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SAL ARSENICAL SAL ARSENICAL
PINTAVALENTE PENTAVALEHTE

Medicacién arsenical riguroeamente

j Apartado de Ooneos, nam. 121.
N ,

indolora por la* ofas eub-catanea e intra-muecular,

Sifilis —Heredo-Sifilis

Laboratorios CLUV. conar Yy C- - paris

Reconstiluyente muy Enérgino

LEFKAKCAH

Jugo de Carne de Buey Cruda

preparado en trio y concentrado
AHEMIA,WEURASTEHIA,DEBILIDAD

CONVALECEHCIAS, TUBERCULOSIS, I _snelva(:lo,"
AFFECCIOHES DEL EtrrOMAGO en solucidn sacaro-glicennada
T DEL IKTESTIKO _ o ’
1i2 - dt lis ¢8 sopa por dia
ESTABLECIMIENTOS FUMOUZE, 78, Fg Saint-Denia, PARIS
Representante en D. DANIEL ROSERT. Claris, 72 - BARCELONA
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Las observaciones clinicas han deinostrtilo que la
Sintaiina B — derivado de la Simal ina por la
adicion de dos grupos de metilo ~ es ejccelentemente
tolerada por la mayoria de los pacientes. Haga Vd.
un ensayo con la nueva Sintaiina B. Se e?rpen-
de en frascos de 60 tabletas de 5 mg. lo que per-
mite una individualizacidon ejractisima de la dosis.
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ANTITOXICOS Garda Suarez. son unos preparados inyectables
a base de COLESTERINA en aceite alcanforado.

La colesterina es el Antihemolitico mas poderoso y de efec-
tos mas seguros conocido hasta, hoy; una vez en el torrente cir-
culatorio reacciona con la célula organica con tal actividad,
que ésta multiplica sus receptores 6 cadenas laterales de Ehr-

lich haciéndola resistente a mayor numero de moléculas téxicas,
neutralizandolas y nueva regeneracidn de receptores desprendi-

dos de la célula inmunizada, circulan por la sangre y son los
elementos especificos que constituyen las antitoxinas,

SON CINCO LAS FORMULAS PREPARADAS

con 1as siguientes dosis en ampollas de 2 o- 0.

Antitéxico Antitéxico gomenolado.

Colesterina............ 0,05

Colesterina............ 0;05 Alcanft. ... ... ... .. ... 0,10

Alcanfor............... 0,10 Gomenol...........-.... 0.10

Antitoxioo gomenolado estricnico. Antitéxico estricnico.

Colesterina g’fg Col esterina 0,05
é;;i::gf T 0110 Alcanfor. .. 0,10

Estricnina. 0,00025 Estricnina. 000025

Antitoxico creosotado yodoformico.

Colesterina.... 0,10 Alcanfor...... 0,10 Gomenol . ...... 0,10
Eucaliptol .. .. 0,10 Terpinol...._. 0,05 Creosota...... 0,05
Yodoformo.... 0,02

INDICACIONES: Bronquitis, Bronconeumonias, Tuberculosis. En
las complicaciones Bronco-Pulmonares de la Gripe, en los esta-
dos infecciosos de tendencia hemolitica, Fiebres puerperales.
Fiebres tificas y en todas aquellas de origen séptico.

De todas las férmulas se preparan ampollas de 4 c. c. con
dosis doble de medicacion.
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ARTEROL

Tratamiento de la arterieesclerosis sin yoduros.

De reconocida eficacia en la apoplejia (feridura) y en general
en todas aquellas enfermedades que tienen como causa la falta de
circulacién sanguinea.

Como preventivo se tomara 10 gotas de <Artepol> tresve-
ces al dia en medio vaso de agua templada media hora antes de
las comidas. En caso de apoplejia y paralisis, sera aumentada la
dosis a criterio del facultativo. -AiTr c m

La composicion del «<AP terol. es a base de Album Sativum
y Viscum Album.

PLASMASERU

INYECTABLES INDOLOROS

Remineralizante rapido e idea! de! organismo y en todos ios casos de depresion neiviosa.
indicaciones en todas las convalecencias, anemias, NEURASTENIA, aslenia (sumernaje), etc.

