Awnida Virgen de Montserrat, 47 -- BARHONA
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A Aguas termales, cloruradosodicas, especialisimas
k en la curacion del reumatismo en todas sus for-
r  mas, heridas, fracturas, gripe mal curada, etc.

~ Aplicaciones completas de LODOS vegetominera-
r les, Gnicos en el Mundo.

N Hotel del Balneario.
W Excelente trato.

" \ige edditQike [ILBACHIIAS drio a I Sartiedie

Precios moderados,
Todo confort.

LA CENTRAL

(Garcia Moro.)
Farmacia y laboratorio farm aoéutioo.

Puebla, I, MADRID. — Teléfono 11.525.

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

DESPACHO DE RECETAS EXACTO
A BASE DE PRODUCTOS LEGITIMOS

BlaboraclOn de toda elote de forma*
farmacéutica* (6vulos, aupoaltorlo*. capsula*
selatlaosa* y amildceas, etc., etc.).

EetricdiD sspril b inyeiisble ch o deses

Balneario de Carlos Il
TRILLO Temgaie e de o

Nervios. - Ueiiina. - Escrofula. - Piel.

Ddldom esladlén e israno. — Gan pagee f note-
Qlima de montaria, 780 metros,

Servicio directo desde Madrid en tres horas.
Informe* y folielo»:
HOTEL LEONES DE ORO, Carmen, 30, Madrid.

J* sa K>es e

7
r> E>Y E>JV
de Manzana Laxante.
Uillslimig l« aBlIgs i ig»stiliilili ii lis ilfis.
OOBIS: Adultos, d* ans i des oaokaradaa ds its ds sopa
diluido SOs*us 0 s0lo; dlDob j msQorss ds un sfio,nos ob~
aksrsds de las ds asid; ds dos 1 asis aflos, nos ouohsrsds
ds Ins ds postre; ds sala su adelante, ana ouabarada ds las
ds sopa, dllaldo en agna 6 solo, dsspnda ds la osDa. Todas
sitas dosis as pasdsn aamsntar | disminuir, asgun al ofsci-
io gns produsoan. De Vente «o tedki les P*rn>*el*P
Dspoiltitis: E DURAN — Tsludn. >y I1. - Midrld-

Ftasoo da mnsstra & los isfiorai mddioos, pidiéndolo a
dlraotor dtl Laboratorio, Poczano, 18, entrcsnelo Izqda

{Cuidado! Pedid el UEYEN puet hay Imllaolones.
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Para calmar la Irritabilidad del estbmago, ayudar
4 la digestion y sostener y aumentar las fuerzas, se
emplea el jugo Valentine’s en los hospitales y en la

practica privada para tratar las

ENFERMEDADES DE LOS NINOS

o, E. YARROW M. D., Cirujano comadrén del Hos-
pital Lyng'in do Londres (Inglaterra),—sB1 jugo Valenti-
ne's ha sido nsado en este Hospital durante muchos sBos
7 estd considerado como insustituible para combatir la
debilidad producida en la lactanciade ios recién nacidos.»

PARK B. TUCKCR M: D., Jete de Sanidad en Hamil-
ton (Bermudas).—tHe encontrado el jago Valentine’s de
un valor insustituible para alimentar a los niBos; se pre-
para facilmente Y ee retenido cuando cualquier otro ali.
meuto no ba dado resultado. Estd probado también que
ee muy agradable al paladary caima la irritabilidad de
estbmago, especialmente en las nduseas, que atacan tan

4 menudo 4 los que abusan de los licores espirituosos.*

I« S00H bHd< peeda pilii LS [arteniireb taliniDics ditini.
e lenta en famrecias  droperias en Brgpa f Arérica
VALENTINE'S MEAT-|UICE Co.

Richmond, Virginia, U. S. A.

Agentes generales para Espafia y sus colonias.

