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ELSIMOME

REVISTA CUNICA D E HIADR1
APARECE TODOS LOS SABAOOS

ECISTOiai.A.X.

Fundadores: Sres. Detgras, Escolar, Méndez Alvaro, Nieto-Serrano y Serret
PUBLIOAOIOKES BE7UNDIDA
Boletin de Medicina, Baceta Médica, Genio Médico-Quirdrgico, Fundador: Tejada y Espafia.
Correspondencia Médica, Fundador: Cuestay Ckerner.— La Sanidad Civil, Fundador: D. J. Alblfiana.

PRECIOS DE SUSCRIPCION

En toda Espafia, América y Porineal, 25 pesetas al afio, 14 semestre y 8 trineitre. Los demas paises, 50 pesetas.
M«Mroeorrl«B(elp«Mtt>. — T»daatHripdOBM«ould«r»»ronogada,S8MnBUIraTIMen WBtnrlo. — P x« BieUnUdo. — HéaKO tlraudoS ptutag.

La correopondencia admiBietrattva y giroe al Adminiitrador. | Apartado de Oorrecs, ndm. 181
La cientifica 7 profeeiosal a) Director.«e. e»e 0 e«c«Sea*ee**m )

ANTIESTAFU.OCOCCICA

. ANTIGONOCOOOICA
VACUIVAS CLIIV {Hessasss)
ANTIESTREPTOCOOCICA

. Poltmierobiana

Concentraciéon elevada en microbios

TOLERANCIA PERFECTA CONSERVACION ILIMITADA
Inyecciones aub-cut&ncas o iatr&.muscularescadag 6 4 dlao CAJAS DB SO AMPOLLAS DE 1 cc
(Hay que inyectar siempre un ecntSmetro ctibico.) A CO-AICEIUTItACIOaiEtS CRECIENTES
LABORATORIOS CLIIV.GOMAR Yy C", 20, Rué¢ des Fossés-St-Jacques, Paris |
rpiiiiiiiluiVHIMMIIMEMAMiTTTTiTHTTVMVHAMiiiiieriMiiiininiiiiivvimvioomommiinmidmiMmmimimMiiiiMidMiiiiiiiiMraiMiiir
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JARABE DELABARRE

Sa suaves Felcciones
Facilita 1a salida de los Dientes ea isa Eboibs

Calm a los Gritos del Nifio

Establecimientos FUMOUZE

E vita los Accidentes de Denticion 78, Faubouig Saint-Denis, Paiis

Representante en Eapaea: D. DANIEL ROBERT. Claris, 7Z - BARCEL.ONA

LPEPTOYOD A

FARMACIA ROBERT LAURIA 7A BARCELONA~"

ANATROCITM L ANTOI/PEPTICO
rjll coHMPRIMM 100
y GRANULADO

Ayu’nHtar?wieSntE dHe awti Elg% L

Loasij”. JVécficoslo,,
recelan en/aslre”orw aj:



laboratorio G’I(]aSHE

Calle Recoletos, 2 triplicado. — M ADR

SUERD ANTICATARRAL

ANTINEURASTENICO EL ANTISEPTICO MAS ENERGICO

DE LAS VIAS RESPIRATORIAS
Inyectables de |, 2 y 5 C. C En los pretuberculosos, catarrosos crénicos
y catarros agudos, sus efectos son eficadsimos,

Solucién creosotada de glicero-clorhidrofosfato

SOIUCIOn ISOténlca de cal con Thiocoly Goraenol.
glicero-cacodilica estricnica. DOSIS: DE 2 A 3 CUCHARADAS

CIATICARINA NEUROTUNICO

ELIXIR E INYECTABLE

Elixir & base de salicilatos'de litina,

Medicacién glicero - arsenical fosforada con

coldiicina y yoduro purisimo. nucleina y estricnina.
R E U M A NEURASTENIA, CLOROSIS, ANEMIAS,
HISTERISMOS, CONVALECENCIAS
GOTA TUBERCULOSIS INCIPIENTE
ARTRITISMDO RECONSTITUYENTE PODEROSO

Tratamiento curativo del ESTRENIMIENTO HABITUAL con

PETROSI

GARCIA SUARE!Z
NO ES PURGANTE a

Es un hidrocarburo liquido, insipido, no
asimilable, que lubrifica las mucosas de

los intestinos facilitando la defecacién.

Con SU empleo prolongado

SE CURA SIEMPRE

EL ESTRERNIMIENA@INtamiento de MAQiES PURGANTE
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R HIEMVOOEIICOMSITIMAAIO
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Frascos-ampoDas

de 10.® deSiiero puro  gajsyero de GxbaSo:
HEMORRAGIAS(pEWeiID
CURAGIONESIRjPetrt)

JarabejComprimidos ( ANEMIAS
de sanare hemopoletica \ CONWVLECENCIAS

A | TUBERCUU)SA,etc
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97 rue™de Vaugirard, PARIS
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Tielatox

(gotas é inyectable.)

Firmula de elecciin para administrar e
Benzoato de Benzilo,

DISMENORREA.—TOS FERI-

NA.—COLICOS HEPATICOS
Y NEFRITICOS.ANGINA

DE PECHO. — H|PERTEN-: Roni
SION ARTERIAL. —MAL DE ¢i NOVEDAD TERAPEUTICA IM
MAR O MAREO_ESTERILI' keseneraciOn del epitelio por

DAD POR ESPASMO TUBA-

RICO.—ESTRENIMIENTO DE
ez DINBEHD
ETC., ETC.

Solicfiense maestras y llteratnra al
Pomada en la que las eficientes

LABORATORIO IBERO propiedades cicatrizantes del clo-
T olo s a (Ca-TXIilpu:*oo0»). -uro de calcio cristalizado (accion
.6nica) y del aceite de higado de

bacalao (accion vitaminica) estan

combinadas y exaltadas al maximo.

erUC OS CU aeflcaCIa ha S|d0 Heridas traumaticas. Quemaduras.
elteradamente comprobadapor | oesgarramientos. Uiceras simpies y
oS mas emlnentesc INICOS: varicosas Grietas de los pechos.

Eritemas sotares, actinicos. Radio

y radiumdermitis® Sabafiones
ulcerados, etc., etc.
MUESTRAS Y LITERATURA:

antl rICO y antlseptlco VOSlCO Laborotorio IBERO-tolosa (Qu'pOzcoa)
rena

LACTCHTINA

tonico reconstituyente infantil;

TABLETAS AMIKATZ
Efiperclorhidria, gastralgias.

PrAparado* par el

LABORATORIO IBERO

(G MN'u .Ixtu .zooei.).

Ayuntamiento de Madrid



I E

H

R T U

I'STOR

]

A . -

A
ARTE.
23711199

Al>

ila eot'pesponddnela y la publisldad de esta seseion debera dirigirse eon adverteneia ex-
presa de sa destino TERTUUA MEDICA a D. dosé G." SisUla, Apartado 121, ffladrld.

| badie
ala EmM ckla Mrestdcbretice.

EIDi.G. Espé, de Metz, pablica ooa
obra en ia oaai estadia el problema de

la Faz, y expone las razones por las
cuales no cree en la posibilidad de su-
primir la guerra gne considera como

una funcién plsLetaria. Pero lo que
segun él, resulta de suma importancia,

Bli ANAIIGESIOO

VERAMON SOHERING
se distingue

1) por U lateasldad de as eieoto itoalgdiioo.

2) por co causar suefio,

8) por no &taoar &l oorasén ni oaun&r sonea*
oiones de calor.

es el hacer todo lo posible para hama*
nizar la guerra y para salvar al mayor
nimero posible de no combatientes.
Por lo menos las madres con sus nifios
pequefios, los muchachos, los viejos y
los enfermos deben ser sustraidos a los
peligros del bombardeo (se empleen o
no los gases asfixiantes), no exponién-
doles a ser heridos o muertos; ora al
aire libre, ora como ratones en sus agu
jeroa. Deben tomarse las medidas ne
cesaiias para que en el curso de las
hostilidades los no combatientes pue
dan hacer una vida, si no confortable,
al menos exenta de peligros y de an,
gustias para su seguridad personal. A
tal objeto debieran determinarse en
tiempo de paz en el territorio de cada
una de las naciones susceptibles de
hacerse beligerantes (<iqué nacién no es
susceptible de hacerse beligerante?),
emplazamientos delimitados con pre-
cisiéon en los qne los combatientes (mu-
jeres, nifios, viejos, enfermos) serian
reunidos al declararse las hostilidades.
Estos emplazamientos, cuyo numero y
extension serian sefialados a prorrata
del valor nnmérioo de la poblaciéon de
las naciones interesadas, gozarian del
privilegio de ser considerados neutrales
en virtud de acuerdos internacionales,

liapetmia, iDemla, DEmiidad,

VINO MADARIASA, ténico-fosfatado.

y deberian responder a las condiciones
siguientes:

Estar situados lejos de toda aglom.e-
racion expuesta al bombardeo y de toda
obra destinada a fines militares o que
por su situacién o por su papel eventual
pudiera presentarse como un objetivo a
los ojos del enemigo.

Ofrecer garantias suficientes de or-
den, higiénico y prestarse con facilidad

a las instalaciones provisionales y a~enfermo, s6lo recuerda que es

los avituallamientos que requiriese la
llegada subita de un numero elevado
de no combatientes; en el caso de que
tales instalaciones no hubiesen sido
hechas durante la paz.

Estar provistos de limites indicados
con la mayor exactitud sobre mapas

estos a la venta y comunicados desde

tiempos de paz a todos gobiernos
extranjeros.

Estar colocados en el curso de las
hostilidades bajo el control de agrega-
dos neutrales nombrados por cada uno
de los gobiernos beligerantes y encarga,
dos de denonoiar inmediatamente cual-
quier infraccion a las convenciones,
tanto el ataque del refugio por el ene
migo, como su utilizacién para fines
militares,

En lo que se refiere a las infracoio
nes, serian objeto de las penas mas se-
veras. La concesién de estos refugios a
los qne G. Espé propone que se les dé el
nombre de logares, campos, territorios
zonas o ciudades de Ginebra, satisface
a las necesidades de la méas profunda
sensibilidad, y tiene un gran interés
moraly aun peonniarie para las naci6-

OMNADINA

[ACTIVADOR DEU S DEFENSAS OELORGAMSJ>10]
kf #t mMwWWwW <33

nes beligerantes y h as ta (neutrales;
constituyendo también nna tranquili-
dad para los combatientes gqne estan se-
guros al entrar en fuego de que sus
seres queridos: la esposa y el nene, la
madre, la abnelita o el abuelo enfermo,
no corren el menor peligro, asi como
que las balas que ellos disparan no van
a ir a destruir nidos ni a deshacer
cunas.

La creacién de loa iuyeres de Ginebra,
es solo ano de los varios medios gqne ef
autor propone para hacer la guerra
menos injusta y cruel. (L e

dical.)

Progres M e-

canigo Japonés de moral médica.

I. EIl médico no vive para si, si no
para los demas. Esteesel principio esen-
cial de BUprofesién.No busques lafama
ni el dinero. Procura trabajar para sal-
var a los demés, aunque te pierdas tu
mismo. Sostéo la vida, restablece la sa
iud al enfermo y procura aliviar el su-
frimiento humano. No tienes otro ob-
jeto.

n.

Cuando estés frente a frente del

un pa-
o de su
oro del
del po-

ciente y olvidate de'su posicion
caudal. Compara el pufiado de
rico con la lagrima de gratitud
brejCnal prefieres de ambos?
11f. Al practicar tu arte, recuerda
gne el enfermo es el blanco y no el arco
nilafieoha.No expongas sn vida.Piensa
sin piEjuicio; considéralo con atencién.
IV. Ademéas de ser moderno y eru-
dito, aprende el arte de conquistar la
confianza dd enfermo, por medio de tus

YODALGON

ARRHENALADO
COMBINACION ORGANICA DiiYODO YARSENICO

acciones’'y palabras. Pero no permitas
que éstas sean superficiales, casuales o
presuntuosas. No le expongas hipoétesis
escépticas o exoéticas.

‘7. Durante la noche recapacita so-
bre los BoonteoimientoB del dia. Anota
tus observacio- er y experiencias. Esto
serd en beneficio del paciente y del
mundo.

'VI. Unavisita y observaciéon cuida-
dosasvalen masque mug”as visitas y ob-
servaciones descuidadas. Pero no rehu-
ses a hacervisita-frecuentes, suponien-
do gne esto degradarla tu dignidad.

'Vil. Ann cuando se trate de una en-
fermedad incurable, comprende los su-
frimientos del enfermo y cumple con tu
deber, procurando sostenerle la vida.
No es humanitario rendirse. Aun cuan-
do no lo puedas salvar, podras darle
consuelo. Este es el arte humano. Pro-
cura prolongar su vida, ann cnando sea
jor un solo instante. No le menciones

desesperado de su caso. Por medio de
tu discrecién en palabras y acciones, no
le dejes oomptendei su estado verda-
dero.

VHI. Procuragnelaenfermedad del
paciente le cueste lo menos gqne sea po-
aib.e. (De qué le serviria que le salvaras
la vida, sile privas de los medios para
su manutenciéon?

IX. EIlmédico debe captarse la bue-

Almorranas internas, externas

3TafeooioDee del reoto. Medicacion bomorroidal
complots Dr. Bifaalta. Prospectos gratie.

Elamibla Catalufia, 4~~,Saroelona

na voluntad del puUblico. Por héabil que
sea tu ciencia, por digna que sea tu
conducta, no podras compartir el bien
gqne posees, a menos que goces de la
confianzaldelplblico.Debescomprender
ai hombre y el estado mental de la gen-
te. Puesto que te interesas en la vida,
eecuchas la verdad desnuda, oyes l&

Ayuntamiento de Madrid



confesion de nn pecado vergonzoso,
necesitas tener caracter y bondad. Evi-
ta las hablillas. Es preferible el silencio.
Tampoco necesito sefialarte loa peligros
del jnego, la embriaguez, los excesos
sexuales y el ansia por alcanzar la fama.

X. Respetay ama a los colegas
tu profesién, pero si esto te es imposi-
ble, por lo menos ten paciencia. Ho te

ngas a discutir lo relativo a otros mé
Sos. El mencionar sus defoienoias es
un acto vergonzoso para el sabio: el
hablar de sus defectos es asunto de la
gente peq lefia. La discusién momenta-
nea de un error lig”no, puede producir
el perjuicio perpetuo de una reputacién.
Pesa las consecuencias. Cada médico
tiene sus caracteristicas y métodos prc
pios. No juzgues a la ligera. Respeta al
médico de mas edad y procura atraerte

Méas de once mil médicos recetan y to-
man ellos o BUS familias el

ELIXIR CALLOL

si mas joven. Haz resaltar sus cualida-
des y rehGsate acomentar su tratamien-
to, pnesto que tid mismo no has visto al
paciente.

X 1. Una consulta no debe incluir a
muchos, a lo sumo deben ser tres. E li®
a las personas indicadas. Durante la
conferenciaprocura tratar solamente de
la seguridad del enfermo y no argu-
mentar sobre otros temas.

X1l. Un paciente puede abandonar
a su médico para consultarte. No te de-
jes engafiar. Escucba la opinién del mé-
dico anterior. Pero cuando estéa con-
vencido de que se ba cometido un error
en el tratamiento, la diferencia es con-
traria al cédigo. En especial, en un asun-
to critico, obra con energia.

Estos doce mandamientos los he es-
crito y mostrado a algunas personas,
pero méas bien los esoribi para que me
sirvieran de guia.

K oan Ogata

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

de Chile.

EXTRACTO de nna sentencia dicta-
da a Gltimos de Marzo de este afio por
el Tribunal Civil del Sena:

«Resaltando que el doctor R. reclama
a la sefiora Ll. la suma de 12.000 fran-
cos como preciode unaoperacién heoha
a BU maridoy»;

«Resultando que la dama L!. alega
que esta operacién no ha impedido la
muerte de su maridoy;

«Pero considerando que el médico no
puede ser considerado siempre como
responsable de la mnette de un pa-
ciente,

«El Tribunal condena a la sefiora L1I.
al pago de loa 12.000 francos, precio de
la operacién.»

Eso de que el médico no puede set
considerado como responsable
de la muerte de un cliente, no deja de
ser nn gracioso descubrimiento.

tiem pre

LOS HOMBRES son tsui simples, que
el gne quiere engafiar, siempre encuen-
ira a uno qne se deja,

TERTULIA

m edic a,;
La muela y el duro.

— Siempre que una muela duela,
dijo un dentista a Melchor,
lo mas sencillo y mejor
es que le saquen la muela.
—Pues éstame da nn tormento
que me cansa frenesi,
dijo Melchor, con que asi
edqueta usté al momento.
Y a resueltoy decidido
Melchor ocupé el sillén;
dié un grito, el otro nn tirén,
y negocio concluido.
Dispense uated que le advierta,
dijo el dentista molesto,
alver aMelchor dispuesto,
sin m&s a tomar la puerta,
que «me ea usted en deber»
un doro.
— ¢Qué es lo que oi?
/Por sacar la muela?
-Si.
—Vuélvamela usté a poner.
Yo acepté su terminante
opinién autorizada:
si duele una muela, nada
como sacarla al instante.
La muelo, prosiguié6 el tuno,
me duliay fuera estd;
mas ¢sacarme un duro? jQuia!
[Sino me duele ninguno!

F. F¢BXZ.

re

Porgues Infuntlu.

excursionss y codlonias esoolares.

Don Ricardo Garcia Amorés, maestro
municipal y director dtl grupo escolar
Aguirre, con la competencia y laasi-
dnidad gne te caracterizan, ha pergefia
do una documentaday exqutsiteMemo
ria bajo ellema asinhablaba zaraiknuta
que el Ayuntamiento de Madrid con
reconocido aplauso premié enel concur-
so convocado el afio 1928.

Conocedor el Sr. Amorés del impulso
pedagb6gico que mueve constantemente
a obrar en tavor de los nifios al estn-
diante perpetuo Dr. Cortezo, ha tenido
el para migrato acuerdo de enviarle con
una oarifiosa y entusiasta dedicatoria
un ejemplar de la citada Memoria.

El tema palpitante y porfortuna pro-
gresivo en su ejecucién, queel Sr.Amo-
rés desarrolla minuciosa y magistral-
mente en sn Memoria, menee ser me-
surado y observado por todos. En ella
se ven reunidos los esfuerzos, las pre-

HIPOFOSFITOS SALUD
GRAN RECONSTITUYENTE

ocupaciones, loeinconvenientes, los gas
tos y los beneficios qne con este fin rea-
liza el Ayuntamiento de Madrid. EI
Sr. Amorés los ensalza con calor; pero
como ni a sn sagacidad prudente ni a
su desinterés palpable pueden dejarsele
escapar el verdadero contraste gne re-
presentan estos beneiioioB en favor del
nifio con las necesidades actuales y con
el ejecutado por otros paises, procura
jmpnlsary convencer de manera incon-

Ayuntamiento de Madrid

testable a sus representantes del ‘deber
moral que olvidamos con ello, y del
provecho material qne pierde la Socie-
dad con el descnido de la educacién y
el abandono de los nifios.

Influir en benefioio de la ensefianza,
es lo mismo gne almacenar tesoros para
el bienestar de la humanidad futnra, y
puede asegurarse que el ejemplo o el
consejo (por muy elementales que pa-
rezcan) vertidos en la inteligencia del
nifio son como semilla caida en tierra
fértil, que aumentaran el granero del
progreso en un ciento por nno.

La pedagogia, o mejor dicho la edu-
cacion primaria, ha llegado a ser en los
tiempos actuales el tema méas discutido,
a pesar de ser el rneucs diseutible de
cuantos interesan a los beneficios oo
manes. Cooperarcon los verdaderamen-

IODARSOLDO

Primer producto de iodo y arsénico.
BALDAGCI « PISA

te interesados en él, aunque sea con nn
minGsculo esfuerzo es contribuir a la
eficacia de sn realizacién; pero oo nen-
iar y disentir los medios de llevarle a
cabo aunque sea con el'fetvor mas ab-
negado y el ideal mas respetabley tomar
con indiferencia las moleitias que tan
dificil arte lleva consigo, es destruir con
inoreible rapidez la obra m&? santa, méas
altruista y méas provecho a de cuantas
puedan esperar unestr 'S semejantes del
mafiana.

La sensaci6on que nos cansa un dolor
producido por una herida, un defecto
de cualquiera de nuestroe sentidos o
una sencilla enfermedad nos obliga a
bendecir y desear al médico sin el me-
nor reparo. El respeto gne nos infunde
el temor de ofender a Dios nos hace
tener siempre presente al sacerdote, sn
representante en la tierra; y, sin embar-
go, tomamos con indiferencia al maes-
tro, encargado de reprimiry encauzar
las pasiones y apetitos de nuestra in-

Uloera géastrica, hlperolohldria, desapari
cion inmediata de todos loe sintomas y
tratamiento enrativo por el 8 1L»AL.

fancia qne abandonadas en el momento
de sn apogeo nos llevarian con frecuen-
cia Bla necesidad de importunar a los
dos primeros agentes de la felicidad
hnmana. Son tan hermanas las tres pro-
fesiones que el éxito de cada una de
ellas depende de la cooperacion de las
otras dos.

Aquélgne hayaexperimentado lasen-
sacion que produce en el &nimo y en el
cuerpo la maravilla que la Ni turaleza
ofrece a sus hijos en una noche y un
dia de campo, sereno y tranquilo, veréa
con gusto las colonias escolares; pues
en ellas se reinen en oordiEkl sociedad
loa devoradorea apetitos de las almas
infantiles con la prédiga y encantadora
Naturaleza dispuesta a satisfacerlos to-
dos con la sonrisa y el encanto de los
seres que la pueblan.

Bien puede creerse que mucho de esto
ha sido sentido porel Sr, Amorésy que
aunque aprueba y ensalza las institu-
oiones gne ocal la maravillosa de los
exploradores se ocupan de muy seme-

8I1QOB A LA PAGINA XXVIII
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Indicado en
todas las afecciones de las
"fAS RESPIRATORIAS
Laboratorios VINAS - Claris, 71 - BARCELONA

AGUAS MINERO -MEDICINALES
y BALNEARIO de VENTA del HOYO

Aguas Bioarbonatado-Calcicas, Nitratado-Sé6dicas y Radioactivas
para la curacién 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 depositos de aguas minerales.

Pedidos a la Adnjinistracién: Apartado 6. — TOLEDO

H O T E L L E L E ~LH E J L E /7 10

- " . .
Temporada oficial de 1." de Junio d 30 de Septiembre.
NINERARIOS: Lob viBjeroa del Norte, Levante y Andalucia haran en viaje desde Toledo al Balneario, en
gnince minotoB, empleando el antomovil de linea de TorrijoB 6 en loa del aervicio publico de laa paradas.

Los gne tengan necesidad de eteotoar en viaje por loe fertocarrilee de M. O. P. y O. de Espafia, deecenderén
de éetoa en Torrijos, continuandole A laa ocho de la maflana en el automdvil de linea para llegar & laa nueve al

Balneario Ayuntamiento de Madrid



VI —

IELMeJOR RECONSTITUYENTE FISIiOLOOICOI

Muastras.UtsraUirl*ihfQuel SOLER
deldT guersan -t Riera San Mtquei RCELONA
E L A G UA D E AR .NATURA AL vV IV I

NURHIRIIL

DE PELLETIER

CON SUS SALES DE POTASIO, SODIO, CESIO, LITIO, PLATA, RUBIDIO, ESTRONCIO, BARIO, ALUMINIO, MAGNESIO, HIERRO
—-—— COBALTO, COBRE, ESTANO Y ARSENICO

ADEMAS DEL YODO, BROMO, FOSFORO, SILICE, FUOR, ETC. I'mj LAS MATERIAS COLOIDALES Y SURADIOACTIVIDAD

Ea UDremedio terApéntioo aotivisimo a peaar de las oaotidades infinitesimales en que se encuentran alg”unos de estos elementos por en
estado bioldgico de electrones viTientea,
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Seccion cientifica; SIntomatologla psiquica de la tuberculosis pulmonar y una teoria sobre su génesis, por el Dr. Son-
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SintoinatologlQ psinaica de latuberculosis pulmonar
u unt. teoria sobre su génesis.

POR EL

DR. SANTOS RUBIANO

Director del Sanatorio psiqui&trioo de San José (Giempozuelcs)
Coronel de Sanidad Uilitar.

El médicoy el eniermero gae asisten tisicos suelen
advertir que la mayoria de tales enfermos ofrece una
cierta regularidad en sus manifestaciones psiquicas,
descollando entre éstas la euforia, la cual manifiésta-
es decir, de
modo contrario a como suele presentarse en todo pro-
ceso morboso en el que la sensacién de bienestar es
correlativa de mejoria, de involucién, de vuelta a la
normalidad.

Este caracter paradéjico no suele aparecer en
otras enfermedades caquectizantes y, por lo tanto, la
experiencia viene considerando la euforia de! tisico
como un signo psiquico propio singularmente de los
periodos avanzados. En ocasiones muéstrase a la ma-
nera de la euforia delirante de los dementes (paraliti-
co, alcohdlico, senil); otras veces (mas comunmente),
de modo menos ostensible. Conviene recordar que la
euforia delirante de los estados demenciales distin-
guese por su absurdidad (incongruencia e incoheren-
cia), atribuibles, segin hay derecho a suponer, a le-
siones organicas cerebrales. La euforia tuberculosa,
en cambio, destacase por su logieidad verstindlichkeit
dado que, aunque ofrezca un caracter paradéjico, es
comprensible sin embargo, como ya veremos, por la
manera como se desenvuelve de las premisas que sir-
ven de base al enjuiciamiento del enfermo.

Dentro de las diversas manifestaciones de la eufo-
ria destacase frecuentemente la excesiva credulidad,
casiinfantili\e. autoeugestionalidad respecto a las sen-

se en forma tipicamente paraddjica,

saciones e interpretaciones de la sensibilidad propio-
ceptiva, singularmente en lo que se refiere a la natu-
raleza y gravedad de los sintomas con que se manifies-
ta la tuberculosis grave.

El tuberculoso suele caer en la envidia y erila ex-
tremada suspicacia, a la manera, por ejemplo, de

muchos sordos y con arreglo a la ley establecida por
Adler respecto de las reacciones psiquicas de los in-
feriores organicos.

Cuanto mas avanza el padecimiento hacia la tisis,
mas y mas egoista hacese el tuberculoso, con egoismo
semejante al de muchos viejos,por progresivo estre-
chamiento del circulo de sus preocupaciones sociales,
egoismo al que llamaremos relativo, fiente al fuerte
egoismo de ciertos imbéciles y locos morales. El tu-
berculoso llegara a no interesarse en nada que no sea
BU salud o lo que con ella tenga relacién. «No vivira,
por cuidarse», dice Daremberg; prirado de los place-
res ruidosos y fatigantes, reservaréa todos sus recursos
para la vida interior. «<To sé la benéfica influencia
que ejerce en nuestro fisico el contento del corazoén,
sentido o pensado.» <He analizado la alimentacion en
cantidad y calidad; las bebidas. He seguido en mi
los efectos de los acidos y de los alcalinos; he experi-
mentado la sal; sé de la influencia del viento y de la
calma, de la humedad y de la sequedad, el poder del
ejercicio y del reposo; el resultado del estudio soste-
nido y su abandono, el de la agitacién y el de la zo-
zobra, el de la tranquilidad, el de la esperanzay de
la alegria... jSepamos ser enfermos cuando el mal,
siendo grave, nos obliga a guardar cama, o cuando
siendo leve nos consiente arrastrarlo por las calles y
alld donde vayamos...! To no subordino mi respira-
cion a nada, sino que todo lo subordino a mi respira-
cién» (1). En este particular egoismo llega el tisico a
dedicarse por completo a la incesante contemplacion
de su yo, lo cual, segun sea la educacion, la cultura,
el estado social del enfermo sera origen de los desarro-
llos mentales variados dentro de la clave comdn de la
ensofiacion, entre reverte Y mentismo, que obscurecen
la autocritica. «Jamas se explaya tan risuefia mi
imaginacion como al sumirse en las sombras y entre-
garse a sus sentimientos. Entonces en la obscuridad
y el silencio, es cuando yo maduro los grandes cua-
dros de mi felicidad y de la ajena». (Loe. cit.)

En las exteriorizaclones euforicas, en el optimismo

(1j SiriiBr y Oapdaril» (J.)i Tratado popular it la litif, Bkroelona, 1579
—Introdwxidn.
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ideativo del tuberculoso para cuanto se relaciona con
su enfermedad, échase de rer otro rasgo tan impor-
tante como el de la aludida euforia y es su alergia
también paradoéjica: alegria triste,
mento franca, activa, bullanguera.

El tuberculoso, muestra, cuando dispone de altas
capacidades ideativas, una cierta tendencia mistica,
diriase providencial por lo consoladora, del crecien-
te encadenamiento que va sufriendo su vida acti-
va. La sencilla credulidad de los primeros periodos
pasa a ser algo semidelirante, porque el enfermo
suele entregarse a construir castillos en el aire, vo-
luptuoso, «<mas central que medular», segun frase
de Laigner Lavastine. El conflicto intimo, hasta en-
tonces latente en el alma del tisico, entre su querer y
su no poder, va resolviéndose, no por capitulacién de
una u otra de éstas dos partes, sino por una especie
de divorcio aceptado con gran placidez (estoica, si
no fuese subconsciente), entre lo que llamé James el
yo empirico(«psiquismoinferior», «yo sensible», se-
gun otros), y el yo social o psieosocial del medio o
mundo estricto de las representaciones.

Cuando, por las particularidades de la exploracion,
la calidad del tratamiento y los cuidados a que es so-
metido, sospecha el enfermo que lo que padece es
nada menos que la «terrible» tuberculosis, exacérbase
su actividad ideativay proyectiva como primera reac-
ciébn y surge en él unagran ansia de vivir intensa-
mente, de aparentar grandes capacidades de todo gé-
nero, dando bravamente la espalda al peligro. Esmuy
corriente que el tuberculoso, indeciso hasta entonces
en materia de matrimonio, se case sUbitamente y asi-
mismo emprendera negocios y desarrollara proyectos,
como si necesitara desprenderse de algo sobrante o
tuviera que conquistar campeonatos en las activida-
des que cultiva; derrochara éstas sin temor a nada,
pero..., pronto, la dura realidad le obligara a limitar
sus velocidades, automaticamente, por fatiga fisica de
varia indole; y entonces se dara un fenédmeno al que
podriamos llamar de inversién del signo, porque el
tuberculoso, por guardar las apariencias, operara aho-
ra con créditos sin garantias, simulando energias de
que carece. Esto se advertira en que sé ha hecho irri-
table y quisquilloso, guiado muchasveces por unocul-
to rencor contra los que logran vencerovivir serena-
mente, sin fatiga, sin grandes esfuerzos. Susactivida-
des creadoras por mera «ebullicion» imaginativa,
pasaran a ser, en la mayoria de los casos, critica o
rapsodia de bajo vuelo, filigranas, ironias nacidas en
la impotencia, acibarada y maligna, a veces, por po-
sible perversidad congénita.

La ideacion del tuberculoso hallariase dominada
porunautomatismo mental consciente a medias. Ima-
genes de antiguas impresiones periféricas solivianta-
das por lafiebre, invadiran su imaginacion. Los cho-
ques emotivos de todo género, las excitaciones sexua-
les y sensoriales, produciran en él vagas reacciones
motrices y glandulares, presto apagadas en el deseo
y en la esperanza. Casi toda su actividad psiquica es-

en ningdn mo-

tara condicionada y desviada por la inferioridad de
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su capacidad de objetivacion. Como el gastrectomiza-
do o el amputado de un miembro, sofiara en lo que no
pueda, y subconscientemente hallarase dominado por
imagenes psicomotrices que persistiran, en su mayo-
ria, enla proyectacion, acausade las imposibilidades
ocasionadas por su proceso morboso.