FORMLLA: Nuclelnato =d6dico. 5 centigramos Metilarsinato sédico, 5 centigramos Glicerofos-
fato sodico, 10 centigramos. Sulfato ettrlcnlco, 1 miligramo, por Iryectablo do 1 c. c.
DOSIS:

-crina iu.37©ccl«5ii Alaria salvo pxescripclcin fac-0 -ltatlva.

N O TA .- Nuestros Laboratorios hacen propaganda cientifica destinada a los sefiores FACULTATIVOS

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

iCONUtA

EUMILK 7 £L'DOLOR

X nervioso,reumati-

? co, cefalea, neural-

(Lecho en polvo). gico, regia dolorosa,
dolor tabético, den-

W tario nervioso, dolor

. canceroso, raquialgia

3 X . 12X J m X meningitica y post-
anestésica, dolor post-

crenr)a* 'partum y post-abortum.

ACONSEZJAD

iIBniejoraMe para el nifio en Ellm
su época de lactancia. Alimen- M‘
to y medicacién en los trastor-

Producto ilc fabricacién nacional que

- - N desde el afio 1894 lia llevado su lama

nos dEI aparato dlgestlvo tanto siempre en aumento, liciJaiido a ser con-

siderado como una especialidad de primer

-~ orden coiisaerada por médicos y puabli-

dEI NniNo comao dEI adUItO co, habiendo alcanzado supremacia como

mcdicamcnlo de éxito seguro para vencer

dolores nerviosos o reumaticos los ihéas

vahados sin producir accidentes de ninguno
clase, ya que los medicamentos
? que Integran su férmula estan en
i dosis minima y solo por una feliz
H H A R T | N E Z DE H ETE 1 asociaciéon de sus acciones anclgd-
. U slcas y antirrcumallcas se logra obte-
ner grandes resultados terapéuticos con

Consejo de Ciento, 304. — Teléfono 10.438. una minima cantidad de medicamento.
BARCEL-OINIA BB B e e et
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Ha eorrespondeneia y la pablieidad de esta seeelén debera dirigirse eon adVerteneia ex-

presa de so destino TERTULIA MEDICA, a D.
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ALFONSO COBTEZO COLLANTES

so A8PBCTO GBOQBAFICO

<TJnarroyo eale del lago de Toma en
la vertiente oriental de San Gotardo;
otro arroyo nace de otro lago ai pie del

BL ANALGESICO
VERAMON SOHERING

ee distingue
0 porUiBteneldad desu eisoto aaalg”ioo-

9) por DO cansar snefio.
B) por no atacar al oorazén ni cansar bbosb-
clonas de calor.

monte Lnkmanierberg; on tercer arro-
yo rezoma de nn ventisquero y des-
ciende a través de las rocas desde ona
ultura de 1.000 toesas. A 15 legoas de
BU origen, estos arroyos vienen a con

fliir en el mismo barranco, cerca de
Reichenan. Alli se mezclan los tres.
¢No admirais de gqné manera tan pode-
rosa y sencilla la Providencia prodnce
lus grandes cosas?

Tres pastores se enonenlran y forman
un pueblo; tres arroyos se juntan y dan
orilgen a nn rio.

| pueblo nace en la noche del 17 de
Noviembre de 1807, a la orilla de un
lago, donde tres pastores acaban de
abrazarse; ese pueblo ae levanta, invoca
a Dios, y después corre a desafiar las
matanzas y la horca, y gigante rdstico
lucha a hrazo partido con el soberano
gigante: el emperador de Alemania.

