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LA. QATA FABDA
Ifi Enero 1930

Yo digo, o mejor dicho, pienso mu-
chas veces como un antiguo escritor
castellano: «<No oreo en los brujas; peco
no me cabe duda de que las hay.»

SUSTITUTOS E IMITACIONES

de toda olase bo logran alcanzar
& nuestro preparado original’

yROTEOPINA SCHERING

Trayendo la frase a términos moder-
nos pienso que las telepatias son cosa
inverosimil; pero algunas veces seim-
ponen por hechos que nos asaltan en la
realidad.

Venia la otra mafiana a eso de las
doce y media por la calle de Sevilla,
acerade la izquierda bajando hacia la
calle del Principe y al atravesar, con las
precauciones y difioultades que la edad
me impone, la plaza llamada ahora de
Canalejas y antes de las Cuatro Calles,
senti que me asian bruscamente por el
coello del gaban haciéndome tambalear,
girar y terminando por darme un abra-
z0, escuché una voz entre bronca y chi
liona que me decia: «<Iba a ir hoy a tu
caea>. Miré al entusiasta asaltante y vi

i conregocijo que oca mi antiguo condis-

cipnlo Juan Ferales en quien, no lo
creera el lector, pero habla pensado dos
horas antes al pasar por la plaza Mayor
y comparar lo escaso de su concurren-
cia, con la que la llenaba eu loa tiempos
de nuestra juventud y en las festivida-
des de la Nochebuena.

Tengo la religiéon de loa recuerdos y
habia venido a mi memoria el de una
Nochebuena pasada en una oasa de
hnéspedee de la calle de Santa Isabel,
«sgnina a Antén Martin, con cinco o
seis estudiantes de mi época, que me in
vitaron a consumir con ellos las vian-
das, vinos y golosinas que sus carifiosas
madres les hablan enviado desde sus

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

ELIXIR CALLOL

pueblos para gne festejaran las alegres
festividades de Jas Pascuas.

De aquélla alegre taifa formé parte
dDsn Perales, quien en agnélls lejana
noche hizo de tal manera los honores a
los embutidos y carnes que su madre y
*as de nuestros compafieros nos envia-
ran, y sobre todo, regé eon tal abundan-

cia de moscatal de las Ventas, aguar-
diente de Chinchén y de vino blanco de
Carifiena lo gne su insaciable apetito
iba engullendo, que al terminar el 4ga
pe, tuvimos que acostarle y pasar la
noche a la cabecera de su cama creyen-
do, por la frecuencia y gravedad de sus
nauseas, vomitos y angustias, que aqué-
Ila Nochebuena seria la 6ltima de su
vida.

¢Por qué me acordé yo ahora de Jua-
nito Perales, pasados cincuenta afios
de aquel episodio y cuando la comuni-
caeibu epistolar no mediaba entre nos-
otros, sino de muy tarde en tarde y por
gné le encontraba regocijado y brioso
como podia estarlo a loa treinta afios,
precisamente cuando no hacia dos horas
que en el fondo de mi coche habla re-
hecho con todo detalle la aventura del
atracon pascual que pudo costarle la
vida? Sera la casualidad quien tal ex-
plique; pero es lo cierto gne cuando ta-
les cosas nos ocurren, tenemos para ex-
plicarlas la misma tendencia pioviden-
oialista o teleol6gica gne nos satisface
atribuyendo a disposiciones del destino
cuando creemos que todos los objetos
que nos rodean tropiezan en el dedo

OMNADINA

ACTIVADOR DE IA'S DEFENSAS O EIORGANISMO

malo sin pensar en que cuando el dedo
estd bueno no notamos el tropezén.

Sin consultarme acerca de direcciones
ni propo6sitos, me dijo Perales: «¢,Porqgné
has dejado el coche?, te acompafaré a
donde vayas»; y sin esperara saber nada
me condujo, asiéndome fuertemente por
el brazo, en direccioén de la cerveceria de
la Gata Farda, donde me aseguré que
sabia que a aquéllas horas solia descan-
sar un rato.

Entramos en el tranquilo estableci-
miento, y en él pudimos ver loe habi-
tuales oonourrentes de acuellas horas,
formando sus cuatro grupitos: en el fon-
do izquierda los médicos entre viejos
reputados yoalmosos; junto ala puerta,
y como buscando una discreta penum-
bra, loe mozos <le ya madura edad gne
atisvan a las bellezas de su tiempo, que
de vez en vez pasan junto a la ventana,
y en el fondo la mesa de los jévenes
buliioioBoa, voceadores, disputénes y
vehementes. Muy cerca de és 0s nos
sentamos mi amigo y yo, entablando el
diadlogo que es de suponer, entre dos
camaradas gne tros lalarg ausenciade
diez lustros se encuentran regocijados y
ansiosos de conocer la vida y los azares
posados.

—¢Ta vienes aqui todos los dios?—
ingeri6 Perales.

—Nada de eso, vengo una vez cuando
coinciden mia horas libres, con la hora
gne aqui pasan los viejos.

— ¢ Pues qué te haces todo el dia?

—Fnes nada mas gne trabajar, desde
Isa seis de Ja mafiana a las seis de la
noche: leer, escribir, acudir a las Aca-
demias, a los Consejos y algun que otro
teatro.

—Pues yo o6rela gne ya no hacias

TREPONEMOL
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nada. Mira, en Majadablanoa, hace ya
mas de diez afios que no veo nn enfer-
mo. Dejo al otro ese trabajo y luego, en
el Casino charlamos de politica, leemos
los periddicos, hablamos mal del curay
sospechamos oel alcalde, procurando
alabar al secretorio del Ayunta niento
y reirnos del maestro, cuando le hay.

—¢Como cuando le hay? ¢Pues no te-
néis dos grupos escolares dos maestros,
dos maestras, escuelas diocesanas, noc-
turnas, de adultos, etc., etc?

—Eso dicen la Gaceta y el Boletin de
la Bromncia; pero esde gne se han for
mado los escalafones, subido los enel-
dos y provistas las plazas por oposicion
o por concurso de la sublime del Magis-
terio, siempre estan las plazas vacantes;
porgue vienen nombrados, toman pose-
sibnpara adquirir condicionea, y en se
guida se van a intrigar algun asee -sillo
0 a procurarse alguna conveniencia. Lo
cier o es que los chicos, entre los maes
tros y los padres que se emulan en ha-
cerlos mulos, se pasan todo el dia en las
calles, en las eras o subiéndose a los
olmos del rio en busca de nidos, y en
otras ocupaciones igualmente civili-
zadoras.

—Dejemos a los extrafos; ¢y la profe-
sion, gné tal va por alli?

—Ahora se cobra desde gne en agnél
famoso pleito del Supremo metiite mié
do a los alcaldes; pero en punto para

Uloera gastrica, hipsrclohldrla, desapari-
cion inmediata de todos loe sintomas y
tratamiento curativo por el SIL-AL.

ejercicios y ventajas, estamos como
siempre: entre nosotros, como perrosy
gatos; con las autoridades, protestando
y rabiando, y con ios clientes, a lagrefia
con el bello sexo, y aguantando las coces
de loa machos.

—Pero, y esos cuerpos, esos escalafo-
nes y esas federaciones, ¢qné hacen?



—P g68 formar en segiiida una Junta
aireotiva; Baoarnoa unos cuantos «nar-
tos inventar asambleas, viajes y jolgo-
rios. mientras estan de acuerdo, y ouan
do empiezan a enemistarse (que es muy
pronto), comienzan a pedir una refor-
ma, que siempre consiste en formar otra
Junta directiva, que se va a vivir a Mn
drid o a la capital de la provincia, y
vuelven a empezar.

—iY loe Colegios?

—iios Colegios, desde que tienen di-
nero, gracias a los recursos ideados para

Jarabe Bebé.-Tetradinamo. - Septi-
cemiol. - Purgantil (Jarabe de Frutas).

Véase anuncio, pagina X XI.

el de Huérfanos, se pasan la vida pen-
sando en reformar loa Estatutos aleja-
dos do ellos, los Que tendrian mayor
obligsciéon de ocuparse del orden y el
decoro profesional, o dej'andose”invadir
por la muchedumbre, que tampoco se
ocupa de cosas de ptoveono, a lo menos
de provecho general.

—Bueno, querido Perales, pues de eso
nadie tiene la culpa mas que nosoteos
mismos. Es inutil toda predicacion.
Cada médico trabaja por si y para si;
algunos ahuecan la voz, estiran los pu
fos, hacen viajes de Madrid a Cartage
na, y se vuelven al mismo precio sin
haber cooBCguido nada. Si todos, ma«
drilefios, provincianosy rurales nos pu-
siéramos de acuerdo, otro gallo NOS can-
tarla, y no nos picotearian los caponeB.
Tengo que hecer. V nte a almorzar con
migo mafiana.

Enero 6,

Pas6 la noche preocupado y un tanto
ineomnepor haberme acostado bajo .la
impresion de recibir la noticia de la
muerte de la viuda de Corral, de quien
sabia por mis hijos y por Luengo, que
habiendo muerto,médico titnlsr deban
Pedro del Pinatar, dejé seis hijos para
quienes solicitaba la entrada en el Co

. - - -n - Z
G Ui”: dngorpiirjak.
legio. La muerte de esta mujer les deja
huérfanos de padre y madre en la ma-
yor miseria, y a esta misma hora veo a
mis hijas preparar alegremente la gran
fiesta de los Reyes para sus sobrinos en
el dia de mafana, y sé que en el Cole-
gio y en igual momento, celebraran mis
nietos de adopciodn la alegre fiesta de los
Reyes que les ofrecen los médicos de
Madrid. He tenido toda la noche presen-
te el contraste sobrevenido en aquella
que deeoonozco, pero donde me f
gard a loa seis huérfanos faltos de abri-
go, de pan y de caricias. jCuantas cosas
pierden los poetas de oficio chapucean
do siempre en los temas del amorsen-
Bual, del adulterio, de las luchos por la
rigueza!... Imbdcilee, no saben que la
VMdadera poesia, triste y elegiaca o idi-
lica y alegre, estd en su alrededor, sin
que ellos la vean cuando la buscan em-
borronando unas cuartillas que lea val-
gan cinco o diez duros en A E O o0 en
La Epoca, convirtiendo artifioiosa y
torpemente en medio de pagar a la pa-
trona o de emborracharse una noche,

TERTULIA MEDICA

lo que ea una cosa santa que

més no tocar, dejando a la realidad el
papel de reveladora de esa poesia multi-
forme que se desprende sin cesar y sm
limites a nuestro alrededor y a nuestra
vida. ¢{Qué falta hace que los rebusca-
dores de oficio traten de despertar nues-
tra emocion? El que lleva dentro de si
el liquido o el agente revelador, mejor
responde al hecho fortuito por él en-
contrado que a la laboriosa rebusca del
vividor de emociones. jQué pequefios
encuentro, a veces, a los grandes poetas,
clasicos o roméanticos!

Fui por la mafiana a buscar a un
huérfano de esta familia, Gnico que me
era dable, aun en cierto modo con elas_
ticidad, admitir. Al bajar el nifio a mi
coche y abrazarme Dorando, recordé de
un modo inoonsolente aquella artificio-
sa, pero bella décima de Calderén que
dice: 2

€Cuentan de un sabio que un dia...»

Y, en efecto, Parta y Damaso Euiz,
huérfanos de padre y madre, pero tran-
quilos hoy en mi Colegio, fueron lleva-
dos por mi para consolar y llevarse a
aquel desgraciado nifio que en este
dia de fiesta para ellos «iba a recoger
las yerbas por ellos arrojadas».

Qué triston me despierto hoy, y eso

f»
« | 1 A | T P
VAU Vs witw
Extractodemaltaenpolvo; contiene dias,

tasa y vitaminas en forma concentrada-
M. F) Berlowitz.—Alameda, U, Madrid.

que pasé el dia tranquilo con lectn aa
agradables y gran fiesta familiar para
mis nietos de sangre. iPobrecillos! Si se
parecen a mi seran dichosos en los éxi-
tos de la vida; no tendran derecho a
quejarse ante los mercachifles sociales,
y, sin embargo, se ahogaran de tristeza
al pensar en lo falso que es todo lo que
el hombre ha ideado para ser feliz, y lo
inatil que ha sido la sangre vertida, lo
mismo en las ferocidades de Jos campos
de batalla que en el excelso sacrificio
de la Cruz. Vislumbro apenas el JesUs
de Thotwalsen, colocado al pie de mi
cama y rezo: «hagase tu voluntad asi
en la tierra como en el cielo». Sehtoarie
Smctterlingem!| (mariposas negras),

como me deoia mi pobre amigo Helbig,
cuando agitando las roanos fingia apar-
tarme de las ideas tristes de mi inmi-
nente ceguera. Marcelino, dame una go
tita de ron, que empieza mal el dia.

PAIDODINAMDO
el mejop tanioo infsniil-
LA CORPORACION John Prioe
Johns, de Nueva York, calcula que en
el transcurso del 8fo 1928 los donativos
filantrépicos en loa Estados Unidos as
cienden a la cuantiosa suma de délares
2,330.600.000, sobrepasanjlo ampliamen-
te a la registrada en el afio anterior.

DE SESENTA minutos,
consta la hora,
Yy unas veces es larga
y otras es corta;
quien no lo crea,
tenga un dia de goces
y otro de penas.

LA MUSICA
y sus relaciones con la medicina”

Dos oiiriosoB estudios” publicados
acerca de este tema, afio 1S82, por

D. FRANCISCO VIDAL Y CARETA

SEGUNDA PARTE
HSTUDIO PISIOLOQICO
Audicién.—Ficologia comparada.— Efec-

tos en el hombre.

Audicién. — Como mi tesis ea mas
bien estudio de aplicacién, solamente
indicaré lo mas principal para dar orden
al trabajo que estoy haciendo.

Oido externo.—'E\ pabellén es 6érgano

elixir BERTRAN

il mejor para combatir toda claie de enfet-
medadei nerviosaa.Junquera*, ii, Barcelona

de concentracion de las ondas sonoras,
y parece Gtil parajuzgar de la diieccior
de los sonidos, pues las personas que se
llenan con cera sus oirounvoluolones,
estdn desorientadas en cuanto a este
punto. El conducto auditivo externo sir-
ve de medio de transmision al sonido:
1 ® por la corriente de aire que existe
eii’sn interior; 2 ® por las paredes 6seas
y cartilaginosas que le oonstitnyen.
Como de éstos se propaga a los huesos
de la cabeza y de aqui al liquido labe-
rintico,este Gltimo modo de transmisién
es el mejor, pues ya se sabe que en me-
dios s6lidos es donde se propaga el so-
nido con mas facilidad.

Oido medio.— hn membrana de tambor
ea un aparato de Fisic» destinado a re
cibir del aire o de las paredes (~1 con-
ducto los vibraciones sonoras. Cu”~du
el aire de la caja, que lleva el mismo
nombre, se enrarece, el exterior ejMce
presion sobre la membrana, y hundién
dola en la cavidad timpénica, la pone
tensa y aumenta su convexidad. El

Kelatox; Sedante atoxico.

masculo interno del martillo tiene una
analoga acciéon. Biohat d..ola que este
tension tenia por objeto aumentar la
energia del sonido, lo que contradice
las leyes fisicas; pero Savert cree que es
paradisminuir el efecto del sonido sobre
ella (cuanto mas tensa esti esa mem-
brana, menos amplias son sus vibracio-
nes) y menguar el efecto de ciertos so-
nidos desagradables. La cadena de hue
secillos sirve como tallo sélido para el
cruce de las ondas sonoras, y atraviese
una caja llena de aire, la caja del tam-
bor, inGtil en los peces, en los cuales las
ondas sonoras se transmiten facilmente
desde el liquido ambiente al liquido la-
berintico, necesaria en los animales de
vida aérea, como aparato aislador, faci-
litando el paso de las ondas de un me-
dio gaseoso a un medio liquido. Lm
células mastoide 1B aumentan la cavidad
timpénica. La (rompa de Eustaquio,
abriéndose no mas que en cada movi-

(1) Véase el nUmero anterior

SIGUE A LA PAGINA XXIV
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Cuando el estébmago per coalgnier cansa devuelve los
alimentos 6 medicinas, el Jugo de carne Valen»
tine’ s demuestra en lacllidad de asimilacién y el poder
que tiene para reatanrar lae fuerzas. En las formas lige-
ras de pneumoniay extennacion, en la debilidad general
con digestionee flojas de los tisicos y en la postracion y
depresion que signe & la influenza, es recomendado por
muchos préacticos en todo el mundo como insustituible

en el tratamiento.

influenza y pneumonia

J. EE BUCHANAN M. D., profesor de Ginecologia en el
Colegio Médico Homeopatico de Missouri, 8t. Loais:
fLo he venido usando con gran éxito en mi practica y
todavia lo recomiendo como el alimento de mas valor
para los enfermos de influenza.>

JOHN L. DANIELS M. L., médico visitador del Hospital
Metropolitano New York: «<He venido empleando siem-
preel Jugo Valentlne's como ensayo para estudiar
BUS resultados. Es agradable al paladar y en los casos
de debilidad ha sido probado como un buen coadyu-
vante en Duestios usos terapénticos. También be po-
dido comprobar que en un caso de pneumonia con irri-
tabilidad de estbmago, ba tenido buen éxito.»
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Los fermentos lacticos de los comprimidos de Yoghoiirt Danone
son de la mayor eficacia en sus aplicaciones terapéuticas.
LITERATURA Y MUESTRAS AL
R R
Apartado 250« — BARCELONA
:£)
VACANTES
iy — La de médico titular e inspector
’ municipal de Sanidad de Santa Eulalia
/CAY
de Obcos, San Martin de Oseos y 'Villa-
CNTAR” a nueva de Oseos (Oviedo), con el haber
frU BER C U anual de 2.200 pesetas por la asistenoia
a las familias pobres. Puede contratarse
X |/- RA con los vecinos pudientes. Solicitudes
i T documentadas basta el 21 de Enero.
u al I/ mo. Datos. — Villa con Ayuntamiento de
1.800 babiiantes, a SO kitbmetroe de la
)DERO, cabeza de partido (Oastropol) y a I0S
|ECON/T|- de la capital. La eetacion méas préxima,
TUYENTE Lugo, a 82 kilobmetrOB. Carretera. Rio
E F I CAZ Santalla.
|ANT|7 U- —La de médico titular e inepector
4 - municipal de Sanidad de Pedro Mnfioz
IBERCU_ (Ciudad Real), con el haber anual de
'>'05 I—O X O 2,200 pesetas por la asistencia a lae fa-
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milias pobres. Puede contratarse con
loa vecinos pudientes. Solicitudes docu-
mentadas basta el 31 de Enero,

Datos.— Villa de 6.170 habitantes con
Ayuntamiento, a 28 kilémetros de la ca-
beza de partido (Alcazar de San Juan)y
a 90 de la capital. La estacidon mas pro-
xima Bio-Zancara, a 7 kilbmetros. Ca-
rretera. Rio Zancara.

(Continda en la pag. XX11.]
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Médico «director! Bxemo. Sr. D. Amallo Glmeno.
finleaa Indicadaa con éxito maravllloao para las anlerniadadee del
HIGADO, INTESTINOS, ESTRENIMIENTO, ARTRITISMOS, NEURASTENIA, etc,, etc.
Se exportan en botellas de d litro. — De venta en todas lae farmaciae y droanarlae.

Temporada oficiali de 15 de Junio

6 30 de Septiembre.

ITINERARIOS: Para viajerot procedentes de la linea del Norte, estacion Zumarraga. —Para la linea de los Vascongados
de Bilbao & San Sebastian, estacion Zumaya. —El ferrocarril eléctrico del <UROI.A>, de Zumarraga & Zumaya, se une con
el Norte en Zumarraga y en Zumaya coa el de los Vascongados, pasando por Cestona, con estacion en el mismo Baloea-

rio, llamada CESTONA-BALNEARIO

Pidanse noticias directamente &4 Cestona

(Guipuzcoa).
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CHLORO-CALCION

Solucidon dosificada de Cloruro de Calcio estabilizado
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Edemas.
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iPidanse presupuestos] NO PRESENTA CONTRAINDICACIONES
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jMobiliorio de laboratoriol das por dia en las comidas

ESTABLECIMIENTOS EXPENDESE EN FARMACIAS _

J O D R . A DEPOSITO OENEPAL > n
PRINCIPE./.MADRID Laboratorio Quimico mFarmacéutico del

0O DR. B. OLIVER Y RODES
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EL CONSUMO DEL

ACEITE DE HIGADO DE
BACALAO TETER MOLLER”

CLIBRE DE HIDROXILO)

que goza de reputacion mundial

, va siempre aumentando. Son estas
las razones:

Su VALOR NUTRITIVO Y MEDICINAL ES SIN IGUAL,
Estda completamente libre de todo olor t sabor desagradables

Con su enorme contenido de Vitaminas es el mejor vehiculo para
activar el crecimiento, el mejor remedio profilaclico y cursivo en
rasos de raquitismo, indispensable para conseguir una salud buena
of una creciente fuerza de resistencia en casos de enfermedades
Nuestros representantes Unicos en Espafia:

'F.NORES 1- U riach y Ca. S. A Apartado 632, Barcelona,

e mandaran gustosamente y libre de todo gasto para Vd. 4 folletos
nteresantes, en los que damos algunas informaciones sobre la
produccién y el uso medicinal del Aceite de Higado de Bacalao
Peter Moller" (Libre de Hidréfilo).

También le rogamos dirigirse & nuestros representantes, pidiéndoles
una muestra gratis.

PETER HOLLER A/S

OSLO, NORUEGA — CASA FUNDADA 1853
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progredlemur.

Ciencia espafiola.—JJrchivo e inventario del Zesoro Clinico, de los trabajos de investigacién y de los laboratorios no~
dénales. — Critica, analisis y aceptacién de los progresos extranjeros.—J"ornento de la ensefianza.— Codos los J{os~
pitales y Asilos seran Clinicas de ensefianza. — edificios decorosos y suficientes. — independencia del Profesorado
y purificacién en su ingreso.—fomento, premios y auxilios a los estudios y su ampliaciéon dentro yfuera de Espafa,

O -~TVTA ~raTO: Secd6n cientifica: El dolor en laseieooionas Tesicalea, por el Pro£ V. D. BajSM Jioili,—Notas médieae, por Firfor Dd/i.
,\_pi*blsclto de Clinica rural: Trataoileoto de la pnlmonle, por Monuel Pero Jimtna—Hevieta de aparato digestivo, por los alumnos que

asUtan a U oUnioa del Dr. Fidel Feroindea (&ranada>.-BlbllograHae.-Peri6dico8 médicos.

El dolor en las afecciones vesicales
POR EL'
PEOF. DR. D. RAFAEL MOLLA

Oatodritioo de la Facultad de Medioina do Madrid. Aoadémloo
de laReal Nacional de Medioina.

VALOR Y SIGNIFICACION CLINICA

Ya nos ocupamos en otro articulo de un tema
parecido con relacion al rifion. Si importanciay sig-
nificacion y valor clinico tiene este sintoma en rela-
cién con el rifidn, muctio lo tiene tratdndose de la
vejiga, ya que, como 6rgano contractil y variable en
BUforma y volumen, ha de distenderse y contraerse
para realizar su principal funcion de expulsar la ori-
na, hecho que se acompafia de dolor en la mayoria
de los estados patoldgicos, pero con caracteres tan
variables en intensidad, formay tiempo, que permi-
ten estimarlo y estudiarlo como uno de los sintomas
de mayor interés dentro de la patologia general uri-
naria.

El dolor y la hemorragia son los sintomas que
més alarman a los enfermos, y se comprende que asi
sea y que en el orden subjetivo, fuera del dolor,
pocos sintomas interesan al enfermo; y en cuanto a
la hemorragia, es siempre un sintoma expresion de
lesiones mas o menos graves de todas y cada una
de las reg;iones y érganos del aparato genitourinario.

Podra en algunas ocasiones, cuando el sintoma
es aislado, no alcanzar mucha gravedad clinica; pero
cuando se asocia a otros sintomas, es siempre expre-
sion de lesiones organicas de importancia. Es bien
sabido que el sindrome urinario de Thompson estaba
representado por la asociacion de cinco sintomas,
uno de ellos el dolor.

Puede presentarse el dolor en todos los 6rganos
y regiones del aparato urinario, desde el rifion al
meato; pero nos vamos a limitar a recordar el valor
y la significacion de este sintoma en laa afecciones
de la vejiga.

El dolor en los tumores de la vejiga: Este sintoma

puede faltar en absoluto, o, por el contrario, ser de
los més molestos y persistentes, segdn la naturaleza
de la neoplasia, su sitio de implantacién y la inten-
sidad de la cistitis que provoca o coincide con la
neoplasia.

En los tumores benignos, cuyo prototipo es el
polipo de naturaleza glandular o adenomatosa, pedi-
culado, puede faltar en absoluto el dolor, existiendo
solamente la hematuria, que también puede faltar,
de no existir la cistitis concomitante, causa ocasio-
nal, las mas de las veces, de esta clase de tumores
benignos. Cuando el dolor existe asociado a la fre-
cuenciaen la miccion y a las alteraciones de la ori-
na, de no existir hematuria, se diagnostica el caso
de cistitis por la trilogia sintomatica, y solo la explo-
racion cistoscopica puede conducir a un diagnostico
directo. Casos se ofrecen de polipos pediculados, cuyo
pediculo se alarga con el tiempo, que determinan
verdadera retencion mecanica, por taponar el tumor
el cuello vesical. Entonces se acompafian de dolores
durante la miccion por los esfuerzos para realizarla,
y porque, de no existir infeccién vesical, la misma
congestién que provoca la retencion y los esfuerzos
para la miccién son causa de dolores frecuentes vy, a
la larga, de alteraciones de la orina; el tripode sinto-
matico de toda cistitis. Presentada ésta’, con las difi-
cultades a toda exploracion cistoscopica, pasa des-
apercibida la existencia del p6lipo, diagnosticAndose
de cistitis hemorrdgica, sin tener en cuenta que toda
hemorragia vesical es provocada por lesiones de tipo
ulceroso o neoplasico.

Las neoplasias que se acomparian de dolores vesi-
cales, son las de naturaleza maligna—céancer y sarco-
noma—, la primera, ordinariamente, en el promedio
de la vida o en la vejez; la segunda, comunmente, en
la juventud, y, singularmente, en la infancia. No hay
que decir que las hematuriaa y la intensidad del do-
lor ala miccién, y después, y muchas veces continuo,
mas la fetidez de la orina y su aspecto hematurico,
purulento, mas el estado general de anemia y la
toxemia, hacen pensar en la naturaleza neoplasica,
muy dificil de comprobar por cistoscopia, siempre
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dificil y peligroea, y tan solo por el tacto rectal,- la
palpacion y presion bipogéstrica, y el estado general
del enfermo.

Como medio decisivo de diagndstico, cuando es
posible la cistorradiografia, previa inyeccion vesical
de una substancia opaca a los rayos X, es la radio-
grafia o radioscopia vesical, la que revela una zona
transparente, una muesca en la placa radiogréfica,
expresion del volumen de la neoplasia. El dolor con-
tinuo, gravativo, exacerbado por la miccion, mas las
alteraciones de la orina, hacen pensar en una neopla-
sia, a reserva de comprobarla por el tacto recta!, el
tacto combinado con la presidn bipogastrica y, sobre
todo, por la radiografia o la cistoscopia, cuando ésta
no es imposible por la persistencia o provocacion de
la hemorragia.

Mayor valor tiene el sintoma dolor en loa calculos
vesicales, si bien es cierto que puede faltar cuando
no se acomparfian de cistitis, caso muy frecuente en
calculos primarios, osalicos o urdlicos, pequefios;
pero, ordinariamente, el dolor al final de la miccion,
cuando el céalculo se pone en contacto con el cuello
vesical, unido a la frecuencia de la miccion, es muy
caracteristico del célculo, sobre todo, en nifios, en los
gue no cabe pensar en infecciones ascendentes. El
dolor en estos casos de calculos desaparece a medida
gue la vejiga se va llenando de orina, porque el liqui-
do le separa de! cuello y, sobre todo, se calma en el
decubito supino o con la elevacion de la pelvis.