Otro rasgo, muy importante entre las reacciones
psiquicas de base subconsciente, es el de que el tisico
rara vez se suicida ni llega a pensar en el suicidio.
A pesar de conocer en muchos casos claramente el
fin inevitable y préximo de su destino, aun contem-
plando cédmo se estrecha y arruina minuto a minuto
su cuerpo, la muerte no le atrae. «Jamas pensé en
el suicidio», escribe el notable tisiologo espafiol antes
citado (hermano de tisicos y victima de la tisis), des-
pués de haberse defendido largo tiempo con la ilusién
de hallarse definitivamente curado.

«El maés ligero aire me resfriaba; la comida mas
parca me sentaba mal; poniame calenturiento con
facilidad desesperante; tosia con terrible frecuencia,
y no transcurrian tres meses de un vomito de sangre
a otro...; pero yo amaba la vida; yo, sobre todo, que
no creo en otra persona y que, ademas, pensaba que
tenia que hacer algo en esta sociedad de que formo
parte, y para hacer eso que me tocaba... yo no podia
ni debia morir» (1). No piensa en el suicidio... ni
aun siendo como era agudo profesional de la Medici-
na, sabedor por libros y experiencias de cuan corto
es, ya en periodos avanzados, el alcance de los far-
macos y de los Sanatorios en la consuncion tisica.
Nada basta a despertar en él la pregunta de si la
vida merece o no ser vivida. En ningdn caso le asal-
ta tal duda, compenetrado gradualmente con la na-
turaleza que le rodea cuanto mayor va siendo su
gravedad. (El creia que se habia curado; su libro,
admirable por otros conceptos, lo es mas como un
tratado de optimismo terapéutico.) Mas cualquier dia
llegara la «Intrusa» y el tisico se despedira de la
vida sin la menor amargura, deplorando el trance
fatal; y como el poeta aleméan, dias antes de su no
esperada muerte, envuelto en las propias gasas de la
ilusion en que venia viviendo, se despedirda con un
ihastaluegol: jOh welt, wie schén warst D u!

La esfera de la accién, la del activo intercambio
de la vida objetiva, apenas existe para el tisico. Su
existencia se desenvuelve en las regiones tibias y
grises donde el espiritu va lentamente sumergiéndo-
se en la nada del no ser. Asi lo entrevié el poeta
francés Samain, al describir el vaporoso cuadro de
Watteau (su hermano en tisis), titulado Le voyage a
Citherée: Et tu donnas une Ame inconnue du JDesir
en Vasseyant aux pieds de la Melancolie (pag. 68, Le
chariot d’or).

Un poeta a ratos, intimo amigo mio, ha «formula-
lado» en loa siguientes versos la caracteristica de la
psique tisica, bajo el titulo de Mmimi:

Flor de pasion radiante que entreabriste tus pétalos
en purpureo capullo agostado en un dio.

(0 Loo. site
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entre tus marchiteces cardenas, melancélicas,
tremulante y o he visto el genio de la vida.

EL genio de Is vida tras una mueca fatua...
iraudas irisaciones que se desvanecieron!,

no sin dejar la huella luminosa que adn vibra,
de juventud potente extinguida en silencio.
Extinguida en silencio, esfumandose estéril

si esta vida es tal sélo una quimica organica,
mas fecunda si, acaso, los deseos son vias
intangibles, etéreos senderos de las almas.

De las almas senderos que al continente ignoto
encauzan entre hitos de todas las bellezas

por el zarzoso atajo de los anhelos fuertes

o la facil umbria de la casta inocencia.

iOh ta, Miml, la amante de los vanos ensuerfios,
que el dolor no sufriste... ;dénde te~huiste, di?
Oh, mariposa bella, en el deseo extinta.

iTe llevaste el secreto de una aurora de Abril!

La posicién sentimental y psicosocial del tubercu-

ioso pulmonar caquéctico, cuya caracteristica ha

quedado esbozada, hallariase condicionada a mivez
por dos 6rdenes de factores que llamaré: inm ediatos

o psicobiolégicos, unos, y mediatos o. de orden bio-

quim ico, otros.

Al primer grupo pertenecen la caren -

cia de sentim iento de

doilor para el trastorno que se
sufre; la facilidad de acomodacién a una progresiva
dism inucién de la vitalidad individual CONnsecutiva

a la anestesia que acabamos de sefialar, como, asi-

mismo, la m archa lentamente progresiva de la

dolen -
cia; la aparicion en form a de reversiéon, al caracter
infantil, de las manifestaciones defensivas indivi-

duales.
La euforia paradégica, considerada psicolégica-
mente, seria expresién de una forma de autosuges-

tion defensiva, una disimulacién semiconsciente,
cuyo desarrollo podria ser como sigue: EIl enfermo,
barruntando el peligro que amenaza a su vida, no
ya por el dafflo que sufra, sino por los cuidados de
que se ve objeto, y por el tratamiento a que se le
somete, rehuye pensar en surealidad enfermiza, a la
que considera como enemigo, y se refugia en el
mundo de su imaginaciéon mediante los artificios de
camouflage de que sea capaz. La relativa lentitud vy
silenciosidad con que avanza el enemigo que lleva
dentro de si, filtrandose sin producir dolor, permite-
le hacerse fuerte en la creencia de que es ilusorio el
peligro,

contra el que se le defiende, y en tal con-

fianza llegara hasta no sentirse asediado, enfer-
mo. En tal plan utilizard cuanto convenga a su debi-
lidad morbosa para defenderse y aun ofender. Como
el valetudinario crénico, mimado por la familia y
por la sociedad, apelard a la tactica infantil de aco-
gerse a la defensa materna, y en el caso de agredir,
forzosamente empleard los dardos de la ironia o el
golpe bajo de la recriminacién de cobardia, ardid de
lucha de la mujer o del vencido.

El primero de los indicados tactores psicobiol6gi-
cos (carencia del sentimiento del dolor) enlazariase

con la cadena bioquimica de los factores primarios.

por intermedio déla peculiar naturaleza subcatab6-
lica del proceso orgéanico correspondiente a la tuber-
culosis, la cual, en su esencia, no seria otra que el
conjunto de las reciprocas acciones biolégicas que se
desenvuelven como consecuencia del alojamiento pa-
rasitario (pulmonar, en definitiva) de un hongo en ei
organismo humano y que, al actuar mecéanica y qui-
micamente sobre éste, da lugar a reacciones nume-
rosas de varia indole.

La observacion del modo relativamente tardio
con que, por lo comudn, se desenvuelve en el hombre
el proceso tuberculoso pulmonar, y de la consiguien-
te produccién de substancias reactivas y degenerati-
vas bioguimicas nacidas de la expresada relacién de
organismos parasitado y paréasito, induce a pensar
en que las modificaciones consiguientes, trascen-
diendo de modo lento al medio interno y a las diver-
sas estructuras y funciones del complicado organis-
mo parasitado, habran de ocasionar modalidades
adaptativas peculiar”™ diferentes del modo ordinario
y comun de cémo se hubiere de desarrollar el indivi-
duo parasitado de no actuar en él tales influencias
accidentales. (Del modo en que se efectia, probable-
mente en el organismo humano, la accién bioquimica
que postulamos, fundadndonos en los hechos genera-
les de la biologia, y en su posible transcendencia a
las funciones psiquicas, nos ocuparemos en la Gltima
parte de este ensayo.) Expondremos ahora las opi-
niones maéas recientes y, a nuestro entender, mas
dignas de ser tenidas en cuenta en el particular de
la génesis bioquimica de los trastornos psiquicos
de la tuberculosis.

e Schlapper (1), aunque no cree en la existencia de
una relacion etiolégica entre la tuberculosis y deter-
minados rasgos mentales, admite el hecho de un
especial psiquismo en tales enfermos. Habria, segun
él, un «caracter» tuberculoso, el cual podria ser re-
sultado en parte de la toxemia y en parte de condi
Clones ambientales, familiares u hospitalarias.

De la propia opinién es el distinguido tisi6élogo
(Hoffstildt) (3), cree que

la explicaciéon patogénica de la euforia de los tisicos,

espafiol Valdés Lambea (2)

analoga para él ala de todo proceso consuntivo, se-

ria abordable por dos vias: una de orden psicégeno

y otra de orden quimico; por la segunda (toxina tu-

berculosa), la euforia seria causada directamente al

modo de la excitacion cerebral ocasionada por la

morfina, la cocaina, el alcohol, etc. EItéxico tubercu-

loso obraria inicialmente sobre determinados seg-

mentos del sistema nervioso vegetativo y luego, de

modo indirecto, en la funcionalidad cortical y en

«resonancias» cenestésicas.

Pottinger (4) sefiala la existencia de una predis-

(1) SobUppsr, K.: «ruberoulosia y estado mental».
berculciis, v. 66, pAg- 974, Mayo 1997.

(2) Valdés Lambea, J.: «Paicopatlaa de loe tubeiculoeoa». fea.
Hif. VTiAtrcuhtu, afio 11, ném. 231, pAgs 801-907.

(3) HofftSdt, E.: «<Sobre la euforia de loe tiaicos». ZeiUch f. Tuirrc,
46Bd., pig. 386,117

(4) Pottinger, P. M.: «Eeronoia y tnbercnlosia». Mtd. Journ. a. fe*
cord; V. 133, p&gs. 1y 8, Enero 1938.

». ft. d« Tu-
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posicién psiquica, hereditaria, para la tuberculosis,
la cual se manifestarla en determinadas cualidades
congénitas, como la timidez ante las responsabilida-
des sociales, etc. EI| predipuesto tuberculoso exte-

riorizaria, por lo comun, actitudes de dependencia,

de sumisién, aunque, a veces, con ligeras aparien-
cias, de lo contrario a causade cierta superficial iiti-
tabilidad. (Con esta tesis emparejariala de la astenia,
sefialada de antiguo, como predisposicién somatica a
la tuberculosis (la llamada pretuberculosis), recha-
zada hoy de plano, acaso injustamente, por la mayo-
ria de los tisiélogos) (1).
MuUhl (2) coincide con el autor anterior en atri-
buir predominante papel a la personalidad psiquica
como preparadora de la infeccién tuberculosa, a cau-
sa de la disposicion emocional peculiar de aquélla y
del extremado y continuo dispendio de la energia
vital de tales sujetos por paralelo desequilibrio fun-
cional y subsiguiente subcatabol*smo, que prepara-
rian de modo singular el terreno para la infeccién

tuberculosa. Habria, pues, en sentir de aquél, no

s6lo preparaciéon psiquica anterior a la infeccién,

sino, ademas, disposicién bioquimica especial.
Para Crescher (3), las peculiaridades psiquicas de
los tuberculosos no serian debidas a infiuencias dife-

rentes de las cualidades individuales. Lo propio opi-

na Sigfred (4), como conclusién de su gran experien-

cia clinica de tuberculosos de postguerra; se trataria

siempre de un reforzamiento de rasgos individuales,
cuando no de reacciones histeroides secundarlas.
Ewaid (6) considera la euforia del tuberculoso de

origen téxico, aun cuando se observen también ras-

gos de depresion hipocondriaca, atribuibles, por otra

parte, al caracter individual. Los trastornos psiqui-

cos serian tan de naturaleza téxica como los fenéme-

nos de orden vegetativo (fiebre, sudores nocturnos,

dismenorrea, alteraciones en el suefio). A la conste-

lacién del egoismo, sobresaliente en la mayoria de

los tuberculosos, se afiadirian otros rasgos psiquicos

de colorido infantil.

Como se habrd podido advertir, si existe discor-
dancia entre las interpretaciones patogénicas aludi-
das, no ocurre asi en los hechos referentes a la obser-

vacién corriente respecto a la presencia de un sindro-

me psiquico peculiar de los tuberculosas cuyo niuacleo

(1) r.os caracteres atribuidos a tal estado de predieposfoién pslqui-
farecuerdan la ouestidn de las relaciones entre la eequiaofrenia y la
tuberculosis, relacidn eo la coal, segun un gran sector de opinién
clentlfioa, serlala lufeocion tuberculosa la causante de cierta forma
de esquizofrenia, singularmente la de tipo depresivo y de determina-
cién demenclal. La cuestién signe siendr problematica.

(3) Muhl, Xnitas «<Marcba corriente personal en la tuberculosis fe-
menina». TAsPepch, £«w<su., v. 10, niim. 4, Octubre 1938, y «Tuberkulo-
sis irouthe Psyob. Approooh.». Califi)rniaUed. Xst., 1921.

(3) Oresoher, W.: «Contribucién al estudio de la psycbologla de los
enfermos pulmonares». Beitrtur Klinik itr Tubvk~,v. 87, pags. 5.408-418
1939.

(4) Sigfred, J.; «La psyohe de los tuberculosos, etc.». Afiil. Xonai-t
pags. 319-834, XqTipmbre 1937.

(B) Ewaid;]

ya mencionada. La espe-

seria la euforia paradogica
cificidad de dicho sindrome viene, ademas, demos-
trada por exclusién, ya que no se presenta en los
procesos nerviosos caquetizantes que no son de natu-
raleza tuberculosa. Lo normal y corriente es que en
los casos de inaniciéon por degradacién progresiva de
la vida organica de todos los sectores de sus varias
actividades, asi como en la vejez, antes que imposi-
bles, se bagan odiosos los placeres, las ilusiones y las
audacias de la vida sana. En el tisico, en tanto, los
deseos, las m as

i-isuefias esperanzas, las mas despro-

porcionadas a sus fuerzas, parecen acrecentarse 4l

par de la impotencia; es decir, que en ellos la vida
mental imaginadora no se destruiria paralelamente
a la vitalidad de su substrato orgéanico (1).

Un fendmeno anéalogo a éste, de orden paradédjico,
suele darse también, aunque brevemente, en los Glti-
mos momentos de muchos agonizantes (cuando no se
trata de enfermos comatosos o estuporosos), mani-

fiesto en una cierta lucidez sorprendente para los

circunstantes por la notable incongruencia que se
advierte entre el atinado juicio de sus Ultimas pala-
bras y su extrema general postracién. También esto
ocurre en los preagénicos per anemias agudisimas,
en extincién ya alguno de los 6rganos vitales. EI
agonizante en tales trances parece que nos diera se-
renamente, en frases plenas de sentido y de alcance
acordado a la situacién, un patético adiés de despe-
dida, asi como se extingue la voz del actor al des-

cender ante él lentamente el telén.

iLuz, mas luz!,
exclamaba Goethe en sus Ultimos momentos, segura-
mente bien percatado de lo que le ocurria.

En la

interpretacion inmediata o psicobiolbgiea

del psiquismo paradédjico del tisico, expuesta ante-
riormente, dimos nuestra opinién personal, de acuer-
do con una de las direcciones de la Psicologia psico-
analitica. Ahora acabamos de exponer varias de las
explicaciones patogenéticas aducidas como condicio-
nantes bioquimicas de los referidos hechos psiquicos
del enfermo de tisis, que se resumirian asi: las accio-
nes bioquimicas indicadas se desarrollarian primera-
mente, con arreglo a lo expuesto, en las redes de los
sistemas simpdatico y parasimpéatieo, asi como en los
centros neurovegetativos, a causa del estimulo del
veneno especifico formado en el organismo enfermo.
Dichas acciones bioquimicas actuarian también en
elementos celulares de las zonas corticales.

Mas, la existencia de las mentadas acciones bio-
quimicas atribuidas a una toxina tuberculosa, por
nadie, que sepamos, ha sido demostrada; por lo tan-
to, no se trata sino de sospechas por analogias.
Ademas, no existe pnieba evidente, experimental, de
la accién especifica que se propugna, antes al contra-
rio, lo que se sabe de los efectos psiquicos de toxinas
parecidas a la tuberculina, no milita en favor de la

existencia de los fenémenos expansivos correspon-

dientes a la constelaciéon de la euforia del optimismo

(1) KoopmaDQ, H.; «roberoulOBis y suloidlo». Dtuldt.mti. Wtthttu.,
V. 53, pag. 1AB8, |0.gepttembre 193U.
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ntre Us Mmuchas marcas de Extracto de
Ut) g E Higado que se vienen ofreciendo a la pro*
feston médica, el No. 343 de LiEy se destaca como
el original y el "standard” por el cual se juzga
a los demas.

El Extracto de Higado No. 343 Lilly es el Gnico
gue se vende con la aprobacion y bajo la direccion
del Comité sobre la i“emia Perniciosa de la Es-
cuela de Medicina de Harvard.

Todas y cada una de las partidas de Extracto
de Higado No. 343 Lilly son ensayadas clinica-
mente en casos actuales de anemia perniciosa,
tanto por nuestra propia clinica como por el
Comité de Harvard, antes de ser ofrecido para su
venta. Gradas a este método, se eliminan las con-
jeturas, asegurandose, por lo tanto, la obtendén
de resultados definidos.

Si su proveedor no puede despacharselo, él
prontamente podré obtener existencias de nuestro
distribuidor al por mayor:

Dr. Remigio Romero

Altamira 5 y Padilla 2
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K Alicante, Espafia

E LT Lilly and Company
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"THONE

PODEROSO SEDATIVO, w06 <6 «ic o

T o s espasmodica

T O S s ws T"UDb e rcuioso?

PALCOZ & 18, Ru® Vvavin, Pari».

PATRONATO DE CATALUNA

PABA LA

LUCHA CONTRA LA TUBERCULOSIS
B 71R eEL ©NnN

E I infrascrito, Presidente de la Com isid6n D irecti-
va de los Dispensarios del Patronato de Catalufia para
la lucha contra la Tuberculosis, tiene el gusto de cer-
tificar que de los numerosisim os ensayos practicados
durante afios en los enferm os concurrentes a4 los m is-
m os, con elproducto farm acéutico «H isté6geno LIlopisn»,
se desprende la alta utilidad del m ism o en el trata-
m iento de dichos enferm os, de m anifiesta eficacia en

los inapetentes y depauperados.

Barcelona, 6 de Noviem bre de 1926.

El Préndente,
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y de laimagineria del tubercnloso. Loa efectos cono-

cido3 son méas bien de accién paralizante y depreso-
ra. Por lo tanto, no bay razones de orden bioquimico
que nos permitan comparar de hecho, como se hace,
los efectos de la indicada toxina con la de ciertos al-
caloides y del alcohol.

Considerando, pues, insuficientes las aludidas ex-
plicaciones que, como hemos visto, s im aginan SO-
bre un origen toxénico no demostrado, hemos formu-
lado una hipoétesis que, valga lo que valiere, si no tie-
ne tampoco haber experimental, findase, al menosi
en hechos biolégicos dignos de consideracion.

Necesario es exponerpreviamente los jalones cien-
que son los si-

tificos en que apoyamos aquélla,

guientes:

Con arreglo a la ensefianza del saber biolégico de
nuestro tiempo, lo esencial en el desarrollo de todos los
organismos, desde el unicelular al hombre, serla, segin
Ostwald, la undencia a persistir o a retornar a un estado
fisiologico peculiar de estabilidad propia, mayor o menor,
segun su tipo. Rignano (psychol. du raisonnement, pP. 1.),
refiriéndose al hombre, ve reflejada en su naturaleza
aieotiva la iudicada tendencia orgéanica, manifiesta en su
subjetividad en forma de deseos, apetitos, instintos, nece-
sidades, ctranscendidos a movimientos no mecanizados»,
«sublimados» (afiado yo), en representaciones, simbolos
de movimiento, proyectados o eyectados en posiciones
y oposiciones varias para la vida de relacién. Todo ello
no estarla basado sino en la fundamental indicada orien-
tacion de todo ser vivo hacia su invariaciéon fisiol6gica ti-
pica (1).

Segun estad consideraciéon, todo confederado biol6gi-
co o ser vivo, no vendria a ser en conjunto, sino la suma
de tendencias al establecimiento de un estado vital, mas
o menos definido y estable con respecto a su medio propio.

Las aludidas tendencias a la invariaciéon biol6gica,
mas en ningdn ser vivo, hallanse integradas en el hom-
bre por BU sistema nervioso (en el sentido de Sherrington),
accion directa o indirecta que, al obrar sobre todo el con-
federado vital, nos aparece, segln nuestro razonar teleo-
l6gico, como funcién defensiva de la aludida invariabili-
dad. Obran asi mismo, como sostén de ésta, varios tonos
de equilibrio parciales y ritmicos, gobernados por cier-
tas hormonas en funcién catalitiforme (2).

Los desequilibrios parciales de orden bioquimico, sur-
gidos en el incesante metabolismo individual, dan lugar
a excitaciones que se manifiestan en las Illamadas sensa-
ciones internas (3) no presentes de modo directo en la

(1) Esta fundamental tsndenoia ¢no habria sido {perdénaseme la
audaoia) el origen de los meoanlsnioa aotlvos biol6glooB de la sensibi-
lidad ; la motilldad por nn lado, ds la adaptaaléo y la memoria por
otro, y dentro do cada uno de éetos, de laa diTersae pardlales activi-
dades eonducentes todas al propio Un del persistir Individual?

(3) No hay que desoonooer, por otra parte, que el indlvidno hom-
bre, componente Individaal de la oomaeidad aooialagne pertenece,
utiliza para su propia conservacién elementos gne basesinera de si
miemo en las funciones de la actividad de aquella, actividad objetiva-
day almacenada en el medioy el mUUagt sooialee, por la general oo-
operaoiéQ creadora doelementos y oapaoidades para el maatenimlon
~ y la peralstenoia eocial e individual en formas diversas.

(3) Apenas conocemos lo moés elemental de la Intrincada cimenta-
cion fisiolégica y fisicoquimica de tales seusaciones Interuaa o neeeW-
dodcs de nuestro orgnuismo, las cuales,como ya hornos iudioado, ma-
nifiAstanse como actividades automaticas, sntrolasadaa ulteriormente
<on la vida en el espacio dado fuera de nosotioa mediante eaa relaoio-
nea con la aensibllldad aportada en loa anallsadores aensorialee, Se

conciencia procedentes de regiones celulares envia de
agotamiento de determinados materiales energéticos.
Tales excitaciones, primariamente bioquimicas y auto-
maticas, pasan, por ulterior repercusién, a los primitivos
mecanismos de la vida animal, apareciendo entre los
factores de la conducta del semoviente superior como
sensacién de hambre, localizada en el érgano receptor
cavitario llamado estémago o como sensacion de sed loca-
lizada en las fauces. En un segundo paso dase la proyec-
cion sensitiva motora creada por asociaciones diversas
(reflejos condicionados sensoriales y motores) concomitan-
tes de ios actos de satisfaccién y procura de elementos
acalladores del hambre. La llamada sensibilidad interna,
vaga expresion del aludido desequilibrio energético orga-
nico, fragua en etapa posterior por virtud de la actuacién
de los reflejos psiquicos condicionados, toda la compleja
red del psiquismo individual (via representativay simbo-
lica) orientada a buscar en el medio externo por los ca-
minos sensoriales, efectos neutralizantes y agradables
para el estimulo primitivamente despertado en la mucosa
gastrica o en las fauces, zonas sensibles primarias de los
efectos del agotamiento energético celular del confede-
rado funcional que constituye el organismo (1).

Parecido razonamiento es aplicable a otras sensacio-
nes internas suscitadas por los g/ecia consecutivas a la
necesidad de expulsiéon de productos catabdlicos de diver-
sa indole, entre ellos los sostenedores de la especie.

Hay otra sensaci6én interna o necesidad (la que se
relaciona con nuestra hip6tesis) que no tiene, como
las anteriores zona tan precisa y exterior

como las indicadas para el hambre y la sed. A dife-

sensible,

rencia de aquéllas, SUS zonas de sensibilidad, SUS pre-

suntas vias o sea la de aporte de

elementos anabélicos y la de expulsiéon de los .catab6-

aferente y eferente,
licos, hallanse conjuntas. Tal sensibilidad es méas di-
fusa y confusa, diriamos que las del hambre y la sed,
y no puede ser explorada si no muy cuidadosa e in -
directamente porque el que podriamos llamarMmémi
diferencial correspondiente (abusando del vocablo),
habria de ser buscado en peligrosas, dificiles explo-
raciones sobre el bulbo: estoy refiriéndome a la sen-

interna o necesidad de aire para la respira-

es decir, de la aportacién necesaria de oxigeno

sacion
cién,
en la inspiracién y de exhalacién de anhidrido car-
bénico en la espiracién, como si dijéramos de la toma
de aire para la combustiéon y la salida de humos, ter-
minada aqnélla.

Las sensibilidades anteriormente indicadas (las

todos modos, algo se vi. dssoubciendo de o6mo alboresn, anngne indi-
reotamente, en la oonolencis, tales neoeaidades o seneaoiones in-
tornas.

(1) Oonvlene saber que no ooinolden estos ideas, como pudiera pa-
recer al lector poco informado, ooo las del 8r. Turré, expuc«etas eo su
«Dootrina de las sensaciones tréficas y su relaoién oon una teoria del
oonoolmiento. y en sus obras tituladas «<Origenes del oooccimiento.,
«El hambre» y mFilosofiaorlt.ca»; como tampoco con las ldeas del
Dr.Pi y Suiier («<La glucemia y el hamirs locsl», .El hambre de los
pueblos», etc.), tinas y otras adolecen, ami modrsw entender, de ha-
ber preaoindido en la estima 16n do loe motivos de la conducta huma-
na len los reepeotoe a que se alude), de la celera délo representativo,
entre otros graves atentados contra la v(a légica y psicolégica del
conocimiento, precisamente la que se pretende haber dejado expe-
dlitft.

Véase .Kelutdoiéon dala dootrina eapistemiolégioa del Sr.Turrém»
«Nuestro tiempo»,Madrid, niUmeros 288 y 287 de 1982, conferenois dada
~ Xtenoo de Medrid por el tutor.
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del hambre y la sed), estarian mas directamente re-
lacionadas con 1* de orden exteropeptivo o sensoria-
lesy complicadas con reflejos condicionados de or-

den diverso; serian externas con respecto a la que

nos ocupa, la cual mas urgente y vital, tendria su
punto de Illam ada, su fiel de equilibrio

en et buibo (1).
termediaciéon de la sangre su excitante intimoy pro-

efectorreceptor

Sobre éste es donde actuaria por in-

pio, constituido por las variaciones del grado de la
tensién parcial del anhidrido carbénico, correlativa

en cierta proporcién de la disminucién del oxigeno.

Pues bien; una de tas varias causas posibles de la

desequilibracién de la s funciones de oxidaciéon, mo-
dalidad peculiar de la sensibilidad interna, seria la
obstnicciéon de la zona organica para la toma directa

de oxigenoy de expulsion del acido carbénico, a cau-

sa de la im plantacion lenta y gradual en los tejidos

pulmonares delparasito de Koch, generador del vas-
to proceso anatomopatololégico destructivo de la tu-
berculosis por su definitivo asiento en los pulmones,
6rganos cuya principal defensa de invariacién, no es
sino una correlativa aceleracién automatica de los
movimientos necesarios a su funcién propia.

Héallase, pues, el tuberculoso (individuo humano
amenazado en su existencia vital por el desarrollo en
sus pulmones de las colonias bacilares de Koch) inde-
fenso para la conciencia de su dafio por el hecho de
producirse los trastornos consiguientes a la tubercu-
losis pulmonar, como una formade acomodacién bio-
l6gica lenta, manifiestaen el aumento automatico de
sus movimientos respiratorios y en la merma de los
ordinarios esfuerzos. La inconcieneia del dafio dase
ademas, porque, a causa de lo expuesto, elindividuo
no advierte, a causa de lo dicho, obstaculo importan-
te al ejercicio de sus funciones normales. No surge,
pues, en su conciencia conflicto transcendental que
vaya a turbar el mundo de ja ilusién en que vive.
Acaso, entre otros motivos, se destaque la produccidn
de la suave embriaguez, ocasionada por el veneno
carboénico, lentamente fabricada en su propio organis-
mo. Ni aparecen a la conciencia acicates que de con-

continuo pongan en balanzas su

pensamiento al
modo del estado obsesivo inapagable del canceroso,

por ejemplo, que percibe y contempla su mal, sin

méas consuelo que su individual resistencia psiquica,
cada vez mas exaltada y quebrantada por el progre-
sivo anonadamiento (semisuicidio artificial), ocasiona-
do por la droga hin6éptica o analgésica.

He aqui por qué el tisico no, atenta contra su
vida.., (Y por qué habria de hacerlo si apenas tiega-
ra a

advertir su dafo y, por lo tanto, no se dara en

él el conflicto

tatl trancei (2).

despersonalizante que suele inducir a

(t) Brlejel, X.; «La capacidad lanoional de loe taberoulOBOSj M«d.
xiini)[,.v. 24, piK 181i), 93 Noviembre 1H98.
e (si) «Es que, Blondo el suicidio la reaooi6én mas violenta del eenti-
miento de doCansa de la poraonalidad y faltando en el tuberculoso el
eatlmulo del dolor fisico y moral, prinoLpal fundamento de aquél, a

Ciertamente hay tisicos, pocos, muy pocos, que

Illegan a suicidarse; pero si'se estudian bien estos

casos, se descubrird que seran otros

que el de su en-

fermedad caquectizante, los motivos inductores al

acto

Mas, asi como el hambriento aguijado por la ne-
cesidad de aportar elementos que neutralicen su do-
lorosa sensacién gastrica consecutiva, en sn mayor
parte a las contracciones del estémago en vacio (que
le obligardan a llevar basta aquél cuerpos nada ali-

menticios, imaginando asimismo la presencia de
manjares que calmen su tormento), asi también el
tuberculoso pondrd porobra todo cuanto pueda apor-
tarse directa o indirectamente aquello que segun su
experiencia, su imaginacién y su intuicién, conten-
ga mas oxigeno o que por su ilusién pueda conte-
nerlo.

El tuberculoso, estimulado por la necesidad de
allegar aire a sus pulmones con el menor esfuerzo,
buscard en diversos artificios satisfaccion a su anhe-
lo; se procurard posiciones corporales y modos de
vivir y héabitos que mas favorezcan sus movimientos
respiratorios. Buscara la brisa suave que le alivie de
esfuerzos, y si comete momentaneos extravios o in-
discreciones de conducta, en el fondo serd porque la
momentadnea actividad circulatoria intensificada le

aportard mas oxigeno. Y aun cuando

la caquexia
ate sus musculos, todavia veréisle sonriente, con una
mueca fatua,

proyectar inverosimiles empresas para

un futuro remoto, en el que seguramente no gozara

ya de la vida.

Casi todos sus actos psiquicos no seran sino los
de orden conativo, meramente iniciales. ;Pero... como
es que, en una tan general ruina, podrad mantenerse
encendida la llama de una ficticia conciencia de su

estado? Porque, repitdmoslo, no soplara el obstaculo

del dolor; porque el corporal aniquilamiento se iréa
verificando gradualmente; porque la luz del pensa-
miento, su UOnica actividad integra, tendra para su

ingravida funcién, combustible bastante en el sumi-

nistrado por la peculiar estructura del tejido cere-
bral, bien porque le baste una insignificante presién

parcial de oxigeno o porque su desmoronamiento

celular se verifigue muy lentamente. Experimentos

varios demuestran que el poder de reduccién de la

estructura histoquimica del sistema nervioso, es mas

bajo o lento que el de los demas tejidos de la eco-
nomia, como correlativamente lentas son (y deben
serlo) las transformaciones energéticas que en él su-
ponemos; lo cual nos ha llevado a imaginar que la

causa ds lagmdoBIl adaptacién de ea organismo a un cadavea nu»
reducido campo de la eona de cambio pulmonar de gases (la que
correlativamente Umita bu actividad energética a la esfera represen-
tativa), no llega a presentarse en el iodividuo el prooofO do deeper-
sonalUadén por fatiga stbita o lenta oonsolento, que oonstltuye la
ba»e pslooldgioa del suicidio, en la cual el Individuo, por defender
BU personalidad fisica mental, moral o social, destruye sn propia vida
para destruir la obsesion enemiga que disocia su yo.> (Del «Ensayo
sobeo una constante biolégica del suicidio», trabiyo presentado al
Congreso de la Asoolacion Espafiola para el Progreso de las Cien-
cias, Barcelona, 1929, que aparecera en el tomo oorcospoadiente a la
BeooiOD dp Ciencias Médisas,)
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EI doctor,
el practican-
te, la matrona,
la enfermera.

ven cada dia en sus respectivas
practicas la demostracion de la
inmensa utilidad y de las venta-
jas Unicas de la «Sal de Fruta»

ENO como laxante y refrescante

« No existe en ENO traza de pur-
gante mineral alguno: no se trata
de un vulgar compuesto de sales

de Epsom y de Glauber.