El rio naoj entre dos murallas de
granito; da el primer paso y se encnen
Lra con Andeer, ciudad romana, el re
cuerdo de Carlomagoo; después tras
pasa el bosque y la montafia, gana el
lago de Constanza, da un salto majes-
tuoso en SchaffliouBen, rodea y contor-
nea las espaldas de las cimas del Jura,
lame las faldas de los Vosgoe, horada
la cadena de los volcanes muertos Cel
Taui ns, atraviesa la llanura de la Frise,
inunda y cubre las hondonadas de la
Holanda, y después de haber cavado en

Poderoso reconstitayente:
BIOPLAB8TINA SERO

rocas, tierras, laves, arenas y cafiavera-
les, nn barranco tortuoso de 277 leguas,
después de haber paseado por entre el
gran hormiguero europeo el ruido per
petuo de sus ondas, que parece produ-
cido por la eterna querella del Norte y
del Mediodis, después de haber recibido
12.000 corrientes de agua, regado 114

ciudades, separado o, mejor dicho, divi-
dido 11 naciones, arrastrado en sn es-
pumay mezclado asu rumor la histo-
ria de 30 siglos y de 30 pueblos, ee
pierde en el mar.

Blo-Proteo, cintura de los Imperios,
frontera de las ambiciones, freno de los
conquistadores, serpiente del enorme
cadnoeo que extiende sobre Europa el
dios Comercio, gracia 'y adorno del glo
bo, larga cabellera verde de los Alpes
gne se arrastra hasta el Océano.

Tres pastores, tres arroyos. La Suiza
y el Bbin se engendran de la misma
manera en las mismas montafias.»

¢Quién, después de estas palabras del
glorioso Victor Hugo, podra afiadir na
da que no resulte palido sobre el miste
lioso y altivo rio?

Toda una obra, todo un libro de subs-
tanciosas y numerosas paginas, debidas
a su brillante pluma, dejan perfecta-
mente terminadas, rematadas, pulidas,
la descripcion de sus bellezas natura-
les, la narraciéon de todos los aconteci
mientos que alguna relacién tuvieron
con sn existencia en la larga epopeya
de los pueblos, y la compilacién de su
remota poesia tradicional o legendaria

OMNADINA

gne boy contribuye a aumentar los en-
cantos y el perfume de las maravillosas
orillas de este rio.

Con palabras del mismo Victor Hugo,
recogidas de otra de sus obras, diremos
del Rbin gne posee uno de loa mayores
encantos de la cstétioe: «la unidad en
la variedad, que ee el principio de todo
arte completo», porque «el Rbin pre-
senta todos los aspectos: tan pronto es
ancho como estrecho; es verdoso, trans
parente, rapido, alegre, con esa gran
alegria propia de todo aquello que es
poderoso. Es torrente en Sobafibonaen,
remolino en Laufen, riachuelo en Sic
kingen, rio en Maguncia, lago en San
Gotardo, pantano en Leyde».

Recibe y prodiga sns aguas en Suiza,
en AleaciaLorena, en Austria, en Ba-
viers, en Prusia, en diversos pequefios
Estados de la Confederacién alemana,
en Bélgica, en Holanda. Son mas de
12.000 el nimero de sus efluentes de
algnna importancia, y no es ex-rafo
que en su recorrido de 1300 kiléme
tros ofrezca todas las diversidades
imaginables que le puedan ser atribui-
das a nna corriente poderosa que cons
titoye uno de loa rios mas caudalosos
de la vieja Europa. «<Es rapido como el

«José G.“ SleUia, apartado 121, pladrid.

Roédano, ancho como el Loira, encajo-
nado como el Mosa, tortuoso como el
Sena, limpido y verde como el Somma,
histérico como el Tlber, regio como el
Danubio, misterioso como el Nilo, sem-
brado de granos de oro como un rio de
América, cubierto de fabulas y fantas-
mas como nn rio de Asia.»

El Rbin, aderoa-, «es un rio noble,
feudal, republicano, imperial, digno de
ser, a la vez, francés y aleman.

Bn ese rio de guerreros y pensadores.

YODALGON

ARRHENALADO
COMBIIIACION ORGANICA DCYODO Y ARSENICO

en esa ola soberbia gne hace saltar a
Francia,'en ese murranlio profundo que
hace sofiaFa Alemania, ae encierra toda
la historia de Europa considerada en
sus dos grandes aspectos: el de fuerza
material y el de potencia intelectiva».

Y en orden a las dimensiones de su
caudal, esa misma variedad coutinta
siendo una de sns principales caracte-
risticas: desde 77 metros de anchura,
que tiene cerca de Reiohenau, liega a
alcanzar 600 y aun 700 metros en We-
sel y Emmerich, y su profundidad, que,
cerca de Basilea, Straaburgo y Germer
abeim, llega a ser inferior a 2 metros,
pasa de 6 en Colonia, de 8 en Lints y
llega a 17 en Dusseldorf.