Los cuerpos extrafios, si son pequefios, lisos, pue-
den pasar desapercibidos, por no provocar dolor ni
fendmenos de cistitis, como un perdigén, un cuerpo
metaiico pequefio y redondo introducido por la uretra,
0 una bola de explorador metalico caida en la vejiga;
pero los cuerpos extrafios de algun volumen, alarga-
dos, asperos, provocan la cistitis y si se cruzan en la
vejiga, clavan sus extremos en las paredes vesicales
0 contactan con ellas, produciendo intenso dolor al
final de la miccion, y aun constantemente.

El dolor en las cistitis es sabido que no falta nun-
ca en todos sus grados e intensidades, segun la natu-
raleza de la cistitis y la condicion del individuo, des-
de la cistitis llamada dolorosa a la cistitis banal cro-
nica, en la que el dolor es mas tolerable.

Los cuerpos extrafios y la tuberculosis vesical son
las afecciones en que culmina el sintoma dolor, mas
intenso al final de la miccion, al replegarse o ado-
sarse las paredes vesicales, de caracter gravativo,
continuo, que, asociado a las hemorragias y a la cis-
titis purulenta, bastan clinicamente para pensar en
un diagndstico directo.

Las cistalgiaa 0 neuralgias vesicales, con inde-
pendencia de toda lesion anterior o coexistente de la
vejiga, son muy raras, pero existen, sobre todo, en
la mujer y en sujetos neur6ticos, tarados, y especial-
mente en la mujer, cuando a su tara neuropaética o
histérica se asocian lesiones de o6rganos pelvianos
proximos, como los ovarios y el Utero o las trom-
pas.

La? neuralgias puras vesicales, las cistalgias, re-

petimos que son muy raras Yy casi siempre responden
a lesiones y estados neuropéticos, como acabamos de
mencionar.

Las variantes o formas del dolor vesical son mu-
chas, en relaciéon con la génesis que acabamos de se-
fialar y con diversas lesiones y estados, que mencio-
naremos brevemente.

Existen dolores espontaneos, si puede aceptarse
esta génesis, a base de un estado general o neuropa-
tieo, pero casi siempre responden a lesiones descono-
cidas o estados patologicos incipientes o de escasa
significacion patologica.

No hay que hablar de los dolores provocados por
la exploracion, pues si normalmente la vejiga no re-
acciona ni duele al contacto de una bujia o catéter
explorador, por escasa que sea la lesién, siempre
provoca dolor, que desaparece en cuanto cesan las
manipulaciones exploratorias.

La replesion vesical y, sobre todo, la distensién
provocada por la retencion completa, de variado ori-
gen, pero ordinariamente por lesiones prostaticas o
estenosis uretrales, se acompafia del sintoma dolor,
de no existir parexia vesical, como en ciertas lesio-
nes medulares o centrales, dolores que cesan con el
cateterismo evacuador metddico impuesto en estos
estados Dpor el cateterismo permanente.

Los dolores vesicales de origen renal no son ra-
ros, especialmente en la tuberculosis del rifién.

Debutando'ésta en zona cortical o por focos en el
centro del parénquima, de marcha lenta, no siem-
pre el dolor de! rifién es sintoma constante en la tu-
berculosis, y, las mas de las veces, son los fenéme-
nos vesicales los que inician clinicamente la tubercu-
losis del rifidn. La cistitis tuberculosa es casi siem-
pre de origen descendente, de origen renal, inician-
dose por granulaciones o ulceraciones en la vecindad
del uréter, extendidas pronto a otras zonas de la
vejiga. Es el sintoma dolor el dominante en la cisti-
tis tuberculosa, constante, a veces, gravativo, pero
principalmente durante la miccién y, sobre todo, al
final, al replegéarsela sobre si misma.

Las lesiones primitivas del uréter son muy raras.
Los célculos rara vez se forman en este tramo urina-
rio, sino que descienden del rifién y se detienen en
el uréter, bien por el volumen de la piedra o por la
existencia de anomalias ureterales. Hoy mismo, en
nuestra clinica de San Carlos, tenemos un enfermo
con un célculo en el uréter, bien tolerado y sin hi-
dronefrosis. Lo general es que las lesiones ureterales
irradian su dolor a la vejiga con la infeccion que
desciende, ademds de hacerlo por las vias nerviosas
y vasculares.

El dolor vesical de origen prostatico es muy fre-
cuentemente motivado por la retencion y la infeccién
de la vejiga, pero existen casos y lesiones, sobre todo
las neoplasiaa prostaticas y la tuberculosis, que se
acomparfan de dolores persistentes de vejiga, mas
acentuados con la miccion. La proéstata es de reac-
cion torpida y no duele; es la vejiga, la mucosa vesi-
cal, que reviste la base de la prostata, la que infla-
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mada o invadida provoca el dolor constante y la fre-
cnencia dolorosa en la miccioén.

El dolor vesical, cuyo punto de partida esla ure-
tra, no sera frecuente en cKnica; pero existen casos
de irradiaciones, de propagacion del dolor a la vejiga
por continuidad de mucosa. No hablamos de las cis-
titis blenorragicas intensamente dolorosas, sino de
frecuencia y dolor a la miccién al final, localizado
o sentido en vejiga por lesién de uretra.

De origen genital existen, dolores vesicales como
en las vesiculitis. Adosadas a la vejiga las vesiculas
seminales, en las formas agudas o crénicas, en las
tuberculosis o gonoeoccias, pueden provocar estados
congestivos de vejiga que se traducen por frecuencia
y dolor a la miccioén.

Los dolores vesicales de origen genital, en la mu-
jer, no son raros; las anteversiones, retro y latero-
versiones uterinas influyen sobre la vejiga, provqg-
cando desde la congestion a la cistitis y la com-
presion directa, originando frecuencia dolorosa a la
miccién, simulando verdaderas cistitis. Loa prolap-
mucho mé&s,

sos uterinos pues por la situacion del

aparato urinario bajo en la mujer guarda intima
relacion de contacto y continuidad con el aparato
genital. No hay por qué hablar de los trastornos ve-
sicales en casos de cancer uterino o vaginal por con-
tinuidad de tejido a ravés de la pared vaginal y
uterina.

El dolor no siempre se asocia a la poliuria cuando
ésta responde a procesos extraurinarios y genitales,
pero acompafa siempre a este sintoma cuando exis-
ten lesiones vesicales concomitantes con afectos del
rifndén de naturaleza séptica o neoplasicas infectadas
(tumores tuberculosis). Mas frecuente es la asocia-
cion del dolor a la polakiuria, porque la frecuencia
en la miccién se asocia casi siempre a lesionesvesica-
les, aunque el proceso resida en el rifnén.

En la uretritis posterior rara vez falta el dolor a
la miccién, porque la uretra posterior, mas alla del
diafragma urogenital estd en continuidad directa
con el cuello vesical, al que se extienden las lesiones
sépticas de la uretra prostéatica.

El dolor vesical en las afecciones del uréter es
muy frecuente, no ya por propagacion del proceso
séptico a la vejiga, porque son raras en los procesos
primitivos del uréter, si no por propagacién directaa
la vejiga, dada la direccién de los nervios sensitivos.
Frecuencia en la miccién y dolor ante un céalculo
del uréter se asocian frecuentemente.

Mas raro parecera el dolor vesical en las afeccio-
nes del testiculo y, sin embargo, es un hecho que en
los tumores testiculares que invaden el epididimo, y
en la tuberculosis de este epididimo que casi siempre
invade el conducto deferente, éste propaga la infec-
cion a la préstata y cuello vesicales.

El dolor vesical tiene muchos matices y varian-
tes; puede ser meramente gravativo; otras veces es
pungitivo e intermitente, pero las mas de las veces
es urente y continuo, determinando falsas inconti-

nencias. Gran valor tiene el dolor a la exploracién

vesical, porque indica siempre una cistitis o una sen-
sibilidad extremada en o6rgano indolente, de si ex-
ploracién como es la vejiga normal.

El dolor vesical en sus relaciones con miccién tie-
ne gran valor clinico, y concretamente tiene interés
en relaciéon con el tiempo de la micciéon en que se
presenta.

Antes de la miccién suele indicar lesion difusa
de vejiga, del cuerpo, en cistitis cronicas o tumores
que impiden la dilatacion vesical por esclerosis o cis-
titis difusa del cuerpo, rara ciertamente.

No es rara la presentacion del dolor vesical en
afecciones intestinales, sobre todo del colon descen-
dente y recto, por vecindad y continuidad nerviosa
y vascular y por la movilidad que impone el acto de
la miccion.

Muy frecuente es también la presentacion del
dolor vesical en las afecciones ovéaricas, tubaricas o
genitales de la mujer por la misma vecindad y con-
tinuidad vascular y nerviosa.

Capitulo importante es la presentacion del dolor
vesical en relacién con las alteraciones de la orina,
pero éstas casi siempre responden a las numerosas
lesiones renales o vesicales ya mencionadas anterior-
mente. El hecho ch'nlco es que una cistitis crénica
puede ser tolerada si la orina desciende a la vejiga
con su densidad y composicion normal; pero una ori-
na densa, oratica o trifatica o piurica renal, estimula
anormalmente la vejiga, y, aunque no la infecte pri-
mariamente, su mayor densidad y su estado séptico
puede provocar molestia o dolor vesical.

Puede el dolor vesical ser gravativo-pungitivo,
urente, intolerable, seglin el estado de la vejiga, lo
cual tiene gran valor diagnéstico, en relacién con el
estado de la vejiga y con los caracteres y composi-
ciéon de la orina.

Grande es, pues, el valor ¢el sintoma dolor vesi-
cal en relacién con los numerosos estados y procesos
que brevemente acabamos de mencionar.

NOTAS MEDICAS

POR

VICTOR DELFINO

M. S. A.; S. U. P. AoaSémioo oorreapondiente de Ue Beeles Academias
de Medicina de Madrid 7 Barcelona, eto.

1. Los tipos afectivos morbosos y la tactica profilactica.
—I1I. Respiracion y pslquismo.—111 La esterilizacion
en vista del mejoramiento humano.—IV. Un libro
notable del Dr. Kehl, de Rio de Janeiro.

I. EIDr. E. Tolou86,qu6 sigue siendo siempre el psiquia-
tra alerta y distinguido que todos conocemos, el que mas
entre sus connacionales ha pesquisado en las psicologias
tan singulares —y por otra parte también tan atrabiliarias
de los hombres de genio—se ocupa en un interesante es-
tudio recientemente publicado porLa Prophylaxie rnen
tale, 6rgano de la Liga Nacional Francesa de Higiene
Mental, de los tipos afectivos mdrbidos.

Cuando se estudian de cerca las enfermedades psiqui-
cas, lo primero que llama la atenciéon es la enorme difg-
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renda de los individuos en el tono afectivo, diferencia la
n,As expresiva de la desigualdad biol6gica existente entre
los hombres. Y viene en seguida a mientes la cIMificacion
de los sujetos en dos tipos opuestos, los deprimidos y los
expansivos, es decir, aquéllos a quienes nada parece inte-
resarle la existenciay la aceptan como un pesado fardo,
viendo en la muerte una liberacién, y esos-otros que, mi

vandola bajo un Angulo maés favorable y al través de cris-
tales menos turbios, parecen gozarla plenamente, y en
medio de los mayores infortunios, conservan la esperanza
de dias venideros mejores y demuestran siempre una como
aptitud incoercible para la alegria que les hace en cierta
manera invulnerables a los terribles embates del destino.

Entre ambos extremos que encontramos en todas par-
tes en las salas de reunién, en la via publicay en la casa
de Orates, adonde se acentuan las tintas del cuadroy se
llesa a los extremos mas insospechados, existe toda una
gama de individualidades, en que la actividad sentimen
tal se muestra menos acentuada e inclinada hacia la defl
nicién de evidentes desarmenlas.

Pero lo que debe llamarnos la atenciéon en todo esto y
que parece claramente como resultado de la méas elemen-
tal de los inquisiciones, es que el individuo se mantiene
Mas o menos desvinculado en lo que respectan su tono
afectivo con la situacién exterior, es decir, con el ambien-
te, mientras que, por el contrario, llama poderosamente
la atenciéon la dependencia estrecha de las condiciones
biolégicas que dominan las reacciones humanas, bastando
para ello observar que la conducta se determina por la
edad y es también, en cierta manera, funcion de la mis-
ma- el nifio es hipomanlaco. expansivo, crédulo, optimis-
ta, y su personalidad desborda sobre el medio; al paso que
el viejo esté naturalmente inclinado a la inquietud y al

~M*ConsTdera el Dr. Tolouse que el hombre es mas expan-
sivo que la mujer y que ésta posee una menor aptitud a
gozar de la existencia, haUandose mas sujeta a los esta-
L s depresivos v melancélicos. En los servidos de muje-
res, afiade el distinguido psiquiatra, se observa que has a
m| 80 por 100 del total de las hospitalizadas, manifiesta
tendencias al suicidio. Tales diferencias existir-ian tam
blén en los pueblos y entre las especies animales, «<m o
resultado de la formacién social en primer caso, de la
constitucion biolégica y de peculiares idiosincrasias en el

*A""Nada comola enfermedad, nos permitirla comprender
mejor las condiciones biolégicas que determinan nuesteo
comportamiento. La arteriopatia de los seniles, dice To-
louse provoca a menudo sindromes ansiosos; losenfermos
estan’constantemente apesadumbrados y temerosos, les
va a faltar dinero y estaran reducidos a la miseriay a la
mendicidad. Los intermitentes pasan por periodos com-
pletamente opuestos, del estado depresivo al estado ex-
nansivo. en un ciclo que dificilmente puede romperse una
vez instalado. K.retschmer describié el ciclotimlco, oscilan-
do entre la alegriay la tristezay el esquizotimico mch-
nado hacia la vida interior, y que evoluciona entre los
demas sin curiosidad, inadaptado.

Plantea, finalmente Tolouse, fundandolo sobre estas
bases un gran problema de seleccion humana, cual es el-
L la'orientaciéon psicotécnlca que conviene a cada cual,
basada en un analisis psiquiatrico minucioso de la perso-
nalidad del sujeto. A cada cual deberla corresponderel tra-
bajo y las ocupaciones compatibles con su tono atectivo.
Se llegarla de esta manera a beneficiar de un juego tac-
tico prestigioso para la profilaxis mental, y conocido el

orden secreto en la desarmenla que documentan los tipos
afectivos, podrian preverse como piensa el propio Tolouse
los peores fracasos, toda vez que cada uno elegira entre
las actividades compatibles con su caracter, o. en otros
términos, con su aptitud para sentir la vida y gozar de la
existencia. . - d b
Il. E. S. Gosney, de Pasadena (California), es sm duda
uno de los eagenistas practicos mas reputados de Norte
América. Lo demuestra su reciente libro, «Sterilization
fer human betterment», en que se habla extensa y con-
cienzudamente de la teoria y la practica de la esteriliza-
cion, medida de engénlca, negativa de las mas eficientes
para lograr el relevamiento biolégico y psiquico de la
raza. , -

Eugénica y esterilizacién, son dos términos, que lejos
de ser antitéticos se complementan, se suponen el ""O *il
otro. ¢Por qué, de que otra manera, si no es estenlizan-
dolos, por la conocida practica, por lo demas innocua, de
la vaseetomla o de la ligadura de la trompa, puede en uno
y*otro sexo, preveerse a la infertilidad? No se trata, tam-
poco de un atentado individual en el orden biolégico, toda
vez que las respectivas glandulas, cuya estroma intersti-
cial se mantiene ileso, pueden seguir desempefiando sus
funciones y proveyendo al organismo de las hormonas ge-
nitales necesarias a la sinergia funcional.

Por lo demaés, la practica de la esterilizacion en 2d Es.
tados de la Unién, y sobre todo la copiosa documentacion
de las 6.255 esterilizaciones llevadas a cabo en California,
desde que se instituyodt-stapractica en 1909, hastael 1. de
Enero do 1929, documentan amplia y satisfactoriamente
la innocuidad de esta practica y la necesidad de que se
imponga convulsivamente, como medida legislativa, para
los reincidentes. Y andando el tiempo y demostrandose
mas que hoy en dia, la tramitacion hereditaria de algu-

nas enfermedades, que siguen los conocidos esquemas

mendelianos u otros, pasando a los descendientes las en-
fermedades como caractores dominantes o recesivos, se
prevé la aplicacion de la esterilizacion en la vida civil
normal, precisamente para impedir o atenuar,

nos, las terribles lacras que hoy imputamos a la fatalidad
hereditaria. r. on

«Sterilization fer Human Betterment», por E. b. Wes-
nev es un precioso libro de 220 paginas, en el cual se
estudia el'problema de la esterilizaciéon en todos sus as-
pectos, empezando por lo histérico de la cuestion, se plan-
tea el problema de la esterilizacién voluntariay la com-
pulsiva en los delincuentes, sus efectos sobre la conducta
v el porvenir de los esterilizados, justificandose flnalmen
ce el procedimiento, por razones de todo orden, persona-
les, sociales y eugobuicas.

Libro de doctrina y de combates que le es al mismo
tiempo la lectura de la excelente obra de Gesney, apro-
vecharé por igual al médico, al jurisconsultoy al legisla-
dor deseoso de orientarse en esta grave cuestion de la
esterilizacion, practica humanitaria y de resultados segu-
ros cuya aplicaciéon en los reeldivistas y débiles mentales
de todas las naciones, no deberla demorarse por mas tiem-
po, si es que 8" quiere propender, merced a medidas efi-
cientes a la elevacion del «standard» racial.

Ul. Respiracion y psiquismo: he aqui dos términos al
parecer contradictorios, toda vez que se establece entre
ambos, por el s6lo enuncla-io, un enlace, denunciador de
cierta relaciéon de dependencia entre ambos.

El Dr. Pron, de Argel, a quien somos deudores de ex-
celentes tratados médicos, en una comunicacién rec ente
a la*Socledad de Medicina de Paris, se ha aplicado a de-
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mostrar que la observaciéon, como lo demuestra la obser-'
vaclén fisiolégica 7 clinica, desempefa, oo sélo un papel

capital en las combustiones organicas, sino también en los

fenémenos psiquicos.

Para darse cnenta de ellos propone, el ilustrado clinico
de Argel, algunas pruebas. Si se consigue paralizar com-
pletamente el pensamiento—cosa que se puede lograr tan
s6lo durante veinteo treinta segundos—, se modifica inme-
diata 7 automaticamente la respiracion; ella se bacémas
amplia 7 profunda, al propio tiempo que se experimenta
una impresién general de euforia.

Durante la atencién voluntaria, la respiracion esta
disminuida, es méas lenta 7 superficial, al paso que durante
la emocién estd momentaneamente suspendida, amplifi-
candose, por el contrario, cuando se trata de la alegria.

Considera Fron que esta correlacion es todavia mas
notable en el dominio de la patologia; asi, por ejemplo, en
la depresion mental existe una insuficiencia respiratoria.
La'emotividad ansiosa va acompafada de un sélo trastor-
no somatico, una sensacion de opresiéon, de cierre toréaci-
co, que limita la amplitud de los movimientos respirato-
rios toracicos (de Massar7), 7 que es continua. En la de
mencia precoz, Mognot'7 Legrand, han] observado con-
juntamente con los trastornos de la fonacién, una dismu-
clén considerable de la fase espiratoria7 una disminucion
de la amplitud del juego de la caja toracica.

Estas modificaciones, con ser interesantes, no deben
sorprendernos 'ma7ormente, todd vez que, hallandose
afectados de tal o cual suerte los centros que intervienen
en las funciones de la vida vegetativa en las antedichas
dolencias, se explica, sin esfuerzo, que una de ellas j de
las mas importantes, como es la respiracion, pueda hallar-
se afectada; pero el interés sube de punto, cuando, como
Pron lo ha observado, se ve que el pensamiento puro 7
sus derivados, podria decirse, influ7 en sobre la mecani-
ca respiratoria; 7 a la inversa, las modificaciones volun-
tarias de la respiracion, influ7 en sobre el psiqulsmo. Cien-
tificamente—dice Pron—estamos inclinados a aconsejar
ejercidos respiratorios a los neurasténicos 7 a los psico-
neurdsicos en general, consistentes, prindpalmente, en
inspiraciones profundas con espiracion libre y prolonga-
da. Pero he aqui que, otra vez tenemos que rendirnos al
aforismo latino nihil nevun sub solé, puesto que San Igna-
cio de Loyola, ese gran héroe de la voluntad 7 paladin
invicto del querer, eu sus practicas Insistia «<sobre la im-
portancia de las variaciones del ritmo respiratorio para
obtener un estado afectivo correspondiente».

IV. EI Dr. Renato Kehl, que goza justamente de la
reputacion de ser uno de los mas ilustres 7 esforzados
eugenistas de América—a él se le debe, en efecto, la
iniciacion del movimiento eugénico en el Brasil 7 de
haber promovido con su prédica constante 7 esclaredda
algunas iniciativas del mayor interés médico-social, en
su pais 7 fuera de él—, acaba de publicar unas magnifi-
cas «Liqoes de Eugenia», 264 paginas de apretado texto,
en el que el pensamiento robusto del autor se desarrolla
en una serie notable de capitulos panoramicos sobre el
presente y el porvenir de la Eugenia. En efecto, en el libro
del Dr. Kehl estdn metédicamente tratadas 7 con una
informacién dentifics de las mas serias, doblada de una
version sociolédgica e histérica de las mas notables, las
nnmerosas cuestiones que plantea el problema eugénico,
que es el problemade la raza «sensu lato». De esta suerte,
el autor pasa revista en los diversos capitulos de la obra,
de la definicion 7 finalidad de la Engénlica, de las posibi-
lidades zootécnicas 7 eugénicas, de los factores degenera-

tivos de la raza, la herencia, la teoria cromosémica de la
herencia, los fenédmenos de la herencia 7 la engenta, las
infiuencias nocivas (blastoftéricas, en el sentido de Forel)
sobre las células germinales, las degeneraciones de orden
toxico 7 toxiinfeccioso; para ocuparse, finalmente de los
fundamentos de la Eugenia, sus métodos 7 medios, la
educacién engénlca, etc. Si habriamos de resumir nues-
tra opinién sobre los numerosos puntos de doctrina des-
arrollados por el Di. Kehl en su obra, su celo ferviente
por servir la gran cansa de la Humanidad, que otra no
es la de la Eugenia, concretariamos nuestro pensamiento
en unas pocas palabras, diciendo que las «Ligoes de Eu-
genia» es en su género nn libro perfectamente logrado;
mas todavia, un pequefio gran libro, escrito por un gran
espiritu, enamorado de la Ciencia, abanderado de la Ver-
dad, que es el bien 7 la justicia.

PLEBISCITO DE CLINICA RURAL

TRATAMIENTO DE LA PULMONIA
POR

MANUEL PERA JIMENEZ
Inspector municipal de Sanidad de VUlagacoia de la Torre (Badajos).

Es ésta una de las enfermedades que contribuye a
aumentar la mortalidad infecciosa en Espafia, 7 que a los
médicos de todos los tiempos ha preocupado la adopciéon
de un método sistematico de tratamiento, no resignando-
se a declararse desarmados contra esta enfermedad.

En opinién del ilustre maestro Dr. Marafoéu, la dismi-
nucioén de la gravedad 7 de la frecuencia de la infeccion
en Espafia es de razén puramente extramédica, 7 consi*
dera a la calefaccion central de uso ya muy difundido
como el mejor antidoto de la pulmonia. Describe con la
elegancia 7 claridad de estilo a que acostumbra la falta
de calefaccion en los teatros 7 templos madrilefios hace
cincaeuta afios, lugares apropiados para gne al refrige-
rarse lentamente los cuerpos facilitasen la incubacién de
la pulmonia, 7, sin embargo, todos creian que con tapar
la boca con el pafinelo a la salida de esos lugares cerra-
ban el paso a tan temida dolencia. Experimentalmente
se ha probado—continGa hablando el maestro—que una
inmersion brusca en el agua fria no disminuye tanto la
resistencia organica como la acciéon prolongada en un
bafio fresco. También es un hecho indiscutible que el
cuerpo que esta caliente tarda mas tiempo en enfriarse
que el que esta medio frio.

Exponemos estas ideas a modo de profilaxis de la en-
fermedad, pues en verdad no tiene otra que la defensa
contra la acciéon prolongada del frio.

Cada época ha atribuido a determinado método de
tratamiento las curaciones de esta enfermedad, cuando
verdaderamente ha sido la franca evolucion espontanea
hacia la curacién la que ba motivado casi todos los éxitos.
Sin embargo, no nos declaramos completamente escépti-
cos en materia de tratamiento, 7 hecha esta aclaracion,
hablaremos de la medicacion empleada hasta la fecha
conocida por nosotros, 7 Ultimamente diremos la que en
nuestra préactica rural hemos adoptado.

Los médicos antiguos consideraban a la pulmonia
como la afeccion infiamatoria por excelencia, 7 apoya-
dos en este criterio ponian en juego toda la medicaciéon
Illamada coutraestimnlante. La sangria 7 los antlamonla-
cales eran los medios de que mas comlumeute se valian
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para deprimir al organismo, al mismo tiempo que hacian
una intensa revulsioén local con los vejigatorios. El tiem-
po se encargd de destruir, haciendo buena justicia, lo
malo de esta medicacién, quedando solamente de ella
lo que verdaderamente salva a algunos neumonicos: la
sangria. L s

Resultaba muy sugestivo para los familiares de estos
enfermos la aplicacion de uu vejigatorio en el mismo
sitio donde el enfermo se aquejaba terriblemente, y le-
vantaba aquella vejiga llena de serosidad, la que supo-
nian habla arrastrado todo ei mal encerrado en los pul-
mones. Los médicos que como nosotros hayan tenido que
luchar contra este sistema tan peligroso de tratamiento,
comprenderan los sinsabores pasados hasta hacer ver al
publico profano los peligros que encerraba.

No podemos decir lo mismo de la sangria, la que ha
estado prohibida durante mucho tiempo después de su
época de auge; y, sin embargo, como dice Marafien, si el
médico puede tener en algun caso la certeza absoluta de
haber salvado la vida de un neumoénico, es por haber
empleado la sangria. Claro esta que esto no significa sn
generalizacién a todos los neumoénicos sin sentido critico
alguno, pues debe supeditarse-su empleo a indicaciones
muy precisas. La sangria debe ser practicada en los casos
de amenaza de edema pulmonar con cianosis Intensa y
buen pulso; el pulso malo es una contraindicacién for
mal; y fué precisamente el empleo inmoderado de ella lo
que tanto la desacredité en su tiempo.

El gran peligro de la neumonia es la paralisis cardia-
ca; es rareza que la infiltracién inflamatoria alcance exa-
gerada extensién y constituya causa de muerte por asfi-
xia. En toda nenmonia se presenta en la mayoria de los
casos un descenso de la presion sanguinea desde el terce-
ro o cuarto dia, y esta hipotensién es un sintoma muy
peligroso, A veces el peligro se presenta repentinamente
y acaba con la vida del enfermo. Conviene, pues, desde
el momento que estd diagnosticada, hacer la profilaxia
de refuerzo del corazén, por lo que es indispensable orde-
nar el tratamiento con ténicos cardiacos, no debiendo
faltar entre los medios que se prescriban la cafeina, por
exigirla la estabilidad de la presién sanguinea que se
halla bajo la dependencia del centro bulbar.

El alcohol son muchos los clinicos buenos que lo auto-
rizan; pero no debe olvidarse la cantidad que el enfermo
puede soportar. Sobre todo, estda muy indicado en los be-
bedores, hasta el punto que la privacién del alcohol puede
favorecer la manifestaciéon del delirium tremens.

Las préacticas hidroterapicas disfrutan de alguna re-
putacion en forma de lociones parciales, envoltorios del
tronco (20-22®) renovados con frecuencia, bafos tibios
a 32®, progresivamente enfriados a 26®, de diez minutos
de duracién; pero hay que tener presente que estos me-
dios no deben emplearse con excesiva frecuencia que
molesten y debiliten al enfermo.

Aplicacién de calor en forma de cataplasmas de harina
de linaza, y mejor el preparado que se expende en el
comercio Con el nombre de antiphlogistline, que tiene la
ventaja de no tener que ser renovado hasta las veinti-
cuatro horas.

Tratamiento antiinfeedoao.— Sueroa.-ae han ensaya-
do el suero antidiftérico (Talamén), suero antlneumoénico
del Instituto Pasteur, bronconeumoserum lbis, que es
una asociacion de los sueros antidiftérico y antlneumoni-
eo con optoquina.