E. DURAN, S. en C.

Calle de Tetuan, 9yll. — MADRID
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la Antiphlogistine

mas de 100.000

To». *20%ieAP el .m
T e GHERIC, Hp» doctores

* *>>nST?7TrT(/5$r7?irR5*"

L O QUE ES. AntipblogiBtine ea la cataplaama mée cien-
tiSca é higiénica que ee conoce. Se compone de giice-
rifa quimicamente pora, compueatos de yodo (que re-

preaentan un por ciento minimo de yodo en su estado

elemental), cantidades diminutas de d4cido bérico y éacido

Balinilico, y de los aceites de menta, guaiteria y eucalipto, &

base de silicato de aluminio.

Indicaciones— L a Antipblogiatine esta indicada en todos
loa casos en que ee presenta inflamacién 6 congestion, desde
un furdncnlo hasta la pulmonia. Es el mejor método cono-
cido de mantener ei calor himedo durante un gran nimero
de horas. Por las propiedades fisicas de la é6smosis y por
sus cualidades de estimulante de los reflejos cutaneos, ia

The Denver ehemical M fg.

la recetan

continuamente.

Antiphlogistine contribuye & mantener la circulacién de la
sangre y de la linfa en ia parte afectada,y precipita la eli-
minacién de las toxinas.

Puede tenerse toda conflanza en la Antiphlogistine jegfi
tima para el tratamiento de todos aquellos casos en los cua-
les toman parte la inflamacién y la congestién.

La Antiphlogistine legitima, cientiflcamente preparada
como lo ha venido haciendo por espacio de treinta afios la
Denver Chemical Mfg. Co., es la preparacién ética que maés
se empleaen el mundo.

Pidanos tid. nuestros folletos explicativos sobre las nu-
merosas condiciones en las cuales la aplicacién de ia An-
tiphlogistine est4 indicada.

6ompany,

NUEVA YORK, HE. UU. DB A

Laboratorios en Londres, Sydney, Berlin, Paris, Buenos Aires, Barcelona, Montreal, México.

edsvs ce\alamatohfyee Dr. Andreu é Hijos. —Folgarolas, 17, BARCELONA

DEBILIDAD, ANEMIA
ENFERMEDADES DE LAINFANCIA

son curadas con la

FUGOGLYCINE
GRESSY

I'ste jarabe a base de algas marinas sus-
tituye ventajosamente (sobre todo durante
el verano) al aceite de hilado de bacalao
por poseer todas las propriedades de éste,
sin tener ni sabor ni su olor desagradable.

Es e/ reconstituyente
por excelencia de ios nifios

LE PERDRIEL-PARIS

Gota, Calculos

Reumatismos
se COMBA TEN con EXITO por medio de las

Sales de Litina Efervecektes

LE PERDRIEL

(Csrbonaio.BenroalOiSallellato, Cibalo, Gliceroloslato.Sromhiilrato)

Supsrior Ktodas los demao disolventes del
dcido UGrico, por su accién curativa, aun
sobre la diatesis artritica.

El acido carbdénico NACIENTE que de
él se desprende, al combinarse molecular-
mente con la Litina, asegura su eficacia.

ESPECIFICAR el Nombre LEe
PERDRIEL" para evitar su sus-
tilacion por ~ similares  inefi-
caces, impuros 6 mal dosificados.

LEFAERRH. 11, RéMta RS

Y EN TODAS LAS PARMACIAS



—En verdad gqae no acierto a com-
prender cémo has podido obtener ese
6xito tan formidable.

—M i trabajo y mis ardides me enes
ta, porque en Medicina ya se sabe, don-

“MALTOPOL "™

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

de DOllega la ciencia lo alcanza el in-
genio y... la poca verglienza,

—Pero amigo Lopez...

—No me digas L6pez, eso es muy
vulgar, lldmame Nevera, que es de mda
tono.

—Y sobre todo mas adecuado a tu
modo de ser.

—Efectivamente, con la «bajatempe-
ratura» qu3 poseo be resuelto a eatisfac
cion el problema de la vida y que llue-
van tontos.

—Y ,<qué es lo que tu frescura ba
ideado para hacer olientes?