Desde su origen, hasta gne su caudal
se pierde, en parte, en el mar del Norte
en Roterdam, y el resto en el Zuyder-
zee, por cima de Amsterdam, ans ribe-
ras, a las gne la naturaleza no ba ne
gado ninguno dalos encantos y belle-
zas de que es prodiga con las margenes
de todo rio, no tienen un recodo, un
remanso, una vega, un acantilado, nn
rapido o una umbria, que no hablen
al pensamiento, al recuerdo o al cora-
z6n, de emociones intensas, de apaci-
bles instantes, de tragedias, de héroes
legendarios, de verdades hermosas y ra-
pacidades impunes, de violencias feu-
dales, de hadas y musas de cabellos ru-
bios y ojos eliros, de valerosas walki-
rias y de titanes derrotados. Todo un

PAbrloa eapeoialiaads en Productos Dletétioos
V de Régimen Vegetariano.

CASA SAKTIVERIS. A.-Call, 22.-Baro6lona.

mundo de mitologia y de Historia, de
poesia y de drama, de epopeya y de
sencillas consejas que acaban por cau-
tivar la voluntad hasta el extremo de
inmovilizar el cuerpo y de anular la
actividad intelectual que nos impelea
indagar lo que de aquel camulo de be-
llezas pertenece a la vida de los hechos



y lo que sélo tuvo su origen en el pen-
saiDlsoto exaltado de poetas o juglares.

De loa 1.800 kilémetros de recorrido
de este caudal famoso son navegables
basta 900.

No es precisamente en Suiza donde
se encuentran estos recorridos navega-
bles; no es cerca del lago de Constanza,
no es en Schaffhonsen, donde su cata-
rata famosa alcanza basta 20 metros
de altura, en donde imponen loa peli-
gros de tan precipitada corriente de
sgua; el Rhin va siendo mas navegable
a medida que se hace mas occidental,
asi, admite barcos de 600 a 800 quinta-
les, entre Badlea y Strasborgo; de 200
a 2.500, entre Strasburgo y Maguncia;
de 2.5t0 a 4.000, entre Maguncia y Co-

M\OU GLORAGENO LUMEN

Muestras gratis.
Centro Farmacéutico Jienense.
Apartado 22. — Jaén.

lonia, y de este punto a su desemboca-
dura, de 6.000 i 9.000 quintales.

Hoy la cuenca del Rhin abarca dos
terceras partes de Suiza: el Principado
de Lichtenstein, la provincia austriaca
de Voralberg, parte de Baviera y War-
tenberg, los Estados de Badén y Hesse,
los departamentos de Aleaoia Lorena
y Alto Mosela, el Gran Ducado de La
lemburgo, las provincias prusianas del
Rhin, Hesse Nassau y Westialia, el Es-
tado de Lippey la m yor parte de los
Paises Bajos.

Por su "utilidad comercial es el pri-
mer rio de Buropp, atraviesa ricas e in-
dustriosas comarcas, desemboca en un
mar de gran trAilco y es una de las
grandes vias de comunicacion.

Las margenes del Rhin entre la pri-
mera y pequefia catarata, y a lo largo
de la cadena de los Vosgos, y adn mas,
hasIB cerca de Maguncia, no logran un
tan completo aspecto como desde esta
ciudad hasta su desembocadura. Antes
de Maguncia, sin dejar de ser pintores
co, domina en el aspecto historico; des
pués de Maguncia, las bellezas natura-
les rivalizan en interés con los recuer-
dos de loa acontecimientos notables.

Por qué no confesarlo: el trayecto
mas conocido por el turista, por nos-

EL CHOCOLATE ZORRAQUINO

por aa paren v poder natrttlTO ooostitova
asa efloas ayuda eo los eutermos y oouvalb-
oieates, y por bu exquisita elaboracldu, es uta
deUoloaa golosina para loa sauoa.