Pacunas.—Vacuna antineumocdcica de 56 10 millones
de gérmenes inyectados por via subcutdnea desde el se-

gundo o tercer dia de enfermedad. Se emplea con éxito
por algunos el haptinégeno neumo, producto que tiende
a excitar la fagocitosis por medio de gérmenes atenuados
con qulralotaxlsmo positivo para loe fagocitos, con los
que forma las primeras haptinas o anticuerpos (Teoria
Argentina de la inmunidad).

QuimioUrapia. - Quinina. - EI Dr. Cahn-Broner se
muestra partidario entusiasta de este medicamento em-
pleado por via intravenosa y en dosis de 2 c. c. de solvo-
qulna, repetida tres o cuatro dias. En opinion del citado
doctor, no se tratarla de un efecto bactericida, puesto
que en la meningitis de la misma naturaleza neumocéci-
ca no tiene efecto y es muy inferior en sus resultados
a la optoquina. Considera su efecto probablemente por
concentracion del medicamento en la sangre pulmonar.

Optoguirto.—Es indudable que este medicamento se
muestra excelentemente activo para dominar la infeccion
neumococica; pero, por desgracia, no podemos utilizar el
efecto tan favorable por sn accién tan peligrosa sobre los
organos visuales. Las dosis de 2 a 3 gramos dan lugar a
una amaurosis transitoria y basta duradera, por lo que
no se considera licito el empleo de la optoquina para el
tratamiento de la pulmonia, a no ser en dosis insignifi-
cantes, do las que ya se duda de su efecto verdadera-
mente beneficioso.

Coiofdoteropia.-Robin y Bardet consideran, muy
dignos de tener en cuenta los resultados obtenidos con
este método, utilizado en forma de inyecciones de plata
coloidal eléctrica, o de una solucién de colargol al 2
por 100.

Absceso de fijacién.— E.n neumonias graves se ha em-
pleado este método, empleado con éxito por Fochler con-
tra las infecciones puerperales.

En nuestros neumoénicos hemos adoptado un criterio
de tratamiento, sin que hasta la fecha podamos quejarnos
de los resultados obtenidos, pues en un numero respeta-
ble de casos hemos conseguido defervescencias al quinto
dls y hasta en el tercero.

Desde el momento que hemos conseguido diagnosticar
la pulmonia, ioyectamos por via intramuscular 20 e. c. de
bronconeumoserum lbis, y a su falta, suero antidiftérlco,
repetida la dosis a las veinticuatro horas, y continua-
mos en dias sucesivos inyectando por via intravenosa
5 a 10 c. c. de septoyodo Pregl, hasta la completa de-
fervescencia. Con esta asociacion de la sueroteraplay la
quimioterapia, ya asociada de por si en el primer prepa-
rado, hemos conseguido resultados verdaderamente satis-
factorios, y es mas, no observamos esas terminaciones en
crisis tan bruscas y de por si tan peligrosas.

Hacemos desde el primer momento la profilaxis de re-
fuerzo del corazén, ordenando desde el segundo o tercer
dia, o antes si la hipotensidén es inicial, una pocién de un
gramo de cafeina con benzoato de sosa, la dlgalena y
aceite alcanforado y cafeina por via hlpodérmica en cmo
do amenaza de colapso; pero no empleamos el aceite
alcanforado en las dosis tan elevadas que algunos acon-
sejan. En los casos de insuficiencia cardiaca por pérdida
de tonicidad del miocardio, empleamos la oubaine intra-
venosa.

La sangria la practicamos siempre que esta indicada;
es decir, en los casos de amenaza de edema pulmonar
con cianosis intensa y buen pulso.

Localmente no empleamos mas que aplicaciones de
antiphlogistlne, las que renovamos cada veinticuatro ho-
ras, cuyo momento aprovechamos para explorar deteni-
damente' al enfermo, no faltando la exploraciéon de la
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tension arterial, andlisis de orina y de esputos, para con
arreglo a los datos obtenidos modificar el tratamiento en
el sentido que interpretemos mas favorable.

EEVISTA DE APARATO DIGESTIVO

Por los alumnos gne asisten a la clini-
ca del Dr. Fidel Fernandez (Granada).

Desqgeobges: Litiasis biliar y colibaeilosis. La yatogs
nia de la litiasis biliar aclarada por la nocién de una bao-
teriemia de origen intestinal. emArchives des Maladies de
I'Apparet digestif», Paris, Noviembre 1929.

El problema patogénico de la litiasis biliar, no esta
aln resuelto, ni mucbo menos, a pesar de los humerosos
trabajos que se le han dedicado, de la importancia de los
descubrimientos modernos y del interés que viene mere-
ciendo desde hace muchos aSos, discutiéndose todavia el
papel que corresponde al higado, el que se debe atribuir
a la vesicula, y el que depende de la Infeccién, del éxtasis
y de la hipercolesterlnemia.

De todas las teorias patogénicas emitidas, acaso no
haya mas que una viable: la de la infeccién; pero a con-
diciéon de no hablar de infeccién ascendente, coledociana,
sino de infeccion hematégena o descendente. Es induda-
ble, en efecto, que la infeccién domina todo el drama de
la litiasis biliar; infeccion que se debe algunas veces al
bacilo tifoideo, otras al enterococo y casi siempre al coli-
bacilo.

Los bacilos del grupo tifoideo tienen especial predilec-
cion por la vesicula biliar, pero ~viven poco tiempo en la
sangre; no mas de unas semanas, y casi nunca tienen
tiempo de fijarse en la mucosa vesicular. Por eso no es
muy frecuente que la tifoidea vaya seguida de colelitia
sis. Hay, sin embargo, casos indudables.

El collbacilo no tiene menos predileccién por la vesicu-
la que el bacilo de Eberth, y como es huésped habitual
del intestino, resulta muy facil la propagacién a la san-
gre. La colibacilemia es mucho més frecuente que la sep-
ticemia ebertiana; es ademas, crénica y recidivante; es
esencialmente rebelde y tenaz.

Hay, sin embargo, autores de la categoria de Chauf-
fard que dudan que la infeccion domine todo el campo
patogénico de la litiasis. ¢Como explicar entonces la litia-
sis gravldica, la de los obesos, la de los sobrealimentados,
de loa sedentarios, de los higados deformados por el corsé,
etcétera? ;Como explicar la relacion tan frecuente entre
la litiasis vesicular y la renal?

Todo queda en el aire al se admite la infeccién ascen-
dente, desde el duodeno. Todo se explica satisfactoria-
mente si se admite una infecciéon descendente, desde la
sangre; una bacterlemia de origen intestinal, generadora
de hipercolesterinemia.

Bacteriemia de origen intestinal. Los gérmenes intes
Unales llegan al higado por la arteria hepatica.—Teodrica
mente loa gérmenes intestinales pueden llegar al higado
por la via coledociana o ascendente, por la via portal o
por la via descendente (circulacion mayor; arteria hepa-
tica).

La infeccion ascendente es una rareza en patologia.
Los gérmenes, a excepcidon quiza del gonococo, tienen
dificultades pararemontar los canales excretores. Si fuera
facil el ascenso de gérmenes, tendriamos las pardétidas
continuamente inflamadas. En cambio, vemos a diario que
en casos de estomatitis, es por los linfaticos por donde

llega la infeccién hasta los ganglios. Los mismos urélogos
estan hoy casi de acuerdo para admitir que las infecciones
vesicales espontaneas se hacen por via sanguinea. La ma-
yor parte de los autores aceptan lo mismo para explicar
la infeccion de las vias biliares.

Admitido que los gérmenes llegan al higado por la co-
rriente sanguinea, parece natural que sea la porta la via
preferida, la l6gica y la natural. No es, ella, sin embargo,
la méas frecuentemente elegida. Los gérmenes que viven
habltuaimente en el intestino, pueden en determinadas
condiciones franquear la pared y penetrar en el torrente
circulatorio. Esto lo hace casi siempre el colibacllo, algu-
na vez el enterococo, menos veces el paracoli, el paratl-
foideo, el proteus.

La colibaeilosis es muy frecuente en patologia, pero
no puede demostrarse, ni aun con hemoeultivo, mas que
en contadas ocasiones, cuando es enorme el ndmero de
gérmenes que hay en la sangre, y activisima su virulen-
cia. Se facilita por cualquier causa que disminuya el po-
der defensivo de la barrera intestinal, o exalte la virulen-
cia de los gérmenes contenidos: éxtasis jfecal, parasitosis
intestinal, ptosis, apendicitis, embarazo, regimenes inade-
cuados, etc. Los gérmenes suelen franquear la pared in-
testinal a nivel de la porcién cecoascendente, y penetran
no en las ramificaciones de la porta—como se suele creer
sino en los linfaticos, y por el canal toracico en la circula-
cion general.

A menos que sean muy virulentosy provoquen una
verdadera septicemia, lo cual es raro, los gérmenes no
denotan su presencia en la sangre, y los que escapan a la
fagocitosis se eliminan por el rifién y por el higado. De
aqui la frecuencia de las infecciones urinarias y biliares.
De aqui el interés diagnéstico de la busca del collbacilo
en la orina, puesto que esta bacteriurla no se puede con-
siderar hoy como fenédmeno banal y despreciable: o tra-
duce una infeccién local del arbol urinario, o es el Indice
de una bacteriemia de origen cdlico; y como los gérmenes
de la sangre se eliminan a la vez por higado y por rifidn,
puede admitirse que a bacteriurla colibacilar corresponde
bacilocolia concomitante.

La bacteriemia de origen intestinal es mas frecuente
en la mujer que en el hombre; muchas veces es heredita-
ria y familiar; nunca es conyugal. El colibacilar es una
victima de sus propios gérmenes; no de los que lleguen
desde el exterior. Hay, sin duda, un sindrome enterohe-
patico constituido por cefalea, hemicraneas, astenia, hi-
potension, irritabilidad, insomnio, ineptitud para el tra-
bajo Intelectual, tendencia a las ideas tristes, estados
febriles inexplicables, etc,, etc. Todo ello se debe al paso
de gérmenes Intestinales a la sangre.

La bacteriemia de origen intestinal determina hiperco-
lesterinemia.— ho mismo que ocurre en la infeccion eber-
tiana y en la enterocéccica, hay en la colibacilar un au-
mento de la colesterina sanguinea. Y como, por otra par-
te, los gérmenes al eliminarse por la bilis determinan in-
flamacion vesicular, se retinen los dos motivos determi-
nantes de la litiasis biliar.

Todos los clinicos insisten en la lentitud del proceso
que preside a la génesis de los célculos biliares y es evi-
dente que la crisis aguda que parece sefalar el comienzo
de la enfermedad, no es méas que una etapa tardia, la eta-
pa final de un proceso silencioso y lento. Este trabajo es
el de los gérmenes intestinales poco virulentos, incapaces
de producir una reaccion violenta, pero cuya eliminacion
mas o menos intermitente por las vias biliares, produce, a
la larga, una irritaciéon, un catarro litégeno vesicular.
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L a teoria de la infecciéon explica las principales carae-
terisHcas de la litiasis biliar. — Frecuencia de la litiasis
dtiwr.—La litiasis es muy frecuente, porque aparte los
casos de tifoidea que dejan siembra microbiana en la ve-
sicula, son muy frecuentes los casos de autoinfecciéon por
colibacilos de origen intestinal, causa frecuentisima del
catarro litégeno.

Predominio de la litia~ en la miyer.—No se debe ala
accion hipercolesterinlzante de la menstruaciény del em-
barazo, sino a la frecuencia de la infeccion colibacilar en
el sexo femenino.

Caracter familiar de la litiasis biliar.—Es hereditaria
y familiar porque existe hereditariay familiarmente una
deficiencia renal y una debilidad hepitica; porque es he-
reditaria y familiar la infeccién colibacilar, o la predispo-
sicion a infecciones colibacilares, y porque es hereditaria
y familiar la disposicion esplacnoptésica, que facilita la
cotibacilemia.

Papel colelittgeno del embarazo.—NoO es que el emba
razo produzca colesterinemla, sino que el desarrollo del
Utero produce éxtasis fecal que favorece el paso de gér-
menes a la sangre. Por eso mismo es tan frecuente la pie-
lonefritis de la embarazada. Lo mismo ocurre en los so-
brealimentados y en los obesos que también sufren fre-
cuentemente de litiasis. Y lo mismo en los sedentarios.

Coexistencia frecuente de la litiasis biliar con la ptosis
y la hemicranea.—La ptosla determina éxtasis fecal; el
éxtasis, da lugar a bacteriemia causa de hemicranea, y a
infeccioén vesicular, causa de litiasis. También podriain-
vocarse este otro mecanismo: alteraciones intestinales,
autoinfeccion, hemicréanea, litiasis, adelgazamiento, rela-
jaciéon muscular, ptosis.

Existencia frecuente de gérmenes en la vesicula.—La
frecuencia de gérmenes en la bilis de los litidsicoses una
prueba de la autoinfecciéon intestinal en la génesis de la
litiasis.

La hipercolesterinemia habitual de los litiAsicos.—HOy
estd demostrado que la bilis hepatica obtenida por catete-
rismo duodenal no es més rica en colesterina en los litia-
sicos que en los que no lo son. Si los litiasicos biliares tie-
nen muchas veces exceso de colesterina, no es porque la
hipercolesterinemia sea causante do su litiasis, sino por-
que sufren una infeccién colibacilar que aumenta la co-
lesterina a la par que determina el catarro litébgeno vesi-
cular.

Frecuencia de la colibaeHuria en los litiAsicos biliares.
—La mayor parte de los litiasicos biliares son o han sido
colibaciluricos.

Makual Nna embbiolooia gekbbal y xbpeoial, por Alca-
la Santaella, profesor auxiliar de Anatomia de la Univer-
sidad de Madrid. 277 paginas, con 200figurasy 12 laminas
en negro y en color. Morata. Madrid 1629.

A la mayor parte de los estudiantes de Anatomia les re-
sultan poco agradables los estudios embrioldgicos, y es lo
general que se salga de las Facultades con nociones conlu-
sas y escasas de Embriologia. Mas adelante, cuando se sien-
te la necesidad de profundizar en el estudio de la Patologia,
échense de menos aquéllos conocimientos y cuesta trabajo
comprender, por ejemplo, la patologia cardiovascular, o ha-

(1) Sélo haremos el estadio oritico de las obras de gae sos sean
cemlUdoB dos ejemplares.

cer un estudio serio de las enfermedades de la sangre. A
cada momento, caminando por las sendas de la patologia,
la embriologia nos estd haciendo falta. Yo recuerdo con
cierto horror, cuan trabajoeamente avanzaba estudiando las
enfermedades de la sangre y como la ignorancia de los datos
embriolégicos fundamentales sobre el corazén me incapaci-
t6 temporalmente para avanzar con seguridad por el camino
de la cardiologia. He echado de menos a menndo un libro
claro y preciso, como el de Alcala Santaella, que en poco
tiempo nos pone al corriente de ios conocimientos funda-
mentaies de la embriologia genera!, imprescindible, y de los
datos embrioldgicos necesarios para estudiar la patologia de
un 6rgano cualquiera.

Los médicos que no han estudiado embriologia pueden
hacerlo comodamente en este libro, tan atil, que debe, a mi
jaicio, figurar en nnestraa bibliotecas. En general, al médico
le bastara con él. Yo creo que Alcala Santaella ha hecho una
buena obra, mas meritoria todavia porque en ella su autor
cultiva la ciencia pura, la ciencia por la ciencia (cosa rara
actualmente). Enhorabnena, y a Javier Morata que ha pre-
sentado el libro con todo cnidado.

VALDES LAMBEA

Prontuario thbapiutico db enfermedades del apara-
to RESPIRATORIO T ESPECIALMENTE DELA TUBERCULOSIS
PULMONAR, por el Br. J. Valdés Lambea, con un apéndice
del Dr. Garcia Vicente sobre Terapéutica directa endobton
gnial. Ohena y Oia., Madrid 1980. tn tomo en 8.» de IIS
paginaa,

Pretende el autor presentar nn libro practico, y lo con-
sigue, leenmiendo en pocas péaginas lo que su larga y dilata-
da experiencia le ha demostrado ser de verdadera utilidad,
sefialando con precisiéon en cada caso lo que se debe em-
plear, cuando y como. No es nn libro de altos vuelos, sino
jo que reza en su titulo: un prontuario terapéutico, donde el
meédico préactico encontrara cnanto necesite saber para apli-
carlo en nn momento determinado.

Comienza sentando dos principios que con harta fre-
cuencia se olvida y que preside todas sus paginas: no debe
abusarse de medicamentos, pues muchos de los que en tera-
péutica respiratoria se emplean son inneceaarios cuando no
perjudiciales, pero cuando estan indicados no se debe pres-
cindir de ellos y entonces hay que emplearlos a dosis sufi-
cientes, sin temor alguno. A ejemplo de Huchard y Fiessin-
ger en su terapéutica en 20 medicamentos, recomienda sélo
aquéllos medicamentos y aquéllas practicas clasicas, senci-
llas, pero de utilidad no aventajada por ninguna otra. Em-
plea so6lo los recursos practicos, baratos, que tal vez por de-
masiado simples, son despreciados por algunos que se sien-
ten arrastrados por imposicion de modernismo a medica
mentoB y especificos, recurriendo a productos mas modernos
que en nada aventajan a los que el autor recomienda. Huye
de especificos manejando sélo los productos clasicos, sefia-
lando las férmalas, como deben ser aplicados; féormulas ma-
gistrales, bien combinadas, con iss que obtiene en cada caso
el efecto deseado. Lo util es lo que resplandece en este libri-
to, nada que no haya sancionado la experiencia se encuen-
tra en BUS lineas, este es eu principal mérito.

Comienza estudiando la terapéutica de los principales
sintomas: toa, dolores toréacicos, disnea, Sefala una serie de
formulas manejando los opiaceos, que revelan lo habituado
que esta a combatir eatos sintomas con los que tan frecuen-
temente debemos enfrentarnos. A continuacion sefala la
manera de tratar las principales enfermedades del aparato
respiratorio: tos ferina, traqueobronquitis y broncoalveolitis
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agudas y cronicas, pulmonia, asma bronquial, tumores in-
trator6cicOB, quietes hidatidicos, actinomicosie y nenmot6-
rax eepontaneo, indicando loB medios sencillos y préacticos
de combatirlas.

Al tratamiento de la taberculosis pulmonar dedica una
gran parte de su obiita. Su experiencia sobre esta materia
es de todos conocida para que no sea preciso esforzarse en
demostrar la verdadera utilidad de las paginas que a este
punto dedica. Resume, en relativamente pocas, cnanto hay
de nulizable en los grandes tratados, guidndose Unicamente
por lo que la practica le ha enseSado como verdaderamente
uatil. Indica cémo deben establecerse lae curas al aire libre,
de climay de reposo. Resume las bases de un apropiado
régimen dietético, el tratamiento medicamentoso, desgracia-
damente tan probleméatico, y las indicaciones de la colapso’
terapia. Con gran criterio practico ensefia los medios de
combatir lae hemoptisis, las pleuritis, las diarreas, los tras-
tornos gastricos, los vomitos, el insomnio, la cefalea y la
fiebre.

Con claridad y concisién encuentra el médico cuanto le
es indispensable saber.

El Dr. Garcia Vicente expone en dos paginas la técnica
de sn método de terapéutica endobronquial, como resumen
indispensable en un libro de terapéutica respiratoria.

Es tibrito que encuentra su utilidad a la cabecera del
enfermo, donde nos sacara de mas de un apuro ensefiando*
nos a combatir efleazmente ios sintomas y manifestaciones
del enfermo.

VALLEJO DE SIMON

Los LOOOS, LOS POBBBS LOCOS T LA SENSATEZ QUE NOS
CAUSAN, por De Eleury (Parle); nn tomo de 808 paginas,
traduccién y prélogo del Dr. Fernandez Sauz; editor, Bel-
tran, Madrid, 1929.

El titulo del libro de Fleury parécenos que no corres-
ponde a BU contenido. Sugiérenos tal titulo orientaciones
humanitarias y modernas en la asistencia, tratamiento y
consideracion social de ios enfermos del espiritu, vulgariza-
cion de los conocimientOB psiquiatricos; pero al buscarlas
encontramos nna serie de especulaciones filosoficas. Esto no
quiere decir que hayamoe sido defraudados, antes al contra-
rio, pues la lectura del libro de De Fleury permite coaecbar
gran cantidad de ideas. Ahora bien; el espiritu filoséfico dsl
autor, su cultura clasica, su formacioéon literaria a la france-
sa, nos separa del terreno clinico y pragmatico para condu-
cirnos a intrincadas especulaciones metafisicas. Gomo psi-
quiatras nos importan muy poco las ultimas, ya que los
autores de allende el Rhin nos suministran continuamente
voluminosos productos, que generalmente son de dificil di-
gestion y escaso valor préactico, aunque avalados por un es-
piritu de escuela que pretenda fnndar una psiquiatria psi-
colégica y cientifica. De estas cosas estamos ahora muy le-
jos, por haber fracasado en psiquiatria la especulacion filo-
séfica cuando hablé la clinica por la autorizada boca de
Kraspelin.

En el libro de Fleury encontramos nn magnifico capitulo
dedicado al estadio de las psicosis constitucionales. Loe res-
tantes «accidentes» (paralisis general, neurastenia, etc.), es-
tén tratados con claridad def*concepto y de estilo. Pero el
libro es de apura cepa francesa»—de ello se vanagloria el
autor—y, consecuentemente, estéa escrito con plena ignoran-
ciade lo gne se sabe fuera de Francia, defecto capital de loa
compatriotas del antor. Por eso al exponer los fundamentoe
dedn meétodo,cnando va «en busca de las facultades del
alma» descubre ona”coea trillada ya por otros autores. El

concepto del cicloide y del esquizoide son hoy del dominio
universal, llegandose a estos conceptos por haber estudiado
mochos circulares y esquizofrénicos, muchos enfermos men-
tales.

En ciertas cneationes secundarias estamos muy distan-
tes del antor. Hoy puede decirse que esta definitivamente
resuelto el problema terapéutico de la paralisis general,
como lo demuestran las nutridas estadisticas de enfermos
curados practicamente, curacioén ligada a la precocidad del
diagnoéstico. En modo alguno podemos estar conformes con
que la camisa de fuerza sea necesaria algunas veces. Esto
no puede decirlo un alienista medianamente enterado de la
técnica sanatorial, pues sabe que la envoltura humeday el
bafio prolongado sustituyen con ventaja al inhumanitario
artefacto.

En otros problemas fundamentales tampoco profesamos
Jas ideas del antor, acaso por habernos apartado hace tiem-
po de la vieja escuela francesa, cuyos conceptos basicos se
han desmoronado definitivamente. Claro esta qne en Medi-
cina volvemos algunas veces a cosas olvidadas hace tiempo
y a las ideas clasicas, pero es muy dificiljque impere algin
dia el analisis psicolégico, paramente externo y superficial
de que nos habla Fleury. Otros investigadores como Frend,
Ynng, Bleuler y Adler han labrado los profandos surcos
donde florecen los principios establecidos por Gaupp de que
nos hemos ocupado recientemente en la nota bibliografica
del libro, verdaderamente transcendental, de este autor.

La distinta orientacion en nuestra formacioén psiquiatri-
ca no empece para gne hagamos jneticia al autor sefialando
BUgran cultura filoséfica y literaria, la riqueza de sugestio-
nes que ofrece al lector esta interesante obra que nos com-
placemos en recomendar.

La traduccion, debida al Dr. Fernandez Sauz, es insupe-
rable por su exactitud, brillante estilo y correcto castellano.
Sna breves notas salpican de pimienta el original. Noestio
aplauso por el acierto con que ha llevado a cabo esta dificil
version.

A. VALLEJO NAGERA

La demencia precoz T BDB[MANIFEaTACIOBE8 O1lniCAS
por A. Vallejo Noégera. (Madrid). Biblioteca de E1
MuDioo, nn tomo de 120 paginas. Madrid, 1929.

Siglo

En estilo conciso, con claridad, sin grandes pretensiones
didacticas, se exponen en brevee capitulos loa problemas
diagndsticos y terapénticos de la demencia precoz. £1 con-
cepto actual de la esquizofrenia y la exposicion da las
doctrinas etiopatogénicas modernas constituyen la materia
de los dos Unicos espitalos tedricos de la obra. En loa rea-
tantes se estudian primeramente loa factores constituciona-
les de la esquizofrenia, puesto que se ba dicho que el es-
quizoide se transforma en esquizofrénico al incrementarse
cnantitativamente sus reacciones temperamentales.

Es sabido gne en la demencia precoz el fondo mental
esta constituido por los llamados sintomas fundamentales,
especiflcoB de la afeccion; en cambio, los accesorios se ob-
servan también en otras psicosis y no hacen mas gne mati-
zar las distintas formas de la enfermedad. Unos y otros se
explican de forma que el médico pueda identificarlos facil -
mente en sus enfermos.

En la practica es muy frecuente gne los cuadros indlci-
pientes de la exquizofrenia se diagnostiquen de histerismos,
monomanias, etc.; la lectura del capitulo dedicado a estu-
diar los cuadros clinicos de la demencia precoz incipiente
evitara al médico caer en tales errores.

El capitulo destinado al tratamiento dice la Gltima pala-
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bra de lo gne ee sabe sobre esta materia, en la que el autor
posee gran practica, resultado de las constantes investiga-
ciones en BUS clinicas de Ciemposuelos.

N ki ROLOGia , por Knud H. Krabbe (Copenhague). Un tomo
encuadernado de 308 paginas, traduccién de Pi y Snfiet.
cColeccion Marafion>. Editor Marin. Barcelona, 1920.

Ei libro tiene por objeto guiar al moédico practico en el
estudio de lee enfermedades del sistema nervioeo. Es un
libro didactico en que se estudian las causas, sintomas, cor-
eo y tratamiento de las neuropatias. En nn extenso capitulo
(el més original de la obra) eipéneee la manera de explorar
un paciente afecto de enfermedad nerviosa, interpretando
debidamente los sintomas que puede ofrecer. Se concede el
debido valor al examen del ligoidocefalorraquideo. al radio-
grafico del craneo, al examen funcional del cerebelo y sinto-
mas extrapiramidales. Luego se estudian sucesivamente las
enfermedades del sietema nervioso central, brevemente, do-
minando el espiritu clinico. Ea un libro que alcanzara gran
difasion y destinado a figurar en la biblioteca de todos loa
médicos generales. La traduccién del danés ha sido hecha
por el Dr. S. Pl y Snfier en un castellano perfectamente
comprensible.

A. VALLEJO NAGERA.

L 'EkDBOCEIHOLOQIE BT LBS ETATS ENDOCBINO-8TMPATHI-
QUES. La CLINiaUB DBS KNDOCBIIlliS, LES MALFOEMA-
TION8 CORPORELLBS, por A. Guulaume. G. Doin, Paria.

Guiilaume, cuya autoridad es grande en el terreno de la
patologia del simpatico y de las glandulas endocrinas, ha
escrito un excelente libro que es el tomo segundo de su
obrita sobre esta cuestion. EI método de exposicion es ori-
ginal y excelente, comprendiéndose las cuestiones tratadas
mocho mejor que en loa escritos de otros autores.

En el primer capitulo trata de los sindromes, debidos al
funcionamiento defectuoso de los 6rganos endocrinos, y en
el segundo se aborda el diagnéstico y la terapéutica de esta
clase de enfermedades.

Las variedades de bocio sirven de tema a los capitulos
tercero y cuarto.; En el quinto trata de algunas msnifeata-
ciones nerviosas, debidas ai funcionamiento defectuoso del
tiroides, cuyo tratamiento ea el tema del capitulo sexto.

Loe capitulos siete, ochoy nueve, son dedicados a la ex-
posicion de las malformacionee, debidas al funcionamiento
defectuoso de las glandulas de secrecion interna. Del gigan-
tismo, los enanos, etc.... ee hacen excelentes deacripciones.
En el capitulo die» se trata de loa gordos y de loe fiacoe.

J, M. DE VILLAVERDE

PERIODICOS MEDIOOS

Patologia médica

EN LENGUA ESPANOLA

1. Un caso de clstlcercosls cerebral, por el Sr. Diaz
Emparanza (C.).-P- M-. de treinta y cuatro afios, ingres6
el 3de Eebrero de 1927, en la sala 2.a de Medicina, afecto
de un absceso pulmonar derecho, el cual fué tratado por
medios apropiados, entre ellos el pnenmotérai artificial,
ealiendo muy mejorado el 1.0 de Mayo del mismo afio.