—Nada que no pueda ocurrirsele a
otro cualquiera, aunque para su aplica
ciébn es muy preciso poseer los «tém-
panos» que yo poseo. En primer lugar,

Poderoso reconstituyente
BIOPLASTimi 8ERONDO

fijate en el rétulo: letras grandes y
minosas por la noche, texto Ilamativo,
lee: «Dr. Lneiano L. de la Nevera, de
tas clinicas de Boma, Berlin y Chicago.
Curacion radical de la tisis en todos sus
grados. Céancer, tumores, ceguera, dia
beles, siiilis y paralisis de todas clases.
Diatermia, aeroterapia, electricidad, ra
yos X y rayos H. Aplicaciéon del 606,
914 y 13.331».

—Y ¢iqué es eso de los rayos H? No
sabia yo gne esa letra tan muda diera
radiaciones.

—Es lo méas atrayente de miconsul-
torio. Me lo sugiri6 el recuerdo de aquel
famoso médico que ejercié hace muchos
afios en Peflafort. Es un tubo ancho e
iluminado por dentro con el gne voy

lu-

HBMOBRAGIAB
combatirlas:

ZIMEMA

apuntando a distintos sitios del enfer-
mo para precisar donde tiene el mal.

—Pero jhombre, eso es altamente
moral!

—¢lnmoral has dicho? Pues mas de
300 pesetas diarisE me produce.

—¢Y ese largo capicla que anuncias
y gne parece el nimero de alguna loco-
motora, es algdn nuevo medioamento?

—Es una inyeccién gne doy para evi-
tar las cataratas. En cuanto con el «of-
talmoecopio Nevera» observo en el en-
fermo algln trastorno visnal (y eso es
en casi todos), le pongo una, Son veinte
duritos e inyecto una porsemana bosta
diez o doce, segln.

—¢Segln qué? (Segln
del proceso?

—No, segun el estado econémico del
paciente que averiguo mientras.

—Luciano, leo en el rétulo que tam -
bién tienes consulta gratuita para po
brea y que les visitas sin justificar su

Lo mas radical para

in-

la gravedad

TERTULIA MEDICA

pobreza y esto te honra. No esperaba
menos de tus buenos sentimientosy...

—Con esa oonenita gratuita me gano
todos los dfas otros 40 duros.

—Pero jcomo dices que es gratis? No
me lo explico...

—La visita no cuesta absolutamente
nada, pero prescribo siempre «pocién
Nevera», «pildora Nevera», o «parches
Nevera», gne valen 12 pesetas frasco,
caja o bote, y me entran dos duritos
mis por cada formula.

—Lo gne no comprendo es gne haya
tantos tisicos, cancerosos y paraliticos,
para que abastezcan tu consulta de ese
modo.

—En realidad hay muy pocos, pero
para eso tengo mis rayos H. A todo el

laiHINDe: leioiililouBile lalaalil.

que viene ee jos aplico y despnés de
convencerle de gqne tiene una tubercu-
loeis que empieza, un cancer que se im
plantaounareminiscencia sitlitica gne
se ignoraba, ee someten en seguida al
tratamiento y me pagan por adelantado
las 10 inyeocionea de «afiero tricolor»
que les pongo para matar el germen.
Son 500 pesetas la serie.

—Peto Nevera, me dejas frio; y loa
gastos de tn clinica ¢te suben mucho?

—Muchisimo, pero es indispensable
gastar para que el negocio marche. Mi-
ra ia nota: 20 individuos haciéndome
propaganda por bares, tabernas y cafés,
10 pesetas diarias y el consamo. Otras
tantas mujeres de diversos pelajes que
frecuentan chocolaterias, comercios de

ELIXIR B ERTRAN
;1 mejor para combatir toda clase de eofer-
medades nerviosas.Janqueras, ii,Barcelona

tejidos y bollguetes, para que meneen
la sin hueso a mi favor: de 4 a 6 pesetas
cada uno. A éstas no les doy tanto por
gne siendo mujeres el hablar mucho no
les cuesta ningln esfuerzo. Los ordina-
rios de los pueblos me trabajan todos
con el 20 porlOU de comision oondn-
ciendo a mi clinica los enfermos con-
signados a Hornos, a Ferriche, Moline
10, 0 a cualquier L6pez gne no sea yo.
iNo se lo han de comer todo las prime-
ras fignras! En lodos los pueblos tengo
ademas un con su oorrespondien
te comisién. Pero elrenglén méassubido
es el de la prensa.