De Tsula eo Madrid: Mantequerias Leonesas
y priuoipales estableoimientos, prorinoiae, y
Zaragoza: Sespaoho, Ooso, 68.

otros mismos, es el comprendido entre
Maguncia y Colonis, y como a la im-
presion personal se deben estas notas
de viaje, no debemos ocnltar que nues-
tra visita a estos lugares, cuando adn
no se hablan borrado las huellas de la
gran gnerray il fuego vivo del encono
no babisn logrado mitigar los acuerdos
de Versalles, aquel trozo de rio, visita-
do en una era de pez restablecida, pero
en donde aun llamaban nuestra aten
ciob las banderas britanicas y francesas
tremolando en 'os ediridos publicos del
territorio aleméan, tenia para nuestra
curiosUad de visitantes mayor impor-
tancia, mayor actualidad que los otros

TERTULIA MEDICA

parales de este rio, tsntas veces_popu-
larizados y famosos en la Historia.
Cerca de 50 pequefas islas adornan
e interrumpen la corriente mansa en
este paraje. Cerca de 50 islas, cuya ve-

getaoidn, proporciones y colorido pare-
cen proyectados por nn mago jardinero,
y en las margenes diseminadas, desde
el borde de las aguas hasta la cima de
las colinas, puebleoitos de jubete, cas-
tillos medievales, ciudades importan-
tes con puertos diminutos. Todo limpio
y cuidado por las habiles manos de las
hacendosas alemanas, ejemplo de mu-
jeres de BUhogar. Los arboles secula-
res, los oaslilloB en ruinas, parecen dis-
tribnidos por un mismo artista; la pro-
pia hiedra no tiene ese polvo aspero
que tanto la afea. A un lado y otro la
atencion no da a basto. Semanas y aun
m~ses se necesitarian para visitar todos
sus curiosos rincones y contemplar to-
das las bellezas de sus orillas.

A la derecha, Caub, Lorelei; en el
centro del rio, DiePfalz, con sus nume-
rosas torrea del siglo xi111. A la orilla
izquierda, Ober 'Wesel, de cuya leyenda
hablaremos otro dia; San Gotardo, Bop-
pard, con su hermosa iglesia parroquial

ION-OALCI
fai-larés
hemostitico-keconstitiyente

a base de
CLORURDO DE CALCIO

N A

del siglo xn; el Koenigstuhl, donde
eran elegidos los emperadores de Ale
mania; mas alla, toblenza, la desemho
cadura del Mosela; del otro lado, Engers,
con el antiguo castillo de loa Electores.
Enfrente, Andernach, con la puerta de
Coblenza construida por los romanos,
y después: de un lado, Linz, del otro,
Bonn, con su magnifico puente, y mas
alié, Colonia.

De intento, al hablar de este magni-
fico trozo del Rhin, no he querido pro-
nunciar mas que los nombres de todos
conocidos, evocar los recuerdos gne es-
tos lugares tengan para el que ios haya
visitado o para el que haya disfrutado
de las descripciones literarias de la co-
piosa bibliografia sobre este rio; la In-
dole de estas charlas y el tieinpo limi-
tado no permiten hacer comentarios
sobre el sinnimero de bellezas gne po-
see en BB encantandoras islas y en sus
fértiles orillas esta portentosa corriente.

BISONING: BT SnkvniBS:

LLAMAMOS débiles a las mujeres
sin acordarnos que nunca nos ha tacado
a nosotros, como acellas, ladificultad de
ser fuertes, ni el deber do resitir.

LA VIRTUD exagerada es el disfraz

con que algunos suelen encubrir sus
malas intenciones.

Decocciones 9 tcmovn
e los teatros espailes.

Es sabido que en los afios de mayor
popularidad de Lope de Veg», Madrid
tenia dos teatros: los famosos corrales
de la Cruz y del Principe.