Fuera del proceso pulmonar, no conociamos la historia
patolégica del enfermo, basta so segundo ingreso, el 21 de
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Mayo del mismo afioj este enfermo asistia a la consulta del
Dr. L. Albo, por padecer ataques epileptiformee, segin le
entendimos, de tipo Jaksoniano.

Al ingresar por segunda vez, se quejaba de tos, con es-
pectoracion, tenia fiebre; por lo que de pronto se pensé en
una agravacion de su proceso pulmonar, haciéndose de nue
vo radiografia de pecho, etc., etc.

El dia 2 de Junio, tuvo nn ataque convulsivo que no pre-
senciamos; el dia 3, al pasar la visita, le encontramos con
una hemiplejia izquierda completa, sin afasia, de tipo co-
rriente. Una puncién lumbar dié salida a liquido, cuyo ana-
lisis demostré aumento de albumina, reaccion de globulinas
posilivas, cuatro leucocitos por campo, "Wassermann negati-
vo; no tenemos dato de la presion. Con estos datos, mas la
ligera fiebre que tenia y el proceso pulmonar supurado, se
pens6é en un absceeo cerebral: el dia 9 sufrié otro ataque
convulsivo, falleciendo a continuacioén.

Autopsia.—Cabeza. Numerosas veslcnlas de tamafio va-
riable (las mayores como granos de moecatel) de contenido
liquido turbio, eituadae entre la corteza y la piamadre, y
prodocidae por investigacionee quisticas de la tenia solium.

En la superficie del cerebro se ban contado 15 veelculas.

Su localizacién ea la que sigue: Hemisferio izquierdo. I."
En la primera circunvolucioén frontal, tercio medio, cara ex-
terna. 2.0 En la parietal ascendente, tercio superior. 3®Pri-
mera temporal, parte anterior. 4® Segunda temporal, parte
media, fi.® Cisura subfrontal, parte anterior.

Hemieferio derecho: 1.* Primera frontal, tercio anterior,
2.0 Surco frontal interior (junto al centro de Broca). 8.®Ter-
cio superior de la cisura de Rolando. 4®Primera parietal. 5®
Pliegue curvo. 6.° Primera temporal. 7.° Segunda temporal.
8 ° Segunda occipital. 9.0 Parte anterior de la cisurasubfron-
tal, 10. Fondo de la cisura de Sylvio.

La circunvolucién del cuerpo calloso en el hemisferio
derecho es muy prominente y depresible, determinando una
depresion alargada en la circunvolucion del cuerpo calloso
del hemisferio izquierdo.

Hemisferio derecho.— Cortea horizontales.—Presenta un
absceso situado en el centro oval, proximo a la cara Interna
del hemisferio e inmediatamente por pelante de la mitad
anterior. Sus paredes son anfractoosas e irregulares, afilan-
dose hacia arribay abajo y conteniendo un pus espeso de
color verdoso.

Se observa en la fotografia nn cisticerco, correspondien-
te al pliegue curvo y otro en el fondo de un surco del I6bulo
temporal.

No se ban verificado secciones de bemiaferio izquierdo.

Toéraa:.—Pulmoén derecho.— Sinflsis pleural.—En la base
un nédnlo escleroso, que presenta dos pequefias cavidades
llenas de un lignldo espeso rojizo.

Nada importante en el resto de la autopsia.

Diagnéstico anatémico.—Absceso cerebral. Oisticercosis
cerebral. (Eeu. li. de Bilbao, Agosto de 1929.

Parasitologia

EN LENGUA EXTRANJERA

I. ¢Bofermedad de Addlson paludica?, por R. SU-
pan Bodrlklan.—Como en el curso de todas las infeccio
nes, frecuentemente se observa en el paludismo el sindrome
de insuficiencia suprarrenal, con un aspecto en extremo
pernicioso que se traduce por vomitos repetidos, diarrea
abundante, vivos dolores epigastricos y una aatenia muy
pronunciada con pulso pequefio e hipotenso. Este sindrome
se presenta con alguna frecuencia y desaparece constante-
mente al propio tiempo que el acceso paludico.
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Mayor Importancia tiene el eindrome de inenfioiencia
anprarrenal eobagndo, y sobre todo crénico, gne hace pensar
en una enfermedad de Addieon, propiamente dicha, de etio-
logia palddica. El antor preaenta nn tipico caso de esta
clase:

Se trata de nn palddico qne padecia esta enfermedad
desde hacia cinco afios. Tratado varias veces con éxito, ee
reinfecté siempre, a cansa de vivir en nna regién malarica.
En el mes de Enero de 1928 el enfermo se gneja de astenia
general, adinamia e impotencia seinal, a pesar de no contar
mas gne treinta y cinco aCoa.

Aconsejado por el antor, permanecié durante algdn
tiempo en la ciudad para poder tratarle lo mejor posible.
Apenas comenzado el tratamiento preaenta nn acceso per-
niaioao con vomitos, diarrea, dolor epigéastrico, etc.; con
tratamiento apropiado cedi6 al dia signiente, pero loe vo-
mitos, la astenia y loe dolores epigéastricos y lumbares con-
tinnaron durante ana semana con pulso imperceptible y
vértigos al menor movimiento de la cabeza.

Dirigida la atencion del autor hacia la enfermedad de
Addison, observoé en la cata interna de laa mejillas placas
pigmentarias. Existian ~igualmente pigmentaciones pardna-
cas en la béveda palatina, dorso de las manos, hueco axilar
y 6rganos genitales. En loa antecedentes del enfermo el me-
nor dato en favor de la sifilis ni de la tuberculosis.

El diagnéstico de la enfermedad de Addison fué confir-
mado por nn colega, asi como el sombrio pronéstico.

Se le practic6 nn tratamiento con neoealvaisan y esto-
varsol asociado a cépenlas suprarrenales frescas. A los quin-
ce dias ya se percibia el pulso. Al cabo de dos meses
pudo abandonar el lecho sin vértigo. En el momento en
gne el antor escribe su trabajo han desaparecido las placas
de la mucosa bucal, asi como la impotencia seznal y la as-
tenia. El enfermo recobra su color normal y torna a su
trabajo.

Este caso es interesante. Muestra gne junto a los sindro-
mes soptarrenales agudos pueden observarse en el curso
del paludismo cuadros snbagndos con pigmentacién gne
constituyen nna enfermedad de Addison genuina. (Parit
Medical, 18 de Noviembre de 1929.)—De. J.

Medicina general

EN LENGUA ESPANOLA

1. Las crisis solares tahetlfomies ea las Ulceras ¢as-
troduodenales. por el Dr. C. Bonorlno Udaondo. — Las
Ulceras gastroduodenales, por mecanismos diferentes, son
capaces de originar el cuadro de las oelialgias, con grandes
puntos de contscto con lae crisis estomacales del tabea.

Si a nn examen superficial la confusién diagnéstica ee
facil, ella no es posible cuando ee agotan los examenes, que
prueban la ausencia de los caracteres de la neniopatia, tanto
clinicos como hameiales.

Por otra parte, [ann cuando sea anormal el somatismo
ulceroso, el analisis de la férmula secretora, la investigacion
de hemorragias ocultas y sobre todo la radiologia, facilitaran
el reconocimiento.

Afirmado el diagnéstico de ulcns a crisis tabetiformes,
mas difieil se preaenta |la interpretacion patogénica. De loa
causales enunciadoe dos nos parecen los mas fundados: lae
lesiones neuriticas, gne llevan a la neuralgia solar, o laa es-
cletoais pancreaticas que por accién mecanica provocan idén-
tico cuadro. Ta hemos manifestado gne una de nuestras
observaciones pertenecia a esta ultima categoria.

Lae indicaciones terspénticae en las Ulceras tabetiformes
son analogas a laa de las formas corrientes. Oon frecuencia

loe dolores y vomitos ee atentian con el empleo de anties-
pasmodicoB {papaverina, atropina, belladona) o la cura alca-
lina, tipo Sippy, pero loe alivios son transitorios y nuevos
epieodios son de tomerae. Oreo que debe siempre aconsejar-
se la intervencidon quirurgica radical, especialmente ante la
sospecha de una pancreatitis de vecindad, que tendera a
progresar, si no se elimina el factor gne la entretiene.

£1 tratamiento antilnético en los casos en gne lo hemos
ensayado, no nos ha dado ningudn resultado digno de rete-
nerse. (La Fren. Med. Argén., 10 de Agosto de 1929.)

PImatologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Vacunacion Calmette. Observaciones realizadas
por los Dres. Clemente lociéon y Alberto Sanchez de
Puentes._ Estimamos gne fundandonos en laa investigacio-
nes de laboratorio llevadas a cabo por el Dr. Becio, y en laa
gne motivaron nuestra primera nota experimenta], todo lo
cual ya conoce esta Academia, asi como en laa observacio-
nes expuestas sobre aplicacién de la vacuna Calmette enlos
nifioe, dicha vacuna puede considerarse como inofensiva.

Qne la Comisién nombrada por la Secretaria de Sanidad
y Beneficencia, ee la gqne ha aplicado por primera vez en
Coba y con caracter oficial, la vacunaciéon Calmette-Qnerin,
como método inmunizante contra la tubercnlosis en lain-
fancia, por via oral, debiendo ser considerada, por tanto,
como la precursora en la aplicacion de este método de in-
munizacién preventiva.

Que ee necesario que todo nifio procedente de nn medio
bacilifero, una vez vacunado, sea convenientemente aialado
del medio infectante, durante treinta o cuarenta dias, para
lo cual tenemos gne contar con clinicas de Maternidad espe-
ciales para tubercnlosas embarazadas (trabajos de Convelai-
re en el Hospital de Bandelocgne, en Paris).

Este método de Calmette, no debe ser aplicado de un
modo general, sino Gnicamente en Dispensarios o Institu-
ciones antituberculosas porque se requiere saber seleccionar
aquellos niflos que deben sufrir esta vacunacion preventiva,
para evitar errores y fracasos, empleandose como ha sido el
criterio de esta Comision, solamente en los nifios mas ame-
nazados por la infeccioén bacilar.

La Comisién se limitaa exponer sus observaciones sin
afirmar por el momento el esta vacuna Calmette confiere o
no poder de inmunizacién efectivo, puesto que para ello se
requieren mae numerosas y largas investigaciones sobre el
examen de los tres elementos gne permiten apreciar el valor
del método, cifras de morbilidad, de mortalidad y del des-
arrollo de los nifios que viven en un medio tuberculoso vy,
por tanto, un estudio mas completo de este dificil problema,
a pesar de que las estadleticas francesas sefialan un 25 por
100 de mortalidad por tuberculosis en nifios menores de un
afio en medio baciliferos y sélo 1,9 por 100 entre los vacu-
nados.

Debe considerarse este método de inmunizacion preven-
tiva, como aun no salido del periodo necesario de los estu-
dios, experiencias y ensayos.

Tenemos gne consignar que entre los 38 nifios vacuna-
dos hubo algunos con hermanos anteriores que fallecieron
de tnberouloeis, meningitis, y gne hasta el presente no he-
mos comprobado en los vacunados signos de infeccién ba-
cilar, exceptuando la observacién num. 12, a pesar de gne
contintan viviendo en medios baciliferos y haber llegado
algunos al afio de edad, recibiendo la revacunacion.

La Oomieidn recomienda el empleo de la vacuna Oal-
mette, siempre y cuando al pracicarla se trate de nifios
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gne, ademée de no presentar ninguna contraindicacion, pro-
ceden precisamente de medios ciertamente bacitlferos. (Rev.
de Med. y Ctnt.de la Habana, 81 de Julio de 1929.)

2. Reacciones producidas en el tuberculoso pulmo-
nar adulto por las inyecciones de bacilos biliados Cal-
mette-GuerlUi por ios Dres. Fernando D. Gémez y Julio
César Negro—Desaparecido el temor a loa fenébmenos lo-
cales, focales 7 generales, derivados de la inyeccién de B.
C. 6 . en el organismo tabercntoao, se plantea el problema
sobre si la vacuna Calmette no seria aplicable, en el caso
de creerse eficaz, a todos los organismos, nifioe o adultos,
prescindiendo de la presencia o ausencia de una cntirreac-
cién positiva.

El sujeto sano con cntirieaccidon negativa podria ser in-
munizado, cualquiera que fuera su edad, y el tuberculoso
en estado de alergia y con sus linfaticos impregnados por
el bacilo de Kocb, veria; no debilitarse sus defensas, sino-
como pasa con las revacunaciones antivaridlicas—mejorar-
las por el nuevo aporte de virus atenuado. Podria asi espe-
rarse gne el organismo excitado hacia la inmunidad llegara
a vencer la infeccién tuberculosa latente, que—y esto no
debe olvidarse—es un enemigo siempre pronto a atacar
cuando desfallecen las defensas organicas, defensas coya
estabilidad depende de multiples factores, cada nno de los
cueles por si, al derrambarse, pnede arrastrar y hacer des-
aparecer el estado de alergia mas solido.

Entendemos que el desideratum uo es la inmunidad por
el bacilo de £och, sino la inmunidad contra el bacilo de
Eoch, y esta via vislumbramoe llegara a alcanzarse con el
bacilo Oalmette-Guerin. (La Sem. Méd.
Agosto 1929.)

de Buenos Aires, 8

Terapéutica

EN LENGUA EXTRANJERA

1. A propé6sito de dos medicamentos, por M. A.
Filllat.—En un trabajo muy documentado, refiere el autor
el resultado de numerosas observaciones recogidas en su
servicio del hospital de Nantes, insistiendo particularmente
sobre los excelemes resultados que ba obtenido con el allo-
nal después de las intervenciones en la boca.

Este medicamento es el alilisopropilbarbiturato de dime
tilaminoantipirina, por lo tanto un analgésico reforzado.

Por otra parte, en ciertas cefaleas y en la mayoria de las
migranias se ba obtenido un efecto notable con el empleo
de dos comprimidos de allonal.

Igualmente ha empleado el autor el sedamid, que, como
se sabe, es el alilisopropibacetilcarbamina. No se trata ni
de un barbitdrico de accion demasiado enérgica, ni de un
bromuro de afectos con frecuencia insuficientes. Es un nrei-
do que posee una accién sedativa, dulce y progresiva, ein
ninguna tonicidad sobre los principales aparatos, segun ha
podido comprobar el Dr. Filliat, empleandolo hasta en nifios
de siete y ocho ofios. (Courrier Medical, pag 321, afio 1929.)

Urologia

EN LENGUA ESPANOLA

1 Frecuencia de los diverticulos vesicalesi por el
Dr. Juan B. Ruiz.—Los diverticulos vesicales constituyen
una afeccién gne se observa cada dia con mas frecuencia en
Urologia, gracias al empleo sistematico de ios métodos mo-
dernos de exploracién.

Siempre que un sintoma cualquiera nos permita sospe-
char la existencia de un diverticulo vesica!, deben practi-
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carse los examenes necesarios pata llegar al diagnéstico de
dicha afeccion.

En todos los casos de obstruccién uretral, debe investi
garse la existencia de diverticulos vesicales.

En las cistitis intenses de larga duracién en que hay ne-
cesidad de drenarla vejiga, deben hacerse las exploraciones
gne conducen al diagnéstico de loe diverticulna vesicales,

Son la cistoacopia y la ci®itogrefla los Unicos medios que
nos permiten hacer un diagnéstico preciso de los diverticn-
los vesicales, y ambas exploraciones deben practicarse en
todos los caeos en que hay necesidad de investigar la exis-
tencia de esa afeccion.
Sl de Julio de 1929.)

(Rev. de Med.y Cirug de la Habana,

Patologia general

EN LENGUA ESPANOLA

1. Un dato para juzgar del grado de azoemia, por
Gonzalo Cifrian Lopez.—La cifra de urea de la saliva
guarda relacién proporcional con la de urea en sangre, y por
la cifra de urea salivar puede presumirse el grado de azoemia.

La cifra de urea salivar es siempre algo inferior a la en-
contrada en sangre.

En los casos en que el rifion trabaja a concentraciéon ma-
xima para la urea y, sin embargo, el rendimiento nréico es
inferior al normal, la cifra de urea salivar es mayor que la
de nrea en sangre. Indudablemente las glandulas salivares
fuerzan la eliminacion uréica, precisamente para evitar la
acumulacién de urea en sangre.

En aquellos casos en que hay retencidon azoada, aumenta
la eliminacion de urea por la saliva.

En la azoemia explicada por causa extrarrenal, aumenta
asimismo la cifra de urea salivar.

El porcentaje de 0,20 a 0,80 gramos por 1.000 de urea en
la ealiva, puede cousideraTse como normal.

Las cifras de urea salivar por encima de 0,80 gramos por
1.000, indican posibles alteraciones renales, una vez elimi-
nados los factorsB extrarrenales.

Cifras de urea salivar por encima de 0,60 por 1.000, son
de muy mal prondstico.

En la esclerosis renal simple, la cifra de urea salivar se
mantiene dentro de ios limites normales.

En aquellos casos jen que existan dificultades técnicas
para el examen de la urea sanguinea (dificultad de extrac-
cion de sangre, nifios) la determinaciéon de la urea de la sa-
liva puede substituir a la cifra de azoemia.

A ser posible debe obtenerse la salida siu excitante de
ningun género; tal modo de proceder proporciona cifras mas
reales, pero ante la imposibilidad de obtener el liquido sali-
var de esta suerte, habremos de recurrir a un excitante me-
canico, que puede ser un trocito de paraflna, mejor que a
otro género de excitantes, como son los de naturaleza qui-
mica.

La cifra de urea salivar, como dato diagnoéstico y pronés-
tico, tiene para el clinico unaimportancia biolégica conside-
rable. (Universidad, Zaragoza, nim. i, 1929.)

Endocrinologia

EN LENGUA ESPANOLA

1 La pequefia Insulidencla suprarrenal, por el doc-
tor E. O. Vivanco.—La pequefia insuficiencia suprarrenal
es de una frecuencia mucho mas grande de lo admitido ge-
neralmente, hay qne conocerla en sus diversas modalida-
des para realizar su diagnoéstico y distinguirla de estados
morbidos similares.
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La forma clinica gae he estudiado, la maa comnnmente
hallada, reconoce un bipoeuprartenalismo congénito en mn-
choa casos, goe remonta su origen a la infancia donde habi-
tnalmente ae la reconoce, agravandose con el correr de loa
afioe, para realizar aa reconocimiento con las grandes acti-
vidades que exige la vida.

La perpetuacion de este défcit glandular y su incre-
mento ae halla determinado por la eonatipacién crénica, so-
bre todo por laa formaa llamadas derechas con congestiény
ligera insnficiencia hepéatica.

En la produccién de loa eintoroaa descritoa entran en
buena parte la toieinia intestinal y el déficit funcional del
Mgado. R

El tratamiento suprimira la eatercoremia crénica, esti-
mularé el funcionaliamo hepéatico y realizard la medicaciéon
opoterapica mediante los extractos de glandnla suprarrenal,
intermitente y largo tiempo empleados. {Crénica Médica
Mixicana, 1." de Agosto de 1939).

Dermatologia

EN LENGUA EXTRANJERA

1. Laa oeurodermitis y su tratamiento, por R. Sa-
bouraud.__Las neurodermitis son lesiones rojas, asperas,
poco escamosas, extraordinariamente pturiginoeas, que se
presentan en una o varias placas de un diametro de 6 a
16 centimetros. Corresponden a lo gne loa antiguos autores
llamaban liquen, y que eran, ante todo, lesiones secas, prnri-
ginosas, a nivel de las cuales existia un espesamiento cuta-
neo. El autor cree goe se la debe llamar liquen circunscrito,
por ser este nombre suficiente para caracterizar la lesion.
En BUopinién, deben rechazarse todos los otros nombres
con que, en virtud de concepciones patogénicas y teorias
mas o menos imaginarias, se ha bautizado esta enfermedad.

Este proceso se observa en la nuca, en el cuero cabellu-
doy en las porciones laterales del cuello. En el cuero cabellu
do toma caracteres especiales dignos de sefialarse. En este
iugar la descamacién es mucho mas evidente, las escamas
quedan retenidas por los pelos, las cuales son atravesadas por
ellos. Tienen aspecto psoriasiforme, de cuyaenfermedad se
distinguen por sumayor prurito. La palpacién efectda perfec-
tamente el diagndstico en este lugar mejor gne la vista. Se
observa por medio de ella una sensacioén secay dura com-
pletamente especial. La piel da al tacto una sensacion lefio-
sa, aspera, de superficie surcada de salientes duros e irre-
gulares. Todos estos caracteres resultan casi por completo
inapreciables al tacto.

La evolucion de estas lesiones es extraordinariamente
torpida, mauifestdndose durante meses y con frecnencia
durante afios, con agudizaciones y periodos de calma. El
slotoma gne lleva a los enfermos a consultar es el prurito,
gne alcanza a veces intensidades extraordinarias.

Se presenta con mayor frecuencia en laa mujeres gne en
los hombres. En vista de esto, se ha invocado como causa
de esto el término vago de neurosismo, por lo que ha reci-
bido el nombre de neurodermitis, denominacién en parte
justificada por los earaeteree excepcionales del prurito. Vidal
y Broeg, en apoyo de esta denominacién, exponen el hecho
de que este cuadro clinico se obseJva sobre todo en loe
deprimidos.

Un caracter casi constante de las neurodermitis es gne
la constante O intensa irritacion gne sobre ellas produce el
rascado no da lugar casi nunca a la decorticacion del epi-
dermis cérneo y a la consecutiva exudacion.

El tratamiento local de las neurodermitis es suficiente
en la mayoria de los casos; para cararlas, sin gne las condi-

ciones extrinsecas de la vida del enfermo varien lo mas
minimo.
La terapéutica propuesta por el autor es la siguiente:
Barnizar intensamente la regiéon enferma cada tarde con
una bola de algodén impregnada del alcohol yodado al cen-
tésimo, y aplicar a continuacién una pomada de alquitran
de hulla a! 10 por 100.

Alcohol de 90®..............c......
Todo metaloide

30e. c
30 centimetros.

Alquitran de hulla, lavado neutro. 3 gramos.
Oxido de CiNC.....ocvvenieiiiieieanns 3 —
Lanolina.. 3 —
Vaselina 26 —

Ordinariamente el prurito disminuye desde las primeras
aplicaciones, para desaparecer por completo despnés de
ocho o diez dias. A continaacién el espesamiento cutaneo
comienza a disminuir poco a poco. La curacién completa re-
quiere varias semanas, y hasta aveces algunos meses; pero
loe enfermos, viendo la mejoria, lenta, pero progresiva, pro-
siguen con &nimo el tratamiento.

En mnchOB casos ae preferird nna buena aplicacion de
rayos X a la dosis normal (4 Junidades H), que tiene la
ventaja de deshacer mas rapidamente el empaetamiento
dermoepidérmico de la regidon. No existe ningdn inconve-
niente para asociar ambos medios. Mny al contrario, con
ello se consiguen mejoree y mas rapidos resnltados. (Lo
Pi-esse Medicale, 27 de Noviembre de 1929.)—Tomé.

2. Fosférides cutaneas, por Nicolads, Gate y Rous-
set.—Los autores han tenido ocasion de estudiar nna nueva
dermitis profesional en los obreros gne trabajan con el
sesgnisnlfnro de fésforo, producto empleado en la fabrica-
cion de las cerillas.

Las lesiones comienzan por las partes descubiertas, ge-
neralizandose posteriormente. Se observa nn eritema inten-
so de todos los tegumentos, con edema facial, maleolar y
de los genitales. A continaacion aparecen vesiculas que se
transforman rapidamente en pustulas. Existen en ciertos
lugares verdaderas necrosis epidémicas superficiales. Loa
enfermos se quejan de sensaciones intensas de quemazon.
Poco después el aspecto cambia. Las veeicnias se convier-
ten en costras melicéricas, y el epidermis mortificado se
pliega. La descamacion comienza por lo general dos dias
después de llegar a este estadio, tomando el aspecto de una
eritrodermia exfoliatriz. Durante muchos dias los enfermos
tienen un marcado olor fosforado, sobre todo si se tecnbre
su superficie cutanea de un cuerpo graso.

La evolucion es benigna. No se observan nunca trastor-
nos generales de intoxicacion fosférica.

Estas lesionee pueden ser producidas eiperimentalmen-
te con facilidad en el hombre y en los animales. {Aunales
de Dermatologie et de Syphiligrapkie, nim. 9, 1929.—Tomé.

Pediatria

EN LENGUA ESPARNOLA

1. Enteritis alostral, por el Dr. Salnzlde los Terre-
ros.—Por la relativa frecuencia con gne so observa, asi
como por ofrecer transcendencia para la normal crianza de
los lactantes, en la practica pediatrica puede concederse
autonomia a nna entidad clinica que se denomina enteritis
calostral; gne ésta recibe tal nombre por ser la forma clini-
ca mas frecuente de presentacion de la afeccién, por cuya
exigencia propugna ei autor, pero gne no es uUnica, sino
triple, o sea forma intestinal, forma gastrica y forma de
pérdida ponderal; que laa proporciones relativas son 60



62 EL SIGLO MEDICO

por 100, 25 por 100 y 15 por 100, respeetivamente; que en
a casi totalidad de los casos resalta la mencionada pérdida
o, al menos, estancamiento de peso; que los casos tipicos
carecen de otra cansa responsable, fuera del motivo calos-
tral; que la férmula lactea varia de unos a otros caeos, pero
acusa predominio de las en que la caseina se baila dismi-
nuida y la grasa aumentada; finalmente, gne la prneba tera-
péutica es positiva en un 00 por 100 de las observaciones,
valiendo de gran argumento para aceptar la explicacion
fieiopatolégica gne el autor da. (Actas de G. de Pediatria,
1929.)

Ginecologia

EN LENGUA EXTRANJERA

1. Valor de la resecciéon del plexo hipogéastrico en
el tratamiento de las neuralgias pelvianas, por P. Wal-
ther.—EI autor ha tenido ocasién de practicar 14 veces en
casos de dismenorrea rebelde, la reseccién del plexo hipo-
gastrico superior propuesta por Gotte para el tratamiento
de las neuralgias pelvianas.

Recuerda que este plexo inerva esencialmente en lo gne
se refiere al aparato Gtero-anexial, el Utero y las trompas.
Sus ramas terminales no llegan nunca hasta el ovario y ni
contraen anastomosis con los nervios de este dltimo. Por lo
tanto, la seccion del plexo hipogéastrico deja intacta la sen-
sibilidad ovérica.

Desde el punto de vista fisioldgico, el plexo hipogastrico
superior esta esencialmente constituido por fibras sensiti-
vas, como han demostrado los trabajos de Lerocbe y Stric-
ker. Su secci6on no entrafia ningun trastorno motor del
musculo uterino. Los casos de embarazo segnido de parto
normal, observados por Gotte y por el propio autor, mues-
tran la exactitud de estos resultados experimentales.

Vistos estos resultados, facilmente se comprende que la
operacion de Gotte esta perfectamente justificada desde ei
punto de vista anatomico y fisiolégico, ya que permite in-
sensibilizar una parte importante del aparato Utero-anexial.

De loa 14 casos operados por Walther, 12 curaron o tu-
vieron mejorias extraordinariae; dos continuaron en el mis-
mo estado. En uno de estos Ultimos la persistencia de loe
dolores espontaneos y provocados en las partes laterales de
la pelvis, permitian penear gne se trataba de una neuralgia
de origen ovarico. En el otro la neurotomia mejoré los do-
lores uterinos, pero continuaron loa del coxis.

El autor considera indicada la neurotomia ptesacra en
las siguientes condiciones:

1.a En loa casos de metritis o de salpingitis crénica do-
loroaa después del fracaso de los tratamientos médicos, y
en las mujeres jovenes en las que es preciso evitar la cas-
tracion.

3.a Gomo tiempo complementario de las operaciones
conservadoras (fijacion del Utero, resecciones unilaterales
de loe anexos).

Por el contrario, no parece estar indicada en las neural-
gias de origen ovarico. (Bruxelies Medical, 10 de Noviembre
de 1929.)—Db. J.

Medicina interna

EN LENGUA EXTRANJERA

1 La clinica del tifus y paratifus por MommseD.—EI
autor basa su experiencia en 7S casos de tifus y paratifus
observados por él, especialmente de nifios, en loa primeros
afios de su vida. Segin Mommsen existe una considera-

ble dificultad para diferenciar el verdadero tifus del para-
tifus.