Su ingrediente-principal se de-
riva de la fruta fresca, combinado
con un carbonato alcalino, para

formar un polvo efervescente.

Por su accion suave al par que
eficaz, su pureza y su agradabili-
simo sabor, puede recomendarse
con entera confianza al mas es-
crupuloso y delicado de los pa-

cientes.

Concesionario;

FEDERICO BONE"

Apartado 501
Madrid
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eKTvr-i AMPOLLAS 2*“ S5 *“de
HEXAMETILENATETRAHINA
QUIMICAMENTE PURA
m |lp-

ST'y'WriiSi:

REFERENCIAS
MEDICAS

SAZY, C. OE LOS H. PARIS iiciy':
BARBIER, M DE LOS H. PARIS & f Tvvii'
CHAPUT, C. DE LOS H. PARIS
FIESSINGER, ex-int. H. paris
GALLOIS, EX-INT, H. OE LILUE
GUIARD, EX-INT. H. PARIS

PROF, JEANNEL. DE tOULOUSB t e
PHOF. LEGUEU, PARIS CNECKER)

ORAISON. JEFE CL. DE BURDEOS

POTOCKI, M DE LOS H. PARIS

PROF. POUSSON, DE BURDEOS

RABERE. C. DE LOS H-, BURDEOS

RICHELOT, C. OE LOS H. PARIS

THIROLOIX. M DE LOS H. PARIS

ANTISEPSIA

G ENERAL
VIAS URINARIAS

VIAS BILIARES
enfermedades INFECCIOSAS

Cripes etc...
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vida del pensamiento va ligada en udltimo término
a una funcion oxidativa (1).

FIDCturs Dblertii de lo Dierna Iznulerdn, injerto
(iseo 9 consldernclones generales

POK EL

DE. VICENTE FIDALGO, de Gallarla (Vizcaya),
Mélico director del Hospital Min>ro de Triaco.

Jorge Saez Loépez, natural de Lechedo (Burgos), de
sesenta y tres afios de edad, de estado viudo, de profesion
obrero, vecino de Gallaita, manifiesta que el dia 29 de
Septiembre de 1928, trabajando en el tranvia de la Com*
pafila Orconera, estacién Carmen Vii del citado tranvia,
al bajar un volante secundario de la via del ferrocarril de
la Compafiia a la estacién, dando vueltas como una rue-
da, al entrar en la puerta de la estaciéon se laded el vo-
lante y vino al suelo, ya fuese por su gran peso, ya por
la excesiva confianza del persona! en creer que no se la-
dearla, como habla ocurrido con otros varias veces ante-
riormente; sin tropezar en obstaculos ni dar vuelta, éste
se cay6 de plano, meti6 el cuerpo entre los radios y uno
de éstos le cogi6 la pierna izquierda contra el suelo, des-
trozandosela.

Entre varios compafieros de trabajo levantaron el vo-
lante para libertarle de tan amarga posicion.

Al sacarle de alli le trasladaron al almacén a fin de
prestarle los auxilios debidos. Se pens6 en avisara uno de
los médicos de la Compaifiia, pero el lesionado, con su buen
sentido, fué de parecer que mientras buscaban el médico
y venia, tenfan tiempo suficiente de trasladarlo al Hospi-
tal, en donde le curariany se encontrarla mejor.

El mismo dia 29 de Septiembre y al poco tiempo de
ocurrir el accidente, dada la distancia, ingresé en el Hos>
pital Minero de Triano.

A nuestra observacion presentaba una extensa herida
contusade lapiernaizquierda en su tercio medio de 13 cen-
timetros de longitud por 8 de ancho, donde asomaban
entremezclados con la piel y los tejidos de vestido y orgéa-
nicos, grandes y punzantes fragmentos 6seos. Previo la-
vado de la pierna y pie con agua esterilizada y jabén ob-
tenido por fusién y otros por jabén liquido esterilizado,
rasuramos todo el vello de la pierna, desinfectandola con
una solucién débil de bicloruro de mercurio al | “/o« locio-
nes de alcohol rectificado; los bordes de la herida se ha-
blan tocado con una solucién débil de tintura de yodo re-
cientemente preparada. Para todas estas maniobras pro-
tegimos el foco traumatico sangrante con gasa esteriliza-
da, sostenida por una venda.

Los fragmentos 6seos de la tibia sorprendian porla

(1) Ehrlloh, Investigando «s 1881 el oosfloisnte de rednooldn osdda-
tiva de los diferentM tyidos ; elementos del orgaolemo (valiéndose
para eUo del asul de metllenoj, llegé a la oonolnsién de gne en Ignal-
dad de oondloiooes, aquellos 6rganos ¢ trjidos en que mas intensa ee
la oxidacion, mae pronos Boo al desfalleolmlento flsiol6gloo,y vioever-
sa. Y como el tejido nervioso pertenece a la segunda categoria (a la
del viemetsj), €s decir, que si bu poder de reduooién es lento, oomo
lentas son sus tranaformaoloDea energéticas (lo que, por otra parte,
explicarla la Impotencia de nuestros procedimJentoa métricos para
determinar exactamente los lenémenoa peculiares de au fatiga), no
ea de extrafiar que la funol6n mental, la menos i,nergdUcamente exi-
gente, se oouaerva inc6lume cuando otras fnocionea orginioaa hayan
perdido enormemente, o acaso agotado, sus maolfeataeionea de acti-
vidad,

dureza de su estructura, con bordes punzantes y cortan-
tes que lesionaban la mauo enguantada; previamente la-
vada cuidadosamente con cepillo y embadurnadas por
una costra protectriz por el grave peligro que corria la
mano enguantada de ser puncionada por los huesos en
sus bordes cortantes y punzantes, parecidos a los bien
templados de acero, propios de individuos muy recalcifl-
cadoB en edad avanzada, atendiendo a este real o remoto
peligro, la costra protectora antiséptica, que ea otro ver-
dadero guante contra los peligros de infeccion, barrera
que tiene la singular ventaja de no embotar el sentido
del tacto ademas.

Provistos de una pinza de secuestros, fuimos extra-
yendo ios diferentes fragmentos, teniendo un cuidado
minucioso de separar de la superficie de la tibia el perios-
tio, en tanto era posible, a fin de facilitar el proceso de
restauracién 6sea espontanea o consecutiva, colocando
el foco traumatico con los debidos elementos de restaura-
cién natural y evitar las futuras contingencias de repa-
racién artificial.

Al extraer los duros y agresivos fragmentos 6seos, no
s6lo cuidamos de dejar en su sitio todo el periostio que
los recubrian con las esquirlas adheridas, sino que tenia-
mos decidido interés en conservar la mayor parte, si eran
susceptibles de Injertarse, reintegrandoles a su funcién
con algunas probabilidades de éxito. Por su tamafio se
destac6 uno, que con los extremos ondulados para el en-
caje Invitaba para la reimplantacién con objeto de refor-
zar la columna ésea una vez prendido, y fuese no sélo
una valiosa autoplastia de proliferacién y restauracién
6seay en extenso y profundo trauma, sino de rellena-
miento del espacio muerto, en donde se acumulaban toda
clase de derrames y exudados.

Se limpié el foco traumatico coa suero fisiolégico ca-
liente, recubierto el injerto autoplastico con tejidos blan-
dos aprovechables, pues los eu atricién, por medida de
prudencia, fué preciso escindirlos, quedd sujeto en su si-
tio el injerto rellendndolo con gasa esterilizada, almoha-
dilla de celulosa, sujetando el apédsito por vendas. La
coaptacion apenas ofrecié dificultades, pues aunque des-
graciadamente era complicada la fractura de la tibiay
peroné, la de éste por debajo del foco del lesionado, el
fragmento de mediano tamafio que pudimos conservar en
medio de aquel foco parecido a un saco de nueces en sus
roces y ruidos, tal fueron los efectos de aquel trauma de-
moledor, aunque fracturado también, no contenia inter-
posicién de esquirlas ni dislocacién de fragmentos y el
estado estuporoso de las masas musculares permitian la
coaptacionno s6lo del injerto, sino también del peroné. La
extension y contiaextension casi no tenian aplicacion, y
si la practicamos fué por rutina o férmula.

Con dos férulas de varillas de hierro, delgadas, malea
bles y de resistencia, colocadas por encima de la almoha-
dilla a cada lado de la piernay un cartén mojado en una
solucién de bicloruro de mercurio por delante, sujetas por
vendas de gasa, reforzamos la contencién del foco trau-
matico.

Seguidamente se le di6 laInyeccién de suero antltetéa-
nico, que aplicamos sistematicamente en estos heridos
manchados con tierras arcillosas de las explotaciones mi-
neras, por donde circulan caballos para el tiro de losva-
gones ocupados en el laboreo de las minas; otra de aceite
alcanforado, pues ante la transcendencia de tan intensos
traumatismos no hay corazén que no desfallezca o debili-
te sus impnlsoB. Trasladado a la cama, medida que es de
prudente necesidad y reclaman los mismos lesionados,
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aunque la mesa de curas estd provista de una camara de
agua caliente avivada por ldAmparas de alcohol, pero es
de tal magnitud la depresiondeenergiasindividuales 7 de
fuerzas vitales, que aun procediendo con mano ligera en
las indispensables maniobras de una cura tan delicada 7
prolija, suplican 7 claman por el descanso reparador de
la cama caliente, de insustituible alivio. Contrasta la hi-
potermia general 7 sndor frié con la sed devoradora pa-
.reeida a los coléricos en su periodo algido. Tengo siempre
en cuenta esta demanda vivamente sentida de reposo—
aunque el shoch traumatico les inquieta 7 agita en todas
las actitudes 7 lugares—cuidando en proporcionarsela por
todos los medios”~'posibles, 7 economizar conmociones 7
traslados, salvo los de imprescindible necesidad; el des*
canso del herido, en colaboracién con los demas medios
auxiliares, es el sedante mas confortable a sus interferen-
cias nerviosas.

Recogido en su lecho caliente, en condiciones de recep-
tividad, se le pusieron 500 gramos de suero fisiolégico que
calmaba la hiperestesia nerviosa 7 la sed implacable.

Se le di6 el dia de entrada un bafio general caliente,
protegiendo la lesién con gasa esterilizada 7 venda im-
permeable, medida necesaria, porque ordinariamente vie-
nen manchados con las particulas del terreno.

Tuvo por la noche del dia de entrada 36%,5 de tempe-
ratura.

En las fracturas abiertas, como el presente caso, se
presenta un problema diferente 7 concreto, en el que apa-
rece profundamente comprometida la responsabilidad del
cirujano. De las medidas empleadas 7 del esmero emplea-
do principalmente en las primeras curas, depende el por-
venir funcional del miembro traumatizado,
misma existencia del herido.

7 hasta la

En este caso, como en las fracturas cerradas, impénese
urgentemente la reduccién inmediata. Se efectuara una
reposicién de los fragmentos tan completa como sea posi-
ble. En los primeros momentos de una fractura, antes de
debido al estupor
La colocacién del

la hinchazén, se obtiene sin anestesia,
de los tejidos, un resultado perfecto.
aparato debe ser movible o provisional, nada de aparatos
circulares o endurecidos, por causa de la hinchazén que
se producirla 7 darla lugar a mortificaciones desagrada-
bles, sino una que se pueda vigilar mas decerca7 sepue-
da cambiar cuando lo exija el volumen del miembro.

El acto capital de la limpieza quirdrgica de una herida
es una tarea delicada; ha7 que proceder con mucha me-
sura para extirpar lo inGtil 7 perjudicial 7 no demasiado,
sobre todo en regiones bien vascularizadas es preciso sa
ber esperar; aun en lascontundidas con fuerza, 7 al pare-
cer condenadas a mortificacién, conservan partes aprove-
chables para una futura consolidacién.

Ga7 que declarar terminantemente, que s! bien la lim -
pieza constitU7 e un acto indispensable, no siempre es su-
ficiente para extirpar del foco de lesi6on todos los gérme-
nes microbianos, ni todos los tejidos contundidos.

Las suturas inmediatas, practicadas por algunos des-
pués de una desinfeccion quii-urglca prolija, al parecer
satisfactoria, han sido seguidas varias veces de infeccién
7 de gangrena, de conformidad con lo sostenido por el
Dr. Fierre Mabille, de los Hospitales de Paris.
seguimos el parecer 7 conducta de Poncet, de L70n, de-
jando sin suturar los focos de las fracturas abiertas, basta
tauto uo ha7a desaparecido todo peligro de infeccién: to-

Nosotros

das las precauciones son pocas. La bemostasia sera efec-
tuada cuidadosamente con instrumentos esterilizados 7

protegidas las manos.

RL SIGLO IIEDICO

Creo beneficioso 7 recomendable, hablando para la ge-
neralidad de los casos, la sueroterapia polivalente anti-
gangrenosa local por Infiltracién; aunque la sueroterapia
pueda dar una relativa tranquilidad al cirujano, especial-
mente la antltetanica, no puede ni debe reemplazar la
asepsia quirtrgica mas minuciosa; esuna seguridad com -
plementaria en esta cirugia tan expuesta a sorpresas. Por
efecto de choque traumatico directo siempre ha7 atricion
de Jos tejidos, que se eliminan en las curas de limpiezas
Eu las curas de Hospital 7 ann fuera, elciru-
jano debe practicar las curas 7 aparejar por si mismo el
miembro fracturado.

Con el sistema de apdsito susodicho, o sea con la téc-
nica empleada por nosotros en cada cura, se realizan los
tres tiempos capitales: de limpieza, de reduccion 7 de in-
movilizacion. Con el empleo de los medios racionales que
pone a nuestra disposicion la cirugia aséptica, empleados
integra e inteligentemente, como primeros auxilios a losv
fracturados, bien puede asegurarse que del modo como se*
entiendan 7 presten, depende la incapacidad temporal de
esos heridos, que sera mas reducida7 mejor su Incapaci-
dad definitiva.

Los movimientos bruscos es ono de ios cuidados que

sucesivas.

debemos tener al socorrer a un fracturado, evitandolos
en lo posible. La movilizacién imprudente de los frag-
mentos 6seos, no s6lo aumenta la cantidad de sangre que
se derrama en el foco de fractura, por las consecuencias
del funcionamiento muscular, sino que la movilizacién
influ7e directamente sobre aquéllos, produciendo dolores
7 contracturas al herido, que estamos en el deber de evitar.

En las fracturas cerradas,

pestivos pueden provocar 7 provocan con sus fragmen-

estos movimientos intem-
tos puntiagudos como lanzas, perforaciones sobre la piel
convirtiendo una fractura cerrada en abierta.

En esta zona minera de Vlzca7a, han sido 7 altn son
mu7 frecuentes las heridas en las fracturas complicadas,
gue estan tan intimamente impregnadas de cuerpos ex-
trafios, de tierra, particulas del terreno, descomposicién
de materias organicas, en las viaa férreas estrechas o an-
chas, en donde el herido ha sido arrastrado e incrustados
restos de carbén, como en los miembros magullados, en
las qué se producen de fuera adentro; la impregnacion,
es laregla, 7, por lo tanto, la contaminacion, en las que
es mu7 dificil desembarazarse de los cuerpos extrafos, 7
las diferentes clases de irrigaciones, mas que indicadas,
son imprescindibles, si queremos suprimir las causas de
infeccién 7 conservar los miembros o partes que sean sus-
ceptibles de conservacién. La cura seca dificilmente des-
prende los cuerpos extrafios intimamente amasados enlos
tejidos 7 la considero contraindicada, en tanto no obten-
gamos la limpieza, para las antoplastlas o suturas que
procedan. En las irrigaciones hemos empleado las de dife-
rentes antisépticos, mu7 débiles, el suero artificial 7 el
liguido Dakiu-Carrel, mas que por sus propiedades anti-
séptico-quimicas, porque arrastran exudados 7 priva a los
gérmenes de su medio de cultivo, conforme a la notable
obra de fracturas del profesor Olivares, que revela un
fino espiritu de observacién 7 unabien aprovechada expe-
riencia.

El dia 29 de Septiembre de 1928 tuvo por Ja tarde 36®,5
de temperatura. Paso6 la noche inquieta 7 sin suefio.

El dia 30 de Septiembre acusaba por la mafana 36,7
por la tarde, 87®,9, de elevacién térmica de bien poca im-
portancia, dada la reaccién que acostumbran a provocar
10S sueros, por bien preparados que estén 7 sean recien-
tes, condiciones que apetecemos para el logro del objeti-
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vo. El pulso se reauima y desenvuelve hacia la regulan-
zaclOD.

Henovamos la cura, por encontrarse el ap6sito hime-
doy manchado. Cuidamos de eliminar con las pinzasy
tijeras cuantos tejidos se encontraban contundidos, cas'
desprendidos, en vias de mortificacion; sin que los vasos
de algun calibre diesen sangre y la pequefia hemorragia
capilar bastaba para su extincién, el reblandecimiento
del foco traumatico con gasa esterilizada. Practicamos la
cura seca, limpiando el foco lesionado con gasa esteriliza-
da, rellenando el foco fracturado con gasa esterilizada un
poco comprimida, para cohibir la hemorragia capilar, yo-
donizando los bordes y aproximandolos; cubriendo el ap6-
sito en la forma ya descrita. Fué muy delicaday minu-
ciosa la cura para no remover el injerto 6seo. Le someti-
mos a régimen lacteo, mezclado con un poco de café, ré-
gimen perfectamente tolerado por estar a él acostumbra-
do, por padecimientos gastrointestinales.

El dia 1.®de Octubre marca el termémetro 36®,4 por la
mafianay 37®,8 por la tarde, el estado del lesionado que-
brantado por sus achaques, y sobre todo por la intensidad
del traumatismo, comienza a inclinarse hacia la mejoria,
que es de esperar de su buena constitucién, aunque tra-
bajado por sus ocupaciones, de las que es muy celoso, y
el peso de los afios; nos anima al optimismo de mejoria,
su vida morigerada, de costumbres ejemplares.

Aparte de las décimas de temperatura resefiadas sobre
la normal en los dos dias anteriores, en los sucesivos des-
cendié a la normal, o por debajo de la normal, indicio
claro de la preservacion de infeccionesy de la pureza del
foco lesionado.

En tan intensos y extensos traumatismos la infeccidn
es de transcendental importancia para el proceso de res.
tauracién orgénica; evitada ésta, no hay que temer pu-
hernias agotadoras, ni septicemias alarmantes, ni las con-
secuencias ulteriores provocan tan pronunciados callos,
deformes artritis, rigideces y atrofias musculares y hasta
son causa de pseudoartrosis, etc.

Mi larga experiencia de méas de cuarenta afios de ejer-
cicio profesional en la zona minerade Vizcaya, y de servi-
cio en hospitales mineros, ha puesto delante de mivis-
ta la bien comprobada observacion gne aquellos lesiona-
dos que se han transportado directamente a los hospita.
les, como el caso presente, o han sido objeto deuna ligera
cura, con apoésito puro y limpio, o corregidos los fenéme-
nos mas comprometedores, generalmente no tienen infec-
cién y asi he informado a algun director de minas, reque-
rido por él, que debia hacer con sus heridos (que siempre
es Cirugia de urgencia) para socorrerles en los primeros
instantes del accidente; no cabe dentro de
te necesidad y

la apremian-
la realidad préactica que el caso impo-
ne, después de corregir los sintomas de vital peligro, de
rara presentacion, envolver el miembro u érgano afecta-
do en gasas esterilizadas, bien conservadas en cajas ce-
rradas, recubiertas por algodén hidréfilo o almohadillas y
sujeto todo el apésito por vendas, estaba en condiciones
de trasladarse el herido al Hospital, Sanatorio, etc.

En cambio, los lesionados que han sido tratados en sus
domicilios, o en las llamadas clinicas de accidentes, ya
sea por la premura y apuro de las circunstancias que ro-
dean al afectado de accidente, ya por la escasez de perso-
nal poco entronado o aficionado a las practicas quirdrgi-
cas; también contribuye y puede contribuir al resultado
final poco lisonjero, el que presté el servicio de cura o
auxilio, es persona que trata ordinariamente a enfermos

infecciososy no toma las debidas precauciones profilacti-
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cas por excesiva confianza, o por mengua de recursos, es
causante de la contaminacién de infecciones, aunque in-
conscientemente del mal propagado, debiendo extremar
la censura cuando se obrapor falta de fe o desconocimien-
to de las medidas preventivas; el caso es que estos lesio-
nados son atacados generalmente de infecciones, méas o
menos graves. Contribuye a este mal resultado el aloja-
mieuto en casos de condiciones higiénicas deficientes, el
hacinamiento de personas, y la alimentacién inadecuada.
Nunca condenaré bastante el procedimiento funesto de
practicar desde el primer instante, numerosos puntos de
sutura que veo con frecuencia, sin duda para acreditarse
de cirujanos improvisados; es una verdadera herejla-cien-
tifica; no deben hacerse suturas hasta que la herida esté
limpia y pura de gérmenes, demostrado al analisis micros-
copico o por los diferentes sintomas clinicos, que revelan
ia pureza de la herida o la desaparicién de la infeccién;
s6lo puede tolerarse una ligera aproximacién de colgajos
con puntos de satura distanciados provisionalmente. No
es este aun el sino que estos lei“ionados
suelen presentarse sucios, con el pelo o vello sin rasurar,
siendo consecuencia obligada la Infeccién. Ultimamente
be visto en una herida.contnsa del cuero cabelludo, sutu-

mal mayor,

rada en toda su extensién, con varios puntos de catgut,
sin endurecer, en cuyos alrededores de la solucién de
continuidad, se encontraba una costra formada por tierra,
sangre y pelos.

Es triste el espectadculo a que se encuentran sometidos
algunos lesionados, recorriendo en camilla la consulta de
determinados médicos, a fin de apreciar la gravedad de
las lesiones para enviarles a Hospitales o Sanatories o
reintegrarles a sus domicilios, si no consideran de impor-
tancia la lesién. Hay qne suprimir este espectaculo odio-
so, por elemental deber de Humanidad; el herido debe
ser conducido rapidamente al Hospital, en donde encon-
trard el reposo que anhela y ademas auxilios imperiosos
que relatados quedan en el curso de este historial. Si al-
gun herido no tuviese la trauscendencia que se supone,
mucho mejor, antes saldria del Establecimiento. Opino
que casi todos los heridos debian ser tratados en el Hospi-
tal, pues aunque la generalidad supone que solo el obrero
se beneficia del régimen hospitalario, nosotros creemosgne
también el patrono, por el menor nimero de dias de inca-
pacidad temporal, menos gastos de ap6sitosy medicamen-
tos, mejor resultado y empleo de los medios de cura, me-
nor defecto funcional, porla vigilancia, competentes curas
y asidua asistencia, y sobre todo, por la intima satisfac-
cion que experimentara el patrono al saber que le ha pro-
porcionado un bien a su obrero, y éste sabra agradecer a
solas en las soledades de su conciencia.

Los heridos deben ingresar cuanto antes en los Hospi-
tales, haciendo el menor recorrido posible, especialmente
los fracturados y heridos de la cabeza, como se pudo com-
probar en la Gltima guerra europea; los traslados a gran-
des distancias de las lineas de fuego, eran de mal resulta-
do, segln el eminente cirujano Heen.

Volviendo la vista atrds a los tiempos de estudiante en
la Facultad de Medicina de Madrid, por los afios 1884,
cursaba patologia quirtrgica con el estudioso profesor
Dr. A. San Martin, cirujano modernista— no de todos po-
diamos decir lo mismo, — de grandes disquisiciones teérico-
cientificBB, pero con pocas aplicaciones practicas, puesto
gue no nos acompafié posteriormente a las clinicas de ci
rugia, en donde tienen cristalizaciéon los conocimientos
teoéricos, si bien en el Hospital clinico de la Facultad te-

niamos pocos casos agudos de traumatologia; sin embar-
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go. ya el profesor San Martin presentia la importancia de
esta rama quirlrgica, por cuanto le dedic6 algunas con-
cisas lecciones. Sali de la escuela de Medicina Central sin
saber tratar a un herido, confuso y desconcertado ante
ellos, todas las complicaciones del tratamiento era el fru-
to del trabajo; es verdad que se obtenian algunos éxitos
en los partidos ruralesy en la vida pura del campo, pero
debido a la pristina vida del campo y a la fuerza medica-
trlz de la naturaleza, desconociendo la ordenacién de és-
tas leyes espontaneas. Terrninada la carrera ejerci en mi
pais, Carbalieda de Valdeorras—Galicia—, la Medicina
general, pero los audaces progresos de la Cirugia general
— 1886— , por las Revistas profesionales teniamos noticias
de las maravillas de la Cii-ugia aséptica aplicada a las he-
ridasy operaciones, cuyos prodigios de la supresién o gran
disminucién de las complicaciones corrientes, hablan avi-
vado mi aficién al estudio de la Medicina general, y de la
Cirugia en especial, para ver traducidos en hechos préac-
ticos lo que considerdbamos como cuentos imaginativos,
yel aislamiento yfosilizaciéon de lavida campesina hablan
acuciado miinmoderado afan de contrastar estos progre-
sos. Mi buen amigo y querido condiscipulo de Madrid don
Hipdlito Guin Gutiérrez, puso a inl disposicién el destino
de médico de la Compafiia de Seguros «La Previsora»,
sobre enfermedades comunes y accidentes del trabajo,
casuales, etc., en la zona minera de Vizcaya; fui el pri-
mer médico de accidentes en esta zona, el precursor no
s6lo de éstos, sino del feminismo, por cuanto tenia muje
res aseguradas de ios riesgos de enfermedad.

En el afio 1889, al llegar a Gallarte visité el Hospital
minero de Triano, en donde conoci al distinguido cirujano
Dr. E. Areilza, miinolvidable maestro; practicabala asep-
sia con todo esmero, fué uno de los establecimientos pri-
meros en que se practic6é la asepsia en Vizcaya, base fun-
damental de los progresos de la Cirugia, por eso obtenia
seflalados éxitos en las variadas operaciones en que se
ejercitaba,
matologia, por el gran nimero de accidentes del trabajo
que ocurrieron en estas minas y precisaban detenidas in-
para ejercer la cirugia conservadora que

pero en donde mas sobresali6 fué en la trau-

tervenciones,
estaba aia orden del dia.

Al dejar aquél enquistamiento rural, avivaron mi cu-
riosidad estos triunfos quirldrgicos, a lo que consagré mi
atencion, sin descuidar las lecturas tedricas que se ocu-
paban de ello; mis modestos conocimientos en la cienciay
arte quirGrgicos, se los debo al citado maestro Dr. E.
Areilza, y a los Hospitales mineros de Triano.

Por los grandes medios de locomocién y la extension
de los motores mecanicos, los accidentes traumaticos se
han multiplicado, y, por lo tanto, se siente laurgente ne-
cesidad de médicos entrenados o iniciados en Hospitales y
clinicas quirurgicas, de grandes zonas industrialesy mi-
neras, especializados en las curas y tratamientos trauma-
ticosy accidentes del trabajo, hoy que esta literatura se
ha dilatado tanto. Los Poderes publicos haran un bien a
los infortunados lesionados,

médicos seleccionados en traumatologia para evitar la in-

dotandolos de un cuerpo de
tromisiéon de cirujanos improvisados, sin aficién ni com-
petencia; hay que ampliar los estudios de traumatologia,
creando el diploma traumatolégico.

Después de las abominables guerras sufridas, afrenta
de la humanidad, la traumatologia, si no constituia curso
independiente, por lo menos debieran ocupar grandes es-
pacios sus disciplinas en la patologia quirlGrgica y sus
clinicas.

La peor desgracia que le puede ocurrir a un herido
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después del accidente, es someterse a los cuidados de un
cirujano Improvisado, que no siente interés quirlrgico,
desconoce los apremiantes auxilios que requiere, y no le
Importan las complicaciones para evitarlas.

Todavia después de una guerra tan desastrosa, no sa-
bemos cuéal es el mejor tratamiento de las heridas, dice el
insigne publicistay traumatélogo Dr. Garda Hurtado en
la reciente obra publicada «La ley de aptitud en la Natu
raleza»; como si la guerra imperdonable y brutal desva-
rio del hombre, fuese indispensable para el avance de la
cirugia. Basta comparar la era preaséptica de la curaciéon
de las heridas y el momento actual, para medir la magni-
tud del progreso.

La vida esun choque de contradicciones, aunque anhe-
lamos las armonias; asi vemos profesionales de 'la Medici-

n-t*

raig-
Fig. i.»

na que reclaman para sus clientes el auxilio de los titula-
dos especialistas, aunque nunca se hayan distinguido en
rama alguna del saber,
patente contradiccién al declararse competentes para la
asistencia de toda clase de lesiones, cuando la traumato-
logia constituye desde hace tiempo campo de profundo
estudio, reservado a los que lo cultivan asiduamente des-

sin parar mientes que son una

de ha afios y sienten decidida vocacién en tan comprome-
tido ejercicio.

No debe tolerarse el censurable espectaculo que dan
hoy médicos desaprensivos, que solo consideran de estima
los intereses del patrono o sus representados, aunque sea
notoria la codicia explotadora, y se colocan incondicional-
mente a BU lado, aun en los casos Indiscutibles de sin ra-
z6n; pero tan reprobada es la conducta de los que inva-
riablemente se colocan del lado de los obreros,

de Madrid

para sos-



A HIPOFUMCIOM CEMITAL

En todas las m anifestaciones de la in”"'
suficiencia genital vy especialm ente en
la edad critica, VA G O TON IL viene
dem ostrando su acertada férm ula vy
una feliz experiencia cfinica. / Tiene
VAGOTONIL muy especialindicacio6on
en los estados amenorréicos: Opsom e -

norreay Oligom enorrea; Dism enorrea

de tipo ovarico; Insomnio” Cefalea hi-
pertensiva de las Clim atéricas; Tras-
tornos vaso-motores; Crisis nerviosas;

Obesidad; Hirsutism o (tipo fem enino -
varonil); Neurastenia. / Tam bién h a
dado VA G OTONIL un excelente resul-
tado en todas las alteraciones en que
tom a una parte m uy activa la glandu -
la genital, que con su hipofuncién des-

organiza todo el com plejo endocrino.

Extracto OVARICO totola (TIPO); Extracto
de VALERIANA; Extracto de BELLADONA:
LUMINAL. (En grajeas, de 4 a 12 diarias.)

Pida muestras y literatura al auton C. GRAINO
Calle de las Infantas, 31 - Apartado 501 * Madrid

VACOTOW
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APARATO PORTATIL PHILIPS “M ET ftLIX”

Tubo y accesorios en su estuche. Aparte puede verse el transformador.

Este aparato ofrece sobre sus si-
milares inapreciables ventajas, tales
como el ir provisto de un tubo siste-
ma COOLIDGE, el «METALIX»,
universalmente conocido, revestido de
tres chapas, una de ferro-cromo, otra
de plomo y, por dltimo, una de latén.
Siendo el plomo impermeable a la ra-
diacién, el haz exclusivamente puede
salir por la ventanilla practicada en el
centro del tubo que va provista de un
filtro de aluminio de 2 mm. de espe-
sor que absorbe los rayos blandos.
Puede cogerse el tubo con las manos

estando funcionando el aparato. Los

peligros de la radiacion y alta tensién quedan del todo descartados y por ser el tubo <META-

LIX» ofrece mucha mayor resistencia mecanica. Un ventilador lateral se encarga del enfria-

miento del anticatodo.

Constando el aparato portatil de Rayos X PHIUPS METALIX de dos Unicos bultos, una ele-

gante maleta y el transformador con asa, de un peso total de 35 kilos aproximadamente, puede

llevarse con toda comodidad a todas partes.

Estas condiciones hacen de él, el aparato ideal para la practica corriente en clientela.