—jAh! (Es gne también te snnnoias
en la 4.a plana?

—Me annnoio y ademéas uongo cons-
tantemente gacetillas diciendo que he
salido para Paria o que he regresado de
Persia adonde me llamaron para curar-

Calcinhemol Alcuberro.
Poderoso antianémlco.
AlonlA. 88. — M adrid.

le un cadncer a una de los 57 suegrasdel
Sah. Ademas, salen remitidos tudas las
semanas en distintos diarios, con ape
ilidos imaginarios en los que se afirma
$e «deshauoindoB por los mejores mo-

+#0s de Espafia y del extranjero, por
padecer una tisis en 4.0 grado, nn céan-
cer maligno o unaparéalisisrebelde, han
recobrado la salnd gracias a mis cuida-

dos, porlo gne agradecidos, quieren ma-
nifestarlo publica y espontdneamente».
—Pero Lneiano, eso es inaudito, jla
mentira sirviendo de reclamo ala Cien-
cia!
—Comercio poro, pesetas gne se ga-

ina inyeccion
GadOI GaSteI hipodérmiea diaria.
Tubercalosis pulmonar y qnirdargicas,
KsnglioB, fistolas, decimas rebeldes,
linfstismo, escrofnlismo infantil.

nan', es el mismo fraude que comete el
tocinero gne expende morcillas de
carne de perro o butifarras de sangre de
bniro.

—Pero ¢y el sacerdocio?

—Pamplinas que inventan loe que
utilizan ai médico con d&nimo de no pa-
garle.

—Pero t0 que has frecuentado las au-
las de la Facultad masallosquenadle,
¢nocomprendes que esos procederes es-
tan refiidos con el Cédigo moral y que
con pocos que hagan lo que ta, se im-
pone gne loa Colegios tomen medidas

HIPOFOSFITOS SALUD
ORAN RHCONSTITUYBNTB

enérgicas en bien de la salud publica y
de la moral profesional?

—iHab! pero ses que hay cédigos que
regalen nuestra conducta cuando se
trata de ganar dinero y hay aignien gne
DOS dicte las normas gne hemos de se-
guir para obtener de nuestra carrera
mais o menos lucro?

—jEe claro que loa hay!

— jPues hijo, en los diez y ocho afios
que be estado paseando por lasaulas no
oi hablar de moralalguna ni hubo nadie
que nos apuntara ni un articulo siquie-
ra de ese tan fantastico y cacareado co-
diguilio!

Pacquelin.

Jazb Bé - Teradano - SSd-
G - Ricadll (rdo d Fiitis,

Véase anancio, padgina 4.a de Tertulia.

VARIAS NOTICIAS

NKCROLOOIAB

En Alberdi (provincia de Buenos
Aiires), fallecié en forma tragica el doc-
tor Pablo E. G-ronpiera. filantropo gne
supo conquistarel aprecioy beneplacito
de la potiiacién en que ocup6 distintos
cargos y entre ellos el de presidente del
Consejo Escolar.Como acto de adhesién
aan memoria, las escnelas de la locali-
dad suspendieron sus clases el dia del
sepelio.

—En Chivilcoy (de la misma provin-
cia), acaba de extinguirse en edad tem -
pranaelDr. Antonio L6pez Cabezas, de
gran valoraciéon por sus onalidades inte-
lectuales y afectivas. La entidad «La
Primer» a que piestaba sus serviciosle
rindié un emotivo y postrer homenaje.