La mayor frecuencia con gne se presenta esta enferme-
dad es al final del verano y comienzo del otofio.

En ios casos observados por Mommsen, nifios en su ma-
yoria, afectaba cou mayor frecuencia a los varones que a las
hembras y a pesar de esto la mortalidad era mucho mas
considerable en las nifias.

La tendencia a >arecidiva en los niflos es enormemente
frecuente.

La anormalidad en el pulso, tanto durante el curso del
estado agudo, como en la convalecencia, se notan sin cambios
de temperatura, cambios notables de pulso, gne pueden ser
interpretados como alteraciones vegetativas.

El sistema nervioso lo not6 alterado en un 42 por 100 de
los casos; inflamacion del bazo existia en un 80 por 100;
leucoi>enia fué ocasionalmente echada de menos en casoe
benignos y cuando eran observados al final de la primera
semana.

La prneba de la aglutinacién es en loe nifios de pocos
meses 0 afios a veces negativa, pero en cambio ee presenta
con gran eeguridad en nifios mayores y adultos. (Aeatlicher
vertin del 2al 16 de Septiembre de 1929).—Db . LA.PoirLiDB.

2. Factores que se presentan en los casos de fiebre
estacional del heno no complicada, por Balyeat.—EXis-
ten infinidad de factores secundarios que se presentan en
la fiebre del heno. El autor penso en ello al observar multi-
tud de casoe en.los que el tratamiento ee hizo por el extracto
del polen.

Examina 719 casoe y estndiadoe sucesivamente durante
dos afios observa gne en elloe no se presentan sintomas
fuera de la estacion, pero, sin embargo, sélo en un 47,9 de
loa casos puede comprobarse gqne no existe otra eubstancia
B la que estén sensibilizados.

El autor cree gne la causa por la cual sélo se produce en
la época de la fioracion es por estar en esta época el ambien-
te saturado de polen y éste irrita la mucosa nasal de estos
enfermos y es por esto por lo que entonces se hacen sensi-
bles a una serie de olores que antes no lo eran, pero esto no
siempre es necesario; el antor conoce casos en que bastaba
la predisposicion del aire en el que se habla quemado aceite
0 gne contenia humo.

Observa también la gran cantidad de casos en los que se
aprecia una notable reaccion al lirio y, en cambio, poca o
ninguna al polen. £1 tratamiento aconsejado en estos casoe
seria una mezcla de extracto de polen y lirio.

Gsbos no raros se presentan en loe gne la enfermedad ee
debida a la ingestion de ciertas proteinas; en éstos basta
suprimirlas para que desaparezca su enfermedad, pero aun
cuando se les trate ei no se suprimen las proteinas, el en-
fermo no cura.

£1 autor cree que todos los fracasos que hoy ee obtienen
en el tratamiento de esta enfermedad son debidos a la poca
importancia que se da a loe factores secundarios. (The Jour-
nalofLab. and Clin. M., tomo 54, 1929.)— Db. Lapodlide.

3. Tratamiento por dieta hepatica en la anemia per-
niciosa. por el Dr. Milurk.—Minot y Murphy afirmaron
hace tiempo que todas las anemias perniciosas, sin excep-
cion, iban seguidas del éxito ei eran tratadas suficientemen-
te por ana dieta hepatica y afirmando que agnéllas anemias
resistentes a esta dieta no eran anemias perniciosas o ha-
bian sido tratadas insuficientemente.

£1 antor de este trabajo investiga la veracidad de esta
afirmacién y llega a la conclusién de que en loa 64 enfermos
tratados por él, en un periodo de veinte a ochenta dias, de
anemia perniciosa, por dieta hepatica, excepto alguno que
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murid, todos !llofl demas mejoraron; alguno curé completa-
mente, confirmando, por tanto, la afirmacién de Minot y
Murphy. Klinische WocheMchrift, 1929, ndm. 43.)—Db. La-
POULIDB.

4, Tratamiento y resultados obtenidos en la tabes
dorsal, por Relg-Aberd.-Loa autores basan este trabajo
en una infinidad de casos tratados por ellos.

El tratamiento consiste en el clédsico usado por via in-
travenosa, cambiando esta via por la puncién lumbar, estrac-
cion de igual cantidad de liquido ceialorraquideo a la de me-
dicamento inyectado.

Los antores aseguran haber obtenido resultados excelen-
tes; casi siempre se nota que el liquido cefalorraquideo se
aproxima a la normalidad.

Citan infinidad de casos en que ee logra detener la mar-
cha del proceso, con un tratamiento muy perseverante, pero
nunca la atrofia 6ptica que no se detiene y llega en varios
casos a hacerse completa.

Los dolores desaparecen, aumentan de peso y en general
los enfermos consiguen obtener gran esperansa de curacion,
que en algunos casos, cuyo tratamiento se instituyé muy al
comienao de su enfermedad, puede ser una realidad. (The
Lartcel, volumen 218, nUmero 6.614).—Db. Lapoulidb.

6, Anemia croénica lIinfoide. por loa Dres. Pantou y
Valentlne.—Los autores hacen el estudio de 26 casos de
anemia crénica linfoide estudiados por ellos.

Los autores observan que el tiempo que corrientemente
transcurre desde el comienao de la enfermedad hasta la
muerte son de seis a siete afios; en un caso lleg6 a diez y
siete afios de enfermedad.

De los 26 casos observados, en 20 el higado estaba au-
mentado de volumen, y en tres o cuatro caeos el higado lle-
gaba a tener un volumen tal gne_sn borde inferior llegaba
al ombligo.

El examen de sangre demueetra una linfocitoeis mas eo-
rrlentemente de grandes leucocitos, y en todos los caeos
anemia, generalmente bastante intensa.

Los ganglios eran palpables en todos los casos.

Los autores emplean en esta enfermedad el mismo tra-
tamiento gne ae emplea en la anemia mieloide.

Los autores también han experimentado la accién de los
rayos X, observando una disminucion de los ganglios irra-
diados.

La cansa de la muerte no la pudieron observar en to-
dos los casos, peto creen generalmente que es por septice-
mia, a causa de pequeSas lesiones gne se producen en el
transcurso de su enfermedad. Los antores citan un caso de
muerte por septicemia a cansa de una pequefia herida causa-
da al quemarse eu un dedo al encender un cigarro, observa-
do por ellos en un enfermo de Hospital. (The Lancet, volu-
men 216, ndm. 6.514.—Db.L apoolidh.

8. Senalbllldad alimenticia y los fenédmenos que pue-
den confundirse con ella, por Walter-Alvarez.-EIl autor
presenta como ejemplo de su trabajo un enfermo que pade-
ce graves alteraciones agudas gastrointestinales, gne prime-
ro toma la forma de cdélico y mas tarde ae le presenta dia-
rrea, entonces el médico debe investigar, dice el autor, la
causa de aquella afeccion.

Féacil ser&—dice—achacar la culpa a la comida si ésta es-
tuvo compuesta de alimentos dificiles (marisco, etc.), enton-
ces fueron éstos los alimentos culpables de su afeccion.
Peto no siempre sucede lo mismo; el enfermo comié sélo
alimentos de facil digestiéon y entonces permanecemos algo
confusos ante su mal.

Walter observa la frecuencia con que los enfermos pa-
decen de indigestiop cuaiidg comen fuera de su casa, 0 so-

bre todo, cuando hacen un fuerte exceso intelectual. ;A qué
es esto debido? ¢ Probablemente ee a la falta de jugo psiqui-
co o s la manera de condimentarlos? Si fuese a la falta de
jugo psiquico—dice el autor—no pasarla después de haber
con ido con toda tranquilidad.

Respecto a lo segundo, no le parece muy probable.

Lo gne frecuentemente pasa ee gne el individuo que
hasta aquél momento estuvo sano, comienza en él una en-
fermedad gne hasta aquél momento estuvo en latencla, y él
atribuye a su ultima comida la enfermedad.

Por ejemplo, cree el autor gne la colitis mucosa no es
una colitis verdadera, sino mas bien un desorden funcional,
parecido al asma en la forma de produccion.

Muchas son las personas que sometiéndose a ana comida
ligera, no tienen nunca indigestién, cosa que no sucede en
cuanto comen otras cosas mas ricas en almidén, pues en-
tonces es frecuente que comiencen con molestias y flato;
esto, dice, es debido a incompatibilidades alimenticias, pero
que hasta hoy se sabe muy poco.

El autor cita la frecuencia para la reaccion alérgica de la
comida por este orden:

1.0 Harina de trigo.

2.0 Huevos.

S.° Chocolate.

4® Leche.

En menor freenencia alérgica, pero también bastante, es
tan las naranjas, patetas, huevos, almendras, coles, tomates,
avena, etc.

La snbstancia caneante de lae molestias no hace falta que
sea una proteina, sino que puede ser un aceite, alcaloide,
etcétera.

El autor cree que el dolor artritico, de la colitis, el de
cabeza, etc., pueden ser debidos a una bipereensibilidad
para cierta snbstancia.

El autor termina diciendo que hay que investigar si la
cansa de indigestion, es aun un estado alérgico de las comi-
das aun cuando el enfermo no padezca ni urticaria, ni asma,
ni fiebre de Malta, pues si en este caso puede excluirse, el
problema esta notablemente simplificado. (1he Medical CI.
of. Nort An.erica. nUm. 6,1929.)—De. Lapoolidb.

7. ContribuciOD al estudio clinico de los tumores de
rifdn en los nifios.—Eu la exploracién de los tumoree de
rifion en el nifo eon facilmente apreciables lae diferencias
existentes entre éstos y loa tumores de rifion en el adulto.

Estae diferencias no alcanzan solamente a la estructura
histolégica diferente, sino también en la participacion del
6rgano mismo.

En un tumor de rifién de nn adulto, tanto el peréngnima
como la pared, son destruidas y perforadas, pero ellas per.
manecen en papel pasivo.

En el nifio, por el contrario, el parénquima y la pared
toman parte activa en el crecimiento del tumor, como se ha
podido comprobar por mediciones muy exactas, esto tam-
bién pudo ser observado en casos de retencidon urinaria que
conduce a alteraciones del rifién. (Dtsch. Zeitschr. f. Chir.~
214, H. *u -)-DR. L ipodlidb.

8. Acerca del tratamiento de ios tumores malignos
por electrocoagulaclon, por OeWer.-Oehler opina que
loa tumores malignos inoperables deben ser tratados por
elBctrocoagulacion, segun el método de Keyser.

El ha hecho tratamiento por este método en diferentes
tumores, desde luego tumores inoperables, y ha obtenido
muy buenos resultados. TJn caso de carcinoma del labio in-
ferior con metéstasis ulceradas, encontré6 gne a las cinco
eemanas de la electrocoagnlacion dei tumor y de lae metas-
tasis se encontraba perfectamente bien.
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El aator cree gae cabe aplicar eate tratamieato en todoe
agnelloB.caeos, en loe que no cabe eeperar ningona venteja
con otro tratamiento, haciendo con'esto concebir alguna ea-
peranza a loe enfermosy alargando a la vez que endulzando
la vida de eatoe eufermoa. (Aerctlicher Verein de Sannover
del 21 de Octubre de 1920.)—Db. Lapoulidh.

9. Acerca de mi teoria sobre la formacién de orina,
por Buynewitach.-3egln el autor, existen actualmente
dos teorias que pugnan por explicar con mas claridad la
teoria sobre la secrecién urinaria; éstas son, de una parte,
la teoria de Lndwig, el cual cree que es en jos tobuli donde
ee concentra la orina que fné excretada con todos los com-
ponentes por el glomérulo. Esta teoria, sugestiva al princi-
pio. tiene hoy ya muy pocos partidarios, dominando hoy en
dia la teoria de Bowmann y de Heindenhein.

Estos Botores opinan que en el glomérnlo s6lo se filtra
el agua y el cloruro sédico, y, en cambio, loa deméas compo
nenies, como urea, etc., ee segregan en loe tnboa. Esta
teoria, mas rica en adeptos gne la anterior, queda también
bastante mal parada en la clinica, pues estamos sobrados
de ver con harta frecuencia gne en lae afecciones glomern-
lares, como en la escletosia, lo que existe es retenciéon de
urea, aumento de la cantidad de orina, etc.; mientras gne si
lateoria de Heindenhein y Bowmann fuera cierta, lo que
evidentemente existiria seria retencion clorurada, edemas
y disminucién de la secreciéon urinaria, cosa que no sola-
mente no sucede, sino que, por el contrario, existe aumento
de la secrecion y eliminacién de cloruros, con falta de ede-
mas, por consiguiente.

En lae afecciones de los tnbuli como en las nefrosis,
existe, por el contrario, como muy acertadamente sefiala el
autor para acabar de combatir la teoria de Bowmann y
Heindenhein, retenciéon de loa cloruros y, en cambio, una
disminucién evidente de loe edemas y de la eliminacion de
la orina.

El autor cree que ea a nivel de loé tubos donde en reali’
dad se segrega el agua y los cloruros, y aboga en su favor
las dsmostraciones anteriores.

Pero el autor cree gne, sin embargo, hay una corriente
de direccion retrograda qne se dirige al glomérnlo, y es
aqui donde esta columna iignida se carga de urea, etc., y es
entonces cuando sale al exterior con la compoeicion de la
orina formada ya completamente,

Esta teoria tiene sobre las demas la ventaja ue explicar
satisfactoriamente todas las alteraciones que corrientemen-
te observamos en clinica.

El autor aconseja al lector loa trabajos de Richard, Wal-
ker y Batier, qne son de su misma opinién. {Schieeieeriche
Medie. Wochensckrift, ndm. 83, afio 1929.)—De, Lapoolidb.

10. Teoria de la intoxicacién en la anemia pernicio-
sa, por Meyran y Nothhaas. - Parece que el higado infinye
impidiendo la hemolielB gne una o varias toxinas proancsn
sobré los eritrocitos, no como se cree regeuerativamenie
eobre el sistema eritropoyético.

'Esto parece confirmado por los trabajos de Scbnlteus y
de Yungmann, pues a pesar de la inmejorable terapéutica
de Mingt y Mnrphy, no nos ba aclarado nada respecto a la
etiologia de esta enfermedad.

Por otra parte, apoyando la teoria de Schulteus y Yung-
mann, Sinek, Adler y Beimann aseguran la existencia de
una toriua en las enfermas con anemia peiniciosa.

También, segun afirma Macbt, dice haber comprobado
la éxisteacia de cierta toxina en los enfermos de anemia
perniciosa, que evita el desarrollo de las semillas del Lnpi-
nua Albos; y llega a tal punto a creer que ésta es la causante
'de esta enfermedad, gne dice que basta investigar la pre-

sencia de esta toxina para afirmar la existencia de una ane-
mia perniciosa; de aqui que, segun Macht, esto serviria para
eet’blecer el diagnéstico diferencial. Existe en lae mujoree
en el periodo de la menstruacién una toxina parecida, se-
gun afirma Macht, ambas resistentes a la accién de los
rayos ultravioleta.

Los autores han hecho diversas investigaciones en este
sentido; pero no han podido comprobar la existencia de
esta toxina, por lo que oreen an poco erréneas las conclu-
siones de Macht, {Elinieche Wochentchrift, nim. 16, 1929.)—
Db. Lapoulidb.

Obstetricia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Los errores de diagnéstico en el embarazo ex-
trauterino, por el Dr. Anibal Villar.— En el diagnéetico
clinico del embarazo extrauterino el error es comun vy fre-
cuente.

Todoe los métodos y pruebas de laboratorio destinados
a evitarlo resoltan poco practicos en su aplicacion, y tienen,
ademas, un margen de error analogo al del diagnéstico di
nico.

La puncion es el medio mée sencillo, practico y exacto
para ratificar o rectificar ol diagndstico de embarazo ectépi-
co, y creemos que es grave falta el operar a una enferma
con dicho diagnéstico sin haberla sometido previamente a
esa pegiiefia intervencién. (La Sem. Méd. de Buenos Aires,
22 Agosto de 1929.)

Fisiologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Las reglones anatémicas y la nocién de su varia-
ble propensiéon y resistencia, por los Dres, Carlos Sta-
jano y Carlos M. Dominguez.— El cancer espontaneo no
respeta ningudn tejido de la economia.

Bien cierto es también que la clinica hnmana demnestra
la propension relativa de ciertas regiones a la cancerizacion,
frente a la rareza de otras.

Experimentalmente, en el cancer por irritacion, este fac
tor regional se muestra en igual forma evidente.

En nuestras comunicaciones y trabajos anteriores, fun-
damentamos nnestra concepcién, en la cual damos al sistO'
ma nervioso propio del tejido y a sus centros tréficos toda
la importancia gne ee desprecia en el momento actnal y gne
defendemoB desde el afio 1920, contra la opinién unanime
de loe patélogos de la época, que coneidetaron hipotética y
arbitraria la intromisién de la patologia nerviosaen la pato-
logia del cancer. (An. de la Fac. de Med. de Montevideo, Mar
z0 1929.)

Neurologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Hemorragia meningea aracnoidal, por los docto-
res Mariano Alurralde y Marcelino J. Sepich.—La he-
morragia meningea aracnoidal espontanea no ee frecuente.

Dentro del cuadro grave presentado por el enfermo exis-
ten ciertos signos gne permiten sospecharla, cnales son la
rigidez de nuca, el signo de Eerning, las contracturas pre-
coces, etc.

La puncion lumbar permitira no sélo afirmar el diagnoés-
tico, sino que es el procedimiento terapéutico que debe em-
plearse sistematicamente en estos casos. (La Prensa Médica
Argentina, 80 Julio 1929.)
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pDiIMKcTOR: O. BERNAIaDO IWIOBAI-ES

BUR‘JASOT ESPANA
/ Tos ferina de los nifios. Tos crénica y rebelde de los adultos
\] a ra b e B e be Infalible é inofensivo. _

Agentes exclusivos, J. URIACHY C» S, A - Barcelona,

“ (ELIXIR E INYECTABLE)
Tetra | n a m 0 Medicaciéon dinaméfora y regeneradora de los estados consunti»

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

(INYECTABLE)

] L]
S e p t I Ce m I O | Insustituible en la terapéutica de las enfermedades infecciosas.

Estimulante general de las defensas organicas & base de coles-
terina, gomenol, alcanfory estricnina.

rt ] A 1i(SOLUCION EINYECTABLE)
ulrcp cTililliHA Preparado cardio-ténico y diurético & base de tinturas alcoholi-
U uolo 11U iiliu decoloradas y valoradas de digital, estrofantus y escita.

y (INYECTABLE)
Tratamiento bismutico de las espiroquetosis en todas sus for-
a S a n mas y manifestaciones. Perfectamente tolerable.

Al pedir maestres IDiUgnese esu RentU y estacion de ferrocaml.

Sanatorio Psiquiatrico de San Jose.

Dirigillo por los Hermanos de San Juan de Dios.

Balneoterapia.— Helioterapia. —Roentgenoterapia.—

Clinoterapia.— Instalaciones Gltimo modelo (1929).—

Tratamiento especial de la paralisis general y de-

mencia precoz (malarioterapia).—Curas de reposo y
desintoxicacidn.

CUERPO FACULTATIVO

Medicos Pilqulatras.—Dr. D. Eulogio Garcia de la PlfierajDr.D. Ri-
D'mmﬁm D. Mignsl Gayarre, del Instltuto Cid»l 7 cardo Mﬂrlllo Ubeda; Dr. D. Rgdrlgo Gonsalcn Pinto; Dr. D. An-

D'E};IELIL:EFI'E‘; h?lllJlli?arD Santoe Bubiaao, director de la Ollrma Oégln -~ Vaue—J%NaBe':jaesus GallndesRivero, fundadoryjdwectorjdo

nsnitores.-Dr. D. Miguel Gnyarre;Dr. D. AntonioXaLreo la Cl|n|oado Oftalmologia de Madrid.
Nagera, Académico O, Psi gwatra RAUtaIr Or. D. Enrique Fer-  Beorélogo.- Dr.D. Badl de Montaud.

nandes Sa?osf Aﬁabdenslcg d% Iell g?al I_,ﬁ)cadem:ja de l\/bglcll na E?%%‘gg?lg E_aglrotgr duarEoD\pall?e ICS:adr(Ieos EJOI'I ra Fitte. r
iaatomopatolofo. r io del BJo-Hortega, director del Labora-

torio gg Histopatologla deIaJuntapar;('a]mphaaon deestudios.  MbdicoB dB goatdla—Dr. D. Saturnino Pioaao Péres; Dr. D. Jose
ClAijino.—Dr. D. e nrique Slooker, Académico de laReal Academia Aguilo.

de Medicina. logo.—Dr, D. Manuel Navarro.

Departamento especial para morfinébmanos y alcohélicos.

REGIMEN ALIMENTICIO CON ARREGLO A PRESCRIPCION FACULTATIVA

Teatro.- Oinematdgrafo.— Billares.— Radiotelefonia. - Biblioteca. - EIl Parque sanstorial mas extenso de Es, ala.

Superficie de terrenot 70 bectareas.

HOTELES INDEPENDIENTES CON JARDIN _ — —

Médico elegido por las lamilias.-Loa sefiotes médicos de cabecere pueden encargarse del
mos.-Servicio mdédico permanente.-Instalaciones para Terapia de ocupacién.-Estac.6n
Madrid a Aranjue*.-Media hora en automoévil desde Madnd.-Pnede ser vieitado comodamente por el médico y familia

Automovil para el aerviclo médico.

[Qiespoliliicia: Sr. Director del Sanatorio Psiquiatrico de San José.—Tel. niim. s.— Ciempozuelos
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SANATORIO PENA-CASTILLCT

Destiredb & enfernos o

Hotel de dietética. — Dos

Pabellé6n especial de radioterapia proftmda

Director: Excnjo. 5r- D-

S

n n
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ANTIASMATICO PODERQOSO

SBHBDIOEFICAZ COHIBA LOS OATABB08 BBONQDIALES

Jarabe-Medina
de Quebracho.

Médicos dietingnidoB y los piincipalea periédicos
profesiODales de Madrid: E1 Siglo Médico ja Be-
vieta de Medicina y Cirugui préactica, E|l Genio Mé-
dico, E| Diario Médico Farmacéutico, El Jura”™ Mé-
dico farmacéutico, la Sevilla de Cienctai Médicae de
Barcelona j la Ecviita iféifico-i'amacéuiicade Ara-
gén, recomiendan en largos y encomiasticos articQlos
el Jarabe « Medina de Quebracho como el
ultimo remedio de la Medicina moderna para com-
batir el Asma, Disnea y los Catarros croénicos, ha-
ciendo cesar la fatiga y prodaciendo una suave expeo-
toraolon.

PRECIOS 6,50 pesetas frasco.

1 ~* Dep6sito central: 8r. Medina, Serrano. 86, Ma-
drid, yal por menor en las principales farmacias de
Espafia y América.

ALMORRANAS

Prodacto espafiol a base de Hamam-virg.*. jEscnlns hi
ppocast; novocaina, anesteaina, etc. Cara Hemorroides in
ternas, externas, sangrantes y pacedimientos del recto. Tobo
con canula. 3,50 pesetas; correo, 4. De venta en farmacias

goarato digeetbo, nutriddn y sistera renicso.
Clima delicioso, once h?g}:attrrleca}aag (Paa] (#ue completa In

1‘stalauon de mecanoterapia,
yterapeutma isica

hoteles para psiconeiirosiB.
. — Seccidon especial de toxicémanos.

Alorales- — Médicos: Doctores Penzoldf, Oliver y Luguero.

127/
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—Por dimision del gne la deeempefiaba, se halla vacante
la plaza de médico titular de esta villa, con el aneldo anual
de 1.875 pesetas incluido el 10 por 100 como derechos sani-
tarios y contratas con igualas de la misma, teniendo en cnen-
te gne esta villa se halla bien situada, con buenas visa de
comunicacion y luz eléctrica. Los aspirantes a ella presen-
taran las correspondientes solicitudes juntamente con el
titulo o BU copia y certificacion de buena conducta, reinte-
gradee con arreglo a la ley del timbre, y durante el plazo de
treinta dias. Corofia dei Conde, 8 de Enero de 1980.—EI al-
calde, Angel Pefia.

—Por dimision, la de médico titular e inspector muni-
cipal de Sanidad de Arenillas, Riba de Escal6te, Relio y
Lamias (Soria), el gne mas dista 10 kilbmetros, con el haber
anaal de 1.660 pesetas por la asistenciaa ias familias pobres.
Puede contratarse con los vecinos pndientes. Solicitndea do-
cnmentadas basta el 26 de Enero.

Datos,—Lugar con Ayuntamiento de 425 habitantes, a
85 kildbmetros de la cabeza de partido (Almazéan)y a 68 de
la capital. La estacion méas proxima Berlanga de Duero, a 16
kilébmetros. Rio Talegones.

—La de médico titular e inspector monicipal de Sanidad
de Vinaixa (Lérida), con el haber anual de 1.375 pesetas por
la asistencia a las familias pobres. Puede contratarse con loe
vecinos pudientes. Solicitndes documentadas basta el 28 de
Enero.

UatoB.—Lugar de 1.100 babitanleSi a 36 kilémetros de
la capital. Ferrocarril.

—La de médico titular e inspector municipal de Sanidad
de Santa Clara de Avedillo (Zamora) y su agregado Fuentes
del Carnero, con el haber anual de 1.860 pesetae por la asise
tencia a 29 familias pobres. Puede contratarse con los veci-
nos pudientes. Solicitudes docamenladas basta el 23 de
Enero.

X>afos.—Villa de 643 babilantes, a 26 kilémetros de la
cabeza de partido (Fuenlesauoo) y a 20 do la capital. La es-
tacién mas proxima Corrales, a 6 kilbmeros. Carretera.

—La de médico tocologo de Mordn de la Frontera (Sevi-
lla), con el haber anual de 3.800 pesetas y otra de practi-
cante con el haber de 1.000 pesetas. Solicitudes documenta-
das hasta el 30 de Enero.

lifaios.—Ciudad, cabeza de partido con Ayuntamiento de
18.768 habitantes, a 56 kildmetros de la capital. Carretera y
ferrocarril.

(Continda en la pag. XXVI.)

JARABE (s Ds[TA. LABELONYE

SMPLS ID>XOCON BL. MIBJOR AXJTO
CONTRA KAO DIVENBA*

AFECCIONES dBI CORAZIN, HIDfiOPESIAS
TOSES NERVOSAS, BRONQUITIS, ASMA,
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AGUAS MINERO- MEDICINALES
y BALNEARIO de VENTA del HOYO

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

Declaradas de utilidad pablica por R. 0. de 25 de Hayo de 1918,

De venta en farmacias, droguerias y depositos de aguas minerales.
Pedidos & la AdrY)ir?;stracico: Apartado 6. — TOLEDO
HOTBI-i IDEI-i S-A_I->IDNriB-A_IEZ10
4 T kilémetros de Toledo sobre la carretera de esta poblacién 6 Avila.

Temporada oitcial de 1.“de Junio &4 30 de Septiembre.

rmiBRARIOS: Los viajeios del Norte, Levante y Andalacia haran en viaje desde Toledo al Balneario, en
quince minntoa, empleando el automoévil de Hnea de Totrijos 6 en loa del servicio publico de lae paradas.

Los que tengan necesidad de efectuar su viaje por los ferrocarriles de M. 0. P. y O. de Espafla, descenderan
de éstos en Torrijos, continuandole Alas ocho de la mafiana en el automoévil de linea para llegar & las nueve al

Balneario

Underwood portatil

IB de Teclado igaal al del modelo para oficinas.

o de UNBSRWOOO STAHOAM PORTABLE TWIWRITIR

ara y
m

La maquina ideal
para correepond.Gncia particular.

Guillepmo TpuUnigePf S» ¢: m Apartado 298, BARCELONA

Sucursal en Madridi Alcalai 39.
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ASPASMOL WASSERMANN

(Analgésico antieopasmédleo.)

A base do ETER BENZILBENZOICO 25 % < TInt. grindolla robusta. « TInt. belladona.
Tint. beleflo, en solucién alcohdélica aromatizada.

DOSiS: de 20 & 60 gota» al d(a en tres 6 cuatro tomasi un agua asucarada, vino, leche, etc.