Para mas delalles diri*rse a:

MadriflKk S
San Agustin, 2. dpdo. I
Barcelonas
Cércega, 222.
BilbaoB
Bertendona, 2.
Las Palmas:
Triana, 132. fil aparato portatil «\MBTAUX< litio para tunclocar.
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tener reclamacioneB de indemnizacién fundadasenrepug-
nantes simulaciones y las mas grotescas afilagazas.

El papel del médico debe ser de noble, rectoeimpar-
cial juez; después de analizar minuciosamente las lesio-
nes reales y pesar el pro y el contra, decidirse por los Im-
parciales de la justicia.

Si Dios nos concede salud y tiempo, volveremos a tra-
tar de estas cuestiones.

Por circunstancias ajenas a nuestra voluntad, sere-
trasé la obtencién de la primera radiografia que conse.
glimos el dia 17 de Noviembre de 1928.

A es la extremidad superior de hueso injertado con
una rajadura longitudinal que se prolonga hasta la ex-
tremidad inferior de la autoplastia. s . encajado en en-
samblaje (1). « es el foco de fractura con pérdida de la
substancia 6sea, puesto en condiciones de regenerarse.

La segunda radiografia se realiz6 el 12 de Dlembre de
1928. o, extremidad superiordel autoinjerto; B, extremi-
dad inferior de encaje en osteosintesis; ¢, foco de iractu
ra con extensa regeneracion del hueso en formacién. Las
diferentes manchas que se perciben en esta radiografia
han sido por desprendimiento de gelatina en la placa, en
sus manipulaciones.

Las curacionesorenovaciéon del apésito, continud efec-
tuandose en forma de cura seca después de varios dias del

LV-

Pig.a*

modo que ya se ha indicado, prosiguiendo la formacién de
tejidos, siu el méas insignficante inicio de infeccién.
Prendida y consolidada la autoplastia tibialy en fran-
caregeneracién la pérdida 6sea, aunque era extensa, no
pensamos en la seccién y reclinaciéon del inmediato pero-

(I, Debierababero «»c»douc».r*diogr*U por deCris ea aoltnd
de dendbito prono par» aprsoiM wtijor 1» Une» de encaje,

né, para transplante e injerto entre los dos fragmentos de
la tibia destruidos, evitando el gran acortamiento o pseu-
doartrosis consecutiva.

Desde un principio concebimos grandes esperanzas de
éxito por tratarse de la tibia; parece que es el comodin

gque presta auxilio a la mayoria de los huesos y se aviene

Flg. 3.

y corrige sus deficiencias, desde que Albée ha practicado
la transplantacion de una porciéon de tibia en la colu na
vertebral para el tratamiento de la espondiltistubercn-
losapréactica en boga en los méas diversos centros quirGr-
gicos.

La radiografia obtenida el dia 28 de Marzo de 1929
revela ya, como en esquema de dibujo,
relleno del foco do fractura,

la formacién y
no defraudando nuestras
concebidas esperanzas, y consolidada la extremidad supe-
rior de la autoplaslia, que parecia méas distanciada en las
anteriores radiogi-aflas, quedando uu callo sélido, utiliza-
ble en sus progresiones, como indica la letra A, fig 3.*
Desde hace afiosviene sometido a régimen alimenti-
cio, que respetamos y no debemos alterar; es hombre mo-
rigerado en todos ios 6rdenes de la vida, de arraigadas
convicciones catélicocristianas, que tolera los percances
y vicisitudes de la vida como medio de expiacién para
mas transcendentales fines;
vida hospitalaria,

asi es que se entregd a la
por la que habla pasado otras dos ve-
ces, por accidentes del trabajo, también sin proferir la
maéas leve queja, ni resentimiento de abandonar la familia
ni BUvida austera. Su régimen alimenticio se bas6é en
leche abundante, huevos en diferentes formas preparados
y pescados, sin excluir otros alimentos que apeteciese,

pues el fundamento de una buena reparacién o6sea es
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una buena y nutritiva alimentacién, con loa medios hi-
giénicos de un hoapital bien emplazado, parecido a loa
sanatorios de altura y atmoésfera pura; no era exigente
sino amoldado al régimen del hospital, modelo de disci-
plina, pero no toleraba las carnes, que supliamos en la
forma indicada.

La cirugia conservadora, cuajada de ventajas, adole-
ce de la aparente falta de prolongar el tratamiento, dan-
do lugar a que las indemnizaciones porincapacidad tem-
poral resulten gravosas y molestas para algunos patro-
nos, y especialmente para las Compafifas de seguros, sin
fijarse que el sacrificio de un miembro abrevia, desde
luego, la curacién; esuna deformacién irreparable, ade-
mas resulta de mas cuantia la indemnizacién y en cami-
no de la imponente renta vitalicia.

Estas apreciaciones no tienen aplicacién al caso ac-
tual, pues BU director, amante de sus obreros, de sus bue-
nos obreros, siente vivo interéspor ellos y, sin apremio
alguno de tiempo, s6lo anhela el buen resultado del tra
tamiento.

Este lesionado considera al capital como trabajo acu-
mulado por sufrimientos y privaciones; cuando se amolda
a los rigidos principios de la moral cristiana, su adquisi-
cion (y fiel observante de la enciclica uerun novarun del
esclarecido entre los esclarecidos, pontifico maximo Led6n
X 111) cree que, bien observadas y practicadas las indes-
tructibles maximas de la religiéon catdélicoerlstlana, los in-
tereses del capital y el trabajo, son compenetrantes y ar-
maénicos.

La deformidad y atrofia de su pierna lzquierda es
insignificante, como lo comprueban las medidas siguien-
tes: Circunferencia de ia pantorrilla de la pierna izquier-
da, 32 centimetros; idem de la derecha, 85 centimetros.
Circunferencia de la regién maleolar izquierda, 24 centi-
metros; idem de la region maleolar derecha, 25 centi-
metros.

Longitud de la pierna izquierda, 41 centimetrosy me-
dio; Idem de la derecha, 42 centimetros.

La articulacién tibioperoneoastragalina déla pierna
lesionada ha sido afectada de ligero derrame y artritis,
sin apenas percibirse rigideces articulares.

En la cara anterior de la tibia izquierda, frente al foco
de fractura, se ha formado una fistula con tendencia a
perdurar, y reconocida con el estilete se advirtié6 que era
bastante profunda, percibiendo clara y distintamente un
foco esquirloBO, por lo que le propusimos la correccién
del mismo por una operacién de reseccién y excavacion
del mismo, intervencién que le propusimos para evitar
la fistulacién crénicay engorrosa, que no se puede preci-
sar el término de la misma, siendo aceptada por el pa-
ciente.

El dia 20 de Abril de 1929, previos los requisitos que
empleamos corrientemente para la preparacién de la ope-
racion en esta clase de lesionados, por resultar un lesio-
nado de exquisita sensibilidad, muy impresionable al
dolor, por lo que creimos necesario y conveniente el em-
pleo de la anestesia general, utilizando la anestesia mix-
ta, segun aconseja H. Tillmanns, comenzando por el
cloroformo y continuando y sosteniéndola con el éter,
que también mantiene la tension y el ritmo cardiaco, en
individuos como el caso actual en que el pulmén y sus
bronquios no se encuentran afectos de catarros crénicos
o predispuestos a bronconeumonlas por irritacién.

Desinfectada la piel con la disolucién de bicloruro de
mercurio, éter, alcoholy tintura de yodo, practicamos la
isquemia con la venda de Esmareh; esun gran e insusti-

tuible recurso para la extracciéon de secuestros, intercep-
tando la circulacién con un trozo de la misma venda con
cintas. Efecto de la deficiente aplicaciéon porun auxiliar
al acto operatorio, al practicar la incisién de unos 15 cen-
timetros sobre el foco esquirloso, nos viraos contrariados
por un verdadero encharcamiento venoso, por lo que fué
preciso una nueva y metédica aplicacion con suficiente
fuerza compresiva, que nos dié el resultado apetecido.

Con escoplos y martillo, colocamos el miembro sobre
una bolsa de arena, fuimos resecandoy socavando la neo-
formacién ostedgena y el astillamiento de la abricién del
hueso, que desprendimos, con las diferentes formas de es-
coplos, siendo los de boca curva los de méas provecho. Para
limary biselar el foco de sus asperezas y esquirlas salien-
tes, usamos las cucharillas de reseccién cortantes de Volk-
mann, con las que rematamos la limpieza del foco.

Suprimida la venda compresora a modo de tubo, se
restablecié ia circulacion sin necesidad de ligaduras de
vasos importantes; s6lo se reintegré a su lugar el perios-
tio desprendido y rellené con gasa esterilizada la socava-
cién,»para cohibir la copiosa hemorragia capilar.

La anestesia fué buena, como ocurre generalmente a
estas personas de vida morigerada, sin accidente alguno,
aungue preocupado por falsos informes de accidentes de
anestesia en operaciones anteriores que habia sufrido,
sin mas realidad que la iuventiva de uno de los asistentes,
propagada la alarma por difamacién, o por fines incon-
fesables.

Terminamos la reseccion, yodonizando los bordes de
la incisién, dando algunos puntos entrecortados con crin
de Florencia, y el apésito consecutivo.

El curso postoperatorio de regeneracién de tejidos fué
lento, pero sin presentarse ninguna clase-de infecciones.

Ya casi cicatrizado por completo recurrimos ai rojo
escarlata, que consolid6 la cicatrizaciéon, pomada cicatri
zante tan ponderada hace algunos afios, que se conside-
raba como un recurso maravilloso, que para conservar su
fama y crédito utilizamos alguna vez cuando ya la cica-
trizacion definitiva estd en vias de hecho, como apologis-
tas apasionados, aungne no estamos convencidos de sus
prodigios, como la mayor parte de nuevas medicaciones
anunciadas como reclamo.

Posteriormente, en Julio de 1929, volvié abrirse por el
centro de la cicatriz, punto fistuloso por donde ha expul-
sado varias esquirlas.

Servicios de Fimatologia del Dr. Valdés Lambea.
Hoapital Militar de Madrid-Carabanchel.

Dos casos de muerte sUbita consecutivos

a la inyeccién intravenosa de adonidina.

SESION CIJKICA DEL DiA 5 DE DICIEMBRE DE .1929

ElIDr. Buylla: Voy a dar a conocer ios resultados de
mi experiencia, bien triste, sobro el uso de la adonidina
en inyeccién Intravenosa, como tratamiento de la insufi-
ciencia cardiaca con edemas, pensando en el beneficio que
puedo reportar a los compafieros poniéndoles en guardia
contra los peligros de dicho proceder. Prescindiendo de
los trabajos de los introductores de dicha terapéutica no
conocemos publicaciones sobre sus resultados.

Probablemente en manos de otros no habran sido tan
desfavorables, pues es de suponer, que de haber sido asl
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jCONTRA
EL DOLOR!

nervioso, reumati-
co, cefalea, neurai'
gico, regla dolorosa,
? dolor tabético, den-
tario nervioso, dolor
canceroso, raquialgia
meningitica y post-

' anestésica, dolor post-
partum y post-abortum.

ACONSEJAD

EBEMIINT
MANDRI

Producto de iabricacidn nacional que

desde el ano 1894 ha llevado su fama

siempre en aumento, llegando a ser con-

siderado como una especialidad de primer

orden consagrada por mddicos y publi-

co, habiendo alcanzado supremacia como

medicamento de éxito seguro para vencer

dolores nerviosos o reumaticos los mas

variados sin producir accidentes de ninguna
clase, ya que los medicamentos
que integran su férmula estan en
dosis minima y solo por una feliz
asociacion de sus acciones anelg6-
sicas y antirreumaticas se logra obte-
nergrandes resultados terapéuticos con
tma minima cantidad de medicamento.
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los hnbiesen pablicado para evitar males mayores. Mis
casos haa sido tan demostrativos y tan impresionantes,
gque yo consideroindiscutible la relacién de causa y efecto.

El estudio de la adonidina, como medicacién ténico-
cardiaca y diurética es antigao y han sido sus ensalzado-
res Durant, después Huchard, Grasset, Gnirist, etc.; mas
su empleo no ileg6 a generalizarse y Bariey Vagnez la
han considerado como medicamento mediocre. Reciente-
mente en Francia han estudiado y alabado esta medica-
cion Harvier y su dlsclpnlo Schedrosetiky en una nota
presentada a la Sociedad de los hospitales de Faris en el
afio 1926, dando a conocer los resultados por ellos obteni-
dos con la administraciéon intravenosa de la adonidina en
los asistdiicos edematosos, resistentes a las medicaciones
clasicas. Emplean la solucién de adonidina al 1 por 200y
la experimentacion les habla ensefiado que la dosis téxica
era de 5 miligramos por kilogramo de conejoy que, por
tanto, su toxicidad era muy débil. Eliminase la adonidina
con rapidez por el rifién, en veinticuatro a cuarenta y
ocho horas. En el hombre, la dosis activa, es de 5 mili-
gramos, dosis terapéutica exenta de peligros.

Segln los citados autores, la inyecci6n intravenosa
de 5 miligramos de adonidina produce una diuresis abun-
dante y réapida, llegando la cantidad de orina a 4 y5
litros en las primeras treinta y seis horas y durando el
efecto de cuatro a seis dias. Estas acciones, segin Har-
vier, se obtienen sin previa preparacién del enfermo (san-
gria, punciéon de derrames, purgantes, etc.), pensando
que posee una poderosa accién excitante sobre el epitelio
renal y sobre la fibra cardiaca. El citado Schedrosetiky
vuelve a insistir, hace pocos meses, sobre los beneficiosos
resultados obtenidos con dicha droga. Como contraindi-
caciones solo sefialan el estado de caquexia cardiaca, cosa
muy ambigua y de dificil limitacion.

Alentado yo por los resultados sefialados, pensé poner
en practica el proceder en los enfermos, por desgracia no
raros, refractarios a los tratamientos corrientes, y a los
pocos meses de publicada la comunicacién de Harvier,
realicé las dos experiencias siguientes:

Mujer de treinta y cinco afios, que habia tenido dos
antes una infeccién aguda de localizaciéon respiratoria
calificada de gripe, quedando con disnea, con tos, con
oliguria y con edemas, que al principio cedian al reposo,
al régimen y ala medicacién. Se hicieron permanentes,
y la enferma se agravé de tal modo que yo la encontré
con asistolia, con grandes edemas, con ascitis; el pulso
era ritmico y la tension baja (12}y 9, Vaquez); 110 pulsa-
ciones. Bases pulmonares encharcadas y corazén dilata-
do en ambas cavidades; no habla soplo, pero si ritmo de
galope.

Tratamiento a base de dieta seca, reposo, purgantes e
Inyecciones intravenosas de ouabalna; diuréticos xanticos
y dlgltalina a fuertes dosis; salirgdn. La enferma no me-
jora, y por elloinyecto en la.vena 5 miligramos de adoni-
dina (una ampolla de la casa Clin). No habrian transcu-
rrido dos minutos cuando la enferma muere.

Hombre de seseuta afios, antiguo tuberculoso, que se
empieza a hinchar hace varios meses, y que tiene tan in-
tensa disnea que no puede reposar en la cama: dianosis
intensa, yugulares ingurgitadas, edemas de los miem-
bros inferiores, higado grande y doloroso. Lesiones pul-
monares de tipo fibroso y bronquitis;
bases. Corazoén dilatado,

éstasis en ambas
mas en el ventriculo, derecho,
sobresaliendo la matiez un través de dedo por fuera del
reborde esternal. Ritmo de galope, mas perceptible en el

foco tricuspide. Cien pulsaciones, no hay arriimia. Cator-

cey once de tensién arterial. Un compafiero competente
acababa de tratar al enfermo, fracasando. Yo le inyecté
5 miligramos de adonidina, pensando que en el accidente
anterior intervino algo distinto del fAirmaco, pero el re-
sultado fné el mismo: sin darme tiempo a sacar la aguja
de la vena murié el enfermo.

Todos conocemos los accidentes que se derivan de la
administracién endovenosa de las drogas, especialmente
con enfermos con grave insuficiencia cardiaca; pero hay
que tener en cuenta ei tanto por ciento de estos acciden-
tes pequefios si pensamos en la cantidad de inyecciones
de ouabaina, de digital, etc., que ponemos todos. Pero no
extrafiard gne después de lo visto por mi yo dé a conocer
mis dos enfermos para sefialarlos peligros de una terapéu-
tica nueva, llamada segun sus preconizadores a reportar
beneficios insospechados a los enfermos gne hadan fraca-
sar a las medicaciones mas activas.

ElDr. Duran: Es conveniente aclarar el mecanismo
patogénico de la muerte sUbitapor adonidina que se refie-
re en la comunicacién. Casos analogos han ocurrido con
otros medicamentos cardiacos, especialmente con los pre-
parados de estrofanto, que hoy, sin embargo, han ganado
el favor de los clinicos. Como explicaciéon parcial de estos
casos desgraciados, hay gqne recordar el mecanismo fun-
damental de accién farmacolégica de los tonicocardiacos.
ITnoB obran por acciéon directa sobre la fibra muscular
(tipo digital), y otros actlan especialmente sobre el siste-
ma nervioso del corazén, ya sea sobre los ganglios intro.
cardiacos y sobre las terminaciones periféricas vagosim-
paticas, o sobre los centros bulbares, como ocurre con la
estricnina. Cree que la adonidina se puede incluir en
este segundo grupo, y, por tanto, su accién seria preferen-
temente nerviosa, pudiendo producir en casos desgracia-
dos verdadero bloqueo cardiaco: aparte de que puede sor-
prender el corazén en fase de excitabilidad maxima, serla
en algunos casos una muerte por reflejo cardiaco in-
hibidor.

Aparte de estas circunstancias hay que tener presente:
primero, las posibles impurezas del medicamento, dadas
la dificultades de aislar tos glucédidos activos del adonis;
segundo, las contraindicaciones derivadas del estado de-
generativo del miocardio; tercero, la dosis maxima tole-
rada y la minima eficaz en cada caso de asistolia. Hay
gue pensar en la posibilidad de dosificar la dosis del medi-
camento elegido en lelacién con el trabajo cardiaco (mé-
todo estigmogolométrico de Sahii), para evitar la dilata-
cioén cardiaca consecutiva a una dosis superior a la poten-
cia contractil del miocardio.

ElI Dr. Montalvo: Es muy de estimar la comunicacion
del Di. Buylla que libra a los inexpertos en el manejo de
la adonidina de caer en la tentacién. Es notable la discre-
pancia existente entre la dosis toxica de cinco miligra-
mos por kilo y la terapéutica, y la mortal en los casos del
Dr. Buylla. La muerte pudo ser debida a embolias, por el
mal estado del aparato cardiovascular de los enfermos in-
yectados. Propone que se haga en el Servicio un estudio
farmacolégico amplio para formar juicio personal, espe-
cialmente sobre la dosis téxica.

ElIDr. Valdés Lambea: Todos los médicos de alguna
experiencia apuntamos en el libro negro gne esconde-
mos a los demaés casos analogos a los del Dr. Buylla. Nos
cuesta trabajo publicar nuestros fracasosy nuestros erro-
res, Aqui, en'el Servicio, procuramos dar 'a conocer a los
compafieros las faltas cometidas, los errores diagnoésticos
para ensefianza. EIl Dr. Buylla merece aplauso por su
honradez y por su sinceridad. Las victimas causadas pof
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el manejo temerario de potentes medicamentos cardio-
vasculares méas conocidos, son numerosas. Recordemos lo
sucedido con el eatrofanto, con la estrofantina. Debemos
afanarnos mas que por buscar novedades terapéuticas,
por dominar eiconocimientoy el manejo de los medica-
mentos eficaces.

Uno de los enfermos de que nos habla el Dr.
era un tuberculoso averiado. Estos sujetos se defienden
mal contra los téxicos porque tienen poca eficacia visce-
ral. En toxicolog'ia hay que teneren cuenta el factor per-
sonal, muy variable. Una enferma mia se intoxicé gra-
vemente por Instilarla enla conjuntiva unas gotas de so-
lucién de atropina al 1 por100: alli la dosis tédxica era ver-
daderamente minimay, sin embargo, se presentd un cua-

Buylla

dro grave.

BIBLIOGRAFIA

DbB XOP7SOHMBBZ UKD SBINX BBBAKDLUNQ, por EugeO.
Pollak. Frans Deutlckre, editor, Leipzig y Viana, 1929.

El excelente libro de E. Pollack, dedicado al dolor de ca-
beza, es nn resumen de todo Ib que precisa conocerse de di-
cha cneetién. Esta escrito teniendo en cuenta los puntos de
vista neurolégieos que conviene no olvidar nuncay divul-
gar, pero ante todo, teniendo en cnenta la practica profesio-
nal. Por eso BU mérito es grande y merece recomendarse.

La obra se compone de dos partes; una general, y espe-
cial la segunda,

En la primera trata de las generalidades que conviene
saber, los pnntos de vista generales que en todo momento
hay gne tener presentes, la marcha de la exploraciény re-
sume todas las caracteristicas que los dolores de cabeza
puedan tener. La exposicién es clara, el aspecto neurolégico
de la cuestion se expone con toda sencillez, y el lector, para
comprenderlo, no necesita una preparacion especial.

En la segunda parte el autor se ocupa de las cefalalgias
que acompafian a diversas enfermedades. EI dolor de cabe-
za de los tranmatismos del craneo, de la compresién cere-
bral, de los procesos inflamatorios, de las intoxicaciones, de
las endocrinopatlas, de las nenrosis y de otras afecciones
del oido, ojos, fosas nasales, etc..., que producen fenémenos
dolorosos que se irradian a la cabeza son tratados con con-
exién y exactitud.

El capitulo dedicado a la terapéutica es muy completo,
asi como la bibliografia de la cuestion.

El médico generaly el neurélogo, aprenderan muchas
cosas interesantes con la lectura de este libro,

J. M. DBVILLAVBRDE

PERIODICOS MEDICOS

Medicina interna

EN LENGUA EXTRANJERA
1. Sifiloma del estémago, curacién por tratamiento
aatl8IHIlitico,por Max Elnhorn.—EI autor cita loe estudios
sobre sifilis de estémago realizados por el Le Walc, Zuster®
mann y él.

Segan Mayory Suger la sifilis de estémago es muy poco
frecuente, ellos se fundan en que en seis afios solo han ob-
servado cnatro casos en los que existian alteraciones mioros-
coépicaa de origen sifilitico en infinidad de resecciones lleva-

(1) Solo haremos el utn<lio erltioo de lae obras de gne noe aean
ramlUdoa Doa efemplaree.

das a cabo por ellos y que en 6.000 autopsias no encontraron
ni un solo caso de sifilis.

El autor da una gran importancia al conocimiento de
estos sifilomas, especialmente dada la enorme frecuencia
con que son confundidos por carcinomas y con el enrao por
tanto malo por falta de tratamiento.

«En mi practica he tenido— dice Einhorn— diez casos de
sifilis de estdémago de los cuales siete ya he descrito en di-
ferentes partea. Sobre los tres Gltimos quiero rapidamente
basar algunas conclusiones.

in caso de un enfermo de cuarenta y cinco afios, sin an-
tecedente patolégico, niega enfermedad venérea.

En Marzo comienza con trastornos gastricos,
cia; es tratado sin saber qué tratamiento y mejora; pero en

inapeten-

Hayo comienza con sos trastornos y en Junio el enfermo
tiene una gran palidez y pérdida de energia.

Las molestias subjetivas eran; flojedad, dolores y gran
pérdida de peso.

Por exploracién se halla nna resistencia mnscnlar en la
parte izquierda del vientre debajo del arco costal. E| higado
algo aumentado de tamafio, pero no duro. E | anélisie de jago
gaetrico demuestra nna acidez tan baja; acidez tota!,— 10.
-f- +e Fo* rayos X nna falta de re-
existiera un tumor en antro

Wassermann (p) + +
pleccién del mismo como ai
pilécico.

El diagnostico es establecido de probable sifiloma de es-
témago y es tratado al enfermo intensamente por yodo y
neosalvareén; el enfermo mejora dia por dia, disminuyen
sns molestias, su resistencia en el vientre y en nueva radio-
grafia es casi normal.

La ensefianza de este caso consiste en su semejanza con
el carcinoma, aqgnilia, palpacién de tumor, etc.; pero el W as-
sermann positivo habla a favor en personas relativamente
jovenes de un sifiloma y un tratamiento antieifilltico nos
aclara esto.» (peuueh med. woch., 1929, nm. 46 )—Da. La-
7017LIDB.

2, Acerca del tratamiento intravenoso del calcio en
la tuberculosis, por F. Becker.— Ya eon clasicos, y desde
mny antiguo se viene haciendo la terapéutica de la tubercu-
loéis pulmonar por el calcio. Sin embargo, a juicio del autor,
el mecanismo de obrar este medicamento es desconocido casi
por completo.

Ya es demostrado que el calcio es un elemento quiza de
los de mayor importancia, en cuanto a la constitucién del
organismo.

El autor sefiala la importancia, la influencia favorable de
esta substancia en innumerables estados patolégicos, como
en las enfermedades, huesos, sangre alérgicas, etc.

El autor, creyendo que el tratamiento por calcio tiene
indudable importancia en la taberculosis pulmonar, ha diri-
gido sus investigaciones en este aentido, y en este trabajo el
autor nos expone su opinién en este punto.

Existe una serie de combinaciones entre los diversos
iones organicos, guardando entre ei tanto cuantitativo como
cualitativo. EIl calcio tiene, segun diversas investigacionee,
una importancia extraordinaria en el mantenimiento de esta
accién reguladora y antagénica de los ionesde K y Na por
BU ién Ca en el mantenimiento de la vida, y de otras cuali-
dades cooao la contractilidad del misculo estriado cardiaco,
la fagocitosis y la excitabilidad nerviosa.

Sobre el tono, sobre las oscilaciones ritmicas como cree
Roblin, en loa 6rganos de musculatura lisa, infiuye también
considerablemente. En fin, la accion del i6n Ca se extiende
a muchisimas funciones del organismo.

El calcio, cuando rebosa su limite normal en la sangre,
pasa a los tejidos, ee”almacena en ellos y especialmente en
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las lesiones tabeiculosas, y en esto se tanda toda la tera
péutiea del calcio; sin embargo, bay autores que creen es otra
la forma de obrar de éste; para eetoa antores el calcio serla
la consecuencia de un aumento de los hidrogeniones y una
disminncién'por lo tanto, de la alcalinidad, creyendo eetoa
autores que[esta acidificacion ee el motivo de su accién te-
rapéutica.

£1 autor hace un pequeSo resumen de los juicios forma-
dos acerca de la accion del calcio sobre loe diverso» sintomas
de loe tuberculosos. Klaer, en 1916, se&ala el efectoenorme-
mente beneficioso en loa sudores de los tuberculosos, y di
versos autores seflalan su importancia en su accién en las
hemorragias, expectoraciéon, vomitos, diarreas, fiebres, etc.

El autor cree, fundandose en méas de 160 caeos estudiados
y tratados por inyecciones intravenosas da calcio, por el que
en este método terapéutico tiene la medicina un gran cam-
po de accién en el.tratamiento de la tuberculosis pulmonar.
(zeitschri/t fiir 2v,herculo»~r, tomo 53, nim, 3).—Da. L apoo-
UDB.

Aparato respiratorio

EN LENGUA ESPARNOLA
1. Pleuresias axilares ea la colapsoterapia por
tuberculosis, por el Dr.'Allred VItén.— Esas pleuresias
tienen algunas modalidades propias. Existen en proporcién
mncbo mayor en los meses de mayor frio, en nuestro palé,
como en todos; mas en la mujery en los pneumotérax con
nitrégeno u oxigeno que de aire filtrado. Tienen mée tenden
cia ala esclerosis plenropulmonat y a reabsorberse poco a
poco; BU puncién no es facil, sino difieil, pero de menoe re-
eultadoB, y hay que hacerla en la axila. Son consecutivas a
derrame'en la gran cavidad. (rev

zo 1929.)

de Hig y Tuber. 31 Mar-

Tlsiologia

EN LENGUA EXTRANJEEA

1. El equilibrio proteico del suero en la tuberculosis
pulmonar. Su valor pronéstico, por Ch. Achasd, M. Ba-
rielgyA. Codvumi—En opinién de loa>otores, la tuber-
culosis pulmonar es una enfermedad de eleccién para el tan
en boga estudio de las modificaciones del equilibrio proteico
del suero. Su evolucion ofrece para una misma causa pato-
génica, toda una serie de modalidades y de variantes. For-
mas aguda» y crénicas, brotas evolutivos y fases de remi-
sion, estado general profondamente alterado y perfecta-
mente conservado, etc. La fiebre, la evolucién lenta o rapi
da, la caquexia, etc., son tantos otros factores de influencia
para las modificaciones del equilibrio proteico.

A pesar de todo esto, son moy escasos los trabajos apa-
recidos en la bibliografia universal con motivo de este
asunto.

Los resultados obtenidos por los autores, signiendo uua
técnica precisa que no creemos del caso exponer aqui, son
en extremo intereeantes. Son la'‘conaecuencia de 82 casos
perfectamente estudiados.

De sus investigaciones, resulta que los tuberculosos pul-
monares presentan habitualmente nn aumento de las al-
buminas totales, debido, sobre todo, a una hiperglobuli-
nemia.

La cifra de serina aparece tanto mas diaminuida, cnanto
mas grave ee el estado del enfermo. Es normal en las formas
térpidas con buen estado general. En tas formas evolutivas
puede serlo también, pero en ellaese observa constantemen-
te un fuerte aumento de lae globulinas, las cuales son res-
ponsables de la inversién del cociente albuminoideo.

El cociente albuminoideo se encuentra tanto mas des-
cendido, cuanto mée grave es el estado general del enfermo.
La elevacion de lae globulinas y el descenso de la serina,
combinan sus efectos para disminuir el valor del cociente
mencionado.

La estadistica de los autores arroja en este sentido los
interesantes resultados siguientes:

Cuatro veces solamente se ha observado un cociente
normal de 1,23 a 1,88, tratandose en ellos deformas fibrosas
apiréticaa, con nn perfecto estado general.

Siete veces el cociente ha aido subnormal, de 1 a 1,10,
siempre en formas ulcerooaeeosa serias, pero en sujetoe con
bnen estado general, y en aguel momento estabilizados.

En diez casos si cociente albuminoideo estaba franca-
mente descendido (0,80 a 1), tratandose de formas evolutivas
sin caquexia.

En otros diez se observaba nn fuerte deaceneo de 0,43 a
0,80, y eran enfermos muy avanzados, la mayoria caquécti-
cos llegados ai ultimo periodo de su evolucion.

Observados estos datos, puede deducirse facilmente gne
el cociente albuminoideo presenta un interés prondstico.
Los autores lo han visto elevarse a la curacién de un brote
evolutivo desde 0,17 a 1,02.

Debe considerarse como una excepcién los casos de gran
caquexia con edema, en los cuales el cociente se mantiene
préximo a la unidad, observandose, sin embargo, una gran
disminuciéon de les albuminae totales.

El mecanismo de estae modificaciones parece no estar en
relacién con la fiebre, las hemoptisis ni el estado anatémico.
Depende, ante todo, de un trastorno producido por la enfer-
medad en la nutriciéon general. (L a 20 de
Noviembre de 1929).— Db .J.

Presse Medicale,

Gtorrlnolaringologia

EN LENGUA ESPANOLA
1. Inyecciones intratraqueales y lavado pulmonar,
delDr. Qarcia Vicente, por el Dr. Sanchez del Val.—
Invitado por ia Academia Médico*Quirlrgica de Cartagena
a exponer los resultados do eu viaje a Madrid para presen-
ciar dae vitu las nuevas técnicas de terapéutica intrapulmo-
nar, ideadas por Garcia Vicente, pronuncié el autor una
conferencia en aquel Centro cientifico, la cual fué recogida
en las paginas de noticias Médicas

Comienza el autor haciendo una exposicién de lee dife-
rentes técuicas que se han usado desde hace mocho tiempo
para conseguir el arribo medicamentoso al interior del arbol
reepiratorio, bien con fines terapéuticos o exploratorios, ci-
tando ai Dr. Eizagnirre entre los que mas han empleado en
Espafia la boneografla. Compara las diferentes técnicas usa-
das hasta la implantacién de la de Garcia Vicente, haciendo
resaltar las caracteristicas de esta Gltima, qne se fundamen-
ta principalmente en un hecho nuevo: el fenémeno de «pa-
radoja laringea», y que tiene como capital interés el poderla
realizar todos loa médicos sin ninguna especializacién laiin-
golégicB y con un ligero aprendizaje.