- En Godojos (Zaragoza), fallecié ei
mdédico titular D. Jer6nimo Rodriguez
del Moral.

—En Zaragoza, el compafiero y cole-
giado D. Ignacio Lajusticia Bailada.
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DInNECTOR: D. BERNARDO MORALES

SURJASOT ESPANA

Jarabe Bebé

Tetradinamo

Septioem ol

Eusistolina

M utasan

Tos ferina de los nifios. Tos cronica y rebelde de los adultos
Infalible é inofensivo.
Agentes exclusivos, J. URIACH Y C* S. A. — Barcelona.

{EUXIR E INYECTABLE)
Medicacion dinamofora y regeneradora de los estados consunti
vos. A base de fésforo, arrhenal, nucleinato de sosa y estricnina.

(INYECTABLE)
Insustituible en la terapéutica de las enfermedades infecciosas.

Estimulante general de las defensas orgénicas & base de coles»
terina, gomenol, alcanfor y estricnina.

(SOLUCION E INYECTABLE)
Preparado cardio*ténico y diurético & base de tinturas alcoholi-
cas decoloradas y valoradas de digital, estrofantus y escila.

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

CODORNIU

GARANTIZAMO S

PUREZA ABSOLUTA

El proceso de elaboracion

es el clasico método cham-

Yot pafés de fermentaciéon natu-
ral del azdcar gue contiene
el vino.
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Tratamiento de la TOS en general
Tos seca - Bronco-neumonia
Bronquitis - G ripe

Tuberculosis

A sm a

0n e
Especifico

contra la Coqueluche.

(To8 Ferina.)

Abase de Fluoroformo y Bergenita.

129, Bouitvard Raspaii - Paris.

M\ii geiEe: AnfiezSiils: 1IMK } 4, Bacdaatt. o)

AGUAS MINERO-MEDICINALES

y BALNEARIO de VENTA del HOYO

Aguas Bicarbonatado-Calcicas, Nitratado-Sodicas y Radioactivas
para la curacion de la DIABETES y muy indicadas para toda clase
de afecciones del aparato digestivo.

Declaradas de utilidad publica por R. 0. de 25 de Mayo de 1918

De venta en farmacias, droguerias y depdsitos de aguas minerales.

Pedidos a la Adrpioistracion: Apartado 6. — TOLEDO

H O T E L D E L E A .LHE . .A .E /IO

A T kilémetros de Toledo sobre /a carretera ae esta pob/acién a4 AvUa.

Temporada oteial de 1®de Junio a 30 de Septiembre.

ITINKRARIOS: Los viajeros del Norte, Levante y Andainda harén en viaje desde Toledo al Balneario, en
quince minutos, empleando el automoévil de linea de Torrijos 6 en los del servicio publico de las paradas.

Loa que tengan necesidad de efectoar su viaje por los ferrocarriles de M. C.P. y O. de Espafia, descenderan
de éetoB en Torrijos, continudndole &4 las ocho de la mafiana en el automoévil de linea para llegar & las nueve al

Balneario,
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'Sanatorio pbna“™castillo”™

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

Clima delicioso, once hectareas de parque, completa instalacion de mecanoterapia,
electricidad, calor y terapéutica fisica.

Hotel de dietética. —Dos hoteles para peiooneuroeie.
Psbell6D especial de radioterapia profunda. — Seccion especial de toxicbmanos.

Director: Exenjo. 5r. D. n- A\oraies. — Médicos: Doctores Penzoldf, Oliver y Luquero.

ALMORRANAS

Producto eepafioldbsee de Hamam-virg,». .E bculou ni-
ppocaat; novocaina, aneateBina, etc. Oata Hemorroides in-
ternas,eitemae, eangrantesy padecimientoB del recto. Tubo

—La de médico titular e inspector municipal de Sanidad
de Caatillejo de Mesledn (Segovia), con el haber anual de
1.250 peeetaB, maB 126 por la aBistencia a seis familiae po
brea. Solicitudes doeumeatadas basta el 8 de Junio.