USO- En los dolores eapasmoédicos de todas clases, colicos hepétlcos, nefriticos,
vejiga, matriz, intestino, cardiospalmo, asma bronquial, coqueluche, etc

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

A. WASSERMANN S. A.

BERAROBLONA -Fomento, 63 (S. M.)

»,\O)m .%00BMoe«g cooooB ‘J

PARA EL ESTOMAQ-0 E INTESTINOS

ELIXIR CLORHIDRO PERSICO AMARGOS

(Xombre registrado.)
TONICO-DIGESTIVO

Acido clorhidrico, pepsina, colombo y nuez vémica.
Delicioso medicamento que suple en los enfermos la falta de jugo gastrico.

MEDICACION INYECTABLE INDOLORA. DE EFECTOS RAPIDOS Y SEGUROS

SUERO AMIAROOS

TONICO-RECONSTITUYENTE

Cada ampolla \ Glicerofosfato de eosa... 10 centigfFags: i Cacodilato de eetricnlua.... 1miligramo.
contieno... ) Cacodilato de eoaa......... 6 — T Suero fisiol6gico.................. lcec

Excitante vital, regenerador del organismo y antineurasténico.

SANATORIO NEUROPATICO

CiaiBAKCHKL BAJO (Madrid). — Teléfono IIS C.

Director: DR. GONZALO R. LAFORA
Calle de Lope de Vega, S5. — MADRID.

Dnico Sanatorio mixto, con edificios y jardines independieutes; uno, solo
para enfermos nerviosos 6 psiconeurésicoa y otrrs dos para enajenados.
Tratamientos modernos.— Vida familiar. — Dos Médicos internos.

Pidanse reglamentos 4 la Adm Inietraeldn.

INSTITUTO NIEDICO-PEDAGOGICO

CARABANCHEL BAJO, Calle de Mannet Cano, adia, 12 — Teléfono 71. C.

Edificio escuelay granja modelo independiente para nifios retrasados de
inteligencia y con enfermedades nerviosas. Profesorado especialisado.
Tratamiento médico dirigido por el Dr. Gonzalo R. Lafora.

n

PASEQS DE

UN SOLITARIO
( : I Z Librerfas.



miento de deglncién, hace comnnicar
la caja y el aire exterior y a més equi-
libra la tensién del aire contenido en
ambas partes. La cuerda del tambor es
nn filete nervioso que atraviesa la caja
del mismo nombre, y, como se sabe,
dirigiéndose a las glandulas salivales,
produce su secrecion. Se ha dicho gne
el mismo efecto podian determinar cier-
tos sonidos muy agudos, obrando sobre
este filete por intermedio de la mem-
brana a gne esta aplicado.

Oido interno.—Aqui es donde se fia
trabajado mas para fijar y dar a cada
una de sus partes el valor gne les per-
tenece. Se ha dicho gne el caracol, con
SN lamina espiritual (6rgano de Oortij,
sirve para percibir las distintas impre-
siones musicales, y los tres conductos
semicirculares para percibir I*ireccion
en que vienen los sonidos. Hemfioltz,

S A - R n A

Curase con 8ULFURETO CABALLERO

verdadera autoridad en Is materia, dice:
«Las fibras de Corty constituyen un
verdadero prisma que disocia los soni-
dos musicales, siendo reconstituidos
inmediatamente por las terminaciones
nerviosas de las fibras donde el conjun

to de vibraciones constituye una sen

sacion auditiva anioa». Esta sensacion
auditiva no es otra cosa que la audiciéon
de los sonidos musicales. Habiendo,
segun Koelliker, tres mil fibras de Lor-
tv, mas de cuatrocientas corresponden a
<ada una de las siete octavas de los ins

trumentos de mdsica, 0 sea un grupo de
treinta y tres nn tercio por cada semi-
tono. Observa Hemholtz que la diver-
sidad de impresiones percibidas no de-
pende de la naturaleza de los agentes
Mteriores, sino la naturaleza de los di-
versos aparatos nerviosos destinados a
percibir la excitacion, por ejemplo, las
leyes de la naturaleza de los colores, ha
admitido en el ojo tres clases de fibras
nerviosas correspondientes a la percep-
cion del rojo, del verde y del violado,
siendo por lo tanto las diferencias cua-
litativas de las sensBoiones visuales re-
feridas a la diversidad de nervios que
perciben estas sensaciones; asimismo ha
formulado para el sonido que las dite-
renciaa de su cualidad, es decir, altura,
timbre, son debidas a la diversidad de
fibras nerviosas que reciben la sensa-
cion, y por cada fibra tomada aislada-
mente no resta méas c|re las diferencias
procedentes de la excitacion.

(OoBtisulira.)

IO DARSOL-O
Primer producto de iodo y arsénico.
BALD ACCI - PISA

EN CLINJCa L Medicine and Stirge
rv, el Dr. Le-wis Webb opina que el
maodico tiene derecho a percibir por lo
menos el jornal de un obrero, o sea
1251 oro mensuales; ademas, calculan-
do el 15 por too de interés sobre los
46.000t oro invertidos en su eduMOioén,
que suman anualmente la cantidad de
6.750 | oro, y samando amb.is cifras,
debiera percibir como minimo 23 # oro
diarios.
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TERTULIA MEDICA

E n ENBRAN ZA

Cerca de Sevilla,
hace ya seis afioa,
cual si fuese historia
de hechos ya pasados,
contaronme el cuento
que voy a contaros.

Erase una nifia,
nifia de doce anos,
musa inapiradora
del monte Parnaso,
una bella ninfa.
Deidad de los Prados,
con ojos celestes
de angélico encanto;
sn rostro y su cuello,
por buril trazados,
de nacar y nieve
se iban esmaltando
sobre hombros ebldrneos,
y un cuerpo, dechado
de esferas turgentes,
amor palpitando.

La belleza ingénita
de BUignoto encanto,
fuo el alba, gne pura
reflejé en el ampo
luces de poesia
y emblema de rayos
tan deslumbradores
de incentivo manto,
que Venus durmiente
despert6 a su paso.

;Tal era aquél angel
a loa doce afos!

Pas6 de los doce,
y a los doce y cuarto,
cuando héacia los trece
iba caminando,
cambié de repente,
nublé BUS encantos,
tomose iracunda,
replegdé sus labios,
entonod sus ojos,
mir6 de soslayo,
grufié rencorosa
e ingrata, mostrando
que el bien repudiaba
por amor lo falso.

iDicen gne asi eia
al cumplir trece afiosl

V luego afiadieron
los gne tal contaron:
iQuiza fué el motivo
realzar sus encantos,
que hay niflas—mujeres-
de sentir tan vario,
que en Dios no confian
y se dan al diablo!

También me dijeron
que amenaza odiosa
abrié en su alma virgen
la brecha mas honda
y BU alba inocencia
sucumbié medrosa.

Cen torpes consejos
necias directoras
ya picardeadas
de antiguas derrotas
en ella infundieron
dudas y zozobras,
pues, con vil intento
y astucia envidiosa
forjaron su espanto
cambiando sus normas.

Cosas le advirtieron
asaz misteriosas

de ardor picaresco,
con datos y notas
que antes ignoraba
y hoy quizéa no igaora

De ingenua y sencilla
la hicieron hipécrita,
sumiendo en tinieblas
el sol de su gloria.

iPerdié en aquel cambio
la fe salvadora!

Como desde entonces
ya paso6 algun tiempo,
por lo que decian
seis afioB completos,
hoy con dieciocho
causara respeto
si distinguir sabe
entre miuo y bueno,
mas, quizéa se encuentre
falta de consejo.

Si ta, lector caro,
te prestas a ello,
dlle que conviene
a su débil sexo
ser con el contrario
mas cortés y atento,
pues mujer soberbia
cansa menosprecio.

Su nombre, onal Virgen
del monte Carmelo,
simboliza el simil
de Deidad y verso.

Y, pues, la conoces
preparate a ello
y hazle gne recobre
BU antiguo concepto
de bien educada
si moslij'6 no serlo.

Que huir de loe hombres
no es camino recto, _
pues los gne se precian
de honor y criterio
guardan atenciones _
y, hasta en sus requiebros,
suplican y elogian
con gracia y respeto.

Saludala amante
con cordial afecto
deseandola Gloria,
ventura, contento,
belleza en el alma,
salud eu el cuerpo
y anhelando goce
con gusto completo
en unién de padres,
hermanos y deudos.

Si tu la encaminas
con noble deseo
a gue sus aooiones
redoblen sus méritos,
fuerza es que consigas
de la Gloria el premio.

iTal me lo contaron
como yo lo cuento!

W bnobblao Bobrachbro.

Burguillos (Sevilla).

CaicialTemol Alcuberro

Poderoso antianémico.
Alcaia, 88. —Madrid.

SI PUDIERAIS dar como de limosna
el tiempo que malgastéis a los que lo
emplean bien, jcuadntos mendigos se fia-
lian ricos!

Rhina pb Rumania.



UN NINO DISCRETO

—Comprame on tambor, papé;
ea lo unico que te pido.
—No, no... Bastante mido
aldn ain tambor, hacea ya.
iAnda, ai!

—Ta te estoy viendo

todo el dia ain dejarlo.
—Te prometo no tocarlo
maa gqne cuando estés dormlendo.

c.A.'T"mMmaoa. tos

JARABE MADARIAGA.
benaoctnamico.

—¢POR QUE no lia trabajado usted
en au vida?—ae preguntaba a un pere-
zoso incorregible.

—Por no quitar el puesto a otro—res-
pondio él.

VARIAS NOTICIAS

NBaBOLOOIAB

En Buenos Airea (Argentina), fallecié
el Dr. José B. Pita que habla conquista-
do fiinceroB Eifectos en el desempefio de
los cargos de presidente del Consejo
Escolar VI, miembro fundador y vice-
presidente de las Escuelas de Puertas
Abiertas dt San Criatébal, médico de
la Caja de Policia y vicepresidente de
la Liga Nacional de Educacion.

—En Paramo del Sil (Le6n)D. San-
tos Lopez Otero, padre del titular de
Cafiamero D, Blas.

—En Segovia dofia Petra Sanchez
Gila, esposa del compafiero y amigo
Dr. Grila, presidente déla Diputacion.

—En Mercedes (provincia de Buenos
Aires), falleci6 el Dr. Victor E. Minguez
que gozaba de merecidos prestigios.
Fué uno de loa fundadores del Colegio
Nacional Florentino Ameghino, dictan-
do durante veinticinco afios la catedra
de Ciencias Naturales; fué director del

Poderoso reconstituyente:
BIOPLAS8TINA SERONO

Asilo de Expésitos Martin Rodriguez;
miembro del Concejo Deliberante; jefe
de la estacion sanitaria; miembro de la
oomisiéon administrativa del Hospital
Caridad durante machos afios. Formé
parte de la Sanidad del Ejército duran
te la revolucién del 80; prest6 servicios
en el lazareto de Martin Garcia durante
la epidemia del célera. Presidié una de
las zonas en que se dividen las Obras
Sanitarias de la Provincia, donde fue-
ron bien apreciados sus conocimientos
técnicos en la materia; presidente dei
comité local de la Crnz Roja Argentina;
director de la biblioteca publicay miem-
bro asesor en la construocién de los
cuarteles,

—En la capital federal falleci6é tam-
bién el Dr. Gregorio Kroauahs que hizo
BUS estudios secundarios en el vetusto
colegio da Concepcién del Uruguay y
terminados éstos se inscribié simultéa-
neamente en las Escuelas de Farmacia
y de Medicina de la Facultad de Cien-
cias Médicas de Buenos Aires, graduan-
dose de farmacéutico en el afio 1000 y
de médico en 190I. Ejercio su profesion

iTERTULIA MEDICA

con singnlar éxito en Mendoza, donde
desempefié cargos de responsabilidad y
le fueron otorgadas numerosas distin-
ciones, por la soia razén de sus méritos.
Ultimamente radicése en la Capital Fe-
deral.

—EuBuniel (Burgos) donde derola

fallecié el médico D. Nicolas Forres
Alameda.
existir el médico D. Ricardo Gonzéalez
Martinez.

—T en ViUafria, también de la mis-
ma provincia, fallecié el médico don
Juan Avellanosa, padre del médico de
Rioseras, D. Pedro.

—Una gran figura de alto relieve en
la Medicina nacional y un destacado
propulsor de obras de asistencia y pre-
vision social es la que acaba de desapa-
recer con el fallecimiento del Dr. Do-
mingo Cabred, acaecido después de so-
portar las alternativas de una prolonga-
da afeccién que periédicamente le pos-
trara, para vmver con nuevas energias
a continuar sus actividades, siempre
con el mismo tesén y entusiasmo.

Su accion dejose sentir en multiples
campos; el ejercicio de la profesion, la
docencia, la direccion del Hospicio de
las Mercedes, y ta asistencia social, de
la que fuera un sincero apéstol y cuyos

Urosolvina; eficaz antidirlco,

rasiros quedaran indelebles en las nn-
merosas obras que contribuyera a fun-
dar o proyectara.

Habla nacido en el departamento Fa-
so de los Libres, en la provincia de Co-
rrientes, en 1859. Concluidos sus estu-
dios secaudarios, iogres6 en nuestra
Escuela de Medicina, graduandose, en
1381, a loa veintiddés anos de edad. Su
tesis verso sobre «Contribucién al esta-
dio de ia locura refieja», donde ya de-
mostrara las cualidades de investiga-
0idu y versacion en la especialidad que
cultivara desde entonces, y en las que
lleg6 a destaOEirse.

En 1887 es nombrado profesor suplen-
te de Peiquiatria en la Faonltai de Me-
dicina de Buenos Aires.

Es enviado en misiéon especial a Eu
ropa y ahi recorre olinicas, asilos, hos
~NioioB, para aprovechar toda la ense
nanza posible en el terreno de ia Fsi
quiatria, en Alemania, Francia, Austria
e Italia.

Toma parte en el Congreso Interna
oional de Paris representando a nnestro
Gobierno.

Més tarde es designado profesor titu-
lar de la céatedra de Psiquiatria d« la

ANTIPHLOGISTINE

es una ayuda indispensable en el trata-
miento de la inflnenzB, gripe, afecciones
de loa bronquios y pulmonfa.

Facultad de Ciencias Médicas de Bue-
nos Aires, cCuyos cursos seran recorda-
dos por lo originales y provechosos,
frecuentados por buen nimero de mé
diooB.

Es nombrado director del Hospicio de
las Mercedes, institucién a la que se
entregara de lleno, iutroduciendo todas
las reformas gne ia ciencia psiquiatrica
aconsejara, aprovechando las iniciativas

qgne el gran Pinel, Esquirol y demas
oontinuadores forjaran y realizaran en
Europa y que ya introdujera en nuestro
pais el Dr. Meléndez, antecesor del doc-
tor Cabred en la direcciéon del Hospicio
de las Mercedes.

Es designado presidente de la Comi-
sion Asesora de Asilos y Hospitales Re-
gionales, desde la cual reahzara nna
obra conetante e intensa, demostradaen
innumerables inioiativas de eficiencia

Dnrniiimul U L. «'1'"*») j
DuitUIUITIII aij litiTi «tatri it epilepsia
Ttlirutii «bitliU. Sliult dd iliuai iinitii.

para el porvenir dal pais y la asistencia
de los enfermos. En ello fué perseve
rante, tenaz, y todas sus energias las
paso a contribucién, interesando a los
Poderes publicos para el apoyo de sos
proyectos hasta oonsegnir realizarlos.

Gniado por las modernas ideas sobre
asistencia de alienados, después de rea
tizadas las reformas del Hospicio de las
Mercedes, dedicoése de lleno a instalar el
Open Door en nuestro pais, fundando
la Colonia Nacional de Alienados de
Lnjan, gne actnalmente lleva sn nom-
bre.

Contribny6 a fundar el Asilo Colonia
de Retardados en Torres; el Reformato
rio de Menores Abandonados y Delin-
cuentes en Olivera; en el afio 1925 colo-
ca la piedra fundamental del Hospital
Regional del Norte paraPaltdicos «Ge-
neral Gilemes», en Guemes (provincia
de Salta); y la Colonia para TaxicOma-
noB, préxima a inaugurarse en Manza-
nares.

En el curso del afio 1928 representa
al Gobierno de la Nacién en la coloca-
cion de la piedra fundamental del Asilo
Colonia Regional para Leprosos, gne

debe constrnirse en la isla del Cerrito-
en la confiuenoia de los rios Paranay
Paraguay.

Perteneci6 adietintas sociedades cien-
tificas y poseia varios cargos honorifi-
cos: aosdémioo correspondiente de las
Academias Nacionales de Medicina de
Rio Janeiro y de Lima; miembro corres-
pondiente de la Sociedad Médico Psico-
l6gica de Paris y de la Sociedad Clinica
de Medicina Mental de Francia; miem-
bro honorario de ia Sociedad Brasilefia
de Neni'ologia, Peigniatria y Medicina
Legal; socio fundador y presidente de
la Liga Argentina contra el Alcoholis-
mo y de la Sooiedad de Psiquiatria,
Neurologia y Medicina Legal.

Pertenecia a nneetra Academia Na-
cional de Medicina desde hacia machos
afios.

Al mismo tiempo exteriorizé su ver
sacion en anmerosoa trabajos gne enri-
gnecen nuestra bibliografia nacional, en
materia de psigniatria y asistencia y
previsién social.

(De la semana Médica, de Buenos Ai
res.)

—Nuestro buen amigo D. Luis Lepo-
ri pasa en estos momentos por la triste
e irreparable desgracia de haber falleci
do en Sassasi (Italia) su sefiora madre.
Nos nnimos sinceramente al dolor gne
en este oseo tan profundamente se ex-
perimenta.
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la TOS en general

Tos seca - Bronco-neumonia

Bronquitis - Gripe
Tuberculosis

Asm a

Especifico
contra la Coqueluche.

(Tos Ferina.)
A base de Fluoroformo y Bergenita.

129, Boultvard Raspail - Paris.
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LaCTOBOIGUINA

El mejor desinfectante intestinal.

Simbiosis de fermentos lacticos y bul-
garos en medio vegetal y al maximum
de vitalidad.

Frasco do 250 gramos, 3,65 pias, en toda Espafa.
Dosis: de 2 a 10 cucharadas por dia.

En gastroenteritis toxicas, diarreas
estivales, infecciones intestinales, etcé-
tera, es de notable éxito.

UCTOBULGASINA
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TOSES Y CATARROS

Dan axcetentss resultadoa
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ELIXIR,ESTOMACAL

*|esyderesu

Medigamen\oa radable, Inofensfvosle
tagos positivoscara curar lasenterme

1
pree toéa&jﬁgdﬁ

S

ESTOMAGO eINTESTIN.OS

35 afios de éxito

Practicantes.

Oria (Almeria). 750 pesetas. 31 Enero.

—Alfoz de Lloredo (Bantander). 500
pesetas. 30 Enero.

—Lnyego (Ledn). Practicante y matro-
na. 500 pesetas 4 Febrero.

—Viilairanca de los Palacios (Sevilla).
1000 pesetas. 2 Febrero.

—NMota la Nueva (Tarragona). Practi-
cante y matrona. 600 pesetas. 4 Fe-

brero.
-Oastrejon de la Pefia (Falencia).

Practicante y matrona. 600 pesetas. 27

Enero.

-Lanjar (Almeria). 760 pesetas. 30
Enero.

—Santnrce (Vizcaya). 1.000 pesetas.
26 Enero

—Guisando (Avila). Practicante y ma-
trona. 660 pesetas. 24 Enero.

ANALISIS

de oi-inas, esputos, lechesi
sangre, aguas, etc.
Laboratorio del Or. E- OrtOfla,
sucesor del Dr. Calderén.
Carretas, |*, Madrid.
j5f-r~iA ~PO ~2sr 1866.

Venta: Principales farmacias def mundo

—Hoyos de Pinares (Avils). 600 pese,
tas. 24 Enero.

—Sopnerta (Vizcaya). 760 pesetas. 21
Enero.

Correspondencia

administrativa..

(La correspondencia que venga acom-
pafiada con un sello de 0,26 pesetas sera

contestada directamente.)

Guando nos remita un giro postal y
nos comunique el envio, no olvide indi-

car el nimero del giro.

D. Heliodoro Lépez.— Pagado fin Di-
ciembre 1030.

D. Alejandro B. Mel6.— Id. fin Abril
1030.

D. Valentin Rodriguez Alonso.—Id. fin

Diciembre 1930.

. Julian Castarfieda.—Id.

. Arcadlo Reyes.—Id.

Arturo Garcia Dominguez,—Id.

. Julio Baonza.—Id.

. Pascual Alonso.—Id.

Constantino Pérez Fastrana,-1d.

OUoooo

O, Julian Alvares Miranda,—Id.

D. Alejandro Vallejo.—Id.

D. Nemesio Montero.—Id. fin Diciembre
1029.

D. José Carrasco. — Id. fin Diciembre
1980.

D. Lorenzo Vicente y Vicente.—I1.

D. Joeé Pastor Mirallee.—Id.

D. Eduarzo Baeza.—Id.

D. José Montafio.—Id.

D. Fernando Tcueba.—Id.

D. José Pascual y Prast. — Id. fin Di-
ciembre 1031.

D. Manuel Gnallart.—Id. fio Diciembre
1029.

D. Eugenio Peralta.—Id. fin Diciembre
1930.

D. Lnciano Heroandez.—Id,

D. Luis de Goiri.—Id.

Sociedad £1 Sitio —Id.

D. Pedro Dominguez Garcia.—Id.

D. José Valdivieso.—Id.

D. Patricio del Brio.- Id.

D Francisco Fernandez Sanchez.—Id.

D. Manuel Palmeiro.—Id. finJunio 1930.

D. Alfredo Araujo.—Id. fiu Diciembre
1929.

D. Ramoén Canal Pérez.—Id. fin Diciem-
bre 1980.

D. José Romero Cerdeirifia.—Id.

D. Francisco Bezos.—Id.

D. Luis Ebrero Ramiro.-1d. fin Marzo
1981.

P. Eloy Enriquez Contra.—Id. fin Di-
ciembre 1980.

D. Guillermo Jiménez Sotp.— Id.

D. José Gomez Calero.—Id.

D. Carlee Agnliera.—I1J. fin Marzo 1931.

D. Miguel Gonzalez Merino. -1d. fin Di-
ciembre 1930.

D. Pablo Gutiérrez Valentin.—Id.

D. Rafael Domingo Crespo.—Id.

D.a Manuela Géuara. Id. fin Junio
1930.

D. Manuel Paleo Pais.-1d. fin Diciem-
bre 1930,

D. Joaquin Mondragén.—Id.

(CiQnftniiarEl.)

INVENTO TRASCENDENTAL PARA LOS
s (e} R 1 > (e} S

i Olins auditivas. Efloaocia absolata.sin ruidos

secundarlos, sin eloetrioldad. Los sordos oyen
olarlaimamente, Loa de oido ngrmal oyen a
mavor distanoia iolnco veces miis lejos). OO-
MODO, ELEOANTE. PIDA POLLETO, envian-
do frangneoCOcéntimos sellos
Q, RTREITBEEOEB, ViUa Bosario.

CALDAS DE MALAVELLA (OERONA), 87.
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UATRO

Y NO TUBERCULOSAS

PCB B/

DR. J. VALDES LAMBIA

------- SDMAHIO -

AdvartenoiM y dedicatoria.-

Introduooido.-Hemoptisis ver-
daderas de aaturaleaa do ta-
bdrouloea-"Laa hemoptiela ea
las broDCJaltia, ea las brooeoec-
taslas y en «1 eafieema.—He'
moptieis debi <as a distiotoa
procesos infecciosos.” Las be*
moptlsis de los luberoulosos.—
PatoloKla y palogenia de las
hemoptisis tuberonlosas. Cla-
ses de hemoptisis y tipos de
herooptoioos.-Tratamiento de
las hemoptisis- — Tratamiento
de las hemoptisis por la oom-

presiOD pulmonar.

HEVOPTISS TUHRILGYS LA CHVENJA FR3Y

Y SUS MANIFESTACIONES CLINICAS

PCREC

CR- A. VALLEJO UAGERA

------- SUMABIO -

Prélogo Capitulo primero:
Concepto de la demeocia pro*
0oBs-"Capitolo I1: I/l fectorea
(0(RituoioDalea de la dermeo*
cia procos” Capitulo 111; Lob
stotomM fundamentalca de la
dermecoia preooa.”Capltulo IV:
Loe BIDtonmea acceeorioa de la
demenala precoK.”*Capltnlo Y:
CuadroflolinicoBde la demencia
precos inolpieoba. A Capitulo
YI: EpluodioB eaqulsoirduicoa
agados. —Capitulo Vlhis'ormas
DUoloaBi curso y tenninaciones
de la demeooia preooa.—Capi*
talo YllI: Etiopatogenia de la
demencia precoz.*- CapttaloX:
Tratamiento de la demencia

precos.

Biblioteea de ELi SIGIiO fiEDICO Biblioteca de Eb SIGIiO ]VIEDICO
MGNOGRaPIinS | MONOGRAPINS II

Precio de la obra encuadernada, 1.SCptas. Precio de la obra encuadernada, 1,50 ptas.

para los suaerlptores de «Bl Siglo Médico. para loa susoriptores de <El Siglo Médico..

CUAD A DAS

diahisikd VIimmiaiio LOS PROBLEMAS CLINICOS

30S 3bA5 ds 3"

UHA [H ESTAVAGO

ron ci.

D. JAVIER M TOME Y BONA DR. FIDEL F. MARTINEZ

SUMARIO
L. . L e SUMARIO -
Prop6sito. — Capitulo primBro: Gs-
nsralidsdss.—Capitulo 11iTsr6a- El problema clinico de ta ul-
tio» ﬁensral dermatol6gica.—Capi-
tulo N1:Prurito simple:- Urticaria.

—Capitulo 1V: Sarna.-Pttriaais.—

itulo V: Micosis.—Sicosis trico-
fitlca de la barba.—Epidermomioo-
sia. — Uermatomioosla. — Capitulo
m\L PlodermitiB.—Pollculitis.-Car-
bunco. — Capitulo-VIl; Eosema.—
Intértrigo.- Capitulo "Vin* Herpes
simple. — Pénngo. — Capitulo 1X:
Psoriasis. — Capitulo X: Dermilm
artidcialss.—Capitulo X1: lispra.—
Capitulo XlI:TuberonlOBIBouiAoea.
—CaoltuloXni:Tubsroulid«s.—Ca-
pitulo X1V: Scborrea.—Alopecias.
—Capitulo XV: Neopiaslaa L—Ca-
pitulo XVI: Neopiaslaa IL — Fot-

mularlo.

Biblioteca de Eli SIGbO jViéDiCO

MONGGRNPIAS Ill

Precio de la obra encuademade, 1.50 ptas.
para loa auacriptoree de «El Siglo Médico».

cera del estémago.—Diagnos-
tico de la tlcera del estémago.
— Cuestiones geDeralse que
presiden al tratamiento de la
Ulcera del estémago.—Trata-
miento médico de la Glcera de™
estomago. — Tratamiento qui-
rargico de la Ulcera del est6-
mago.

Biblioteca de Eli SIOliO JWBDICO
«IGNGGRHPINS 1V

Precio de la obra encuadernada, 1,50 ptas.
para los Bueorlptores de «El Siglo Médicon.
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Marca ; nombre registrado!.

LEOTARIIN

FekVorece la cicatrizacion de
ulcera? y herida? atonica?.

PRODUCTO TIACIORAUI

Ppapafadop: P. SflJSIf?01VIA. — papmaeéatieco. — BARCHItOIIA

Se expende en tubos de
15y 30 gramos de pomada.

Formala: EXcipignte neutro estéril,
30 gramos. Insulina tipo, 0,03 gra-
mos. Biosterina, 0,03 gramos.

Para muestras y literatura dirijanse a:

Valentin Aage Moller
Gasa ‘LEO"

Via Layetana, 20- — Barcelona
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EL SIGLO MEDICO

18 Enero 1930

SECCION PROFESIONAL

PROGRAMA

STIMINE 1O r 8«did prof<lon»UB.Mn del.
elDoBor» eolourdo.-Ligeros oomeaUrlos ft iRUItim.J

Boletin de la semana.

La Semana de los Colegios.

Sin duda alguna, los Colegios médicos estan a
la orden del dia. Aparte las pequefias cosas y las
cuestiones que surgieron de las Ultimas y pintores-
cas elecciones del Colegio de Madrid, es lo cierto
que han ocurrido dos acontecimientos, ya serios
y formales, que merecen fijar la atenciéon de los
médicos esparioles.