A continuacién habla del lavado pulmonar describiendo
an técnica y el fenémeno de (evacuacién trsgneal», que lo
fundamenta. £1 autor ha ideado un sillén especial en el gne
se pueden realizar con gran rapidez todos los decUbitoe ne-
eesariOB a las técnicas de Garcia Vicente.

£1 trabajo termina con los siguientes parrafos:

«Es de esperar que en lo suceeivo, se vayan descubrien-
do nuevas aplicaciones de esta sencilla y sugestiva técnica,
y la terapia intrapulmonar pneda tener un desenvolviniien
to semejante a la terapéutica intravenosa.

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MEDICO

>Yo veo an gran porvenir (y esio que MEha llevado a es-
tudiar esta técnica), €n el tratamiento de diferentes procesos
broncopaimonares oon la vacnnoterapia local antes casi im -
posible.

eTengo también confianza en los estudios de fieiopatolo-
gia del aparato respiratorio con el desarrollo ahora facil de
la radiografia opaca del pnlmén.» (noticias meédicas, Murcia,

Junio de 1029).—-GoMsirak,

Oftalmologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Reflexiones sobre el tracoma, por R. Guisal.—En
la actualidad existe el tipo pretrscomatoso admitido por
todas las escuelas 7 éste s6lo necesita cuidados higiénicos,
sobre todo en un sanatorio o en nn lugar adecuado a la for-
tuna de los padrea; buena alimentaciéon, vida al aire libre,
mucha agua 7 jabon (el ma7or enemigo del tracoma), 7 al
poco tiempo sus condiciones fieiolégicas cambiaran 7 todo
peligro de! desarrollo del tracoma habra desaparecido; las
ligeras irritaciones catarrales seran tratadas con el nitrato
de plata al 1 por 100,evitando de esta manera la prolifera-
cion del tejido adenoideo.

En los cosos en que la proliferacién del tejido adenoideo
es ma7 or, pero no en la forma francamente fiorida, se usara
la tracolisina, que dara unos resultados mu7 buenos, evitan-
do la operacién 7 garantizando la cura; ademas, se haran to
quee con la misma solucién de nitrato de plata, 7 véase
como eo todas partes se descarta el sulfato de cobre, sobre
todo en cra7O0n, por los dafios que causa, indicando algunos
autores que es el responsable de esas grandes cicatrices 7
deformaciones de los parpados.

En pleno periodo fiorido sélo cabe la operacién de
Enapp, Anbaret, etc., etc., 7 después de tracolisina 7 nitra-
to de plata; ésta es por lo general, la conducta que el autor
sigue en su clinica, 7 los resultados son excelentes.

La higiene es la base del tratamiento; agua 7 jabon bas-
tan para evitar el contagio; cuando se encuentre que en un
colegio hs7 varios nifios con tracoma ee separardn de sus
compafieros, pero recibiran la ensefianza de la misma maes-
tra o maestro que no deben temer al contagio, pues ya he
indicado lo dificil que es que un aduito lo adquiera.

El diagndstico debe ser hecho de una manera segura
para evitar que una conjuntivitis tuberculosa (muy parecida
a los folienlos incipientes del tracoma), sea confundida 7
tratada como esta enfermedad no siéndoloy con sus graves
consecnencias.

Y, por Ultimo, debemos tener presente siempre que toda
granulaciéon de la conjuntiva no siempre es tracoma. (s evis -
ta Méd. de cuba, Septiembre de 1929.)

Glrogia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Mecanismo de las fracturas del pefiasco, por el
Dr. Roberto Dellepiaoe Rawson. — l.aExisten fracturas
aisladas del pefiasco sin relacién con un trazo venido de la
béveda. So pueden obeervar machas variedades: fractura de
punta, fracturas paralelas, fieuias del oido medio, fractuiae
perpendiculares.

2. a
accion directa del traumatismo sobre el pefiasco, conside
rando como una pieza 6sea aislada del resto de la base del

Nosotros explicamos algunas de estas fracturas

créneo.
Experimentalmente, ee ha logrado obtener la fractura
perpendicular melada, con ayuda de choques, yendo sobre

la base del pefiasco, 7 obrando segin el diametro mastoideo-
orbitario e) pefiasco se quiebra en su punto débil o por pe-
netracién del segmento externo en el interno.

La fractura paralela reconoce nn mecanismo casi ana-
logo, pero el choque debe ser dirigido segun el diAmetro bi-
maetoideo; una fractura perpendicular puede agregarse en
ciertos casos.

La fractura de la punta es constante en todos estos trau-
matismos; puede ser quebrada, desinsertada o arrancada.

3.a La teoria del contragolpe no debe entonces ser invo-
vocada para explicar las fracturas sobrevenidas en condicio-
nes casi analogas a las que fija la experiencia; se puede ad
mitir en otras circunstancias, pero es necesario hacer re-
saltar que bajo esta palabra un poco enigméatica se esconden
mecanismo 7 condiciones que no se puede actualmente pre-
cisar. (La semana Meédica de Buerios Aires, 16 de Agosto de

1929.)
Medicina general

EN LENGUA ESPANOLA

1. Un caso de esclerosis de la arteria pulmonar, por
el Dr. G. Corso Masias.— El caso presentado por el autor,
el primero observado en Perl, induce a hacer resaltar los
tres puntos siguientes:

Primero. La importancia del examen radiol6gico en los
enfermos del corazén, que en su caso di6 el diagnéstico.

Segundo. La existencia de un ateroma en la rama dere-
cha eztrapnimonar de la arteria pulmonar, que no ha sido
en ninguna historia clinica gne hemos leido al respecto.

Tercero. La dificultad de hacer el diagnéstico clinico de
la esclerosis de la arteria pulmonar, cuando hay suScienoia
Perd, Marzo 1929.)

cardiaca. (La jpren. M éd. de Arequipa,

Dermatologia y Siflliografia

EN LENGUA ESPANOLA

1. La evoluciéon de las Ideas respecto a la terapéuti-
ca de laltes después de veinte afios por los arsenoben
zolesy sus consecuencias para la clinica, por el doctor
Jaime Peyri.— Después de cuatro luetroa de arsenobenzol-
terapia.

I." Peisiete la idea de la excelente actuaciéon sobre los
accidentes, indiscutiblemente, sobre las lesiones mucosas,
en este caso, como medicacién Gnica; como la medicacion
maéas potente, pero no la Unica sobre las lesiones cuténeas;
como medicacién Gnica sobre las sifilis agudas 7 malignas
precoces; como medicacién buena, pero no superior, a les
otras en los accidentes viscerales, sobre todo nerviosos.

2.0 Gomo la mejor medicacion abortiva.

3.° Gomo la mejor medicacidn esterilizante 7 como Unica
cnando por circunstancias especiales se requiere para ella
la cura continua.

1.0 Gomo dosado, estan actualmente abandonadas las
dosis elevadas.

6. Como técnica, la intramuscular va ocupando un cam-
po como medicacion esterilizante, que facilitan ios nuevos
medicamentos intramusculares 7 que nunca debiera haber
perdido: la intravenosa queda definitivamente en dosis con-
centradas.

6. >

casi de accidentes.

7 °
casos de intolerancia eapecial del medicamento, ee la de loe
procesos deacompeneados cardiacos 7 caquexias vasculares.
Agosto de 1929.)

(Ars Medica,

Ayuntamiento de Madrid

Gomo occidentes,van dominadndose con estes formas
pornuevas de administrar; sobre todo la intramuscular carece
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de Babor agrradablHBimo.

jP A S T A p o r o s a o abajo ZvEIR o (Dermaiosis rezumantes).

De venta en fod«» lal Farmaola». Pidanle mueatrae i Laboratorio de Produotoi Dermatoldgloo», J. Caballero Rolg. Apartado 710.-BA ROE LOBA

ANTIASMATICO PODEROSO”

BBHEOIO BKOAZ COHIBA LOS OAIABBOSBBONQUIALKS

Jarabe-Hledina
de Quebracho-

Médicos distinguidos y los principales periédicos
profesionales de Madrid: E1 Siglo Méuico, la

vista de Uifedicina y Oirucua practica, E | Oenxo Mé-
dico, E | Diario Médico Farmacéutico, E | Jurado M é-
dico farm aciutico, l@ Revista de Ciencias M édicas de

Barcelona Y la Revista Meédico-Farmacéutica de Ara -
gon, recomiendan en largos y encomidsticos articulos
el Jarabe 1 Medina de Quebracho como el
altimo remedio de la Medicina moderna para com-
batir el Asma. Disnea y loe Catarros orénloos, ha-
ciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expeo-
toraoian.
PRECIOS 6,50 pesetas frasco.
Depo6sito central: Sr. Medina, Serrano, 88. Ma-
drid, yal pormenor en las principales farmacias de
Espafia y América.

Gota, Calculos

Reumatismos

se COMBATEN con ExIiTo Ppor medio de las

Sales de Litiha efervegentes

LE PERDRIEL

(Cartonato, BeiuoalD.Salicilalo. Cltrato, Qliceroloslato, Bromhldralo)

Superior 4 todas los demas disolventes del
Acido drico, por su acci6n curativa, aln
sobre la diatesis artritica.

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

EspPEeECIFICcCAR elNombre LE
PERDRIEL” para evitar su sus-
titucion por similares inefi-

caces, impuros o m al dos(ftcoiios.

LE PERDRIEL, 11, RueMilton. PARIS
Y EN TODAS LAS FARMACIAS

— Por rennocia, la de médico titular e inspector munici-
pal de Sanidad de Robledo de Chavela (Madrid), con el ha-
ber anual de 8.200 pesetas por la asistencia a las familias
pobres. Puede contratarse con loa vecinos pudientes. Solici
tudes documentadas basta el 14 de Enero.

Datos.— Villa con Ayuntamiento de 1.420 habitantes, a
17 kilémetros de la cabeza de partido (San Lorenzo del Es-
corial) y a 65 de la capital. Carretera. Rio Gofio. Ferro-
carril.

— Por renuncia, la de médico titular e inspector munici-
pal de Sanidad de Cegama (Guipuzcoa), con el haber anual
de 1.660 pesetas por la asietencia a las familias pobres. Pue-
de contratarse con los vecinos pudientes. Solicitudes docu
mentadas nasta el 9 de Enero.

palos.— Villa de 415 habitantes, con Ayuntamiento, a
84 kilémetros de la cabeza de partido (Azpeitia) y a 67 de la
capital. Carretera. Rio Oria. Ferrocarril.

— Por renuncia, la de médico titular e inspector munici-
pal de Sanidad de Valle de Cerrato (Falencia), con et haber
anual de 1.375 pesetas por la asistencia a las familias po-
bres. Puede contratarse con los vecinos pudientes, por 10
que recibird unas 5.000 pesetas. Solicitudes documentada s
basta el 11 de Enero.

Dafoa.— Villa con Ayuntamiento de 590 habitantes, a 13
kilémetros de la cabeza de partido (Baltanas) y a 24 de la
capital. La eetacion moésjproxima, Venta.de Bafios.Ja.12 ki-
I6metros. Carretera.

(ContinGia en la pag. XXV II.i”

DEBILIDAD, ANEMIA
ENFERMEDADES DE LA INFANCIA

son curadas con la

RGOANE

Este jarabe a base de algas marinas sus-
tituye ventajosamente (sobre todo durante
el verano) al aceite de higado de bacalao
por poseer todas las propriedades de éste,
sin tener ni sabor ni suolor desagradable.
Ese/recunsthuyenteA
por Bxoeiencia de ios Aifos

LE PERDRIEL-PARIS

Ayuntamiento de Madrid
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/'SANATORIO PE A-OASTILLo

Destinado 4 enfermos del aparato digestivo, nutricién y sistema nervioso.
Clima delicioso, once hectareas de parque, completa Instalacién de mecanoterapla,
electricidad, calor y terapéutica fisica.

Hotel de dietétioa. —»Dos hotelee para psiconenrosis.
Pabellén especial de radioterapia profunda. — Seccién especial de toxicémanos.

Director: Exento- ~r- D.

— La de médico titular e inepectormn-
oicipal de Sanidad de Chite y 'Talara
(Granada), con el haber anual de 2.760
pesetas por la aaietencia a las familias
pobres. Puede contratarse con los vecU
nos pudientes. Solicitudes documenta-
das basta el 12 de Enero.

K Pafoe.— Ayuntamiento de 920 habi-
tantes, a 7 kildbmetros del Balneario de
Lanjarén, a 16 kitémetros de la cabeza
de partido y a 35 de Granada. La esta-
cion méas préxima, Bdrcal. Carretera.

— Por defuncidon, le de médico titular
e inspector municipal de Sanidad de
Montalban (Teruel), con el beber anual
de 2.760 pesetas por la aaietencia a las
familiae pobres. Puede contratarse con
los vecinos pudientes. Solicitudee docu-
mentadas basta el 9 de Enero.

pato». — Villa, cabeza de partido, con
Ayuntamiento de 2.276 habitantee, a 88
kilbmetros de la capital. Ferrocarril. Es-
tacion veraniega.

— La de médico titular e inspector
municipal de Sanidad de Santiago (La
Corufia), con el haber anaal de 2.760
pesetas por la asistencia a lae familtas
pobres, Puede contratarse con ios veci-
nos pudientes. Solicitudes documentadas
hasta el 7 de Enero.

(JuioB.— Ciudad, cabeza departido de
26.810 habitantee, a 64 kildbmetros de Le
Corufia. Carreteras. Ferrocarril.

— Por dimisién, la de médico titnier e
inspector municipal de Sanidad de Quin-
tanadueCas (Burgos), con el haber annal
de 1.660 pesetas por la asistencia a las
familias pobres. Puede contratarse con
loa vecinos podientes. Solicitudes docu-
mentadas basta el 11 de Enero.

pato». — Lugar con Ayuntamiento de
376 habitantes, a 6,6 kilometros de la
capital que es su cabeza de partido y es-
tacién es la mas proxima. Carretera.

— Por dimisién, la de médico titular e
inepector municipal de Sanidad da Ez-
enrra (Navarra), con el haber anual da
1.876 pesetas por la asistencia a lae fami
lias pobres. Pnede contratarse con los
vecinos padientes, por lo que recibira
unas S.626 pesetas. Solicitudes docu-
mentadas hasta el S| de Diciembre.

Zlafos.— Villa de 268 habitantes, con
Ayuntamiento, del partido judicial de
Pamplona. La estacion mas préxima,
Leiza, a 12 kilémetios. Bio Escurra. Ca
tretera.

(ContinGia en la pag. XXX.)

f\. Alorales- — Médicos: Doctores Penzoldf, Oiiver y Luquero.
AT T oA ZD E K .  eeeeeeceeees

ELIXIR ESTOMACAL

(Stom alix)
Medicamentoagradable, Inofensivosiempreeniodas las eda-
lesy deresultados posltlvosoara curarlas enfermedades de*

ESTOMAGO eINTESTIN.PS

35 afios de éxito Venta: Principales farmacias def mundo

TINTURA COCHEUX cara la fleta, Raumatleme

Exito en los Hospitales desde llal. el Mal de Piedra. —
El lodai iil tiratolll.— Al pil 1 api TAVERNIEH1 AGUETTANT— LYCR (Friloll).

O/EVA Y!
DCMTARN o
fTUBERCU

R A

um /no

5 )DERO
IECON/TI-
.TUYENTE
EFICAZ
IANTIIU*
tBERCU -
LO /O

ANTIASMAA?MA
BENGALAIS

EI»rFXEIBXMC.A..OA.'X".A.XEZEO
D» Vinta *Ntodas la» Farmacias. — luumt**» : RIERA 8. C. BARCELONA AT 228
A. rAQARD, FzrmtciuUco Prepirador, *4. Ra* d'Agueatetn, BOULOONE-PARIB

ILCFei

aUEVEIMIME tACABCVIACE

I|w«|»|C|I\ﬁQ de pAnla
AMBM dosapureasyd*tapodérosa matiridmd paracurar dOro aamim/!

rolao faiTo(iDoao iu afteraUs as les paiaei eiUdoi. —al4.raeduBaaai-4rts,PBtU
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repi
enti
en ]

/ Tos ferina de los nifios. Tos crénica y rebelde de los adultos rep(
J a ra b e B e b e Infalible é inofensivo. desi
Mei

Agentes exclusivos, i. URIACH Y C.* 8. A. — Barcelona.
(EUXIR E INYECTABLE)

T e t r ad | n a m 0 Medicacidon dinaméfora y regeneradora de los estados consunti-

vos. A base de fésforo, arrhenal, nucleinato de sosay estricnina.

. . (INYECTABLE)
S e th e m |O | Insustituible en la terapéutica de las enfermedades iniecciosas.
Estimulante general de las defensas organicas a4 base de coles-

terina, gomeiiol, alcanfor y estricnina.

(SOLUCION E INYECTABLE)

E u S | S t 0 | | n a Preparado cardio-ténico y diurético & base de tinturas alcohdli-

cas decoloradas y valoradas de digital, estrofantus y escila.

, (INYECTABLE) BSS
M n Tratamiento bismutico de las espiroquetosis en todas sus for- oon
u mas y manifestaciones. Perfectamente tolerable. en ]

Al pedir mbCitru mdigaese esta Revista y eitacido de ferrocarril.

Laboratorios biologicos Dr. Julio Méndez (Buenos Aires).

INC NEUMD) M
100500 Mo,
para el tratamiento especifico de la

GRIPE— NEUMONIAS— BRONCONEUMONIAS— RINITIS

PLEURESIAS — ANGINA PULTACEA - LARINGITIS
Septicemias en general.

Haptinbgeno G O N G . — Haptinbgeno E ST AFI L O
> ECZEMA. — » DIFTERIA

LITERATURA ABENTIHCA

Be remite gratuitamente eollcitdndola al agente en EapaDa

M. MARTIN YANEZ. — Apartado 384. — MADRID. — Teles. EMINAL. — MADRID
Irnportaot”™:

Si «B aa s&sa de eompnas no eneoentra naeatvos pnodaetoe, pidalos direata-

Ayusitigmierfesde Padiadride



jantes oaeetiones, oree, sin embargo,
como maestro municipal y persona im
parcial y competente, gne ioslfaDici-
pioB, y partionlarmente los Monicipios
de las oindades, son los méas llamadosy
los m&s aptos para efectaar problema
tan Gtil como provechoso.

Por nnestra parte deseariamos gne
trabajos de esta indole fnesen divalga-
dos por todas las esferas sociales y es>
tamos convencidos de gne con poco gne
reparen en él veran con ensto cnestraa
entidades Mnnicipales y los individuos
en particnlac las grandes ventajas gne
reportaria al cnmplimiento de las ideas
desarrolladas por el Sr. Amoroés en la
Memoria gne comentamos.

Mabcbuno Pastor,

6 de Diciembre de 1929.
0B/ narpnare
la ildire anailla an Ri cke o

El Dr. Clementino Fraga, director
general de Salad publica del Brasil, co-
munica la reaparicién de nn foco de
fiebre amarilla, a favor de la alta tem-
peratnra reinan e en Rio dorante el ve-
rano, y da las signientes cifras de casos
comprobados: Diciembre de 1928, siete
casos; en Enero, 29 casos; en Febrero,
26 casos confirmados y 29 sospechosos,
con unamortalidad global de 66 por 100;
en Marzo, 152 casos; mEuiifileata ademas
gne en los servicios de profilaxia y po
lidla de focos, trabajan cerca de j1.500
hombres, esperando esa Direccién aca-
bar con la epidemia, pasada esta crisis
del verano.

Comunica mas adelante el mismo di-
rector, gne en la primera semana de
Abril habieron en Rio 66 casos, 82 de
ellos fatales, y otros seis casos mas en
Belem.

(Del Botenn

Panumerieana

de la O ficina Sanitaria

. Mayo 1929.)

“MALTOPOL™

Extractode maltaen polvo;contiene dias,
tasa y vitaminas en forma concentrada-

M. F. Berlowitz.— Alameda, 14, Madrid.

EL ABUSO doméstico de los rayos
nltiavioletas y del sol artificial parece
haber adquirido tales proporciones en
NorteamOTioa, gqne la Academia de Me -
dicina de Nueva York ha creido onm-
plir un deber poniendo en guardia al
publico contra los peligros que puede
acarrear esta terapéntioa, empleada sin
el debido control de nn mdédico. Desde
hace algin tiempo reciben los periodi-
cos anglosajones y americanos una pu
blioidad relativamente abundante de
aparatos destinados a producir rayos
nltravioletas o Inz solar artificial, y en
tales anuncios se ve representado nn
hombre afeitdndose mientras su espalda
desnuda reoibe un bafio de luz prodo-
dnoida por un generador instalado en
su gabinete de limpieza; la sefiora se
arregla las ufias bajo una dncha de nl-
travioletas, y los nifios pequefios se es-
tan chupando el dedo bajo la bienbeoho-
fa irradiacion.

TERTULIA medica

EIl peluquero y el médico.

Las mejillas nn poco palidas; los ojos
nn poco langaidos; mny menudita en
sn gran lecho, la bonita sefiora Fieve-
lie, apoyando el codo en la almohada
y el receptor del teléfono al oido, decia:

Kelatox: Sedante atéxico.

— (Es nsted Jorge? Soy yo, la eefiora
Pievelle.

Oy6 ana voz gne la respondia.

— ;Ai, bien!... Bnenos dias, sefiora...
;Como estd nsted, sefiora?

— No mny bien, Jorge... Estoy en ca-
ma... jOh!, nada grave... Un enfriamien-
to... Pero es preciso gne gnarde cama
unos dias.,. Le be llamado a nsted para
decirle gne no me espere esta tarde...

— Le agradezco a usted mucho sn de-
ferencia y le deseo nn pronto restable-
cimiento.

— Gracias, Jorge... S6lo gne... mire
nsted. Seguramente recibiré visitas esta
tarde y estoy mny fea... ;Seria nsted
tan amable gna viniera a ondularme en
segnida?

— jOh, sefiora! Lo siento mnobo, pero
me es imposible... Tengo una cliente
agnimismo y espero tres mas antes de
almorzar...

— jOh! Vamos a ver, Jorge... Mi caso
es urgente. En los casos urgentes nn
médico lo deja todo para ir...

— Sefiora, yo no soy el médico... Soy

Yl Bio

vocan lodismo. Fabricacién nacional.

nn pobre pelnqueio gne no puede des-
pedir a los clientes, porque entonces
los olientes lo despediran a él.

— Eso no le ocnrrird a nsted..., las
clientes saben a qgné artista se enco-
miendan..., nsted no puede dejarme a
mi asi...; por lo demas, yo soy justa..,,
conozco la vida..., le daté cien francos...

— Bien gnisiera, smoia; pero verda-
deramente...

— Vaya, hablemos claro... Le doy
ciento cinonenta francos,.. ;Hace?

— iAb!, sefiora, es duro negarse...

— Entonces, no se niegne.

__Quizas tomando nn taxi...

— No se moleste, Jorge... Le he en-
viado mi auto... A la puerta lo tiene...
Le traerd y le llevara... Le espero a
usted.

La sefiora Pievelle cuelga el receptor.
Aparece en la puerta la doncella.

— Sefiora, el doctor.

— jQue entre! L> esperaba con impa-
ciencia.

Entra el médico y se aproxima al
lecho en gne la sefiora Pievelle, inmo-

PAIDODINAMDO

el mejor ténico infantil.

vil, aparenta nn aire de enferma que le
sienta a maravilla.

— Y bien, ;co6mo va mi enfeimita?

— Muy despacito, doctor... Me parece
que estoy un poco mejor.

— Vamos a ver— dice éste, tomandola
el pulso y haciéndola sacar la lengua.

Sentése, y sonriendo la dijo:

— Creo gne esta usted salvada y que
pasado mafiana podré antorizarla para
salir... ¢ Y Pievelle? Siempre fuerte, jek!

— iOh!, pobre mio... En la fabrica
desde las nneve...

Hablaban los dos como buenos ami
goB, cuando nuevamente asomd la don-
oeUa annnciando:

— El peluquero de la sefiora.

— Héagale entrar... Usted me perdona-
ra, doctor. Tengo el pelo en nn estado.,.

—Los asuntos serios sobre la mar-
cha... Me retiro.

— ¢(Por qué? Si no tiene usted prisa,
pnede quedarse, doctor.

Entré el peluquero con la bolsa de
los utensilios al brazo. Al ver al doctor
Be detuvo. Este, por su parte, al verle,

Fibrios espeoiaUsAda 6D Froduotos DletitiooB
i deSéglmeu Vegetariano.

GASA SANTIVERI.S. A.-Gall, 22.-Baroelona.

se levant6 de un salto y se fué hacia él
tendiéndole la mano.

— (Cémo? (Eres ta?

— jOh!, sefior doctor...

— Nada de ceremonias...
tearme...

Y dirigiéndose a la sefiora Pievelle:

— Figi&ese, sefiora, que hemos estu-
diado juntos en el Liceo.

Se estrechan fuertemente la mano.
Mientras Jorge, encendida ya la lam
parilla de elcobol, empezaba a ejercer

su arte, el doctor continng;

— jQoé sorpresa! Me alegro mucho de
verte.

— Y yo también— declaré Jorge.

— jCuéanto tiempo ha pasado!... Y qué,
¢;has logrado tu deseo? ;Has hecho ca-
rrera?

— He aegnido mi gusto. Eso es todo

— Vuelva nn poco la cabeza, sefiora...
Asi... Esjastioia, sefiora, que el doctor
haya logrado lo que se proponia. jAh!

Pnedes tn-

Era un gran estudiante. En cambio
yo... era de lo mas cretino.,. No podia
con los libros... Al fin, los dejé.., He

tanteado no sé cnantos oficios, y al fin
he acabado en peluquero.
— Oficio en el que es usted verdadero

ANTIPHLOGISTINE

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

artista— completé gentilmente la sefio-
ra Pievelle.

—No esta al alcance de todo el man-
do sobresalir en sn profesién— afadi6
el doctor— . Y supongo que tUu estaras
contento...

— No puedo quejarme..., gano bien mi
vida... Sefiora, hemos terminado... Yo
me cambiarla por ti, doctor.,. ;Manda
algo mas la sefiora?

— Espere usted.
Y el pago?

Tomo6 el portamonedas gne tenia al
alcance de su mano y sac6 nnos bilis-
tes, pero en seguida experimentd una
molestia y se sintié enrojecer. Acababa
de pensar que iba a dar ciento oinouen-
ta francos a su peluquero en presencia
de BU médico, al que pagaba cuarenta
por visita. Vacilé nn instante. Feio ¢(no
estaba obligada a pagar? EnrojeciendQ

No sea tan suUpito.

Ayuntamiento de Madrid



todavia mas, tendié loB doa billetea a
Jorge, gne Be retird deepiiés de nn cam-
bio de naevaa efosiones oon el doctor.

La sefiora Fievelle no aabia cémo
reanudar la oonvereacién con an mé-
dico. Al fin dijo bastante torpemente:

— Todo estd fnera de precio y estas
gentes ae aprovechan.

Se olvidaba qne ella misma lo habla
fijado.

£1 doctor, a gnien no hablan escapa
do ni la confusién, ni el azaramiento,
ni el pago al peluquero, respondiéd son-
riendo:

— ¢(Usted cree?...
menudo tan atil...

Y cada vez mas azarada la bonita
sefiora de Pievelle, continud sin refle-
zionar demasiado;

—Vamos a ver, doctor...
ria aprender a ondular...

Sn concurso es a

Usted debe-

AdbiAh Lbvt.

Jarabe Bebé. - Tetradinano. - Septi-
cemiol. - Purgantil (Jarabe ce Frutas).

Véase anuncio, pagina X X V I11.

L A M E D EC IN E
do en un ojeo los siguientes gazapos:

De la caieiie dee sopitattx, NUM. 64,
8 de Agosto de 19i8, pagina 1.133, al
dar cnenta de nn estudio sobre la Ulcera
agnda de la vulva;

<A titulo ezoepoional, esta misma
enfermedad podria también alcanzar al
hombre.» Esto debe ser, en efecto, una
cosa bastante excepcional.

Del remps Mmedical, cON 0casion de sn
concurso de grandes médicos:

«Se trata de designar, por orden de
preferencia, los doce médicos franceses
mas grandes, ya fallecidoe, gne hayan
ejercido la Medicina desde el afio 1880
hasta el 1927.> Y Inego se nos vendréa
diciendo gne loa médicos no llegan a
viejos.

De uno de los tratados de Medicina
méas afamados:

«Desde 1891, Gitterfasem y Oppel
mostraban en el I6bnlo normal la exis-
tencia de nn tejido conjuntivo en celo
sia formado por libras de retionlina.»
Es nn poco difioil que haya ningun
compafiero gne pueda proporcionar no-
ticias acerca de la personalidad de Git-
terfasem, gne da la casualidad de ser
una palabra idéntica a la empleada por
Oppel para designar las fibras en celo-
sfa descritas por él. (Gitter:celosia. Fa
ser;fibra.)

AnWKO GLORUGENO LUMEN

Muestras gratis.
Centro Farmacéutico Jienense.

Apartado 22. — Jaén,

NO HAY GANANCIAS méasseguras
que las economias.

EN BERLIiN, durante el afio 1928,
dercieroD 5.008 médicos, correspondien-
jo a cada ano un promedio de 666 ha-
bitantes; habla ademas 390 boticas (una
cada 10.000 habitantes) y 3.117 den-
tistas.

TERTULIA MEDICA

SI EL POETA fuere casto en sus
Co6feumbrog, lo serd también en sua ver*

sos; la pluma ea la lengua del alma: ona-
les fueren los conceptos gqne en ella ae
engendraren, tales serdn sos escritos.

Uoshirg; iz atitio
CART/V ANnOROSA

Distinguida sefiorita:

Su nombre ignoro y no obstante,
este pretencioso amante
quiere hacerla una visita.

M i espontaneo proceder
espero gne no le asombre,
creyendo yo ser un hombre
y nsted siendo nna mujer.

Pero una mujer preciosa
con encantos aednotores,
frondoso vergel de amores
con las tintas de la rosa.

Yo comparo su arrebol
al de una virgen modelo
con ojos color del cielo
y los destellos del sol.

Es mi t-Dcautoy mi embeleso
esa melena sutil

Pratique ha cobrae y en eu rostro de marfil

la boca que pide un beso.
Temiendo estoy sas enojos
y no puedo consolarme,
pues s6lo ansio mirarme
en el cielo de sus ojoe.
En usted mi dicha estriba
y no se aplaca mi ardor
sin disfrutar el amor
de tan tierna sensitiva.
Pues la adoro, ensimismado
en sas prendas seductoras
y veré correr las horas
muy feliz, siempre a su lado.
Antes que me ahogue un suspiro
el si 0 no espero angustiado
para correr a eu lado, — o para pegarme
[un tiro.
Serd mi muerte ideal
ai por usted me suicido,
y aunque tan mal me despido
la amo...

Fulano de Tal

W bkosblao Bobbaohebo.

Buigoiilos (Sevilla).

ION-CALOINA
FAL.L-ARES
HEMOSTITTCO-RECONSTITUYENTE
4 base de
CLORURO DE CALCIO

LA CAMARA delosLores ha votado
este afio, en segunda lectura, un pro-
yecto de ley elevando a diez y seis afios
la edad legal para contraer matrimonio
en Inglaterra, que era hasta ahora la de
catorce para los muchachos y doce para
las muchachas. En el transcurso de los
Ultimos doce afios se han contraido en
la Gran Bretafia 312 matrimonios por
nifios de quince afios, 28 de catorcey
s6lo 5 de trece.

EL HOMBRE se cree siempre mas
de lo que es y se estima en menos de lo
que realmente vale.