UPiog.—Logar de 270 habitantea, a IS kilémetrOB de la
cabeza de partido (SepUlveda), y a 81 de Segovia. Estacién
mas préxima, Aranda del Duero, a 48 kildmetros. Carrete
ras Madrid Irdn y la de SeplGlveda a Atienza. Rio Mesledn.

—Por dimision, la de médico titular e inspector mufid
pal de Sanidad de Huesa del Comun, y sus anejos Andén,
M aleas, Plou y Rudlha (Teruel), con el haber anual de 6.600

een canula, 3,50 pesetas; correo. 4. De venta en larmaciae. ! pesetas. Solicitudes documentadas basta el 4 de Junio.

' , f)aiOB.—ViIIa de 864 habitantes, a 27
kilémetros dé 'a cabeza del partido

(Montalbén), y a7de Pién, cuya estacion

es la méas proxima. Rio Aguas Vivas.

ANALISIS

de erinaSi esputo*) leoheoi

ELIXIR.ESTOMACAL

(Stomalix)*'
M edicamento agradable,Inofensivosliem preentodas las eda-
desyde resultados positivos para curar las enfermedades de’

estomago eINTESTINO.S

36 afos de éxito

sangre, aguas, etc.

Laboratorio del Dr. E. Ortega,
sucesor del Dr, Galderén.

Carpetas, 14, M adrid.
SPTTIETnD.A.IOO ETJT 1866.

=S NATURALES

CARABANA

“LA FAVORITA”
PURGANTES m DEPURATIVAS - ANTIBILIOSAS - ANTIHERPETICAS

PROPIETARIOS: Hijos pe R.J CuaVarri
X1 .V

Venta: Principales farmacias del mimdo”

AGUAS MINERA

1>w | 1>

SANATORIO DEL PARODE-DAVDOS

(ajlTHS SaflATOfIIO TMHQRfI)

Casa de orlmera categoria. 1.570 metros sobre el nivel del mar. Gran parque propio para curacién. Bosque
propio, pensién, incluyendo habitacién, tratamiento médico, etc., desde 20 francos, Prospecto.

. - o % W “m
3 x"~e<a.ioo s U ! JE
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reLM SoR PECONSTITUYeNTE FISIOLOOICOI

Correspondencia
administrativa..

(Lacorrespondenoia gae venga acom-

pafiada con an sello de 0,25 pesetas sera

C

ontestada directamente.)

Cuando nos remita tin giro postal ;

DOsoomonigae el envio, no olvide indi

C

ar el nimero del giro.

D. Sebastidan Masa Arroyo.— Pagado fin

Diciembre 1929.

D. Antonio Delgado Martine*.—Id.
D. Francisco Lloret.—Id.
D. Domingo Qningaer.— Id.

Recuerdo;-

O O oo O o

O U 0O 0O

T O O

A \eiT )oriab.

A nécdota

D
D
D

UOUogoUo0O0OO0UUOo000U0U

, Manuel Buiz Espinosa.—Id.

. David Garda.—1d. fin Marzo 1980.

. Rafael Peyré. — Id. fin Diciembre
1929.

. VictoriaDO Agnt.—Id.
.Julian Oaatafiedo.—Id,

. Francisco Garcia Cid.— Id.
. Oipriano Villalonga.—Id.
. Engenio Mendizdhal.—1d.
. Agustin Oasas V.—Id.

. Modesto Lafuente.—Id.

. Carlos Cameno V.—Id.
.Juan Pacheco.—Id.

. José Jordana.—Id.

. Adolfo Romero.—Id.

. Francisco Suarez.—Id.

. José Séaenz Lépez.—Id.

g UoUo0oUO0U

O g OO0 00000

—XXVN —

. Fermin Hervella.—Id.

.Emeterio Bey Moure (1.4i8).—Id.
. Antonio Céardenas.—Id.

. Miguel Santandreu (2,047).—Id.

.José Pereray Garcia.—Id.

. Teodomiro Lépez.—Id.

. Eduardo Povedano.—Id.