Es el primero de estos sucesos la esperada re-
union o asamblea de las Juntas directivas en Bar-
celona, reunién que, por delegacion del ministro y
del director general de Sanidad, presidid el inspec-
tor general D. Victor Maria Cortezo y Collantes,
con su habitual inteligencia y templada pondera-
cién, por todos alabada.

El acto que, segun loa telegramas, estuvo con-
currido y brillante, se efectud en el Anfiteatro de la
Academia de Medicina de la Ciudad Condal y des-
de la mafiana del dia 12 en que tuvo lugar, fueron
desarrollandose con minuciosidad y buen orden e
interés todos los temas que constituian el programa
ya conocido por nuestros lectores.

La sesion de clausura se celebré el dia 15 bajo
la presidencia del gobernador civil de Barcelona,
en representaciéon del Gobierne, reinando en el
banquete ofrecido después de ella por el Colegio
de Barcelona a los sefiores asambleistas, la mayor
cordialidad y visible complacencia.

Contribuyé a aumentar esta ultima el conoci-
miento de que (segun nosotros habiamos anuncia-
do, Boletin del 4 de Enero) el Consejo de Ministros
se habia ocupado, aprobandolos, de los estatutos
que en lo sucesivo han de regir a estas impor-
tantes instituciones profesionales médicas. Hora
esya de que se establezca un estado juridico de'-
finitivo en tan delicado organismo, y confiadamen-
te esperamos en que, dandose cuenta los Colegios
de la delicada y espinosa misién que significa el
proteger y velar por el ordenamiento de una de las
profesiones mas importantes que constituyen el
conjunto social, sabran imponer un alto criterio

PROFESIONAL-

anNt Movinge dTo’dé

.'.,d*.-Aordamija Sociedades y Oonferenoiss.-Secci6o ofldal.-Oaceta de

de justicia, de ponderacién y calma y, sobre todo,
de decoro y amparo, para que todos podamos
aplaudir sin reservas a los que por eleccion justa
de todos representen el elemento ejecutivo de lo
que el Gobierno ha dado por legislado, y que
para evitar posibles confusiones y rectificaciones
publicaremos integro, si antea lo hace la Gaceta,
en nuestro namero proximo.

Ya que de Colegios hablamos y que en favor
suyo hacemos cuanto nos es dable sin acudir pom-_
posamente a las discusiones y Juntas cuyos ruido-
sos ecos llegan a los oidos de la clase, no deja
remos unay mil veces de aconsejar comedimien-
to y discrecidon en tales reuniones, en las cuales,
por ignorancia y falta de costumbre las mas ve-
ces, se supone que tienen un caracter de reserva
y sigilo que no existe en la realidad; antes al con-
trario, resuena con ampliaciones exageradas en des-
prestigio de todos y seguramente, sin mala volun-
tad de nadie.

Decimos esto a propdsito de ciertas hablillas se-
gun las cuales al proponerse algunas candidaturas
en las concurridas sesiones que con acaloramiento
se celebran, suelen rechazarse con epitetos poco fa-
vorables algunos nombres que por su historia, su
representacion social, su indiscutible valer cienti-
fico y otras condiciones, merecerian, cuando menos,
ser oidos con respeto.

Claro esta que no incurriremos en la inocentada
de indicar cudles sean estos nombres, pero por
alguno, que hasta nosotros ha llegado, podemos
afirmar que ningun otro ajustaria mejor a las con-
veniencias de loe médicos madrilefios y al concepto
merecido que representa para toda la clase médica
espafola.

De estas cosas todos somos mMAs 0 menos cul-
pables; pero lo son en mayor grado las personali-
dades egoistas que, alegando, una sensatez, que no
merece tal nombre, no llevan su natural influencia
a los sitios a que ella pudiera orientar las natura-
les actuaciones de ciertos elementos mal aconseja-
dos y peor instruidos.

Decio CARLAN
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PEDRO AZNAR

Jamas he cogido la pluma con mas emocién que en
este momento, al volver de acompariar a la casa de todos,
a la tierra desnuda, a uno de los hombres de mas positivo
valer de nuestro tiempo. Quiza penséis que la amistad
pueda impulsar mi animo a la hipérbole; muchos de vos-
otros no habréis oido hablar de Aznar. Veréis quién era.

Tenia treinta y cinco afios; era un hombre timido en
un ambiente en el que predomina la audacia; bueno, des-
interesadamente bueno, en estos tiempos en que la bondad
se finge para cotizarla a buen precio; curioso hasta la
exageracion, cuando la mayoria de los seres humanos del
siglo no conocen otra curiosidad que aquella que pueda
depararles fortuna y bienestar; culto, pero de cultura
deusa y brillante, aun a pesar de su modestia, de un brillo
intimo concentrado, que contrastaba con los destellos,
rutilantes al sol, de tanta hojalata cientificay que se em-
pafian con la més ligera nube. Era, en fin, un hombre de
agxida inteligencia creadora

Nac'6é e hizo sus estudios de Medicina en Zaragoza.
Trabaj i después en el Instituto deHi iene de Alfonso X111,
en donde sus primeras investigaciones bacterioldgicas le

*valieron una pension para el extranjero otorgada por la
Junta de Ampliacién de Estudios. Permanecié dos afios
en el Instituto Pastear, de Paris, al lado de Weinberg, de
quien aprendid a ser maestro, y vuelto a Espafia, encon-
tré las dificultades de todos los pensionados que en su afan
obsesivo de aprender no se cuidaron a su palida de asegu-
rar la plaza oficial; pero triunfé, obteniendo en lucha bri-
llante el cargo de profesor de la Secciéon de Serologia del
Instituto Técnico de Comprobacién. Poco después fué nom
brado jefe del Laboratono del Manicomio de Ciempozue-
los. Y aun era poco todo esto para sus energias; trabajo
ademaés en los laboratorios de Dermatologia de la Facul-
tad de Medicinay del Hospital del Rey.

Entre sus publicaciones innumerables, figuran como
fundamentales las siguientes; «<Bacteriologia de la coque-
luche», «Cultivo de la espiroqueta de la fiebre recurren-
te», «<La flora anaerobia do las heridas por asta de toro»,
ademas de las publicadas con Weinberg y otros investi-
gadores extranjeros y nacionales. Ultimamente consagroé
su trabajo al estudio de !a bacteriologia de la fiebre de
Malta, con tal tenacidad y froto, que todo presagiaba la
caricia de la gloria; mas en la lucha ha triunfado la muer
te. Contagiado en el laboratorio cuando buscaba la ver-
dad, ha sucumbido a la misma enfermedad cuyos miste-
rios desvanecia. jTerrible germen, cuyo manejo ha causa-
do ya centenares de victimasi

Unia, pues, a todas las cualidades citadas la condicién
de verdadero héroe; pero no dei héroe nacional que reco-
ge sobre sus restos los acordes de clarines y trompetas por
su'hazafia patridtica; es el héroe aparentemente modesto
pero universal en realidad, que no lucha por un gropo o
una raza, sino por ia humanidad entera. Por eso su cuer-
po no puede ir envuelto en ninguna bandera, hasta que
llegue la hora en que no baya mas que una que cobije a
todos los hombres. Mas estos héroes universales no tienen
recompensa, porque tal honor no se puede conceder mas
que al sucumbir en el cumplimiento dei deber oficial.
Aznar s6lo cumplia su deber de hom>'re en un laborato-
rio, en el que no tenia remuneracién alguna y sobre un
asunto al que so6lo le impelié su insaciable curiosidad.
Noble afan desinteresado, que no valora la fria ley escrita.

Este hombre, a cuya labor no puede alcanzar la re-

compensa oficial, demasiado pequefia ante su sacrificio®
ha logrado, sin embargo, el arrancar lagrimas ante su
cadaver de ios ojos de-los hombres mas estoicos, y que
liorabau no sélo por la pérdida del entrafiable amigo, sino
también por la dificultad de llenar el huec > que deja en
la ciencia de nuestro pais.
Manuel TAPIA,
Direotor del Hospital del Ruf.
(Del diarioE I sol.)

CRONICON LUCTUOSO

La muerte de Pedro Aznar.

«Mucho después que hubo trigo no habia hoces.
Carestia era del pan la dificultad de cortarle la cafa.
Naci6 Saturno he invent6 la hoz. Conocié el mundo el
beneficio y tuvo al inventor por deidad... Un pastor,
cuyo nombre era Pan, hizo la primera flauta, por eso
pensaron que eradiosy le hicieron altares. Poca falta
hacianlas flautas en el mundo: pero fué novedad.»

Razones son éstas del ingenio de Don Juan de Za-
baleta, que con ellas y otras tan sabrosas como cono-
cidas, asi alaba el culto del entendimiento y descre-
dita el lauro de los fuertes y los osados.

Grande error es nombrar al ledn rey de los brutos,
porque los brutos no tienen rey, y el domar la feroci-
dad de los leones no se hace sin entendimiento; por
ello mereciera grande veneracion el cartaginés Pafio.
Mas es sabido que la republica decret6 el destierro de
Pafio, porque al lado de un hombre de tamafia indus-
tria e inteligencia no habia superior que se estimase
seguro.

Nada hay mas semejante al desconcierto de la
vida como la desarmonia de la muerte; pero asi como
detras del tropiezo quedase el adoquin que burla con
la razén de su existencia la mala industria que pusi-
mos en salvarle, asi quedan las razones, mismo ellas
sean enfadosas, detras de los tropiezos de la ciencia.

Comienza el hombre a conocer que el morir tiene
mas de accidente que de ley inexorable, y a la pos-
tre habremos de terminar calificando la muerte mas
de suicidio, error o asesinato, que de designio del
Supremo Gobernador de lo Existente.

La muerte a asesinado a Pedro Aznar. Aznar ca-
minaba alegre y util por ia vida. Como hombre de
superior entendimiento, gustaba tanto el valor de su
vida propia que acabd por estimar el de las ajenas.
Amaba al préjimo como asi mismoy, al igual de todos
los grandes amadores del préjimo, ba muerto victima
de esta virtud excelsa.

Manuel Tapia en una sucinta y emocionada nota,
ha contado su vida y su muerte, y como el mas agu-
do acicate de la expresiéon es el dolor sincero, este
ilustre médico ha consentido que su amargura le
diga a la opinion cuatro verdades.

Por regla ningln hombre inteligente deja de ha-
ber BUSjuicios sobre sus convivientes, y es regla tam-
bién que los grandes inteligentes sean los mas reser-
vados en exponerlos. Mas, aun en estos, salta a veces

1/
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Estricnina (hipofosfito de) i miligr.

Hidrastina........ccoccceeueenee. miligr.
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lodoformo......ccccoveeeninnnen. miligr,
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Lobelina (sulfato)............ i miligr.
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Pilocarpina (nitrato de)... miligr.
Podofilino........ccoeuieiienneans centigr.
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Quinina (arseto. de), miligr.
Quinina (hidroferro-

cianato de), miligr. - centig.
Quinina (bmhto. de) Sulfato.
Quinina (valeto. de). 2 centig.
Soilitina................. miligr.

Sai de Gregoii..... miligr.
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Zinc (fosfuro de)... miligr.
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el lacre del sigilo, cuando estruja el sobrescrito de su
animo un dolor espasmadico.

Tapia lamenta, dolorido y sincero, que la lengua
de fuego de la muerte haya fundido el oro puro de
Pedro Aznar y continGe reflejandose aparatosa en
tanta hojalateria. Recuerde nuestro ilustre amigo,
para su consuelo, las palabras de Zabaleta: Vulgari-
dad muy torpe es en los hombrea suponer alLe6n rey
de los brutos... Ser méas temido no es estar méas bien
colocado y no esrazéon que a quienes temen los bru-
tos les veneren los hombres.

Mucho después que hubo trigo no habia hoces.
Naci6 Saturno... Conoci6é el mundo el beneficio de la
hoz y tuvo a Saturno por deidad...

Asi la lengua de fuego de la muerte, al fundir el
oro purisimo de Pedro Aznar, ilumindé las sombras
del presente con un rayo de sol.

D ottoeb BALOARDO
14 Enero 193U.

ligeros comentDrlos o la Ulima. Junta general
del Colegio Médico.

Como en todas las que de tiempo inmemorial vienen
celebrandose, una vez mas se han puesio de relieve: «La
falta de féiida preparacién, orientaciéon y criterio», «La
ii".liferencia y el hastio de la masa de colegiados» y «Las
bizantinas luchas de los que, a pesar de las poco reco-
mendables cualidades de la novia, aspiran a su mano».

En demostraciéon del primer enunciado, bastara recor-
dar la poca habilidad que presidié el acto, cometida al
poner sobre el tapete, exhumar y aludir a recuerdos, de
antemano prejuzgados, sin la intervencion del Colegio,
por las sola- manifestaciones en la Prensa y ante la Jun-
ta directiva hechas por el dimltente, que, perdiendo un
tiempo precioso, de noevo se Vvido precisado a repetirlas,
con la agravante de hacer patente el disgusto, no velado,
a{)esar de loa habilidosos recursos oratorios, que algunas
actuaciones de la Federacion de Colegios le produjera.

El segundo, bien demostrado quedd con la escasa con
ciii'rencia al acto presente, los abucheos con que fueron
coreadas y frustradas, impremeditadas e inoportunas
proposiciones y el desfile, como por ensalmo, operado al
iniciarse los siempre, por lo visto, inevitables e inuatiles
escarceos.

Y el tercero al descubierto quedé al prodigarse sobre
cosas baladls y sin importancia alguna, los mas o menos
atildados, correctos e intencionados discursos en que
bien claramente se transparent6 el inmoderado, y fuera
de saz6én, afan de trabajar pro domo swa.

Dos cosas, sin embargo, quedaron flotando en la enra-
recida atmoésfera, como edificante ejemplo a seguir, por
los que, por dignificacion de la ciase, amor a la colegia-
cion, al compaflerismo bien entendido y al mejoramiento
ético y econémico deque tan necesitada se halla, se en-
cuentren predispuestos a seguir laborando en lo suce-
sivo.

Fué la una el gesto varonil y gallardo con que el doc-
tor Sufier (a quien de todas veras felicitamos) fustigé al
negarse a admitir el cargo, el desafecto, la abulia y la
falta de estimulos hacia los intereses generales de la cla-
se médica, con razén t«pida, como irredenta, por las de-

mas que en el mismo plano en la Sociedad al unisono se
agitan.

Y fué la otra el espiritu de abnegacioén, disciplina y
sacrificio, de que en ésta, como en toda ocasién en que la
voz a que obedecen asilo estima necesario, arrollando
todo género de dificultades, como un solo hombre acu-
den, ya pie firme se sostienen hasta quemar el altimo
cartucho en el puesto del honor, los dignos y esforzados
representantes del ruralismo médico, jamas recompensa-
do en relacién a sus merecimientos.

Que se enmienden y aprovechen todos las elocuentes
lecciones recibidas es menes'er.

Makobl MARTINEZ SALDISE

Movimiento médico de Barcelona.

(CKOK3CA 8KMA4NAL.)
Notas del Congreso Internacional del cancer de la piel.

Técnicas radinmlicrapicas y quirdrgicas que facilitan el
tratamiento del cancer cutaneo.—Dr. Ribas laern, de Barce-
lona.

Dice goe, aunque cirujano, no ha dejado de asietir a loe
progresoe de las técnicas radioactivas. La clave de loe éxitos
se dar dosie electiva no céuatica y de ana manera uniforme.
Cree necesaria siempre una biopaia antes de proceder el tra-
tamiento, un atento examen clinico de la lesiény de los gan-
glios regionalee, seguido de on bnen examen general, para
buscar metéetaeia, para saber el estado del higado y rifion
preferentemente. Encuentra multiples defectos en las agujas
de radium pero reconoce ciertas indicaciones de éstas y se
muestra partidario de las aplicaciones de radium en super-
ficies.

Tratamiento de los epiteliomas cutadneospor accién direca
de la electricidad.—De. Cirera, de Barcelona.

A BUponencia agrega las signientea concinsiones: Que la
electrocoagnlacion debe conetituir un tratamiento béaico en
él cancer de la piel; que la electrélisis del i6n zinc podra ser
usada concurrentemente con la electrocoagnlacién en loa
procesos superficiales y de poc.r extension; que deberan eer
eingnlarmente tratados por electroeoagulacion los canceres
poco seneiblee a las radiaciones y los desarrollados sobre
nevos vasculares y que deben tratarse por electroeoagulacion
loe canceres de los radi6logos.

*
* %

SOCIEDAD OATAI.ANA DE CIRUGIA

La perforacién de la prdsfaia.—Profesor Dr. Georges
Luye, de Parle.

La perforacion de la préstata consiste en abrir, a la vista,
por las vias naturales, en el interior de la préstata hipertro-
fiada, nn conducto por el cual pueda pasar libremente la
orina a pesar de los obstaculos que impiden la miccion. Esta
técnica 86.distingue de todas las demas intervenciones qui-
rargicas por cuatro puntos carseteristicos; via endonretral,
se hace e la vista, con la electroeoagulacion y en seco.

Este altimo punto—dijo el conferenciante—es de sumo
interés. La electroeoagulacién que ejerce con su cietoscopio
de vision directa sobre el adenoma prostatico se hace «en
el aire, y no en el agua, y con un poder de penetracién con-
siderable, ya que entre el electrodo y la superficie que debe
destruirse no hay ninguna interposicion de liquido. Para
obtener esta sequedad conviene vigilar con cuidado el bnen
funcionamiento de los dos aspiradores automaticos de que

I va provisto su cistoscopio especial de vision directa.
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La Wecnica es sencilla. Debe colocarse al enfermo en la
posicion de declive, se dirige la extremidad del tubo cistos-
copico a la cumbre de la barra prostatica, se aplica en elle,
en BU centro bien seco, el electrodo activo cargado de 400 a
800 miliamperios. El electrodo penetra en la barra prostati-
ca, formando una escara negra adherente que crea un circu-
lo negro, cuyos labios se separan después, facilitando asi su
engrandecimiento. Atacando Becnndariamente las partes la-
terales de la barra prostatica se llega a destruirla por com-
pleto; esta destruccion de la barra es lo esencial, pues ella
sola ee la que producira la evacuacion completa de la hon-
donada vesical. Debe’ tenerse cuidado de que la punta de la
V asi formada llegue bien hasta la hondonada y que esté a
nivel de ella. En nn segundo tiempo ee destruiran los I6bu-
los laterales estrechamente acodadoe; se lea ahueca con el
electrodoy se procede asi de atras hacia delante hasta que
ee llegue al veramontanom. Asi quedaformado lo que él lla-
ma tubo prostético desde el cuello de la vejiga hasta el vero
moutanum. Para obtener el resultado de la miccién son ne-
cesarias varias sesiones. Lss escaras de la electroeoagnla-
oion caen, generalmente, del sexto al duodécimo dia, siendo
eliminadas por micciones naturales o durante el sondaje
efectuado diariamente para lavar la vejiga.

La ventaja de la perforacion ee su benignidad; mortali-
dad casi nula (1,9 por 100). No es mutilante. Se puede prede-
cir matematicarneute el dia en que caeran las escarasy el
dia en que el enfermo reteucionista empelara a orinar.

Todas las hipertrofias medianas y pequefas de la prosta-
ta se combaten con la perforacién. Las contraindicaciones
se resumen en e! gran volumen de la préstata, que entonces
es tributaria de la prostatectomia.

EN LA UNIVERSIDAD

La biologia y ik* aplicacionea médicas y socioffs.— Profesor
Dr. Nicola Pende, de Génova.

La biologia de la individualidad humana somatica, o sea
la ciencia del hombre considerado como individuo y no como
especie, en todas sus manifestaciones personales o diferen-
ciales del cuerpo y del espiritu, ee puede decir nacida hace
unos cincuenta afios y crecida regularmente en Italia donde
hoy ha alcanzado un alto nivel por su significacion practica.
Esta ciencia la designa el conferenciante con el término de
biotipologia humana. Habitos, temperamento, caracter, tipo
de inteligencia forman el estudio de esta ciencia y son explo-
rados y aplicados en provecho de la Medicinay de la Sociolo-
gia. Las aplicaciones de la biotipologia son de interés fun-
damental para el individuo y para las naciones, y en ltalia
ee practican productivos resultados, en especial en Géuova.
El couferenciante expone el método y describe el aparato
con el cual indaga en cadaenjeto sus cualidades y aptitudes.
Uniendo la aplicaciéon fieiolégica y socioldgica, la escuela
moderna tiene amplio campo con la biotipologia. Los edu
cadores no pueden descuidar el examen preventivo y repi-
ten periédicamente en cada alumno el examen de su cuali
dad fisica, del temperamento, del caracter, del tipo de inte
ligencia, etc., para corregir a tiempo la irregularidad del
crecimiento, de costumbres, de las anormalidades del cere-
bro, enyoa reflejos pueden ser de tanta iroportaucia, etc., y
orientar a los jovenes por el camino que cada especial natu-
raleza requiere a ser lo mas fecundo posible para el propio
individuo y la sociedad. La biologia y la biotipologia de la
individualidad son los maestros mas seguros de la moderna
educacion.

CIRCULO ODONTOLOGICO DE CATALURNA

La correccién de loa matpoaicionea dentarias y deformida-
desfaciales producidas por los prognatismos.— froteaot doc
toT J. Mafea, de Madrid.

Hisonn estudio délas diferentes clases de prognatismos,
deteniéndose principalmente en el alvéolo dentario.

Expuso las causas generales y locales que producen estas
deformaciones de la cara, explicando laperniciosaiofluencia
de las estenosis nsealee en genera!, y muy singularmente
de las vegetaciones adenoideas.

El tratamiento de los prognatismos verdaderos tiene
siempre el mismo fundamento, aunque pueden utilizarse
diversos aparatos. Esto es: darse cuenta de la extension de
la mesio o la destooclusién y de la posicion relativa de los
dientes superiores e inferiores, para reformar después los
arcos dentarios (ensanchando o estrechando donde sea pre-
ciso', de modo que tengan formaarmonica. Presenté nn caso
en que fué necesario ensanchar ambos arcos dentarios hasta
hacerlos de forma armoénica; después traer hacia adelante
loa incisivos superiores y conseguir el desarrollo de la re-
glon alveolar anterior y, hecho esto, valerse de la fuerza
intermaxilar para mover el arco superior hacia adelante y
el inferior hacia atrés.

Dijo el disertante usar con mucha frecuencia la combi-
nacioén de arco lingual para el ensanchamiento de las regio-
nes de bicéspides y caninos y arco labial, a fin de mover
hacia adelante los incieives.

Cuando tiene loa arcos dentarios de forma armoénica em-
plea el siguiente aparato para la fuerza intermaxilar; bandas
en los primeros molares superiores, a loe cuales va soldado
un alambre que toca en las caras linguales de los biedspides,
caninos e incisivos a nivel de la encia; las bandas llevan
nn gancho soldado en su parte labial, dirigido hacia atras.
El aparato inferior es nn arco corriente de Angla que toca
en las caras labiales de todos los dientes inferiores y que
lleva aoldadoB dos ganchos dirigidos hacia adelante, a nivel
de los caninos. Entre los ganchos de las bandas superioresy
ICS del arco interior, se colocan anillos de goma que ejercen
fuerza hacia atras del maxilar inferior y hacia adelante del
superior.

HOSPITAL DE SAN PABLO

Tratamiento de los trastornos digestivos delos tuberculosos.
—Dr. J. Cornudella.

Habla de la dispepsia pretubercnlosa de Marfan. Dice
que en estos casos si se explora bien al enfermo, los datoa
obtenidos no abarcaran una entidad clinica abdominal; una
explotacion detenida del térax, sin olvidar ninguna region;
anterior, posterior, bases, vértices, axila (comunmente olvi-
dada), daran la clave del diagnéstico verdadero. Datoa de
gran valor para el diagnéstico diferencial en estas ocasiones
de pocos signos toracicos directos, proporcionan los sinto-
mas indirectos de Sergent: dolor apical, mieropoliadenitis,
desigualdad pupilar, etc. Vienen también a la visita hospi-
talaria, enfermos tnbercnloaos de todas las formas, hasta
cavitarios diagnoalicados de mielitis. Son enfermos gne han
presentado astenia, sudores, algias diversas, fiebre mas o
menos remitente, sin o con escasa toe y los trastornos di-
gestivos propios de aquella enfermedad. Sometidos a un
tratamiento empirico: gninina, arsénico, reposo, traslado a
lugares de mayor altitud, etc, llegan a una caai ouraclén,
pero recaen nuevamente y entonces sobreviene la duda.
Para aclararla se hace la seroaglutinacién; es positiva, dé-
bilmente 26 a 60 por 100, pero positiva al fin, y el mddico,
ante prueba tan convincente, asegura que se trata de nna
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septicemia melifcocécica. Nuevo eimnlacro de coracion, que
tanto se presenta en loe neamobacil6sicoB. Si ee explora a
estos enfermos se halla: respiracion debilitada, ruda, algdn
estertor, etc., sintomas que no son tenidos en cuenta por la
riqueza de sintomas digestivopéaticos. Estos enfermos no
tienen ninguna fiebre de Malta, son enfermos claramente
tuberculosos. Seguidamente explicé los casos corrientes de
diagnésticos equivocados de apendicitis. 8i se examina bien
el térax se halla: una corticoplenritis, una pleuroneumonia
una plenteeia, etc.

Siguiendo el diagnéstico diferencial nos cita una larga
serie de conjuntos sindrémicos digestivos que son manifes-
taciones tuberculosas.

En capitulo aparte examina los sindromes de la eompli
cacion digestiva frente a una verdadera enfermedad pulmo-
nar. Cita la diarrea de los tuberculosos: si la diarreaes tenaz,

eyecciones intravenosas de 60 centigramos o un gramo de
cloruro de calcio en solncién acuosa, una cada uno o dos
dias, series de 10. Se cree que los resultados excelentes en
estos casos y por extenaion en todos los regimenes y medi-
.-aciones recalcificantes se deben a la accién electiva sobre
la hiperacidea c6lica que es babltual en loa tubercnloaos.
(loando fracasa recomienda el disertante dos pastillas de
reparsol.

F. WU8T BERDA.GDER

Barcelona.

FACULTAD DE MEDICINA DE GRANADA

Curso libre de exploraciéon y tratamiento de las enfer-
medades del apérate digestivo, a cargo de los sefiores don
Francisco Mesa Moles y D. Fidel Fernadndez Martinez.

Esie curso, que tendra caracter eminentemente préac-
tico, se desarrollara durante los dias lectivos comprendi-
dos entre el 15 de Enero y el 30 de Abril de 1930, con
.irreglo al siguiente programa:

Lecciones tedricas todos los jueves lectivos, a las seis
de la tarde, en las aulas de la Facultad de Medicina, dic-
tandose los temas siguientes:

Fisiologia del peritoneo, desde el punto de vista qui-
vargico.—Peritonitis.-Abscesos subfrénicos.— Indicacio-
nes de la intervencidén quirdrgica en los traumatismos del
abdomen.—EI sindrome cestenosis» en los distintos seg-
mentos del tubo digestivo.—Indicaciones, técnicay resul-
tados de la intervencion quirdrgica en las gastropatias. -
Enfermedades quirdrgicas del duodeno.—Estudio anato-
inocllnico del lleo.—Enfermedades quirdrgica del intesti-
no delgado.—Diverticulo de Meckel.-Cirugia del mesen-
terlo.—Extasis intestinal crénico.—Megacolon.-Apendi-
citis.—Cancer del colon.—Cancer del recto.—Crugla del
higado y de las vias biliares. - Cirugia del pancreas.—In-
dicaciones de la intervencién quirurgica en las espleno-
megalias.