En elloB, la escena (‘iaftiadoj—segun la
descripcion que el conde de Schack hace
en sn Literatura y arte dramatico—se
elevaba entonces algunos pies sobre el
patio, y estabamucho mas préxima alos
espectadores que en los nuestros moder-
nos. No babia orquesta entre la' escena
y la parte que denominamos parterre o
patio, y los musicos, gne desde el prin-

CalcinhBmol Alcuberro

Poderoso antianémilco.
Alcalad. 88. —M adrid.

cipio de la representacion tocaban y
cantaban, habian de subir a las tablas.
Tampoco se conocia el telén que ocul-
tase el eacenario, y de aqui que, al em-
pezar una pieza, no era dable presentar-
se en diversos grupos, puesto que los
actores hablan de ofrecerse primero si
publico. Encontrabase en el fondo nna
elevacion murada (lo alto iel teatro) que
servia para distintos usos, como, por
ejemplo, para figurar las murallas de
una ciudad, el balcén de una casa, una
tone, una montafia, etc. La escena no
era, ni con mucho, ten profunda como
la de nuestros teatros, sino, al contrario,
mas prominente hacia los espectadores.
Su decoracion consistia en diversas cor-
tioas o tapices de un solo color o sen-
cillos, pendientes del fondo, y dejando
varias -entradas, que representaban ya
un aposento o una sala, ya unacalle, ya
un jardin o nna selva, sin mudarse ni
alterarse nnnes. Las cortinas sencillas
exornaban la mayor parte de las esce-
nas, representando diversas localidades,
segln lo exigian las necesidades del
teatro.

Cnando éste quedaba vacio y los per-
sonajes hablan de venir por otra entra-
da, era menester gne los cambios de de-
coracion, no sensibles, se snpnsiesen por
los espectadores. Estos cambios no de-
pendian inmediatamente de lasalida de

Jarabe Bebé.Tetradinaiio. - Septi-
cemioi. « Purgantil (Jarabe de Frutas).

Véase anuncio, pagina VII.

los personajes, y la fantasia de los es-
pectadores, como tantas otras veces, se
encargaba de lo restante. La ultima mi-
tad del segundo acto de la comedia, de
Calderon, El alcaide de ai mimo, por
ejemplo, se supone ocurrir en el parque
88 RS 9 SR SR R o cC¥ora
del dialogo, se traslada la escena a lo
interior del mismo.

Cnando del ourso de la accién no se
deducia coa claridad el lugar en donde
ocurria, se a elaba a los demas medios
eacéolco >que ofreciael arte y se podian
utilizar, Su eleccién quedaba al arbitrio
de loe directores de escena, puesto que
los poetas lo hacian raras ve :es y s6lo

SIGUE A LA PAGINA X>1V



M ucilag-o Puro

REFI """""

(H eg Ul OT*i za. Foncionamiento Intestinal)™*

«R EFl», mucilago puro, invulnerable a los jugos digestivos a su
paso por el estbmago, una vez en el tramo intestinal, retiene mas de
cincuenta veces su peso de agua. En virtud de esta hidrofilia de «<REF I»,
mucilago puro, a su contacto e interposicion se hidratan, ablandan, es-
ponjan, suavizan y aumentan de volumen las heces, lo que origina un
peristaltismo normal, fisioldgico, que facilita su expulsion.

De aqui, que «REFI», mucilago puro, sea el agente terapéutico
racional y eficaz por excelencia, para combatir el

ESTRENIMIENTO Y SUS SECUELAS NOSOLOGICAS

La accién reguladora del funcionamiento intestinal que ejerce
«REFI», mucilago puro, proviene, pues, exclusivamente, de la influen-
cia de sus propiedades fisicas sobre el contenido intestinal, y no
sobre el continente; por esto,

JAMAS CON SU USO PROLONGADO PUEDE SOBREVENIR EL HABITO

Por ser un mucilago puro, «<REFI» goza de propiedades emolientes
inigualables, y por ello, no solo no produce célicos ni irrita nunca la mu-
cosa gastrica, sino que, por el contrario, cuando esta irritada o ulcerada,
constituye el apésito ideal, lo que justifica la accion calmante de*REF I»
en muchas gastralgias, y su empleo, con éxito sobresaliente, en las

COLITIS MUCOSAS Y HUCOMEMBRANOSAS

*R EF 1», mucilago puro, puede formularse en las siguientes
formas farmacéuticas: Sellos, Granulado y Escamas.