Ayuntamiento de Madrid
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Los doce mandamientos del profesor
Labbé;

1. Manoe limpias y platos y ntenei-
lioB limpios hacen gne la comida sea
apetitosa y sana.

TT. Comed a horas fijas, masticad
cuidadosamente, reposad después de
cada comida.

m . Atended al apetito, pero sin
convertiros en esclavo suyo; comed
todo lo debido.

IV. Guardaos de los extremos, de
lo demasiado y de lo insuficiente, pues
todo extremo es siempre nooivo.

V. La carne fjrma el muasculo; pero
el aztcar le da fuerza.

VL Para subir a nna colina, vale
maéas una pastilla de chocolate o nn dnl-
oe de manzana que nn grneso biftec.

Son verdaderamente sorprendentes loe
resultados del alimento oon

Eunutreina.

Harina de platanos pura.

VTT. De leche y de legumbres, y no
con carne, es que se construye el esque-
leto.

VHI. Un poco de vino alimenta;
mocho alcohol mata.

IX. Es necesario tomar agua para
lavar el interior del cuerpo como se
lava la piel.

X . Espinacas, aohiccrias, repollos,
frutas, se encargan de limpiar el intes-
tino.

X1. Legumbres frescas, patatas, re-
molachas, nabos, alcalioizan el orga-
nismo, siendo los antidotos de la carne,
que lo acidifica.

XTT. Comed alimentos bien cocidos,
pues serdn asi mas sabrosos, mas diges-
tibles y menos téxicos.

Caicinhemol Alcuberro

Poderoso antianémico.
Alcalfi, 88 . — Madrid.

UN PROYECTO de ley relativo ala
proteccion de los animales y adoptado
a Camara belga en la sesién de 27
s Febrero de este afio, dice en sn ar-
lo 7.°;
<(JaB experiencias de viviseccion pro-
seguidas con un fin de investigacién o
de demostracién de hechos adquiridos
no podran llevarse a cabo méas que en
los laboratorios nniversitarioB o asimi-
lados bajo el control del director res-
ponsable y, salvo casos de necesidad,
sobre animales anestesiados.

Poderoso reconstituyente;

BIOPLASTINA SERONO

VARIAS NOTICIAS

KBOBOLOaia
En Yunclillos (Toledo) ha muerto don
José Antonio Téllez, a los setentay dos
afios de edad y cincuenta de profesidon.
A su hijo, médico también, y demas
familia le enviamos nuestro pésame mas
sincero.
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LAGTOBULGARINA
H ngor desinfectante intestingl.

Simbiosis de fermentos lacticos y bul-

TDICS [APSS LI

.LE3™~ai-A -

garos en medio vegetal y al maximum
de vitalidad.

. Tosen rebeldes A w n a
Fraso de 250 granos, 3,65 ptis. en toch Egdfla
. Un« d* > d« >op«
Dosis: de 2 a 10 cucharadas por dta.
p«r 4 d.4 y po> i* n«eri* d*

En gastroenteritis toxicas, diarreas
estivales, infecciones intestinales, etcé-

tera, es de notable éxito.
Calm a la TAj fieiH b la £xficeto/-a<ian

LAGTOBULGAR'NA oird fauorabiamtott toérr e, m ada fient-raj
3 » Cae .
Ar.ik’

CUPICi. T I-IO0AN

SANATORIO NEUROPATICO

CilUBANCHEL BAJO (Midrld). — T»lAft)no 116 C.

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

Udico Saoatorio mixtO | con ediflcioa y jardines independientes: ano, sélo
para enfermos nerriosos 6 psiconenrdsicos 7 otros dos para enajenados.
Tratamientos modernos,— Vida familiar.— Dos Médicos internos,

pidanse rciilamontos &4 la Admlalstraoien.

INSTITUTO MEDICO-PEDAGOGICO

CARABANCHEL BAJO, CaUe de Maonel Ceno, edm. 12. - Teléfono 71. C.

Edificio escaela 7 granja modelo independiente para nifios retrasados de
inteligencia 7 con enfermedades nerTiosas, Profesorado especialiaado.

Tratamiento mddico dirigido per el Dr. Gonzalo R. Lafora.

[ ] Ha «ldo demostrado que el grado de viscosidad definitiva.
Bieote escogido pare el Nujol es fisiolégicamente exacta

. UUsjoj
n CONTRA EL ESTRENIMIENTO ~1B

~"O/iOTIPO BUSgOETS HERMANOS f CU

S. S1..S., ss . HanniD;

Ayuntamiento de Madrid



ACEITE RICINO MASARA

SIN OLOR NI SnseR EDULeCRADO Y SABOR NARANJA

Doctor: Pida uoa rnuestra que se le remitira gratuitamente a:

LABORATORIO MASANA BOZZ0. — Avenida Virgen Montsarrat, 43. — Barceloma

Agente exolueivo para la venta: JUAN MARTIN.—(MADRID-BARCELONA)

€E>E>€>0 0 -e>€>€>0 ~">€><;
I [ 1 ]

*

neeiTB higado de bacalao pospo
RADO, DULCB YAROMATIZADO .—Pre-
paracion original qae ofrece el Aceite Higado de
BacolaO) sin substancia extraCa y manipulado en POLIVALENTE
frio para conservacion de sns vitaminaa, fosforado,
de sabor gratfaimoy aroma exquisito. Unico prepa-

ANTITIFICO

rado mnndiat de tales caracteres.

e 'AHTIPARATIFICOAYB
PIMONIOL, Elixlr.-Preparacién balsdmica, des-
infectante y sedante de vias respiratorias. Eficaz y A N T | D |S E N TE R |C O
agradable.
«@><) >0 ANTICOLI6BACILAR
NUTRIL..— Extracto céreo, ieguminoso, maltoeado,

Xénico, nntritivo y vigorisador.

HIPODERMICA

REUMATINOL.— Eficaz antirrenmético de for-
mnta renovada y cientifica. Poderoso antinri-
cémico.

Laboratorio del Dr.B.Roig Perello
Servimos maestras Indicando estacion destino. San Pab iO 33 Barcelona
LABORATORIO EUABRO. — CABRA (Cérdoba) Espalla.

Practicantes. — Piélagos (Santander), practicante y matrona, 500 pese-
Alcasatén (Valadolid), practicantey matrona, 600 pese- tas. 11 Enero.

tas. IS Enero. _ Villanneva de Trabuco (Malaga), 760 pesetas. 10 Enero.
— Almegliar (Granada), 600 pesetas. IS Enero. — Humilladero (M&alaga), 600 pesetas. 10 Enero.
— Polanco (Santander), practicante y matrona, 600 pese- -'Fuente de Piedra (Malaga), practicante y matrona, 400

tas. 11 Enero. pesetas. 10 Enero.

A.C3-TJ-A.S D E

M a R M 0L E J ©

Carbénicas, bloarbonatado-sédicas, magnasicas, oilolcas,
lltinicas muy radioactivas.
De creciente éxito en el tratamiento de enfermos de Sc combate y sin pollero para al oreaDlaino eon la
estémago, higado, bazo, rifiones, vsjiga,
Intestinos, diabetes sacarina, cloro-ane-
mia. Arterioasclarosis, etc. DELGADOSE PE50U n
2.* tempoiada ds 1.° de Sepilambre & 16 de Noilembre.

EiUolén de ferrocarril i 7 horas ds Madrid y 4 de Sovilla.
Alqultrensds la oarrotora que aondaoo & loo manantialoo. Gompotlolén nueta, tfn rodo'iil>rindo«'dal )iodo,'iirilroldIna.f

Gran |_bte| (hl BalnenﬂO. T(xjo COﬂtOft. Mneslras y folletos & los Sres. MéAcot.

Pc4ldes 4v botellas é liifornjcs al seogr Ceroiite, «o. :QRATORIO PBSQ Ul
MARMOLEJO (J anuntamlento %Ma@ﬁ J_.8AN SEBASTIAN (GuipGzcoa).
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D B>Y B> 1V
de Manzana Lazante.
Utilfiiit 11 1» idilfis i iisiitiliibli 11 1» iliK.

00SISi Adolioa, a« nna i isg oaekaradii* <le la* i» eoya
dlinldo (D agua o sois; olfio. / masorta da aa aBoiOnaon-
akarada dalaa da oaid; da doa i aala afioa, ana eaoharada
da laa da paatra; da aala an adalaala, ana oaekarada da laa
da aopn, dllaido an agoa 6 aala, gdanzada da la oana. Todaa
aataa doaia aa auadan aomantai O diaminalr, aagBn al afao.
le gaa produnean. Da vaotA «q todaa lay Fanoaclay

Dapoallarla: E DURAN. — Taluini | y 11. — Haifrld.

traaoo da mnaatra & loa aafioraa mddlooa, aldldndolo a
diraotor dal Laboratorio, Ponzano, 18, ntreanclo Ugda

iCnldadsl Pedid el DEYEN pnee hay Inltaoleoei.

Correspondencia
administrativa ;:

(La oonespondeQoia que venga aoompa&ada conan sello

de 0,25 pesetas serd oonteatada direotamente.”

Coando nos remita fiu giro postal y nosoomonigne el

envid, no olvide indicar elnimero del giro,

D. Mariano Méndez.— Pagado fin Diciembre 1929,

D. Francisco Jiménea Cano. — Id fin Agosto 1930.

D. Blas Larin. — Id. fin Septiembre 1930.

D. Jaime Vila Alvares. — Id. fin Diciembre 1929.

D. Andrés Olmedo. — Id.

D. Francisco Hidalgo. — id.

D. Joaquin Sana - Calcedo. — Id.

D. Claudio Villar y Villar. — Id.

D.Manuel Martlnea Gonadiea. — Id. fin Septiembre 1930
D. Heiiodoro Varona Franco.— Id, fin Diciembre 1929.
D. Félix Pardo Roio, — Id.

D. Andrés Rodifguea Escafineia. — Id.

D. Elias 80110.— Id.

13. Angel Pardo del.uque. — Id. fin Marro 1930.

D. Pedro ParreBo Romero. — Id. fin Junio 1930.

D. Joeé Varela Abades. — Id, fin Diciembre 1929.

D. Agustin de V«ga. — Id. fin Julio 1030.

D.18%)]amin Ue6n Bandrés. — Id. fin Diciembre 1929.
1> R. Romero Ojeda. — Id. y Monografias.

(se eo7iii7iuard.)

— XXX

f CICA-SEPTICO
LIRAS
(Gni-iisiii kmitriBiti
tir CIIlL.)

De legaros re.iultkdoa en

qaemtdatte, beridu, grietki

de loi pecbos, sabsBoaei ulcerados, Ulceras atdnicas y fo-

rdnctfloi abiertos. Sa cémoda y sencilla aplicacidn (no se

pega e apdaito é la superficie cruenta y calma rapidamen-

te los dolores), & la par que su rapidez en el curar, consti-
tnye agradable sorpresa & los pacientes,

Venta: Madrid, B. Doria, Mariana Pineda, 10; P. Martin, Al-
oald, 0; fiareis ALlaro, tarmaeiaen Vioilvaro; priaoipBlea lar-
maoiaa de Bnigoa 7 provinelae 7 la de L. Liras, Villadiego.

Balneario de Carlos 111
TRILLO ot

Midloo dlreotor eo propiedad: Eiomo. Sr. 0. Violor M. Corleio.

Nervios.-Reuma.-Escré6fula. -Piel.

Dellelosa estacion de lereno. — Bran pargse ; monle-
Olima de montafia, 780 metros.

Servicio directo desde Madrid en tres horas.
Informe* y foHetoi:

HOTEL LEONES DE ORO, Carmen, 30, Madrid.

MmZTITWBat IAMQ.

eaavaleecKlaat Aclara la mcaict
Ocviclvc «I baca bsmar.

AGUAS MINERALES NATURALES

CARABANA

“LA FAVORITA”
PURGANTES - DEPURATIVAS - ANTIBILIOSAS - ANTIHERPETICAS

PROPIETARIOS: Hijos

pe R.J. ChaVarri

M i Yyunsamientq deggMadrid
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LABCRATCRICE TURON

m OD X JOTO S ISEU KOTEETUtAEIOOS

R ocia r:jHe!. mead;te]

TURIN

m iMcidad » “ra d a, ex4Upcimipdi(fiuca”

fire/cyicn msnUi®, neurrftHé de ccnn {iai“<on,
cuvoierdad, hAyUeria,-e INSOMNIO ESENCIAL

iM xxtf'O iM .cha.radh6 gfxuid” diitriBuidm
en iciu i~Nirdicuctti'o hv~Arado.”~om pieta

m ente indeuo; iaierancia avoéoiuiol.

FENILCAL (i cocer oo

fend XeilinLai& niiurece.) 6r6 e£ m edo-r <m ti-

e fiile filca conocido:J”o.entot'fiece etrem

/uncionamientv d.eiinieé6Un-fy yfaeiuzct

Ne unci (X tred xetSt-edxs
cddia

FOSFORAL-TURON

(“"x-csthruz -téciico
& M~AniAfante -deScertSro, otg”~o'

N

m@@, diureola.

icunleftio mpoicfuico, edudobd
-tvcciHOd”cx ,

r-uyyténico-j,
ex. tm o~

dediM dadi eonoeontitfo.
truSmo ment<M €xx:e-

.crtoneb y a€
rifu dU ~H @4

iIHOIT, me~uncodia en

a j

ro SFATURIA . §u 4 x

ezy”~radaaiEi;<HmoiM erancia

xidAogduta, S"oMN6: una erU -

of-uxrtxdn defiojlre. ante®™ <y
N

"nNndej/tuéj de igo t-reo
W oomidao

Ayuntamiento de Madrid
MoRicada, Riulmero 10,y Borra do Ferro, niimero 9.-B ARCE LO.NA



Nam. 3.968

EL SIGLO MEDICO
SECCION PROFESIONAL

PROGItAMA PROYBISIONAL

£afunddén sanitaria esfundén del €siado y su organismo debe depender de él hasta en su representacion muniapal.\"
jaranita inmediata delpago de ios iituiaiespor el €stado.~Independenda y retribucién de ia fundén forense.—f)ignifi*™\irititv
cadon profesional.—Unién y solidaridad de los médicos.—fraternidad, mutuo auxilio.— Seguros, previsiéon y socorros."™AvZ/

28 Diciembro 1929,

ssn~n vr a 1?.T0 - Seccién profeBlOnal' Boletin de nBem»na, por ¢TenfemoB o no tenlsmoB tes6n?, por Manas! Uartina Sal-
das.—Un* ide» mas, por Sanliop» Ferndndei d« Tilo*eo.—Movimiento médico de Baroelon», por T. WM Birdajuir.—Sobre las Bod»a de Dia-
mante do E1 Siglo Midico, por O. V. M: -Oolefrlo de Haérianos.—Aoademlas, Booied»des y Oonlerenoias.- E| tratamiento antidlabéuioo, por
el Dr. yrioire.—Seccién oflciaL—Gacela de la ialnd pablica: Estado aanitario de Madrid.—Ordénioas.—Vacantes. — Correapondenoia, — Por

las oUnioas de Earopa.—Tertulia médica.—AnnnoiOB,

Boletin de la semana.

Fin borrascoso.

¢Cuéando lucird Fabo?

Deseando a nuestros constantes e intimos favo-
recedores todo linaje de venturas y deleites en las
fiestas actuales; pidiendo a la Divina Providencia
amparo y proteccion para esta clase médica espa-
fiola, por mas que ella no haga grandes esfuerzos
para merecerlos, entrando con animo sereno en la
esperanza del proximo afio de 1930 no podemos
menos de lanzar una mirada entre melancoélica e
irénica a través de lo pasado en el afio de 1929.

Hoy hace un afio: jcparece que fué ayer>l, como
dice el tenor de La Bruja. Hoy hace un afio en el
que no nos prometiamos mas que prosperidades y
bienandanzas y, sin embargo, ¢en qué ha variado
lo que pasaba por entonces y lo que pasa hoy? Sin
echarnoslas de plutarcos podriamos hacer un estu-
dio paralelo de fechas ala manera que lo hizo de las
vidas de los hombres célebres, aquél famoso natu-
ralista griego, como le llamé un eximio académico.

En fin de Diciembre de 1929 un gesto (como
ahora se dice), un acto, que diriamos nosotros para
no ponernos feos, caballeresco, noble y elevantado
del Sr. Cortezo, dejé vacante la Presidencia de la
Real Academia Nacional de Medicina. El tal acto,
por lo visto inaudito e inverosimil para la turba
multa incapaz de comprenderlo, provocé una cae
cruzada contra el inofensivo viejecito; y las perso
fas bien intencionadas y bien nacidas no se expli
caban el por qué habia quien buscaba airado expli
cacion a un hecho que publica y graficamente se
habia explicado hacia la friolera de siete meses.

Las gentes honradas y buenas no suelen ser al
mismo tiempo muy héabiles y perspicaces, y nadie
viéo en aquella hostilidad la explicacién que boy
acabamos de darnos por acuerdo unanime, todos
los que recordamos que por aquél entonces tuvo
E1 Siglo Médico el éxito rotundo internacional,
casi mundial y sin precedentes de su numero de
jubileo. En la indigestion por tal éxito producida
y que hoy seria mayor si los nerviosos y excitados
entonces pasaran sus miradas por nuestros libros
de administracién, en esto estaba el busilis o bursilis

como con mas propiedad podia decirse al aludir a
los que temen la vacuidad de sus bolsas.

Pero no hablemos de pequerieces, siquiera esté
de moda la micrografia. En sus aplicaciones éticas
como en las fisioloégicas y patolégicas, hay micro-
bios, aerobios y anaerobios, y también los hay sa-
profitos, y a éstos lo mejor es dejarlos a un lado.

En el ndmero préximo publicaremos un tra-
bajo que puede llamarse péstumo del difunto di-
rector de E1 Siglo Médico, Marqués de Guada-
lerzas, que parece escrito hoy y que hoy esta re-
forzado por los hechos de indiscutible observacion,
segun la cual, cuanto mas numerosos son y mMAas
irritados se muestran ciertos enemigos nuestros,
parece como que abonan nuestra siembray aumen-
tan con ello nuestra prosperidad. Ni siquiera por
ellos lo sentimos: alumbra mucho el sol, es muy
ancha la tierra y la moderna navegacion aérea
presta cada dia mayores medios para elevar el
cuerpo, ya que el espiritu siempre permanecié le-
vantado.

También con una dimision se despide el afio 29
como con la de la Academia de Medicina se despi-
di6 el 28.

El Sr. Sauehis Banuds, quien, por lo visto, ha
necesitado convencerse practicamente de que la
presidencia del Colegio de Médicos ocupa mas
tiempo del que es licito exigir de un médico de
numerosa clientela y de preocupaciones cientificas
e investigaciones clinicas, como él recuerda serlo
en los escritos que ha dirigido a la Prensa, siendo
ello asi, como nadie puede negarlo, ha tenido que
dar el disgusto a los que al alto cargo lo habian
promovido, de renunciarle con caracter irrevocable.
Deseosos varios elementos independientes de la
profesion madrilefia de llevar una personalidad de
condiciones éticas y cientificas que impusiera la
debida confianza a la gestion que se deriva de la
vacante presidencia, insinuaron timidamente al
publico la candidatura de D. Enrique Sufier, cate-
dratico numerario de la Facultad de Medicina,
persona simpatica, de caracter atractivo, y cuya
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propueeta puede decirse, en el argot electoral, que
cay6 bien.

La elecciéon se efectud y el Sr. Sufier resulto ele-
gido, pero con tan escasa mayoria que no creyl
decoroso aceptar el cargo que no venia a represen-
tar, sino la voluntad del 6 por 100 de sus numero-
sos electores. Este escrupulo, que no lo fué otras
veces para varios de sus predecesores (y no apunta-
mos a nadie) si lo ha sido para el Sr. Sufier y éste
ha hecho publica su decisiéon de no aceptar, la por
otros quizas ambicionada distincion.

Claro esta, que si despacio se mira la cosa (sin
gue nosotros la censuremos, es mas, aplaudiéndola)
el Sr. Sufier se ha precipitado, a juicio nuestro.
Todos loe que con frialdad han mirado siempre es-
tas contiendas electorales y profesionales de Ma-
drid, saben que hay una proporcion considerable
de médicos (probablemente ios electores del sefior
Sufier) quienes miran con despectivo desdén estas
elecciones y trasiegos que para otros mas desocupa-
dos, o absolutamente desocupados, son cuestiones
de vida o muerte. Con aquellas abstenciones debid
contar nuestro buen amigoy si no cont6, es porque
Dios no le llama por estos caminos, ya que por otros
le proporciona justificados triunfos.

Ademas, para nadie puede haber sido cosa inad-
vertida la diferencia numérica e intensiva de loa
anuncios, propagandas, candidaturas y cosas €jiis
dem furfuris que en otras elecciones se enviaban
copiosamente a los sefiores colegiados y que en es-
tas han dado lugar para algunos a la sorpresa de
un resultado para el que no estaban apercibidos.

Sea enhorabuena para el Sr. Sufier y recapaci-
ten los jovenes y viejos, loe impacientes y sesudos,
antes de tomar una resolucién en un asunto que no
puede menos de ser mirado con antipatia por el pa
blico y por el Gobierno que establecera compara-
ciones entre lo que ocurre en el Colegio de médi-
cos y lo que sucede en los de abogados, notarios,
farmacéuticos, etc.,'etc.

Poniendo el pensamiento desinteresadamente
en lo mas alto, siempre puede tenerse la seguridad
de acertar, loa obstaculos, loa tropiezos, loa bajos
fondos maritimosy los laberintos terrestres no des-
vian mas que a los que andan a pie y aun mas a
los que andan a brincos.

Decio garlan

¢ TENIAMOS, 0 NO TENIAMOS RAZON?

Aparte ios motivos Intimos que la debida discrecién
nos obligé a recatar en los momentos que precedieron a
las frustradas Asambleas de Zaragoza, que tanta expec-
taciéon despertara en el pais, y muy pa-ticularmente en

la clase médica rural, que no en balde cifraba en ella sus

maés legitimas esperanzas, y el convencimiento pleno por
nosotros adquirido de que al celebrarse se hubieran reci-
bido agradables sorpresas, nuevamente diferidas por ten-
denciosas sugerencias, torpemente secundadas por quie-
nes razonablemente pensando, menos debieron facilitar
la suspension, ¢(podia nadie encontrar justificado un apla-
zamiento que a muy contadas personas, sobradamente
conocidas por sus tortuosas y accidentadas actuaciones
interesaba?

La unanime repulsa con que la prensa profesional so
hizo eco de cuanto en contra de tan desacertada e inopor-
tuna gestién por nuestra parte nos apresuramos a exte-
riorizar, bien pronto vino a darnos la razén poniendo de
relieve, como nosotros afirméabamos, que habiamos dado
un salto atras perdiendo un tiempo precioso y desperdi-
ciando una propicia ocasién que quizd se nos escapara
de las manos. Asi lo seutimos y asi lo expresamos cuando
a raiz de la inexplicab'e retirada hicimos alto en la pu-
blicaciéon de la serie de articulos por entonces confeccio-
nados, no sin advertir qu' volveriamos a la palestra tan
pronco estimaramos el caso llegado.

Afortunadamente, el director general de Sanidad, doc-
tor Horcada, a quien ni seducen las aparatosas exhibicio-
nes, ni siente propensioén alguna a los multiples escarceos,
callada y perseverantemente ha venido laborando cerca
de las personalidades llamadas a dilucidar de una vez la
batallona cuestion del pago por el Estado y la centraliza-
cién de vacantes, que no podra menos de ser sucomple-
mento y consecuencia, para llegar al acuerdo en la con-
feccion del proyecto, con tanta avidez esperado por la
pretérida y maltrecha clase médica rural.

Orilladas las dificultades que, sistematicamente, y de
una manera premeditada vinieron obstruyendo el paso a
las reformas, porque el ruralismo médico con aplastante
mayoria clamaba; y designada, y a punto de emprender
la marcha ia Comisién interministerial que con apremios
de tiempo recibird el encargo de estudiar y proponer la
forma y manera de que tau justa peticién sea atendiday
resuelta..., todo hace suponer que en breve podremos en-
tonar el jHosanna!, ya en posesién de la independiente
libertad de expresién que tanto echdbamos de menos al
pretender laborar por la Sanidad, por las razones antedi-
chas, intangible y estancada.

Con razén, hasta ios mas miopes y los repetidamente
decepcionados, abrigaban en lo masrecéndito del corazén
la fundada esperanza de que el poder constituido: por sus
felices atisbos, por lo que esy supone, por suculturay por
la clase de servicios que presta el médico rural, y por el
prurito de oponerse al resurgimiento del caciquismo, He
varia a cabo nuestra redencién, batiéndole asi basta en
BUS Gltimas trincheras.

E1 Siglo Médico, satisfecho y gozoso de haber con-
tribuido como el que méas, al feliz resultado que en pers-
pectiva se vislumbra, cordialmente los felicitay desea ver-

los llegar al maximo bienestar y perfeccionamiento.

Manubl MARTINEZ SALDISE.

TJJS A

El siguiente trabajo fué recibido en la misma fecha
en que aparecia la Real orden creando la Junta intermi-
nisterial para el estudio del pase al Estado de los médicos
titulares. No pudo ver la luz con anterioridad, pero con-

tieno puntos importantes dignos de tener en cuenta:
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EL SIGLO

Por lo que tarda en resolverse el pase al Estado de los
inspectores municipales de Sanidad, suprema aspiracién
del Cuerpo, nos hace suponer que, en lo tocante al logro
de las aspiraciones médicas, loa mismos obstaculos en-
cuentran hoy los Gobiernos que encontraban ayers que
no sabemos pedir, o que, politicamente hablando, nos
temen los pueblos, y éstoa se oponen a nuestros deseos,
con gran quebranto para la sanidad publica.

No es que yo tenga la pretension, al escribir las pre-
sentes lineas, de creer que con ellas voy a resolver la
situacién, pero si estoy convencido de lo poco que debe-
mos pesar en la Administracién pudblica, por cuanto, a
pesar de ser méas de 10.000 los titulares, con conocimiento
exacto de lo que son ios pueblos, no se nos atiende, al
menos, en la medida que nosotros deseamos; acaso por
esperar a que seamos nosotros mismos los que resolvamos
el problema, procurando siempre sea a base de no recar-
gar el Tesoro puUblico ni mermar atribuciones a los
Ayuntamientos.

Teniendo esto presente, y creyendo debemos presen-
tar al Gobierno tantos proyectos como podamos, siempre
que sean viables, voy a lanzar una idea mas, que a mi
me parece completamente factible, acaso, sin duda, por
ei deseo de que se solucione el asunto, o por mi igooran-
cia en las ciencias politicas y del derecho.

Dos son jas causas de la faita de nuestra independen-
cia en los pueblos: de una parte los Ayuntamientos y de
otra los pueblos; los primeros por el sueldo oficial y los se-
gundos por las igualas. Por lo que unos y otros nos ame-
nazan con privarnos de dichos emolumentos si nos pone-
mos «tontos» para obligarlos «a eso de la sanidad».

Pues bien: lo primero, a mi juicio, tiene facil arreglo.
Veamos cémo:

Partiendo de la base, reconocida por todos, de que la
sanidad es funcién del Estado, no pudiéndose dejaral
arbitrio de los Ayuntamientos, por razones faciles de
comprender, justo es que el Estado se reserve el derecho
de inspeccién, con el objeto de uniformar los servicios, y
de que éstos, no queden desatendidos, como, asi recono-
ciéndolo, lo ordena el vigente Estatuto Municipal.

Ahora bien; como el ejercitar el Estado ese derecho,
creando un Cuerpo especial, le originaria grandes gastos,
y no puede hoy hacerlos, es por lo que pens6é en que los
médicos titulares lo realizaran, convirtiéndoles, al efecto,
en inspectores municipales de Sanidad, aun cuando por no
darles la independencia debida, hasta la fecha, nada prac-
tico se consigui6.

Para resolver este primer problema, debemos tener en
cuenta la cuestion de nombramientos y la de sueldos.

La primera cuestion se resuelve ordenando el Gobier-
no a los Ayuntamientos, que después de cerrado el con-
curso para la eleccion de sus médicos, ateniéndose para
ello a las disposiciones vigentes, elijan una terna, que con
todos los antecedentes de los interesados, la eleven a la
Direccién general de Sanidad, para que ésta a suvez,
designe el de mayor antiguedad eu el Escalafon, que serla
el nombrado por el Ayuntamiento.

Creo que como esto no merma atribuciones alos Ayun-
tamientos, por cnanto todo se reduce a que elijan tres en
vez de uno, seria completamente factible y legal.

Pero no basta elegir: hay también que pagar. Presen-
tdndosenos el 8(gundo problema. Creyendo también, no
serla dificil conseguir del Estado, crease el tributo de Sa-
nidad en los Municipios, por una cantidad igual a la que
hoy pagan en concepto do Beneficencia, y que, mediante
reparto, cobrarian los Ayuntamientos a los vecinos; ingre-
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sando dicha cantidad en Hacienda, para con ella abonar
a los inspectores municipales de Sanidad el sueldo corres-
pondiente a la categoria del pueblo en que prestasen sus
servicios higiénico-sanitarios. De esta manera, el sueldo
oficial de los médicos seria sumando lo de beneficencia,
pagado por los Ayuntamientos, y los de inspeccién, pa-
gados por el Estado: de 2.500, 3.000, 4.000, 6.000y 6.000
pesetas, segun categoria. Como con esto ya contariamos
con un sueldo méas equitativo que el de qoe hoy disfruta-
mos, nos colocarla en mejores condiciones de independen
cia y, por tanto, de lucha.

Ahora bien, hay que reconocer que estono basta para
gozar de la libertad que se requiere. Es preciso transfor-
mar la forma general de abonar los pueblos los seividos
particulares prestados por sus médicos.

Sabido es por todos los médicos rurales que cuando
por haber sido agraciado con el nombramiento para ejer-
cer la profesién en un pueblo y nos presentamos en él
para hacer el contrato de lgualas, se suelen reunir de
una parte el médico y de otra una Comision de vecinos,
siempre numerosa; por lo que, dicho se esta, el médico
en estas condiciones no tiene otro remedio que, 0 Uo con-
tratar, o pasar por todo lo que las Comisiones quieran,
por cnanto siempre, como son intereses contrarios, estan
en completo desacuerdo. Por otro lado, parece natural
que el que paga exija; pero que tratandose de profesio-
nes liberales, no se suele exigir mas que el cumplimiento
en el deber, dentro de conciencia; pero no el consentir
que al médico se le traigaV se le lleve a capricho de
cualquiera, por el solo hecho de invocar el mal llamado
derecho del que paga. Pues bien: para evitar esto, es por
lo que creemos serla conveniente poner en practica la
segunda parte de esta pequefia idea. Héla aqui esbozada:

¢No seria posible que los Colegios se encargasen de
contratar directamente con los pueblos a nombre del mé-
dico?

¢No podrian los Colegios encargarse, en periodo de
apremio, de la cobranza de las dotaciones de sus cole-
giados?

¢No se podria recabar del Gobierno, si para ello se
necesita, una disposicién en el sentido de favorecer las
anteriores preguntas?

En efecto; entre la misién de los Colegios médicos
esta la de defender de los atropellos cometidos por los
pueblos contra los colegiados; y como los atropellos prin-
cipalmente dimanan de ser deudores del médico, légico
parece pensar que si no tuviéramos cou ellos esa clase de
relaciones, o sea que los pueblos vieran en el médico, no
el funcionario a quien pagan, sino el médico que les
presta un servicio, todo género de abusos que hoy come-
ten con nosotros desaparecerla.

Tienen la palabra quienes deban, quieran y puedan
hacerlo; siempre con la vista puesta en el interés de la
Sanidad, que es el interés patrio.

Santiago FERNANDEZ DE VELASCO

Movimiento médico de Barcelona.

(crénica skmanail)
Notas del Congreso Internaclottal del Cancer de la Piel.

La innwnidad en el cancer experimental,— Di. V Garulla
(de Barcelona).