Lecciones précticas, todos los lunes, miércoles y vier-
nes, a las once de la marfiana, en el servicio de D. Fidel
Fernandez Martinez, sobre los temas siguientes:

Interrogatorio de los enfermos de aparato digestivo.—
Datos que se recogen por inspeccion.—ldem por ausculta-
cion y percusion. -Palpaciéon de los diversos 6rganos del
aparato digestivo.—Cateterismo explorador y terapéutico
del esé6fago.-Cateterismo del estébmago.— Examen del
contenido gastrico en ayunas y después de desayunos y
comidas de prueba.—Examen fraccionado del contenido
gastrico.—Las reacciones diagndésticas del jugo gastrico.
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—La prueba de la histamina.—L a cromoseopia gastrica.—
Los métodos fisicoquimicoB en el examen funcional del
tubo digestivo.-Cateterismo explorador y terapéutico
del duodeno.-Examen de las vias biliares por las prue- -
vas derivadas del cateterismo duodenal.—Examen del
jugo pancreéatico mediante la sonda duodenal.—Esefagos-
copia, rectoscopia, sigmoidoscopia y gastroseopia.—EXx-
ploracién radiolégica de cada una de los visce-as digesti-
vas. -Exploracion radiolégica de las vias biliares.—La
colecistografia.—Examen de las heces fecales.—Las prue-
bas de digestion.—Las pruebas especiales en coprologia.—
Examen de la orina y de la sangre en el diagnéstico de
las dlgestivopatlas.—Aplicaciones diagnésticas de cada
uno délos métodos de exploracién.-El tiatamientomé-
dico instrumental de las digestivopatias.

Lecciones quirdrgicas, todos los martes y sabados, a
las diez de la mafiana, en el servicio del Dr. D. Francisco
Mesa Moles, interviniéndose los enfermos que hayan sido
explorados y diagnosticados en las lecciones practicas.

La matricula se hara en la Secretaria de la Facultad
de Medicina, previo abono de 25 pesetas, y se limitara a
15 personas, siendo preferidos los doctores o Uceheiados
en Medicina, y los alumnos de los ultimos cursos de la
carrera.

Todos los asistentes al cursillo, seran adiestrados indi-
vidualmente en cada una de las técnicas de exploracion,

AcadetniQ S,Sociedad6S y Conferencias

OOKFBBEBCIA8 DB LA SEMANA

El dia 2 de Enero actual, en el Instituto Espafiol Crimi-
nolégico, expuso el Dr. Juarros su conferencia acerca del
tema tMania, melancolia, locura maniacodepresiva», co-
rrespondiente a la sexta leccion del curso de Psiquiatria
forense.

El maniaco-dice—es un enfermo alegre, activo, eufori-
co, con ideas de asociacidon antonrat'ca, que se traducen en
logorrea. Fisicamente se encuentra un aumento de las fun-
ciones (pulso aumentado, secreciones abundantes, etc.) Hay
una paralisis psiquica con automatismo desordenado. Dis-
tingue las foriiiae signientes; mania simple, excitaciin ma-
niaca, monio crénica simple, mania crénica delirante. ASi-
mismo puede ser esencial, sintomatica Y secundaria.

Por el contrario, el melancélico es ei enfermo mas triste
que ee puede encontrar con ideae de ruina y autoacueacion
y marcada tendencia al suicidio. Es un trastorno cenesté-
sieo que da lugar a una eeueacion de angustia y ansiedad.
Los signos fisicos son opuestos a los del maniaco, y al igual
que en éste, tratese de una pardlisis psiquica, pero con po-
bre automatismo.

Aprecia cuatro formas; melancolia aguda, con ansiedad o
NO, depresién melancdlica, melancolia simple y melancolia cré-
nica delirante (delirio de Ootard). También puede ser esen-
cial, sintomatica y secundaria.

En las locuras circulares repitese el cuadro maniaco des-
pués de una fase de normalidad; o bien alternan una mania
con una melancolia, pudiendo darse les mas variadas com-
binaciones. Invoca para su explicacién las modernas ten-
dencias acerca de los trastornos dei metabolismo.

Con Kraepelin se ha llegado a In conclusién de que la
maniay la melancolia, son una sila especie morbosa (locura
maniacodepresiva). Se funda en la periodicidad, la herencia.
BU incurabilidad y no llegar a total decadencia mental.

El tronco de la locura maniacodepresiva, ndtrese de cua-
tro raices: son los estados basicos de Kraepelin (constitucion



70 EL SIGLO MEDICO

depreBiva, conatitnciéon maniaca, constitncion irritable 7
constitcion ciclotimica).

Las foimBB clinicas las incluye en tres fcrnpos: En el
primero (estados maniaeoe), cita'la hipomania, la mania pro
piamente tal, la mania paranoide (con delirio de grandezas)y
lawanfa delirante (a base de ideas delirantes, confusas y
extrafas). En el segundo grupo (estados melancdélicos), ba-
ilamos la MpomelancoHa, melancoHa simple, estupor melancé-
lico, melancolia grave (con ideas delirantes y alucinacionev),
raefanoiia paranoide (con ideas de persecucidn), melancolia
fantastica (alucinatofia) y melancolia delirante (onitoide). Por
ultimo, en los estados mixtos, incluye la mania depresiva,
la depresién agitada, la maniapohre en ideas, la depresién con
inhibicién psiquica, el estupor maniaco, la depresién con/«™a
de ideas Y lamania inhibida (a base de fuga de ideas, alegria
e inhibicién psiquica).

El publico escuché con verdadero interés al ilustre con-
ferenciante.

Miércoles 8 de Enero de 19S0. Academia Espafiola de
Dermatologia y Sifiliografia.

El Dr. Bertolotty presenta un curioso caso de cuerno cu-
taneo en una mujer. Como tratamiento, piensa emplear la
exéresis quirdrgica seguida del empleo del radium.

El Dr. D. Ramén Hombria presenta una enferma afecta
de un queloide de ia regién esternal, que ah ser tratada con
radium y sélo con seis horas de aplicacioén, sufrié una in-
tensa radinmdermitis. A continuacién habla de la terapéu-
tica de estos procesos por loa rayos ultravioleta, haciendo
un detenido estudio de su modo de accion.

El Dr. Fernandez de la Portilla recuerda a esto proposi-
to un caso semejante al estudiado por el Dr. Hombria. Se
trataba de una enferma en un todo homdloga, tanto por la
localizacion de la neoplasia, como por los accidentes sufri-
dos. Después de tres sesiones de tres horas cada una, apa-
recié una radiumdermitis precedida y seguida de una fase
eczematoea, Ante la repeticion del caso piensa el Dr. Porti-
lla si este territorio tendra alguna mayor predileccion para
la produccién de reacciones.

El Dr. Hombria rectifica brevemente, no creyendo justi-
ficada la idea en dltimo término expuesta por el Dr. Fer-
nandez de la Portilla,

El Dr. Sainz de Aja presenta una enferma afecta de una
enfermedad de Dhuring, de tipo poco frecuente. Se trata de
unas lesiones de marcha progresiva periférica, en las que
las caracteristicas ampollosas apenas si aparecen marcadas.

El Dr. D. Ramén Hombria presenta un segundo caso de
enfermedad de Dhuring ventajosamente tratado por la ra-
dioterapia. El primero fué presentado en una de las sesiones
anteriores en colaboracién con el Dr. Bejarano. En este
caso ha efectuado una modificaciéon de la técnica original de
Kruisky en el sentido de efectuar semanalmente las ra ia-
ciones en lugar de mensualmente como efectla el autor y
como él hizo en el caso anteriormente presentado. Los re-
sultados en este enferraito han sobrepasado sus esperanzas.

El Dr. Bejarano interviene para dar cuenta a la Acade
mia de la perduracién de los beneficiosos resultados en la
enferma aludida por el Dr. Hombria.

Loe Dres. Covisa, Bejarano y Bnterlae dan cuenta de un
caso de evolucion anormal de elGlis primaria. Se trata de un
enfermo afecto de un chancro duro, con treponemas compro
hados por ultramicroscopio. En este mismo tiempo, aparicion
de una neumonia aguda seguida de una pleuritis, procesos
ambos que mantuvieron, durante algiu tiempo fiebres que
alcanzaron hasta 41». Concluida la evolucién de sus procesos

respiratorios, el chancro habia desaparecido casi por comple-
to, La investigacion nltramicroscopica de los residuos del
chancro y de! jugo obtenido por puncién ganglionar dl6 repe-
tidas veces resultado negativo. La aerologia, practicada dos
veces por semana desde hace tres meses, ba dado constante-
mente resultado negativo. Clinicamente tampoco han podido
descubrirse signos de generalizaciéon. Extirpado un ganglio
inguina], mostré unas formas anémalas del treponema. Gér-
menes mas finos, cortos y claramente degenerados, especial-
mente en sus afinidades tintéreas. Sin embargo, dotados de
ana gran movilidad. ElI enfermo, en la actualidad, se ha
repuesto por completo, su estado general es floreciente y
no presenta el menor dato clinico ni serolégico de su infec-
cion.

La fiebre prolongada ha restado, indudablemente, vitali-
dad al treponema. Existen gérmenes, pero éstos son, por el
momento, incapaces de efecthar las modificaciones humora-
les que se traducen por las secreciones seioldgicas. No creen,
sin embargo, que este enfermo se vea libre de su infeccion.

Con este motivo, sefialan los comunicantes la importan-
cia creciente que en la patologia de la sifilis va tomando el
estudio de las latencias en menoscabo de la importancia
de loa periodos de actividad.

El Dr. Sainz de Aja hace resaltar el positivo interés del
caso presentado por loa comunicantes. Recuerda a este pro-
posito el conocido caso del Dr. Abascal, de la Habana, en el
cual la apariciéon de una infeccion paludica retrasé hasta
noventa dias la incubacién de un chancro sifilitico.

El profesor S. Covisa, en su rectificacion, hace notar que
en el caso de! Dr, Abascal se trata de un retraso en la pri-
mera incubacién y en eete caso se trata de nn retraso en la
aparicion de los sintomas consecutivos de una sifilis ya co-
menzada y en evolucion.

El Dr. Fernadndez de la Portilla da lecturaa una comuni -
cacion sobre peladay opoterapiatiroidea, basada en un ceso
progresivo hasta la universalidad de pelada en una mujer
joven. Después de un fracaso de toda la terapéutica, con
la opoterapia tiroidea, consigui6 la repoblacién completa de
las superficies pilosas.

Los Dres. Oovisa y Bejarano, dicen que este hecho es ya
conocido por todos desde hace mucho tiempo,

A continuacion se efectud la Junta general reglamenta-
ria en la que el Dr. Forns di6 cuenta del favorable estado
econémico de la Academia, proponiendo al propio tiempo
algunas mejoras que fueron aprobadas, asi como también
un voto de gracias a! citado académico por so acertada ges-
tion.

Sabado 11 de Enero de 1930. Academia de Estudios del
Nifio.

Bajo la presidencia del Sr. Carrillo Guerrero se efectud
la-primera sesion de esta docta y benemérita institucion.

El Dr. Haro dié lectura a un extenso y documentado es-
tudio sobre «La proteccion del nifio a través de la madre>.
E d su papel de ginecélogo, el Dr. Haro formulé una porcion
de acertados conceptos sobre lo que pudiéramos llamar pro-
profilaxis infantil, condensando esto en unas conclusiones
que la Academia se propone elevar al Gobierno.

£1 Dr. Gallo de Renovales efectué un resumen de cuanto
ba publicado la prensa espafola en estos ultimos tismpos,
referente a la proteccion del nifio, efectuando al propio tiem-
po un elogio por el interés que este fundamental problema
ba despertado en el publico, del cual es portavoz la prensa.

El Dr. Alonso Mufioyerro habla detenidamente sobre la
conducta a seguir con los escolares en los caeos de epidemia,
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CALCILINE

¢ Laboratorio Odinot- — Paris ).
El recaicjiicador por excelencia adaptado por todas las eniinencias médicas para el tratamiento de la
AMEIHIIA, CLOROSIS, LINFATISMO, TUBERCULOSIS

Férmnla por comprimido de CALCILINE

SIMPLE: Poifetode cal 0% Carbooatodc cal 007. Flnornro

de calciumO06.
ADRENALINADA: Poslato da cal 036. Carbonato de cal 007.
Fluoruro de oalclumOQ06. Pol. Adrenalina

2gotas.

al
METILARSINADA: Fosfato dg cal 086. Carbonato de cal 0,07.
Fluoruro de calcium 0006. Metilarsiaato de sosa O(IIi

Férmula por medida de granulado de CALCILINE

SIMPLE: Fosfato de cal 0,70. Carbonato de cal 0,14. Pluorucc
de oaloinm 0,01 Asnear 1,60.
ADRBNALINADAI Foefato de cal Q0. Carbonato de cal Q14
Fluoruro de calciumOQL Bol. Adrenalina
1000 4 Rotae. AsUcar 1,80
METI LAHSISADA fatode cal 0,70. Carbonato de cal 0,14
Fluoruro de oalclum. 00L Sosa0,0L Az6car I€D

Literatura y muestraa: J. WI. BALASCH CUYAS. — Farmacéutico!

Avenida Alfonso XIII,

Lipiodol

ADOPTADO EN LOS HOSPITALES

Aceite yodado francés s 54 centigr. de yodo puro
por oenti-ciblco (cubo) sin ningun rastro de clorO
de una tolerancia casi iUmitada.

INDICACIONES! — Todas las del yodo, de los
derivados yodados organicos y yoduros, sin sus
inconvenientes; ningdn yodismo, ninguna accién
congestiva sobre el pulmoén.

ARTERIO y PRESCLOROSIS. ENFISEMA, ASMA,
REUMA cronico y que desforma, LUMBAGO,

CUTICA. GOTA, LINFATISMO, ADENOIOISNO,
SIFILIS terciaria y HEREDO-SIFILIS.

FORMAS FARMACEUTICAS j
Inyecciont» - Ampolla» de 1,2, 3y 5 ce.
Fraseo d« Aluminio de so cc. o sean 3 gramos (un cent!,
cubo-cubico) contiene o gr. 54 de fodo que cmtespoade
quimicamente a o gr. 7 L

CBpsulat : o gr =ode yodo puro ‘{)or capsula (a a 3 por
tirmioo medio por 34 horas).

BmuUIl6n : ogr. 30 de yodo por cucharadita pegnefa.
5e halla en todas las buenas farmacias.

Concesmnarlos Generales
para la Exportacion :
LECZWBEI * 0°
67, Rué de la Vietoire
Parts

Solo te ha ie aceptar e/

reducto 4uc tlere
AlUL*

LAFAYV

EqEspa&a: 8r. Juan MABim, Calle de Aleais, g, Madrid

y Consejo de Ciento, 341, Barcelona.

liUs Canarias: B. AFOUNABIO, Farmacéutico,u a puiiw*

[LIPIODOLI

— BARCELONA

Vino de Vial.

Qirg, cary,

leetOfasfato ce cl.

Rigurosamente (iosificado

y asimilable, redne todos los

principios activos

del fosfato de cal, de la quina

y de la carne.

Es el reconstituyente mas

enérgico en los casos de

desnutriciony de disminucién

de los fosfatos calcicos.

De ventn en todas Ins thrmoclos.

Depositario general para EspaOa:

D. ANTONIO SERRA

Apartado 26, Reus (Tarragona).
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Consideré que en ciertas entermedadee la escuela lejos de
ser vehiculo de contagios, debe ser puesto de profllaxia.
Para este fia abogd porla Intima colaboracién entre el maee
tro y |a enfermera visitadora.

SECCION OFICIAL

MINISTEIIIO DE MARISA

Reglamento
del Cuerpo de Practicantesde la Armada H)

CAPITOLO 11
Obligaciones de los Macfieanies.

Art. 82. E! personal de practicantes guardara la prnden
cial reserva en cnanto se refiera a los servicios profesionales
gne haya prestado o preste oficialmente.

Art. 38. EI practicante nombrado para tener el cargo
ccrreipondiente. se entregara de éste con laa formalidades
ri-Janientarias, cuidando de hacer constar en el pliego del
minmo y detallandolas, las faltas gne exiatan y el estado en
que se encuentre el material,

Art. 84. Sera responsable [de loa efectos y material que
tenga a cargo y de su conservacion y limpieza. En este sen
tido desplegara el mayor celo para que el personal a sus
oOrdenes le auxilie a tal fin. El instrumental, medicinae y
eiectOB a cargo del médico, estara también a la cnatodia y
ccidado del practicante de mayor empleo o antigtiedad.

Art 85. En los boques y dependencias en que haya por
lo inenoa dos practicantes subalternos, alternaran éstos en
el servicio de guardias, quedando exento de ellas el primer
practicante de cargo, en razén ala vigilancia y responsabi-
lidad gne en todo momento tiene de loe servicios de enfer
meria. Cuando haya dos practicantes, uno de cargo y otro
Biibalterno, ambos alternardn en el expresado servicio de
guardia-; pero coando s6lo haya un practicante, quedara
exento del repetido servicio n otro gne le distraiga de su
especial cometido, puesto que ha de estar en todo momento
ndisposicion de prestar el servicio profesional que acciden-
talmente pueda presentarse.

Art. 86, Loe praclicantes de guardia, al entrar y salir de
ésta, se presentaran al oficial jefe de la misma, en baques
y Hospitales.

Art. 37. En los buques sin médico de dotaciéon, extende-
rdny firmaran las bajas de Hospital. En aquellos casos en
que por la proximidad a otro buque con médico, sea factible
tonga éste conocimiento del enfermo, la baja sera autorizada
por dicho médico. Asimismo autorizaran loa partes diarios
del movimiento de enfermos, sin perjuicio de dar cuenta al
oficial de guardia de las deméas novedades que ocurran en
la Enfermeria.

En tos buques con médico dichas novedades se partici-
paran a éste.

Art. 88. Extenderan las papeletas de dietas reglamenta-
rias para el suministro de loa enfermos en loa buques y de-
pendencias, las que seran autorizadas por el médico si lo
hubiera.

Art. 88. Previa la orden al efectoy por delegacion del
médico, recogera la patente sanitaria a la salida del buque a
la mar, cuando sea necesario este documento.

Art. 40. Llevaran los libros de asiento de enfermeria y
rendirdn la documentacion sanitaria en loa buques sincué*

1) YOMe el ndmero anterior
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dico de dotacion. En los buques y dependencias en donde lo
haya, anotard y extenderé el practicante mas caracterizado
dicha documentacidén con los datos que le facilite el médico
y bajo la responsabilidad de éste.

Art. 41. Anotaran en el Libro Registro de Enfermeria, a
]a llegada a bordo o a su destino en tierra de los regresados
del Hospital, los datos consignados en las altas facultativas,
relativos al estado en gqne hayan sido dados de alta y la pres
cripcidn a gne deban quedar sometidos.

Art. 42. Pasaran al personal de Marineriay Tropa las
revistas de higiene reglaroontarias, siendo a presencia del
médico, cnando el buque o dependencia lo tenga.

Art. 48. No permitiran baya reuniones en loa locales des-
tinados a Enfermeria a bordo y en tierra, ni en ellos otras
visitas que las debidamente autorizadas.

Art. 44. Acompasaran a loa enfermos que sean baja a
Hospital, cnando la indole e importancia de sus dolencias,
segun dictamen facultativo lo requiera, podiendo en los
demas casos ser acompafnados por el individno de marineria
o tropa que designe el mando del buque o dependencia.

Art. 45. Seréan loe encargados de dirigir la desinfeccion
en loa buques sin médico de dotacién; en los que lo haya,
prestaran también eate mismo servicio previas laa instruc-
ciones gne reciban del mismo y bajo su inspeccién.

Art. 46. EI practicante subalterno mas moderno o el de
cargo en los baques donde sélo haya nno de dotacién, ior
mara parte de las columnas de desembarco y de las expedi-
ciones gque se organicen en botes armados, asi como del tro
zo de auxilios exteriores que se constituyan a bordo, siem-
pre que el mando considere necesarios sus servicios.

Art. 47. EI puesto del primer practicante de cargo en las
formaciones ordinarias en los buques, sera al pie del palo
mayor o el mismo que le sea asignado al primer condestable
y primer magnin sta también de cargo. Los practicantes
Bubalternos formaran donde lo verifiquen los demas subal-
ternos de otros Cuerpos. En las entradas y salidas de puerto
y en ocasion de otros actos a bordo, sera el que le designe
el mando,

Art. 48. EI personal de practicantes embarcado arrancha-
ra con el de contramaestres; peto cnando el primer contra-
maestre y primer condestable de cargo sean autorizados
pata constituir otro rancho aparte, el practicante de cargo
formar parte de éste.

Art. 49. Los practicantes embarcados franci s de servicio
bajaran a tierra con la venia del médicoy el permiso del
segando comandante, haciéndolo a la hora y en laa mismas
condiciones qus lo verifique el personal de contramaestres y
condestables. A su regreso a bordo tendran el deber de pre-
sentarse al oficial de guardia y al mddico, y loa de cargo
también al segundo comandante.

Art. 60. EI servicio de los practicantes en las Coman-
dancias de Marina sera analogo al que deeempefian en -los
buques, en cuanto sea de aplicacion en dichas dependencias.
El destinado a la Comandancia de Marina de Cadiz prestara
también el servicio que corresponda a la Casa de Viudas de
Flagela, bajo la dependencia del médico de dicha Coman-
dancia.

Articulos transitorios.

Articulo I.” Sustituyendo este Reglamento al aprobado
por Real decreto de 1®de Diciembre de 1915, los practican-
tes que no se acogieron a los preceptos de éste continuaran
rigiéndose por el de 20 de Enero de 1886. en c-ianto a cate-
gorias, asimilacionee y graduaciones y a los beneficios que
se les hayan concedido con posterioridad al mismo; en todo

lo demas se regiran por el actual, bien entendido que en el
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uniforme de retirados usaran el distintivo a que se refiere el
art. 7®

Art. 2® Loe quince eegnndoa practicantes mas antiguos,
en su escala en la fecha de aprobacion de este Reglamento,
quedaran exceptuados de cumplir las nuevas condiciones de
embarco que para el ascenso preceptla el art. 12, si han
llenado las que exigia el Reglamento de 1®de Diciembre de
1915. Los restantes segundos practicantes que en igual techa
tengan cumplidos los dos afioa de embarco con cargo o eslén
cumpliéndolos, y no hayan hecho o completado los dos de
subalternos que fija el expresado art 12, deberan ineludi-
blemente llenar este requisito.

Art. 8® i.as modificaciones que en el uniforme se sefia-
lan en ei art. 7.®, se llevaran a cabo en un piaso de seis me
ses, a partir de la fecha de aprobacién de este Reglamento.
(Qaceta del 3 de Enero de 1980.)

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado saaitaiio de Madrid.

Altura barométrica maxima, 712,3;
699,8; temperatura maxima, 12°2;
vientos dominantes, NNE. NE.

Siguen aumentando ios catarros de ios 6rganos respi-
ratorios, constituyendo casi, aunque en formas levisimas,
un estado epidémico, debido a las bajas de la tempera-
tura ambiente.

Los reumatismos, particularmente los musculares, se
presentan con mucha frecuencia, y las complicaciones
congestivas de las enfermedades créonicas de los centros
nerviosos, dei corazén y de los pulmones,
aumentar algdn tanto la mortalidad.

idem minima,

Ildem minima. 1°5;

han hecho

CRONICAS

La vacante del Dr. Arellza.—La Junta directiva del
Hospital Civil de Bilbao, ha acordado la reorganizacién
de los servicios de direccién del establecimiento, nombran-
do para director del mismo al Dr. D. Cesareo Diaz Emha-
rauza, que lleva veintisiete afios de jefe clinico del hospi
tal, quedando asi cubierta la vacante que dejé a su muer-
te el ilustre Dr. Areilza. .. -

También se acord6 agregar el cargo de jefe de ense-
flanza al de subdirector, que artuatmente ocupa el que lo
es de la clinica de Cirugia, Dr. Saldafa.

Congreso de la Sociedad Internacional de Urologia,
—La Gaceta dei dia 12 ha publicado una Real orden por la
que se autoriza la importaciéon temporal de instrumental
y aparatos con destino a la Exposicion aneja al IV Congre-
so de la Sociedad Internacional de Urologia, que hade
reunirse en Madrid los dias 7 al 12 del préximo Abril.

Noticias.—A la edad de cincuenta y tres afios ha fa-
llecido en Bucarest el profesor Demetrio Foneseo®, cate-
dratico de la Facultad y fundador del Instituto de Farma-
cologia de aquella capital.

—En Ei Ferrol ha pronunciado una interesante conie-
rencia sobre la evolucion del cancer el Dr. Victor Enri-
ques Burdln, del Cuerpo de Sanidad de la Armada.

—Dofa Maria Vallejo ha hecho, recientemente, dona-
tivos al Hospital-Asilo de Bilbao por valor de cincuenta
mil duros. . .

—D. Gabino Garmendia ba donado a la Benencencia
municipal de San Sebastian, 1.000 pesetas. , =

- La Caja Municipal de Ahorros, ue Bilbao, ha desisti-
do de instalar el Instituto Anticanceroso que habla pro-
yectado en un «chalet» de la plaza de Echéaniz, por resul-
tar insuficiente. En vista de ello se hacen gestiones para
adquirir unos importantes terrenos en termino de Deusto,
y construir un edificio de nueva planta. El presupuesto
se eleva a millbn y medio de pesetas.

—La Gaceta del 14 de Enero publica un Real decreto
declarando jubilado a D. Rafael Pastor y Gonzalez, cate
dratico numerario de Patologia médica de la Facultad do
Medicina de la Universidad de Valencia.

--También anuncia a concurso de traslado la provision
de la plaza de médico forense y de la Prisi6én preventiva,
vacante en los Juzgados de primera instancia e instruc-
cion de Cuenca, llleseas, Olvera y Puente del Arzobi-po.

—Se recuerda en la Gaceia de! 11 del corriente a los
funcionarios técnico-sanitarios que intervienen en la ins-
peccién de substancias alimenticias, sefialadamente por
lo que se refiere a los acei;es de oliva, que extremen su
celoy diligencia exigiendo que los envases y vasijas des-
tinados a contener el mencionado producto, rednan las
condiciones de limpieza e higiene que son necesarias para
que no se altere su composiciéon y pureza, y que los enva-
ses que al efecto se utilicen estén fabricados con el mate-
rial adecuado. . . s . I-

__Ha sido nombrado médico director del Hospital Es-
pafiol en Tanger el capitdin médico D. Manuel Amieva
Escandoén, jefe del Centro Quirargico de Melilla.

—En la Gaceta del 15 del actual a= publica una Real
orden concediendo pensiéon " diez meses y catorce dias
para estudiar Obstetricia en Alemania, a D. Luis Morillo
Ufia, profesor clinico de Obstetricia en la Facultad do Me
dicina de Madrid.

Curso de aplicacién sobre tuberculosis.—El sab”o
altimo se reuni6 en el Dispensario Martinez Anido la Co-
misién organizadora del curso de ampliacién de estudios
sobre tuberculosis, ultimandose 'os detalles del Programa
que daremos a conocer tan prouto se proceda a su impre-

Se acordé que el curso empezase el 6 de Marzo duran-
do hasta el 16 de Abril.

La matricula se encuentra ya casi cubierta y tono
aquél que desee asistir al curso debe apresurarse a solici
tarlo, pues el numero es limitado Pueden dirigese pan’
ello al sefor Palanca, inspector provincial de Sanidad
Madrid.

Excipiente inerte. -E | verdadero amigo se adelanta
a serviros: hay que hacer gasios, arrostrar trabajos o pe-
ligros y se considera obligado a ser el primero; si se le
invita a un acto deshonroso, rue”a que se le excuse de
tomar parte en él. El adulador, el falso amigo, por el con-
trario, en los servicios trabajosos y de peligros, encuen-
tra siempre algin pretexto para ponerse a cubierto. Es
un vaso cascado que si se le goipea suena mal.

Plutarco,

No hay nada que desconcierte a uu jactaucioso, como
un hombre que le escucha en silencio y que le contempla
impasible.

lon-Calclna.-Al nimero presente acompafiamos un
prospecto acerca del preparado lon-Calcina, recomendando
su lectura y solicitud de muestras a Laboratorio M. Palla-
rés. Plaza de Mosén Sorell, 6, Valencia.

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

LABORATORIO DE AMALISIS

Doctor Giral.— Catedratico y Académico.
Atocha, 35.— Teléfono 10028,— Madrid.
Orinas, esputos, alimentos, aguas, minerales, abonos, combustibles,
productos industriales, ote.— Tarifas gratis.

Hojas patentadas con gréaficos y cuadros de composicion.
Silicato de aluminio,

S II_ = A— 1 fisiolégicameiite puro

Laboratorio Gamir, Valeﬁia, — J. Oayoso, Madrid.

IMPRENTA DEL SUCESOR DE E. TEODORO

Glorieta de Santa Mariade U cabera,1.-U ad r id. Telefono 70.<8