Muestras y literatura: LABORATORIO IBERO.— TOLOSA (Guipuzcoa).
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Meédico, con 8.000 peaetas de eueldo de la Junta muni-
cipal y 4.000 del Servicio de Higiene, desea permutar con
otro titular de la Peninsula o Canarias.

Escribid aD. Joaquin S. Pola. Xanen (Marroecoa). A tres
horaa de Tetuan. Con ocho viajes diarios de automovil. Ex-
celente clima.

—Por renuncia, la de médico titular e inspector munici-
pal de Sanidad de Sotillo de la Ribera (Burgoe), con el ha-
ber anual de 2.200 pesetas por la asistencia alas familias
pobres. Puede contratarse con loa vecinos pudientes. Solici-
tudes documentadas hasta el 20 de Abril.

i)aioi.—Villa de 1.186 habitantes, con Ayuntamiento, a
16 kilémetros de la cabeza de partido (Aranda de Duero)
y 66 de la capital. La estacion maa proxima, Boa de Duero,
a 16 kiléometros.

—La de médico titular e inspector municipal de Sanidad
de Alpartir (Zaragoza), con el haber anual de 1.650 peaetas
por la asistencia a las familiae pobrea. Puede contratarse
con los vecinos pudientes. Solicitudes documentadas hasta
el 16 de Abril.

Uafos.-Lugar de 1.101 habitantes, a 46 kilémetros de
la capiUl y a 6 de la cabeza da partido (Almunia de Dofia
Godina). La estacion mas proxima, Riela, a 11 kilémetros.

—~Por dimieidn, la de médico titulare inspector munici-
pal de Sanidad de Alacon (Teruel), con el haber anual de
1.650 pesetas por la aeistencia a las familias pobres. Pue-

(Continaa en la pag. XXVI1.)
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La alucinosis post-malarica
en la paralisis general progresiva
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GONZALO R. LAFORA
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de Carabanohel Bajo {Madrid).

La malarioterapia produce con poca frecuencia
una variaciéon reaccional atipica del cuadro clinico
psiquiatrico del enfermo, consistente en que, 6blense
superpone a éste un nuevo cuadro sindrémico atipico,
0 bien se cambia paulatinamente el cuadro tipico pri-
mivo en el atipico posterior.

Las primeras descripciones de este sindrome psi-
quiatrico se deben a Gerstmann (1) en 1922. Algunos
autores han publicado después observaciones seme-
jantes.

Entre las escasas observaciones que hemos reco-
gido podemos citar una breve noticia de Fribourg
Blanc (2) entre los autores franceses, un caso de Ca-
rrasco Martinez (3), dos de Pons Raimes (4) y alguno
pasajero en los trabajos de Vallejo Nagera en Espa-
fia (5), ninguno en el libro de Cuboni (6) en Italia,
algunos de Dattner (7) en Austria a consecuencia del
tratamiento salvaraanico tras de la paludizaeion, los

de Grant y Silverston (8) en Inglaterra y ocho de
Krayenbihl (9) en Suiza.

El mismo Gerstmann se queja de la escasez de
publicaciones sobre esta cuestion, lo que hace dificil
resolver los diversos e interesantisimos problemas cli-
nicos, patogénicos y anatomopatoldgicos que plantea
esta cariosa modalidad nosolégica psiquiatrica.

Por esta razén creemos de interés el aportar las
historias de nuestros ocho casos, cifra relativamente
elevada, pues Gerstmann sdlo describe unos pocos y
Krayenbidhl ha reunido ocho casos del Manicomio de
Burgholzi en Zurieh, observados desde que se inicié
la malarioterapia en 1918 hasta 1929.

Las reacciones psiquiatricas anormales consecu-
tivas a la malarioterapia presentan diversos aspectos
clinicos. Se han dividido en varias formas, entre las
que pueden mencionarse las reacciones delirantes y
amenciales, que se observan en el periodo febril ini-
cial o final, y las alucinatorias, paranoides y catato-
nicas que suelen presentarse al final del periodo fe-
bril o en los periodos que siguen a la desaparicién de
la fiebre.