Hay un hecho sobre el cual no ee ba fijado bastante la
atencién, y es la circunstancia de que en determinadas ex-
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petienciaa para crear nn eatado de resietencia, caando la
dosis psendoinmanizante no es muy grande, Be coneigae
una resietencia mucho menor, y el bastante tiempo después
ee les reinocula‘'a los animales que estan bajo la experimen*
taciéon nn ingerto canceroso puede presentarse una biper*
sensibilidad manifiesta como si se hubiese creado un estado
de alergia, fenémeno bien similar al que puede suceder en
la

inmunidad clasica. Opina el ponente que quizas no se

trata de una inmunidad humoral, pero en cambio, puede
tratarse de nn proceso de inmunidad celular, tal como, por
ejemplo, la fagocitosis, que es un mecanismo de defensa co<
nocido, como tipo de inmunidad celular. En relacién al can-
cer deben entrar en Juego factores reaccionales de defenea
que estimulan una reaccién conjuntiva vascular, o determi-
nados elementos como loe linfocitoe. Hay que recordar que
Murpby, Mort&n, N»kahara y oiros, hcn demostrado con una
muy posible verosimilitud la importancia de linfocitoe

en loe procesos de defensa contra el cdncer. Fichera ba de-

loa

mostrado la posibilidad, en-tas neoplaeias humanas, de con-
seguir acciones cuando menos modiflcadoras y perturbado-
ras de la evolucién caucerosa, mediante extractos embriona-
rios. Queriendo dar unaexplicacién alos hechos experimen-
tales, por el ponente también demostrados en nn buen néa-
mero de conejos, dice creer que se trata de nn hecho de in-
munidad celular de mecanismo que hasta ahora no se puede
interpretar, y cuyo fenémeno biolégico define con el nombre
de pan inmunidad de la hipergenesia.

Cancer irritativo de lapiel.~D t. J. Guiinén, de Bilbao.

Dijo que la irritaciéon, bajo la accién de mny variados
agentes, con cierta preferencia para algunos agentes y teji-
dos, es causa de numerosoe epiteliomas. El mecanismo es
casi totalmente desconocido. En algunos casos la brea ha
ocasionado epiteliomas agudos sobre heridas vulgares, com-
probandose asi en clinica el efecto acelerador de las heridas
en el cancer experimental de la brea. Recuerda el concepto
de Lumiére: el cancer es una enfermedad de cicatrices. Pre-
senta varios casos con sna historias clinicas: tres epitelio-
mas proUncidoB por irritaci6én mecénica, cinco por agentes
fisicos y dos epiteliomas y un precancer por accién quimica.
Terminé su comunicacion pidiendo uua profilaxiay unavalo-
racion legal del cancer irritativo para los trabajadorea.

Eetadislica del cancer de la piel. — Dres. Goyanee y Die,
de Madrid.

Se trata de unos interesantes estudios estadisticos sobre
la frecuencia, localizacién y tipos histopatolégicos del can-
cer de la piel. Y de éste como causa de muerte y como en-
fermedad. Estudian la mortalidad por cancer de la piel en
Espafia, gne es: en el afio IfiOO, en cifras absolutas, de 7,252
y en cifras relativas por 1.000 habitantes de 0,39; en el afio
1925, en cifras absolutas, 13,581, y en cifras relativas por
1.000 habitantes, 0,63.

Estudiando la localizacién del cancer, advierten los po-
nentes que el cancer del estémago y del higado (éste Gltimo
es casi siempre consecutivo al primero) ocupa el primer lu-
gar como causa de defuncién entre todos los 6rganos afec-
tados. Signen en importancia, y por este mismo orden, los
6rganos genésicos de la mujer, el
recto,

peritoneo, intestinos y

la piel, la cavidad bucaly, finalmente, las glandulas
mamarias.
las

distintas provincias de Espafia, resalta que Vslladolid, Bar-

Estudiando la mortalidad por cancer de la piel en

ceicna, Madrid, Burgos, Palencia y Alava ocupan los prime-

roB lugares, y por este mismo orden, de la clasificacién. En

cuanto a la topografia del cdncer cutaneo, resulta que la ca-
beza, 7 propiamente la cara, padece el cAncer de la piel en

una proporcién enorme; en esta estadistica de los popentes,
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el 83 por 100 de los casos de cancer cutaneo ee

localizan

en ella.
En la Academia y Laboratorio de Ciencias Médicas de
Oatalnfia, los Dres. Ferrar Solervicons y Tolosa Colomer,

presentaron una comunicaciéon acerca de «<Dos casos de sifi-
lis nerviosa febril». EIl comportamiento de la temperatura
en las meningitis sifiliticas ha sido objeto de reiterados es-
tudios. Oppenbeim, entre otros, se ba ocupado con interés
de este asunto, pues se comprende el valor que podria tener,
desde un punto de vista diagnéstico, comprobar que, al
contrario délo que ocurre en la miningitis tuberculosa de
la base, nunca se presenta fiebre en la meningitis basal sifi-
litica. Dicho autor llegé a la conclusiéon de gne pequefias
oscilaciones de caréacter atfpico no son del todo raras en la
meningitis luétiua. En cambio, la presencia de fiebre eleva-
da dependeria casi siempre de una complicacién. Nonse,
Quinke y Rtrassmann han publicado casos de este tipo muy
demostrativos. Especial mencién merece un ceeo de este
altimo autor, en el cual
37,6 y 38°,8 durante
dad. En

Heubner,

la temperatura se mantuvo entre
los tres ualtimos meses de la enferme-
la necropeia se encontr6 una endoarteritis de
meningomielitia y meningoencefalitis, se pudo
tefiir el espiroqueta y también pudo excluirse la presencia
de otro proceso que hubiese complicado la enfermedad.

La fiebre es nn sintoma importante de la meningitis sifi-
litica aguda, que no es tan rara como suponia Oppenbeim, y
cuyo conocimiento se debe a Widal, Sautel, Btissant, Btécy-
Ssbrazés, etc.

Los exponentes presentan dos casos: uno en un hombre
de cincuentay un afios, y otro en |,nn muchacho de diezy
seis afios de edad. EIl primer coso es de sifilis meningea de
corso crénico y cuyo enfermo murié; el segundo, ee de curso
remitente y entrecortado por agudizaciones mAas o menos
largas, y en los dos casos el sintoma fiebre (en el primero,
la fiebre nunca excedi6é de 38°8; en el segando, 8802 y
30°,4), no explicable por ningdn otro hallazgo clinico o ana-
témico, dependia con toda probabilidad de las lesiones luéti-
cae del sistema nervioso central. Loa dos enfermos tenian
el Wassermann positivo, y el tratamiento especifico respon-
di6 s6lo en el segundo caso.

Finalmente buscan una explicacion fisiopatolégica de
la fiebre observada. Dado el hecho de que la mayoria de los

autores aceptan la existencia de los centros diencefélicos,

basan su hipotesis patogenética en ellos.

En la Academia de Higiene de Catalufia, el Dr. E. Mira
presenté una comunicaciéon sobre la «<Higiene moral de loe
delincnentee». Estudia la higiene moral del delincuente, y
dice que ésta no significa mas que una reeducacién de tos
delincuentes. Esta reeducaciéon no debe confiarse solamente
al sacerdote, sino que por encima de 6l estad el médico psi-
quiatra y especialmente el psicélogo. Con este fin existen en
los Estados Unidos y en Suiza seccioues psicolégicas en todas
las penitenciarlae, gne estudian los antecedentes psicolélogos
de loa individuos, y ademas intentan su reeducacién. No ee
debe confiar en la correccién del delincuente por el caetigo,
siendo una prueba de ello las estadisticas extranjeras. En
todos los procesos judiciales, ademas de los juristas, deben
intervenir pereonae peritas qne serian un médico psiquia-
tra para hacer un eetudio detenido de los antecedentes psl
cblogoB del individno. La inmensa mayoria de carceles son
depésito de delincuentee en donde nada ee intenta por su
reeducacion.
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Ed la Academia y Laboratorio de Ciencias Médicae de
Catalufia, el Dr. L. Sayé presenté nna comunicaciéon sobre
«Las pleuritis laminares y su eigaificaciéo en la practi-
ca del neumotdrax artiflcial». Recuerda loe trabajos de
Fleiscbner. La pleuritis laminar es mas frecuente en el
nifio que en el adulto, y es visible por radioscopia y radio-
grafia. Se observa en clinica como a fase residual extrema
de los exudados pleurales de cualquier origen. Seguidamen-
te estudia las pleuritis laminares en la practica del neumoté-
rax, y lee 18 historias clinicas en cuyos enfermos no pudo
hacer el neumotérax, y en 12 de ellos encontré la pleuritis
laminar. Asicomo antes el problema del neumotérax eran
las hernias mediastinicas, hoy lo son estas pleuritis lamina-
res, cuya presencia debe obligar al médico tisiélogo a proce-
der con sumo cuidado. EIl no hallar la pleuritis, no permite
excluir que se pueda hacer el nenmotdrax; la proporcién de
casos en los que se puede hacer es muy pequefia y, por lo
tanto, el no hallarla hace pensar en que con gran facilidad
podra ‘producirse. Cuando se trate de un caso de vida o
muerte, por ejemplo, hemoptisie, entonces, uaturalmente,
no hay que pensar en el existe o no la pleuritie laminary
proceder a la aplicacion del nenmotérax.

F. WUST BBRDAGUEB
Barcelona.

Sobre los Bodas de Diamante de EL SIGLO HEDICO

Aunque con aparente retraso ha llegado a nuestras
manos entre los Gltimos peridédicos que de él se tratan, el
elogio que Revista Médica de Chile hace de nuestro nu-
mero de homenaje publicado el 1.” del afio actual.

Seria en nosotros descortesia no corresponder a su re-
produccién.

Con el nimero 3.917, correspondiente al 5 de Enero
del corriente afio, esta prestigiosa Revista cientifica de
Madrid, la primera y mas popular de las Revistas médi-
cas espafiolas, celebra el setenta y cinco aniversario de
su publicacién ininterrumpida, editando un ndmero ex-
traordinario de mayor mérito e interés.

«Prolijo y ocioso fuera enumerar los beneficios que
esta Revista ha rendido a la cienciay a los profesionales
del arte de curar, Por las paginas del veterano semana-
rio han desfilado, durante setenta y cinco afios, los ince-
santes progresos de la Medicina. Ellas fueron el hogar
apacible donde los compafieros hallaron siempre calor,
apoyo y eosefiauza; noble palenque donde toda idea
nueva o invencién técnica prometedora fueron libremen-
te sopesadas y contrastadas; ventana siempre abierta
hacia Europa para orear nuestros cerebrosy prestar mas
eficiencia a la accién clinica; baluarte donde defender
y salvaguardar los intereses morales y materiales de la
clase médica; fuente, en fin, perenne de proyectos sani-
tarios y de iniciativas terapéuticas e higiénicas.

eLlegada esta fecha memorable, fuera ingratitud no
rendir el tributo de nuestra admiracién y aplauso a los
fundadores, redactores y colaboradores desaparecidos de
E1l Siglo Médico. A sus esfuerzosy desvelos debe éste
su prestigio pretérito y actual. Un periédico, como la
vida, debe aspirar a la continuidad y a la perpetua reno-
vacién. Esya un tépico que el pasado genera el presen-
te, como éste encierra los gérmenes del porvenir. Pero

el futuro glorioso adviene gracias a nuestros esfuerzos,

Deber inexcusable de todos es procurar la supervivencia
de la obra comun, remozandola y cultivando los talentos
e iniciativas que la hicieron brotar y florecer.» (Profe-
sor S. Ramoén y Cajait EI1 Jubileo de E1 Siglo Médico.)

Los 82 tomos de E1 Siglo Médico constituyen la mejor
historia de la medicina espafiola durante el siglo XIX, la
crénica de los esfuerzos efectuados por los colegas hispa-
nos para elevarla al floreciente estado actual.

Como peridédico profesional ha conseguido la maxima
popularidad, ha triunfado sobre todos sus colegas espa-
floles y extranjeros. Su publicidad, el nimero de sus lec-
tores y el mérito cientifico de sus articulos es indiscuti-
ble. En el campo general del periodismo ha sido tai su
fuerza representativa, que ha visto nacer, crecer y morir
a gran numero de diarios, semanarios y revistas, tanto
politicos como técnicos. Hoy es el decano del periodismo
médico madrilefio, y, sin embargo, sus paginas tienen tal
jugosidad, tal aroma de juventud, tan constante interés,
que parece como si fuese una publicacién que empieza
a luchar.

Elstu condiciones de amenidad e interés son el reflejo
directo del alma siempre joven de su inspirador D. Carlos
Cortezo—actual director de EI Siglo Médioo, desde hace
veinte afios—, quien por encima de sus méritos de clini-
co, de filo6sofo, de maestro, de organizador sanitario, de
hombre de Estado, tiene el de ser el primer escritor mé-
dico espafol. La Real Academia de la Lengua asi lo ha
entendido, y al elegirle académico dlé el espaldarazo a
toda la literatura médica espafiola. Nadie ha hecho por
el periodismo médico, por su engrandecimiento y presti-
gio, tanto como el Dr. Cortezo. Y lo ha hecho sin dar im-
portancia ni a su persona ni a su obra.

£1 texto de este numero jubileo del setenta y cinco
aniversario, estd constituido por sesenta articulos origi-
nales en que han colaborado cientifica y literariamente
las méas prestigiosas firmas del mundo médico espafiol
actual. Junto a los trabajos de Caja!, Oimeno, Francos
Rodriguez, Dedo Carian y cuantos representan la gene-
raciéon llegada ala cumbre, aparecen las firmas de Mara-
fAOQ, Juarros, Novoa Santos, Marquez, Pittaluga, Slocker,
Vital Aza y tantos cuantos figuran en la avanzada del
movimiento médico actual.

El namero extraordinario de E1 Siglo Médico for-
marad como documento notable en la historia de la Prensa
cientifica espafiola.

Revista Médica de CMle, la publicacion médica mas
antigua de la América latina, rinde un homenaje a E1
Siglo Médico con motivo de cumplirse sus Bodas de Dia-
mante, titulo brillante y por deméas justo, pues en los
setenta y cinco afios que cuenta de existencia no se le
ba visto vacilar, ni decaer, ni sufrir la mas pequefia
adversidad.

C. U. M.

COLEGIO DE HUERFANOS

E|l sefior conde de Casa Montalvo ha entregado a
nuestro director, Sr. Cortezo, un donativo consistente en
1.000 pesetas destinadas a la ayuda de las importautisi-
mas obras que se realizan en la confeccién del nuevo Co-
legio Residencia del Principe de Asturias para Huérfanos
de Médicos.

Es de agradecer doblemente el donativo del sefior
conde de Casa Montalvo, ademas, por el caréacter espon-
tdneo de su atencién.

Ayuntamiento de Madrid
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El Sr. Vallejo Nadgera ha entregado un donativo de 25
pesetas como aguinaldo de Pascuas para los huérfanos, y
otras 25 ptas. el Dr. D. Ernesto Botella.

Repitiendo su constante y nunca bien alabada protec-
cion, el Dr. D. Vital Aza ha remitido a nuestro director,
con motivo de las fiestas de Pascua y para el Colegio,
250 pesetas.

También tenemos anunciados otros donativos de los
que daremos cuenta en el numero préximo.

A todos nuestro agradecimiento.

Academias, Sociedadesy Conferencias

Lafies 10 de Diciembre. Academia Médico-QuirGrgica Eg-
pafiola, presidida por el Dr. Bastos.

Actla, en primer término, el culto profesor de la Facul-
tad de Medicina,Dr.C.Jiméne* Diaz, que fuera de programa
da cuenta de nn método de sondaje de cotasén. El ilustre
catedréatico presenta ai enfermo que foé objeto del sondaje,
el sencillo instrumental de que se vali6é al efectoy las ra-
diografias que confirman la llegada de la sonda al corasén,
haciendo a renglén seguido detallada sintesis de las posibi-
lidades tanto diagndsticas como terapéuticas que pueden
llegar a conseguirse con el descubrimiento de esta nueva
via, y afiadiendo, para terminar, que el sondaje fué realiza-
do en treinta segundos sin molestias por parte del enfermo,
por el competente profesor de en servicio D. Baldomero
Sanchez Cuenca, secundado por los Dres. Puig y Arce y
nuestro redactor Sr. Peco.

El presidente, haciéndose como todos los asistentes, el
cargo de la extraordinaria importancia que el asonto abor-
dado envuelve, invita a la discusién del mismo, tomando en
ella parte por el orden en que se citan! EI Dr. Valdovinos,
que no explicAndose satisfactoriamente las diferencias, a su
juicio, existentes en las distintas radiografias, pide le aclare
BUS dudas. EI Dr. Duque se muestra de acuerdo con el doc-
tor Valdovinos de que en una de las radiografias la sonda
estd en auricula. EI Dr. Carro abriga el temor de incidentes
desagradables y pide se extremen las precauciones para evi-
tarlos. EIl Dr. Bravo aplaude la valentia, hace mencién del
nenmotdérax hoy corriente y ante el cual nadie se detiene ni
se asusta, y concluye diciendo si vamos a continuar siempre
aperando a que los deméas nos den las cosas hechas. EI
Dr. Bastos, convencido y entusiasmado por el procedimien-
to, pregunta qué otro camino que el del corazén va a seguir
la sonda introducida en una vena. EI Dr. Jiménez Diaz rec-
tifica y desvanece las dudas y reparos expuestos, con el
aplauso y serenidad que imprime el convencimiento, y el
publico, hondamente conmovido ante la magnitud del in-
esperado suceso, siguié comentando y ensalzando las deriva-
ciones que de él podran deducirse en el porvenir.

El Dr. Gonzéalez Agnilar, venido expresamente de San-
tander a exponer las observaciones recogidas acerca del in-
teresante tema clLa sinovitis crénica hipertréfica», lee una
extensa y documentada comunicaciéon en que bien dejé de
manifiesto las experiencias y capacitacién adquiridas en
este aspecto. EIl Dr. Bastos felicita y subraya cuanto su ex-
perto discipulo ha manifestado, afiadiendo que lo verdade-
ramente importante es puntualizar las lesiones que pudie-
ran méas adelante acarrear trastornos de consideraciéon. EI
Dr. Gonzalez Agnilar rectifica dando las gracias a su maes-
tro.

El Dr. A. Duque explana ya, con agobios de tiempo, el
tema «Aortitis abdominal», que a tantos errores diagnoésti-

cos, a so juicio, se prests, si no se extreman cuantos medios

de investigacién son precisos, y pone de manifiesto en tres
casos entresacados de los diversos por él observados.

Loe Dres. Garre y Palominos hicieron algunas objecio-
nes, que les fueron aclaradas satisfactoriamente por e! doc-
tor Jiménez Diaz.

El Dr. Duque Sampayo elogié calurosamente la comuni-
cacién.

El Dr. Bastos dijo que el dia de hoy seria memorable en
la historia de la Medicina espafiola! elogi6é calurosamente la
labor del Dr. Jiménez Diaz y de su escuela, y terminé di-
ciendo que de ahora en adelante él sustituirle la puncién
de corazén por el sondaje del mismo, que la encuentra ma-
cho menos peligrosa.

Después el Dr. Bravo, en pocas palabras,expres6 su ale-
gria de ver gne ya existen médicos en Espafia, como el doc-
tor Jiménez Diaz, que tanto contribuyen al adelanto de la
Medicina en Espaifia,

En resumen: una boena jornada para los Dres. C. Jimé-
nez Diaz y B. Sanchez Cuenca y toda su escuela, asi como
pera la Medicina espafiola.

El Dr. Fuentes Hita hace unas ligeras objeciones.

El Dr. Garda Trivifio, a su vez, hace las salvedades que
en defensa de su especialidad estima necesario.

Lo mismo hace el Dr. Carro, tampoco conforme en que
se atribuyan a la suya errores diagnésticos gne se extrema
el cnidado de no cometer.

El Dr. Duque rectifica.

El presidente, al dar por terminada la sesion hasta des-
pués de Reyes, designa la Comisién que ha de examinar loe
trabajos de los diez aspirantes ala pensiéon estipulada por
la Academia para esa misién representada por loa doctores
Urrntia, Carroy Dugne.— Sediiof.

Miércoles 18 Diciembre. Sociedad Ointcoiégka EBpailola,
presidida por el Dr. Soler.

El Dr. Garcia Caballero interviene en la disensiéon del
temade! Dr. Haro hablando de los conceptos basicos en gne
se funda el tratamiento del cancer, de un caso en la clinica
del Dr. Bourkaib curado, del interés enorme que ofrece el
problema en que entre 50.000 atacados aparecen 14.000 fa
nocidos, de los estados precancerosos, de las cansas predis
ponentes y determinantes, y de que el tratamiento verdade-
ramente eficaz es el que se plantea en el primer periodo, en
que a no dudar podran obtenerse por las razones que deduce
evidentes e indiscutibles curaciones. El Dr. Pérez Velasco
habla de lo.difieil que es poner de acuerdo a loa anatomo-
patolégoB, de la acciéon y efectos subsiguientes a la aplica-
cién de los rayos X, y de las caracteristicas que nna vez
presentadas hacen imposible la curaciéon. B! Dr. Pereda ex-
huma el recuerdo de varios casos y autores para los que la
posible curaciéon del cancer resulté incontrovertible ope-
randose en ellos la transformacién de la modalidad adeno-
carcinoma en carcinoma mucoso. EI Dr. Haro se congratula
de haber traido a la Sociedad tema por todos reconocido
como de excepcional importancia y a que con particular in-
terés deben encaminarse las observaciones y experiencias
capaces de esclarecer y dar solucién al problema.

El Dr. Arcadlo Sanchez da lectura a un interesante caso
por él diagnosticado de «Actinomatoais enfisematosa» cuyas
particnlaridades y sintomatologia detalla, tratada con el sen-
cilHaimo procedimiento de los lavados de agua Bublimada
en proporcion gradual, utilizada segdn los momentos, y apli-
cacion de glicerina boricada, merced al que las secreciones
gqne siempre deben llevarse al microscopio se modifican, y
el proceso desaparece. El sefior presidente felicita al orador
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por aportaciéon tan estimable, !e estiméla a segair prestando
a la Sociedad sn yaliosa cooperacién, y terminados loe aeun-
tos a tratar en la orden del dia levanta la sesi6n — Sedisal.

EL TRATAMIENTO ANTIDIABETIOO

POR BL

DR. TRIAIRE

Muy recientemente lde, ha sacado conclusiones muy
consoladoras de los trabajos de los fisi6logos y, entre otros,
de los de Hedon. Los animales depancreatizados pueden
ser estudiados admirablemente en lo que conc'erne al va-
lor del tratamiento insullniano, tanto mas cuanto que es
posible producir en ellos a voluntad, los accidentes graves
del coma y, por ello, establecer la oportunidad de uua
medicacioén.

La diabetes humana, en la mayor parte de los casos,
no es una diabetes de depancreatizacién, pero le son apli-
cables muchas deducciones experimentales, segin He
(Revue. Med., Louvain). He aqui las conclusiones que
saca para el tratamiento de la diabetes humana:

1. n
vida del perro depancreatizado. Ella es la sola hormona
util. Dna adicién de tripsina al régimen del animal re-
emplaza maravillosamente la secrecién externa agotada
del pancreas y asi evitamos la degeneracién gi-asosa del
higado. Esto no sucede en la diabetes humana, donde la
secrecion pancreatica externa es suficiente. EIl Gltimo pla-
zo de la aplicacién del tratamiento insullniano en un dia-
bético, es la aparicién deuna reaccién de Gehrardt positi-

va en la orina que indique la presencia de acido diaeético.

rros: «La alcalinizacién produce un efecto mas réapido
que la insulina». Una vez agotada la reserva alcalina los
acidos, al circular se fijan en las albiminas de los proto-
plasmas celulares. Hay uu margen de 1 a 12, es decir, de
15 a 30 entre la dosis del &cido del coma y la dosis mort.al.
Establecido el coma, dos medios heroicos tenemos a nues-
tra disposicién; lainyeccién debicarbonato en la sangre (10
gramos, reserva para seis u ocho horas); la insulina al
quemar loa hidratos de carbono, obra al maximum des-
pués de tres a cuatro horas solamente de retraso sobre la
neutralizacién inmediata de los 4cidos sanguineos.

Por lo tanto, quedan establecidos los siguientes pre-
ceptos:

a) En los amagos de coma: inyecciones de insulina,
absorcién de agua glucosada y de bicarbonato o bien de
insulina sola. Resultado en uu dia.

6~ Una vez instaurado el coma con inconsciencia:
inyeccién intravenosa de 10 gramos de bicarbonato de
sosa en 300 a 500 gramos de agua, y bajo la piel 20 uni-
dades do insulina. Dos boros después se repite de insu-
lina. Desde este momento, inyecciones de agua glucosa-
da al 7 por 1.000. Si el coma sigue siendo profundo, in-

yeccion bicarbonatada intravenosa, renovada tres o cua-

La insulina es sélo indispensable para sostenerlatro horas después. Si el paciente puede beber sera bas-

tante el bicarbonato.

He ahi, pues, fijado en sus justos limites el empleo de
la insulina. Todos los clinicos que luchan con las dificul-
tades de la practica diaria estaran conformes con las con-
clusiones de Ide. Sepamos aprovechar las ventajas del
descubrimiento de la insulina para tratar el coma diabé-
tico; pero no debemos olvidar que sn empleo sistematico
en todos los diabéticos es inatil, y a ve»es imposible, te-

niendo en cuenta su precio elevado, que resulta prohibi-

2. ® EI régimen mas apropiado serd aquél que utilicetivo. Sepamos, pues, utilizar las medicaciones tau precio-

toda la tolerancia para los hidratos de carbono. Esto lo
demuestran las multiples experimentaciones de Hedon.
Tolerar algunos gramos de azUcar en la orina, es menos
peligroso que instituir un régimen demasiado cargado de
carne. Algunos enfermos, no a régimen, han vivido mas
afios que aquéllos que obedecieron a un médico demasia-

do timorato.

sas que ya poseemos.

Si la sosa, la litina, el arsénico, la estricnina, laanti-
nos han proporcionado bastantes decepcio-

nes, bay nr medicamento cuya constancia en sus efectos

pirina, etc.,

curativos ht. sido demostrada por el Dr. Sejournet y Con-
firmada posteriormente por otros muchos autores.
Experimeutai y cliDicamente, la santonlna hace des-

3. ® La albuminuria.—Crisis de acidosis experimental,cender la glicosurla y este descenso es mas duradero que

que van acompafiadas muy a menudo de albuminuria;
la orina se vuelve turbia con fuerte reaccién de Gehrardt
y contiene abundantes cilindros granulograsosos. Gran
excreciéon de cuerpos aceténicos, lipuria, albuminuria y
hemolisis, indican una entrada en el estado acusado de
acidosis que muy en breve serd seguido del coma.

En caso de diabetes albumindrica hay que pasar a la
insulina y mantener el régimen antidiabético y hasta
cuando la albuminuria persiste, es del tipo nefroso benig-

noy no brightico.

4. ® EI tratamiento del coma.—Antes de conocérsela

insulina, el tratamiento se hacia por el bicarbonato admi.
nistrado por via géastrica o intravenosa. Ahora, casi sélo
se emplea la insulina; pero este exclusivismo es una equi-
vocacion. La acidosis diabética existe, a no dudar, aun
cuando muchos pretenden que los comas diabéticos no son
todos acidésicoB {coma renal, coma hepéatico, forma car-
diovascular de Blum). Segun los fisiolégicos, el coma dia-
bético es siempre debido a la acidosis, puesto que en to-
dos loa casos observados la reaccién de Gehrardt es posi-
tiva, lo cual sefiala la presencia del acido diabético. En
los amagos de coma, la alcalinizacién directa mediante el
bicarbonato, esta en absoluto indicada, segin acaba de
ser demostrado por los experimentos de Hedon en los pe-

el producido poria insulina. Su administracién ha sido
hecha muy practica por Sejournet. Las pildoras de Se-
journet tienen la ventaja de una dosificaciéon perfecta vy,
por lo tanto, jaméas podemcs temer accidentes. EIl trata-
miento se hace mediante tres pildoras, una en cada comi-
da, durante tres semanas.

La medicacién de Sejournet presta los mas Importan-
tes servicios y no comprendemos por qué muchos la igno-
ran. Goujon, Forget, Gautbier, etc., han demostrado su
inocuidad, su eficaciay su modo de acciéon.

Desde los primeros dias del tratamiento, el aztGcar dis-
minuyo en la orina, la bullmia y la sed se corrigen, des
aparece la astenia, el prurito y la cefalea se disipan, la
voluntad y la memoria renacen y la euforia reemplaza la
abulia moral de los enfermos.

£1 tratamiento Sejournet tiene, ademas, la ventaja de
no obligar al enfermo a la observancia de un régimen
riguroso, lo cual puede impedir la actividad del paciente.
Basta con suprimir los alimentos azucarados y reducir
los hidratos de carbono. Pueden tolerarse determinados
feculentos, como las patatas, las harinas de avena y de
sarraceno. La medicaciéon Sejournet permite al enfermo
los huevos, los pescados, las carnes con legumbres verdes

y cuerpos gprasos. Gracias a ella el enfermo puede conti-
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nuar su género de vida, dedicarse a bus ocupaciones y a
108 ejercicios musculares. Ademéas, Chauveau ha demos-
trado que el azucar es el carbén de los muasculos; he ahi
por goé todo diabético deberd poder quemar la mayor
cantidad posible de azlcar.

Est4d demostrado que los resultados constantes obteni-
dos con el tratamiento Sejournet se deben a su accion
sedante del sistema nervioso. Tiene la misma acciéon ire-
nadora que la antipirina, careciendo de sus peligros. Vie
ne a sercomo una medicacién de ahorro y aumenta la
tolerancia de los hidiocarbonos.

Con motivo de los recientes trabajos acerca del trata-
miento de la diabetes, hemos pensado que serla Gtil re-
cordar una medicacién que ha demostrado su valor tera-
péuticoy cuyo empleo esta justificado por el laboratorio,
la dinica y la préactica médica. Ademas, el tratamiento
Sejournet realiza admirablemente las condiciones esta
blecidas en los trabajos de Ide.

SECCION OFICIAL

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

OIBBCOIOH OEHBBAL DB ADUINISTBAGION

Cutitumafio depreguntas para los Nereidos de exadmenes de
los aspirantes a plazas de alumnos internos de Medicina, a
que se refiere la convocatoria publicada en la Gaceta de 27

de Noviembre Gltimo.

PRIMEE EJERCICIO
omia.

Tema l.o Craneo. Huesos qoe lo forman. Enumeracién y
relaciones.

2.° Huesos de la cara. Enumeracién y relaciones,

8.0 Columna vertebral. Huesos que la forman. Descfip-
cion de una vértebra.

4.0 Caja toracica. Descripcion.

6. " Pelvis, Huesos que la forman y relaciones de los
mismos entre si.

6.0 Articulacién del hombro. Huesos que la formany
medios de anion.

7. * Articnladén del codo. Huesos qae la forman y dispo*
sicion de los mismos. Medios de unién.

8. ” Articulacion de la mn&eca. Huesos que la forman y
disposicion de los mismos. Medios de unién,

6.0 Huesos de la mano y articulaciones que forman.

10. Articulacién de la cadera. Huesos que la formany
disposicién de los mismos. Medios de unién.

11. Articulacién de la rodilla. Segmentos 6seos que la
forman y disposicién de los miemos. Medios de nuién.

12. Articnlacionea del pie. Huesos que le forman y dis-
posicion de loa mismos. Medios de nnién.

18. Mdasculos del cuello. Enumeracion.

14. Mdusculos del hombro y del brazo. Enumeracion.

16. Mdsculos del antebraso. Euumeracion.

16, Masenlos y tendones de la mano.

17, Mdusculos de la regién vertebral.

IB. Mdsculos de las paredes del abdomen.

16. Musculos de la nalga.

20. Mdusculos del muslo.

21. Mdsculos de Ib pierna.

22. Mdsculos y tendones del pie.

28. Idea general de la farings, es6fago y estémago,

yuntamiento

24. |dea general del higado.