. Ricardo Pelayo Goilarte.—Id.
. Andrés Pérez Sanchez.—1Id.
. Sebastian Basa Batbani.—Id.
. Salvador Vabi.—Id.

. Cristobal R, Tenorio.—Id.

. Demetrio Pulido.—Id.

. Elenterio M artin.—Id.

. Nazario Ramos.—Id.

. Luis Araujo.—1d.

.José Cereijo Gajoso.—Id.

SEOS

DE UN

dal doctor
Cario; Cortezo
[ostonas 8,50 pta;.

SOLITARIO

. F.aucisco Lépez Gonzalez.—Id.
.José Alvares.—Id,

. Felipe Mnfioz.—Id. fin Marzo 1930.
.Emilio Blanxart,— Id. fin Diciembre
1929.

PedroBroncano.—Id. finMsrzo 1930.
. Joaquin Baeza.— Id. fin Diciembre
1929.

. Anastasio Escudero.—Id.

.Eduardo Buiean.—Id.

. Emiliano Palomo.—Id.

.José Lama.—Id. fin Marzo 1930.

. Alfonso Antequera.— Id. fin Diciem-
bre 1929.

. Agustin Valverde.—Id.

. Francisco Pifieiro.—Id,

Ellas Tovar.—Id,

U UU0UUU0UgooU0o00O0U0OoOo

D.

. Diego Sirvent. —d,

.Angel Navarro.—Id.

. Wenceslao Borrachero.—Id.
. Agnstln Serrano 8.—Id.

Joaquin Velilla.—Id.

. Teodoro Galan —1Id.
. Angel Gémez.—Id.

Juan Moreno Ochoa.—Id.

,Joaquin Tufias.—Id.
.José Alvares (84').—Id.

Candido Gontan.—Id.

. Artnro Hernandez (893),—1d.
. Manuel Alvares Lépez,—Id.
. Bautista Duque (932),—1Id.

Daniel Garcia (646).—Id.

.Joaquin Lorenzo Lépez.—Id,

Emilio Segoviano.—Id.

O U 0000000

D.
D.

D.

D.

. Tomas

. Celestino Sanabria.—1d.

. GilHerrero.—1d.

. Abilio Hidalgo.— Id.

. Gaudencio Hernédndez.—Id.
. Salvador Soler.—Id.

.José David Castro.-Id.

. Faustino Jiménez,—Id.

Antonio Brifién Pastor.—Id.

Ferndndez Zamel. — Id.

Marzo 1930.

Nestorio Llorante (1.869).—Id.

Gregorio Morény Garcia.—Id. fin Ju

nio 1930,

José Martinez (184).—Id.

1930.

Ovidio Calderén.—Id.
(8a continuard.)

fin

fin Marzo
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PREPARADO CON:

EXTRACTO DE MALTA,

DE MANfiIANESO, DE CALCIO, DE POTASIO,

HIfOFOSFlTOS PE HIERRO, DE QUININA Y DE ESTRICNINA

DOSIS: NiSos de tres a oinoco afios, de 2 & 3 oucliaradas de GLEFINA
las de café al dia. — De oinoo & diez afios, de 2 & *AcyTECE K100
4 cncliaradas de las de postre al dia. — De diez &
quince aBos, de 2 & 4 oucliaradas grandes al dia. —
Adultos, de 3 a 4 ouoharadas grande” al dia.
(Salvo indicaciOQ facultativa.) MIDVK
ti EBH .
SHeOR AORTfIDASUE HIAN i
NO PRODUCE TRASTORNOS DIGESTIVIOS
Gil | 1A

Unico recurso que tiene el médico para formular

ACEITE DE HIGADO DE BACALAO EN VERANO

C>ti*as espeolek X *<3 .£tdes:

TONICO SALVEIiI Reconstituyente del sistem a nervioso.

GOTAS F. Y. A. T. Potente antiescrufuloso.

Mestrias, L4 B RATo R SANCEMAA) S A - Hamaatrd i THdeh, 3, Bacdaa