26. Idea general de los intestinos.

26. ldea general del pancreas y el bazo.

27. Corazén: cavidades y grandes vasoe relacionados di-
rectamente con el mismo.

28. Pulmones. Descripcion.

29. Laringe. Traquea y bronquios. Idea general de loa
mismos.

80. Rifiones, Situaciéon y descripcién.

81. Uréteres y vejiga. Descripcién,

82. Uretra en el hombrey en la mujer.

33. Utero. Idea general de su forma y relaciones.

34. Trompasy ovarios. Descripcion.

36. Vaginay vulva. Descripcién y relaciones.

36. Ano y ampolla recial. Descripcion

37. Testiculos y cnbisrtas de los mismos. Descripcion

38. Boca. Descripcién. Organos contenidos eu ella.

39. Lengua, paladary amigdalas. Descripcién.

40. Organos centrales del eiatema nervioso. Idea general
de los mismos.

41. ldea general del sistema nervioso periférico.

42. Sentido de ia vista. Organos que le integran.

43. Sentido del oido. Organos que le constituyen.

44. Sentido del olfato. Organos que lo forman.

46. Sentido del tacto. Deacripcién de la piel.

46. Cuadricula topogréafica del Dr. Foarquet.

47. Dientes: Clasificacion de los mismos. Segmentos de
ellos.

48. Venas del pliegue del codo. Organos importa tes
vecinos a ellas.

49. Venas de la extremidad inferior.

60. Arterias y venas del cuello.

Fisiologia.

Tema l.° Presién osmoética. Idea generaly aplicaciones a
la Fisiologia humana.

2. ° Conductibilidad eléctrica de las soluciones. Disocia-

cién o ionizacién. Aplicaciones a la Fisiologia.

3. ° Alcalinidad y acidez en loe organismos vivos. Modo

de mantenerla.

4.0 Coloides. Sus propiedades fisicoquimicas.

6,° Fermentos. Mecanismo de su accién y aplicaciones a
la Fisiologia humana.

6,° Caracteres fisicos y composicién quimica de la san-
gre humana.

7.0 Elementos figurados de la sangre humana.

8.0 Coagulacion de la sangre. Su mecanismo y factores
que en él intervienen.

9.0 Mecanismo de formacién de la linfa y circulaciéon
linfatica.

10. Presi6on arterial. Su eignlficBcion y modo de apre*
ciarla en Fisiologia y en Clinica.

n. Fisiologia del musculo cardiaco. Origen y propaga-

cion dsl latido cardiaco. Idea del aparato de conduccion
intracardiBCO.

12. Gobierno nervioso de la funcién cardiaca. Acciones
respectivas del vago y del eimpéatico.

13. Gobierno nervioso de la circulaciéon periférica. Cen-
tros, vias y acciones vasomotoras.

14. Pulso arterial. Su siguificacién, caracteres y modo
de apreciarlos en Ciinica.

16. Electrocardiografia. Idea general y aplicaciones.

16. Mecanica de la funcién respiratoria. Fases de la
misma. Acciones musculares que la determiuan.

17. Gobierno nervioso de la respiracion.

respiracion de los tejidos. Mecanismo de la ab-
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aorcién del oxigeno y del mantenimiento de la concentra*
cion de hidrogenionee en loe tejidos.

10. Mecanismo del cambio respiratorio en loa pnimones.

20. Secrecién salivar. Sa mecanismo y acciones nervio-
sas que obran sobre ella.

21. Mecanismo de la deglucién. Mecanismo de la regur-
gitacién y del vémito.

22. Movimientos del estémago. Modo de apreciarlos en
el vivo.

23. Composicién del jugo gastrico. Mecanismo quimico
de la digestién gastrica.

24. Digestién en loa intestinos. Jagos que en ella inter-
vienen y accién de cada uno.

25. Absorcién en el tobo digestivo de las dietintas cla-
ses de alimentos.

26. Idea de la estroctnra quimica de loa albnminoides.
Idea del metabolismo de loe albuminoides.

27. Idea de la estructnra quimica de los hidratos de car-
bono. Metabolismo de los hidratos de carbono.

28. Idea de la estructura quimica de las grasas. Metabo-
lismo de las grasas.

29. Modo de apreciar en el vivo los cambios respirato-
rios o metabolismo nasal.

80. Temperatura humana. Sus variaciones y modo de
apreciarlas.

Si. Mecanismo quimico y nervioso del mantenimiento
de la temperatura humana.

82. La ureacomo producto final del metabolismo alba-
minoideo. Su composiciéon 7 proceso de formacion.

83. Mecanismo de la secrecién de orina en el ri0én,

34, Orina. Sus caracteres y composicién quimica.

86. Idea general de las funciones endocrinas en el hom -
bre y sus correlaciones.

33. Estructuray funciones de la glandula tiroides y sus
correlaciones.

37. Estructura y funciones del sistema croméfine y sus
correlaciones.

88. La adrenalina. Bu origen, composicién y acciones
principales.

89. La insulina. Bu origeny accién sobre el metabolismo
del astcar.

40. Factores gne intervienen en el crecimiento normal
del cuerpo. Papel de las vitaminas.

41. Idea general del arco nervioso reflejo.

42. Exploracién de loa reflejos en el vivo.

43. Idea general de las localizaciones cerebrales. Centros
sensitivos motores y sensoriales.

44. |dea general de la funcién del lengnaje,

45. ldea general de los factores gne intervienen en el
equilibrio del cuerpo.

46. Ildea general del sistema nervioso involuntario o
auténomo. Sus principales funciones.

47. Mecanismo 6pticoy nervioso de la funcion visual.

48. Mecanismo fisico y nervioso de la funcién auditiva.

49. Organos tactiles. Clases de sensibilidad. Mudo de

apreciarlas.

60. Tono muscular. Factores gne intervienen en el mismo.

Terapéutica.

Tema [|.° Terapéutica. Definicion. Divisiones. Indica
ciones y contraindicaciones. Absorcion de loa medicamentos.

2.0 Vias de”introduccién denlos medicamentos. Sus indi-
caciones.

8.0 Condiciones necesarias para la accion de los medi-
camentos. Solubilidad, dosis, etc.

4.0 Dosificacion de loe medicamentos, segan su activi-

dad. Susceptibilidad medicamentosa. Intolerancia. Vias de
eliminacion.

6.~ Medicacion ferraginosa. Principales compuestos de
hierro empleados. Efectos fisiolégico y terapéutico. Indica-
ciones y forma de administracion.

6. ° Medicacién espectorante. Antimoniales. Salee de amo-

niaco. Benzoato de sosa. Espectorantee vegetales.

7. * Medicacion especifica. Mercurio. Compuestos mercu-

riales. Intoxicacion.

8. " Compuestos solubles e insolubles de mercurio. Uso
interno y externo. Efectos fisiolégicos y terapéuticos.

9.0 Medicacion arsenical. Euumsiacién de las principa-
les sales de arsénico. Sus indicaciones.

10. Compuestos de arsénico. Salvarsdn y neosalvarséan.
Vias de introduccién.

11. Compuestos de bismuto empleados en el tratamiento
de la sifllis. Indicaciones y contraindicaciones e intoxica-
cién por el bismuto.

12. Rubefacientes y vesicantes. Sus indicaciones. Accién
sobre la piel de loa primeros, y sobre el tiflén, de los segiin-
doB. Contraindicaciones.

13. Medicaci6on astringente. Compuestos inorganicos y
organicos.

14. Opio. Alcaloides principales. Accién fieiol6gica y te-
rapéutica.

16. Intoxicacién por el opio y sue derivados. Trata-
miento.

16. Indicaciones y contraindicaciones del opio y sus pre-
parados.

17. Bromoy bromuros..Sus efectos sobre el sistema ner-
vioso. Indicaciones.

18. Anestésicos generales. Cloroformo. Eter. Efectos
fisiolégicos. Periodos de la anestesia.

19. Anestésicos locales, fisicos y quimicos. Cocaina, no-
vocaina, estoveina. Dosis y modos de empleo. Indicaciones.

20. Hipnéticos. Efectos fisiolégicos. Indicaciones. Enu
meracion de los méas osados.

31. Medicamentos que ejercen en accidén sobre el siste-
ma nervioso simpéatico y paraaimpatico. Adrenalina, etc. Pi-
locarpina, etc.

23. Antitermia. Medios fisicos, Hidroterapia. Temperatu-
ra mas conveniente para el bafio general. Método de Bram.
Formas de aplicacion. Sdbana mojada y compresada.

23. Antitérmicos gnimicos. Sus efectos sobre el sistema
nervioso central. Inconvenientes. Dosis. Indicaciones y enn-
meracion de los mas asados.

24. Quina. Alcaloides. Indicaciones. Efectos fisiol6gicos.
Dosis y modos de empleo. Intolerancia.

26. lodo e ioduroe. Compuestos organicos del lodo. In-
dicaciones, dosis e intoleranciai sintomas en la pie) y en las
mucosas

36. Acido salicilico y sus derivados. Indicaciones y for-
mas de administraciéon. Dosis.

27. Antisépticos inorganicos. Cloro, iodoy sus deriva-
dos. Empleo y formas de aplicacion.

28. Antisépticos organicos. Derivados de la hulla. 3u for-
ma de aplicacion, Dosis y efectos toxicos.

29. Metales coloidales. Sus indicsciones como antisépti»
eos internos. Enumeracién de loa méas asados.

80. Sueroterapia. Su fundamento cientifico. Enumera-
cion de los principales sueros.

31. Vacunoterapia. Vacunas profilacticas y curativas.
Efectos locales y generales.

32, Medicacién ténico cardiaca. Digital: composicién qui-
mica. Efectos fisiol6gicos y toxicos de la digital. Acumula*
cion.
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ia digital. M é-

é78
33. Indicaciones y contraindicaciones de
todos de administraciéon y dosis.

34. Sucedéneos de la digital. Eatrofantue, escila, adonis,
vernalie, etc.

85. Eetimniantea cardiacos. Alcohol, alcanfor, adrenali-
na, etc. Formas de administracion y dosis.

86. Medicamentos hipotensoree. Sns efectos fisiolégicos.
Nitritos, muérdago, alliom, satirum, etc. Indicaciones.

87. Hemostaticos (vasoconstrnctores y coagulantes). Enu
meracién de los mas usados. Efectos fisiolégicos sobre los
vasos y sangre. Indicaciones.

88. Purgantes. Enumeracién de los que actlan por 06s-

mosia y excitando el peristaltismo.

39. Eméticos de acciéon central y periférica. Oontraindi
caciones.
40. Medicamentos anticatarticoa, mnclleginosoa, com-

pneatos de bismuto y tanicos.
41.
de los principales preparados y sus indicaciones.
42.

Opoterapia. Sn fundamento cientifico. Enumeracién

Proteinoterapla. Su fundamento cientifico. Sueros no

especificos. Nocleinas. Indicaciones, peligros. Antoserote-
rapia.
48. Dietética (bromatoterapia). Régimen alimenticio in

dicado en los febricitantea. Dieta hldriea, azucarada, bebi-

das aciduladas.
44. Régimen

lactovegetariano, hipernitrogenado e hipo-

nitrogenado, etc.

46. Fototerapia. Bafios de sol. Efectos fisiolégicos. LaAm -
para de cuarzo. Indicaciones y accidentes.

46. Rayos Roentgeny radium. Aplicaciones terapéuticas.

47. Aplicacién de la electricidad estatica.

48. Galvanizacion y sus aplicaciones.

49. Faradizacién y sns aplicaciones.

60. Oorrientes oscilatoriaa. Métodos de aplicacion, efec-

tos, indicaciones. Diatermia.

SEGUNDO EJEROIOIO
Cirttgia menor.
Tema |l.o Descripciéon de ios bisturies, lancetas y tijeras
usados en Cirugia.
2.” Descripcion de las diversas clases de estiletes, sonda

acanalada y aguja de sutura.

8.0 Jeringas para inyecciones y para curas. Descripcion.
4.0 Pinzas hemostaticas. Variedades.
6.° Pinza de diseccién, portaagujas y agujas de mango.

Descripcion de algunos modelos.

6.0 Troécares. Descripciéon y nao quirdrgico.

7.0 Hemostasia quirdrgica preventiva. Medio de obte-
nerla. , ,

8.0 Taponamientos nasales. Instrumental y técnica.

9.0 Taponamiento vaginal. Instrumental y técnica.

10. *Taponamiento de una herida. Instrumental y téc-

nica.
11. Hilos de suturay ligadura.
12. Termocauterio. Descripcién y uso,
13. Inyecciones hipodérmicas. Técnica de las mismas.
14. Inyecciones intramueculares. Técnica.
15. Inyecciones intravenosas. Técnica.

m 16. Aspiradores. Descripcion del de Dieulafoy y Potain.
17, Cateterismo uretral. Modo de realizarlo en el hombre.
18. Cateterismo uretral en la mujer. Modo de hacerlo

permanente.

e 19. Lavados vaginales.
20. Lavado intrauterino. Instrumental y técnica.
21. Sangria. Regiones do elecciéon y técnica.

' 22. Evacuacién y lavado del estémago.

MEDICO

23. Anestesia por inhalacién con cloroformo. Técnica,
Accidentes que pueden presentarse.

24. Anestesia por inhalacién con éter. Accidentes que
pueden presentarse,

26, Respiracién artificial. Diversos modos de efectuarla.

26. Anestesia local por refrigeracion. Medios y técnica.

27. Anestesia local por inyeccién de substancias anesté-

sicas. Cuales son éstas y técnica de su aplicacién.

28. Eequianestesia. Técnica.

20. Vendajes. Descripciéon y clasificacion. Vendajes sim-
ples, circulares y oblicnoe. Técnica.
30. Vendajes en ochode guarismo. Vendajes recurrentes

segun la region.

81. Vendajes compuestos: en T, en cruz, suspensorios y
frondas.
82. Vendajes enyesados. Modo de preparar una venda

escayolada. Aplicacién de un vendaje de este género a una
extremidad.
38. Apésito escayolado de tronco. Principio a que obede-

ce su aplicacién.

84. Contencién provisional de ana fractura. Medios para
lograrla.
86. Bafios; sus variedades. Técnica de un bafio general

en un enfermo febril,

36. Bafios de vapor. Técnica.
87. Irrigacién continua de las heridas. Técnica.
38. Antisépticos mas usados en Cirugia. Peligros de al-

gunos de ellos.

39. Esterilizacién. Medios de obtenerla,
40. Esterilizacién de las sondas uretrales.
41. Esterilizacion de las gasas y el algodén. Aparatos

empleados para ello.
42.
43.

Desinfeccion de la regién operatoria.
Desinfeccién preparatoria de las cavidades bucal, va-

ginal y rectal.

44. Vacunacion antivaridlica. Técnica y cnidados poste-
riores.

46. Revulsion. Modos de obtenerla.

46. Ventosas secas y escarificadas. Técnica.

47. Sanguijuelas. Su aplicacién y cuidados posteriores.

Escarificaciones. Técnica.
48,
49, Parto normal. Preparacion parael mismo. Higiene del

Masaje. Maniobras principales y técnica.

embarazo.
60. Asistencia a un parto.
Madrid, 9 de Diciembre de 1929.—E| director general,

Arturo Ramos.

SEAL OBDBir NUU. 1.440

limos. Sres.: Siempre fué motivo de atencion para el

Poder publico cuanto podia contribuir al mejoramiento de
la raza, reflejando con ello el sentir de la Naci6én entera,
mucho més recogido en el actual Gobierno, cuya preocapa-
cibn en este sentido viene constantemente patentizandose
en obras, instituciones y disposiciones que abarcan tan
complejo problema, en el siempre preferente de la Sanidad
publica.

Asi el Reglamento de Sanidad provincial

ordena a las

Diputaciones ia creacién de Institutos de Maternologia y
Puericultura, sometidos a la vigilancia e inspeccién de las
autoridades sanitarias provinciales, y el Reglamento de la
Escuela Nacional de Puericultura da normas para la cons-

titucion de estas organizaciones filiales, debe

con la cual
eetar en Intima y constante relacion.

La préactica viene demostrando que son varias las pro-
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TinciaB qoe, campliendo lo dispaesto, ban acometido tan
benéfica y humanitaria empresa, j los notorios éxitos logra-
dos animan al Gobierno a insistir en la iniciada campafa.

En Tirtod Je lo cnal,

8. M. el Rey (q. D. g.) se ha servido disponer que se
caerde a las Diputaciones provinciaies el deber de apoyar
moral y econémicamente a las actuales Escuelas provincia
les de Fuericultnra y a las qoe se creen en lo sucesivo en
las provincias respectivas, fijando en los correspondientes
presupoestoa anuales las cantidades destinadas a los efec>
tos oportunos.

Lo que de Real orden comunico a V. Il. para su conoci-

mientoy demés electos. Dios guarde a V. Il. mncbos afios.
Madrid, 4 de Diciembre de im .
presidentes de las excelentisimas Diputaciones provinciales

del Reino. (Gaceta dei 6 de Diciembre de 1929)

-~M artina Anido.— Sefiores

INSTRUCHMION publica y bellas artes

BBAL OBDBK KUU. 1.878

limo. Sr.: De conformidad con el dictamen de la Comi-
sion permanente del Consejo de Instrucciéon publica,

S. M, el Rey (q. D. g.) ha tenido a bien aprobar el
guiente cnadro de analogias de aaignatnras de la Facultad
de Medicina:

Primer grupo.— Reciprocamente anéalogas:

a) Patogias médicas, Patologia general y Pediatria.
b)

e)

Patologias quirdrgicas y Terapéutica operatoria.
Farmacologia experimental con Terapéutica general.
Segundo grupo.— No reciprocas:
a) La Pediatria, con relacién a la Patologia quirdrgica y
Terapéutica operatoria; peto no a la inversa.
' b) La Higiene, con relacién a la Microbiologia médica;
peto no a la inversa.
g La Anatomia patolégica, con relacién a la Microbiolo-
logia médica; pero no a la inversa.

Tercer grupo.—No anélogas.

Todas las restantes.

De Real orden lo digo aY. |I. para su conocimiento y de-
mas efectos. Dios guarde a V. |. muchos afios. Madrid, 9 de
Diciembre de 1939.— Cofl™o. — Sefior director general de
Ensefianza superior y secnndaria. "Gaceta del 21 de Diciem -

bre de 1929.)

GJiCET4 DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

fdem minima,
0°,0;

Altura barométrica méaxima, 713,1;

700,6; temperatura maxima, 12°2; ldem minima,
vlentos dominantes, O. SO.

Alguna agravacién se viene advirtiendo en estos alti-
mos dias en el nimero y la marcha de los estados infla-
matorios de los 6rganos respiratorios, comenzando a pre-
sentarse neumonias de cierta gravedad, pleuresias y
pleuroneumonlas, siquiera en estas Ultimas no se hayan
observado, al menos basta ahora, las que en otros afios
por su marcha, su gravedad y su Indole infecciosa evi-
dente, merecian este ultimo nombre. También ha venido
a aumentar el cuadro de la mortalidad la cifra de algu-
nos casos de muertes repentinas o casi tales debidas a
lesiones arterioescler6sicas, a6rticas y a embolias cere-

brales,
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CRONICAS

Homenaje al Dr. Cafiizo. — A todos los que han sido
discipulos y alumnOM del profesor Cafiizo, de Salamanca,
se les notifica que de un numeroso Igrupo de ellos ha par-
tido la idea de hacer un homenaje a este eminente profe-
sor, con motivo de sus bodas de plata con el profesorado.

8e desea recibir las adhesiones de todos los que simpa-
ticen con tal idea, para lo cual deben dirigirse al Dr. Sal
cedo, al Dr. Gaite o al Sr. Barcala, Facultad de Medicina
de Salamanca, antes del |.° de Febrero de 1930.

Colegio de Médicos de Madrid. — Paral a provision
de cargos vacantes fueron elegidos los colegiados si-
guientes:

Presidente, Dr. Sufier; vicepresidente, Dr. Abcéu; te-
sorero, Dr. Oller; vocales: Dr. Diaz Gémez, Dr. Blesa, doc-
tor Pefias Valerioy Dr. Haro.

Nuestra enhorabuena.

Vacantes.— Martin de la Jara (Sevilla). 3.300 pesetas.
17 Enero.

— Alconcher (Zaragoza).
ya contratadas. 16 Enero.

—Valdanzo (Soria). 1.650 pesetas mas 4.350 pesetas. 16
Enero.

—Epila (Zaragoia). 2.200 pesetas. 16 Enero.

— Villota del Duque (Falencia). 1.375 pesetas. 13 Enero.

—Valle de Lana (Navarra). 1.375, 500y 3.125 pesetas.
3 Enero.

— Cendea de Galar (Navarra). 1.376. 3 Enero.

—Noeliejo (Malaga). 1.600 mas 4.000 pesetas. 17 Enero.

— Congostrina (Guadalajara). 1.660 pesetas méas 4.000.
18 Enero.

—EIl Cerro (Salamanca) 2.200 pesetas. 18 Enero.

—Villar de Puerco (Salamanca). 1.650 pesetas.
ciembre.

—rabero (Le6n). 1.375 pesetas. 14 Diciembre.

1.650 pesetas. lgualas estan

14 Di-

Facultad de Medicina de Barcelona.—Curso de Ciru-
gia de Urgencia, por el Dr. Antonio Trias Pujol, catedra-
tico de Patologia quirdrgica, y por los Dres. Manuel Bofill,
Manuel Martinez Garcia, Juan Solay Juan Lluch, médi-
cos de guardia del Hospital clinico.

Se explicara este curso que tendrad un caréacter pura-
mente clinico. Consistir4d en la presentaciéon de enfermos
quirurgicos de urgencia que se procurarad sean la totali-
dad de los que disponga el Hospital, y los casos serau es-
tudiados desde el punto de vista diagnéstico, pronéstico y
terapéutico, efectudndose el tratamiento en presencia de
los alumnos.

Las lecciones seran bicotidianas, de doce a trece y de
diezy nueve a veinte, de todos los dias laborables desde
el 3 al 22 de Febrero.

£1 curso estd dedicado a médicos y estudiantes de los
dos ultimos cursos de Medicina, cuyo numero no podra pa-
sar de 25 eu su totalidad.

Para la inscripcién, cuyo importe serd de 50 pesetas,
dirigirse a la Secretaria de la Facultad.

En honor de dos cirujanos.—La Comisién permanen-
te del Ayuntamiento do Madrid ha tomado el acuerdo de
solicitar lacruz de Beneficencia para los médicos del Equi-
po quirdrgico D. Julidn de la Villa y D. Mariano Lépez
Reche, como premio a su celo constante y al aciertoy ha-
bilidad con que verificaron la extraccién de una aguja
enclavada en el ventr-iculo derecho del corazén de una
nifia, que sin tan oportuna intervencién hubiera fallecido
fatalmente.

NUGmeros corrientes.—Agradeceremos a nuestros sus-
criptores soliciten de la Administraciéon U>dos los nameros
del afio actual que por cualquier circunstancia no hayan
llegado a su poder.

Como hemos advertido varias veces, enviaremos gra-
lo< nimeros que correspondan al afio en cur-
so, pero transcurrido éste, el precio del ejemplar sera de
una peseta, en vez de dos, para los suscriptores que lo
pidan. Asimismo regiréd este precio paralos ejemplares
do afios anteriores.

tuitamente

Noticias.—EIl preventorio Infanta Beatriz, que ha sido
construido por la Direccién general de Sanidad en el jmev-

Ayuntamiento de Madrid
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to de Guadarrama, se ioaugurara oficialmente, a fines de
este mes o princlplog del pré6ximo Enero.

—Ha sido nombrado jefe del laboratorio de la catedra
de Dermatologia de la Facultad de Medicina de Madrid,
el Dr. D. Manuel Hombria.

—Sigue enfermo de gravedad el ilustre exrector de la
Universidad de Barcelona, Dr. Martinez Vargas; aun
cuando las Gltimas noticias que al cerrar nuestro namero
tenemos son las de faaber mejorado un poco aun dentro
de la gravedad. Deseamos que continle esta mejoriay
celebrariamos mucho su completo restablecimiento.

__Segun reciente disposicién, han de crearse Escuelas
de Puericultura en todas las provincias, siendo de cuenta
de las respectivas Diputaciones provinciales su sosteni-
miento.

—En el Hospital Ciinico de Barcelona se han inaugu-
rado los dos Dispensarios de Cirugia ortopédica y Patolo-
gia médica, montados con los mas modernos adelantos.
Asistieron el rector y los catedréaticos, y pronunciaron dis-
cursos el Dr. Diaz y otros profesores.

—Terminado el ejercicio escrito de las oposiciones a
médicos titulares y para dar lugar a su lectura, se han
suspendido dichas oposiciones hasta el dia 3 del préximo
Enero.

— Don Vicente Martin Pinillos, fallecido recientemente,
ha hecho un legado de 40.000 pesetas a la Diputacion de
Madrid para que las distribuya entre la Inclusay el Hos-
pital provincial.

—EI Dr. Maortia ha sido agasajado con un banquete
por sus éxitos en el cursillo de Fislopatologla genital, alti-
mamente explicado.

—Ha sido recibido por el presidente de laRepuUblica de
Chile, el delegado de la Ciudad Universitaria de Madrid,
Dr. Aguiiar, el cual le expuso los proyecto”™ e iniciativas
que se hallan en realizacién, merced ai impuii'O que ha
dado a esta organizaciéon el Rey de Espafa.

Con motivo del fin de nuestro afio 76 de publicacién.
—En el ndmero préximo daremos cuenta detallada a
nuestros lectores de la publicacién artistica que hemos
hecho del Juramento dicho de Hip6crates, con motivo de
celebrar el fin del afio 76 de nuestra publicacion.

Retrasos involuntarios por nuestra parte, en la edi-
cién de esta notable obra de las artes gréaficas, nos impi-
den, como era nuestro deseo, dar en este nuamero los de-
talles que aplazamos hasta el proximo.

Obras recibidas.—«Glaucomatosos», por el Dr. C. Es-
pildora Luque, de EIl Salvador (Chile). Folleto.

—«Vidas manchegas», pasatiempo breve,
en prosa, de Julian Escudero Picaso.

original y

Sociedad de Hidrologia Médica.—La Sociedad Espa-
fiola de Hidrologia Médica ha elegido nueva Junta direc-
tiva, siendo proclamados los siguientes sefiorea:

Presidente, D. Hipélito Rodriguez Pinilla; vicepresi-
dente primero, D. Rosendo Castells; vicepresidente se-
gundo, D. Juan de Eleizegui; secretario general, don
Timoteo Santos Revuelta; secretario de actas, D. Galo
Leoz; tesorero, D. Sixto Botella; presidente de la Comi-
sion de Honor, D. Felipe Isla; de la de Publicaciones, don
Laureano Sotero; de la de Estadistica, D. Alfredo Piqucr.

Representativos.—Valenciay Murcia, D. Manuel Mar-
ti; Valladolid y Salamanca, D. Miguel Gémez Camalefio;
Granada, D. Antonio Alvarez Cieijiuegos; Santiago, don
Antonio Noco Compelo; Zaragoza, D. Saturnino Mozota;
Barcelona, D. José Pala Soteras; Cadiz y Sevilla, don
Leonardo Rodriguez Lavin.

Charlas de calé.—EI Dr. Cirajas ha organizado una
serie de «charlas de café>, que tendran lugar todos ios
primeros lunes de cada mes - dia en que suele reunirse
un gran ntcleo de médicos titulares de la provincia—, en
los que una figura destacada de la Medicina madrilefia
expondrd un tema de interés en relacién con el médico
rural.

Hasta ahora han aceptado con entusiasmo tal
varios prestigiosos médicos, que en sucesivos dias
desarrollando sus respectivas disertaciones.

idea
iran

El uso obligatorio de algunas vacunas.—Por Real or-
den del Ministerio dei Ejército, y con,fundamentos, que se
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razonan en una conveniente exposiciéon, ante el peligro de
que las fuerzas de la Guardia civil y de Carabineros pue-
dan sufrir el contagio de la fiebre tifoidea, se dispone que
en lo sucesivo sea de caracter obligatorio para todas las
fuerzas de los Institutos de la Guardia civil y de Carabi-
neros y sus familias la vacunacién antitificay la antiva-
ridlica, siéndoles de aplicaciéon los preceptos de la Real or-
den circular de 9 de Noviembre de 1920. (D . 0. nim. 254))

Las aplicaciones de las mismas se haran con arreglo a
las demas instrucciones que a este respecto se han dictado.

En los puntos donde hubiese guarnicién militar, sera
el médico militar el encargado de efectnar la vacunacion,
y en donde aquélla no exista, e! médico encargado de la
asistencia facultativa de las fuerzas.

Monografias.—Obras publicadas por la Biblioteca de
El Siglo Médico, Monografias:

Tomo I; «<Hemoptisis tuberculosas y no tuberculosas»,
por el Dr. Valdés Lambea. Tomo Il: «<La demencia precoz
y sus manifestaciones clinicas», por el Dr. Vallejo Nagera.
Tomo IH: «Diagnéstico y tratamiento de las dermatosis
méas frecuentes», por D. Javier M. Tom6 y Bona. To-
mo IV: «Los problemas clinicos de la Glcera del estémago»,
por el Dr. Fidel Ferndndez Martinez (de Granada). Tomos
de 16 X 12 centimetros, encuadernados, 128 paginas. Pre-
cio, 1,75. Para los suscriptores de ElI Siglo Médico, 1,50.
Se envian los cuatro tomos aparecidos contra reembolso,
solicitandolo de la Administracion.

Donativo de Hockefelier. — Parece que el multimillo-
nario Rockefeller ha ofrecido 150 millones de francos para
reconstruir la Facultad de Medicina de Paris. La Facul-
tad actual se halla instalada en un loca! exiguo, que fué
construido en 1877 para 1.000 alumnos, incapaz de conte-
ner los 5.000 que actualmente se hallan matriculados en
dicha Facultad. El nuevo edificio serd construido en el
solar del actual mercado de vinos, que compreud» 11 hec-
tareas.

El nuevo reglamento de la Comisarla Sanitaria. —
Han terminado las reuniones plenarias que, presididas
por el director general de Sanidad, han venido celebran-
dose para la discusién y aprobacién de las diferen'es fa-
ses del proyecto de nuevo reglamento por el que ha de re-
girse de ahora en adelante la Comisaria Sanitaria Cen
eral.

Aun cuando las reformas Introducidas no han sido mu-
chas, porque con el reglamento provisional que ha venido
funcionando se han obtenido mejoras en la asistenciamo6-
dico farmacéutica prestada por las diferentes sociedades
que a tal fin funcionan, deben destacarse, sin embargo,
las que hacen referencia a la ampliacién del ndmero de
asegurados para cada médico de zonay la separacién de
los ‘le accidentes del trabajo.

Seguirdn montadas las cuatro comisiones inspectoras
que funelonabau, se ha (irorrogado el mandato de los vo
cales y ha sido dispuesto que continte la Comisién per
manente en la misma forma que estaba constituida.

Compral. — Al numero presente acompafiamos un
prospecto y tarjeta del indicado producto, recomendando
su lectura y pedido de muestras a la Qolmica Comercial
y Farmacéutica, apartado 280, Barcelona.

SULFOBARIUM
SULFATO DE BARIO PARA RADIOSCOPIA

(Marca y nombre registrados).

Unico preparador en Fspafia: DOCTOR GIRAL
Catedratico y Académico.— Atocha, 35,— Teléf. M 33.— Madrid.
Forma emulsionable en fri6: 2,75 ptas, caja de 150 gramos.
Forma cremosa: 4,2 $ ptas. frasco de 250 gramos.

Ambas formas: A granel por kilos. -Mue .tres gratuitas

Oempueita de eatraoto de reioee de LAPPA MAJOR L., y EitaSg oeloldtl.
LABORATORIO PAMIR., San Fernando, si. — Valenoia.

IMPRBMTA DBL 8COB80OR DE E. TEODORO

GMieta de,Santa Maria de la Oabeea, ofun. 1,—Madrid. Tel. TOASa
de Madri