En este trabajo nos interesa, sobre todo, tratar del
problema de las formas alucinatorias y paranoides
gue se presentan como consecuencia aparente del tra-
tamiento malérico.
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Como trataremos eon mas detalle al ocupamos de
la patogenia, estas reacciones patoldgicas psiquicas no
se observan en los casos de tabes pura, de esclerosis
multiple, de parkinsonismo post-encefalitico, de esqm-
iiofrenia o de epilepsia que han sido tratados por la
malarioterapia, hecho que parece indicar que estas
reacciones dependen en gran parte del proceso cere-
bral difuso paralitico o taboparalitico, al cual se aso-
cia el elemento toxiinfeccioso de la malarizacion.

Estas perturbaciones sensoriales presentan tal ri-
queza y vivacidad que predominan en el cuadro cli-
nico y le dan el caracter de una aUccinosis. EIl sin-
drome paralitico casi desaparece para ser sustituido
por esta alucinosis que es semejante a la toxica (al-
cohol. cocaina, etc.) de loa toxicomanos cronicos, ala
de la esquizoirenia (sindrome alucinatorio-paranoide)
0 ala que Plaut ha descrito en los sifiliticos.

Una gran mayoria de los casos presentan este sin-
drome desde los primeros dias de la fiebre y se pro-
longa algunas semanas o meses después, para des-
aparecer al fin, como en nuestros casos Ill, IV y V.
Son las formas transitorias. Sin embargo, hay otros
casos en que el sindrome se establece de un modo de-
finitivo (casos Il 'y VI nuestros), constituyendo las for-
mas cronicas. En fin, en otros se inicia después”™ de
cierto tiempo de haber pasado el periodo febril, sien-
do su duracion variable, por lo general cronica. Mues-
tro caso VIII se distingue de los demas por haberse
iniciado el sindrome alucinatorio cuando llevaba tres
meses de remision post-malarica.

Gerstmann ha observado en algunos casos, en los
que habian ya desaparecido los ligeros fenémenos
alucinatorios que presentaron durante los periodos
febriles, que al ser tratados con neosalvarsan ultenor-
mente reaparecieron de nuevo aquéllos con mayor
intensidad. Ni KrayenbUhl ni nosotros hemos visto
esto en nuestros casos. En nuestro caso IV aparecen
a raiz de un tratamiento arsenical previo a la mala-
rizaciéon. y en el caso VU se inician las alucinaciones
antes de la malarizacion al inyectarle sedantes.

En genera], predominan las alucinaciones audi-
tivas, pero no es raro verlas combinarse con aluci-
naciones tactiles y cenestésicas (electrizacion, moto-
res en la cabeza, estiramiento de los miembros y ca-
beza, etc.), como en nuestro caso Il. En otros casos
Be combinan también con ilusiones épticas o alucina-
ciones de la vista (caso V1), y mas rara vez del olfato
y del gusto..

Las alucinaciones auditivas unas veces empiezan
con un caracter de ilusiones, como falsas interpreta-
ciones de sonidos reales exteriores, pero después to-
man un caracter autéctomo puramente alucinatorio.
Pueden ser de caracter elemental sensorial (campa-
nadas, tiros, murmullos), o de forma compleja psico-
gena, acondicionada por una disociacion mental (fo-
nemas, voces, insultos, advertencias, robo de ideas,
conversaciones alusivas entre dos personas) (*). Con

<*| Véase aohre la génesis de las alucinaoione”™ nuestro extenso
trabajo Zafara: El meosnismo genétl-o de las aluoionea (.Archivos ...
ITeurobiologla» 19S6J.
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frecuencia alteran la conducta del enfermo por su ca-
racter irritante (nuestros casos | y I1), y producen en
él conversaciones o gritos de terror, o por el tono im-
perativo que presentan (caso VII) le obligan a rom-
per cosas 0 a no comer. Otras afectan poco a la per-
sonalidad del enfermo, que permanece indiferente
ante ellas. Se conservan entonces aisladas, sin evo-
lucionar en un sentido delirante. Pero, en general,
sucede lo contrario, y se combinan con ideas de re-
lacion, influencia o persecucién y con formacion de-
lirante fisica (aparatos eléctricos, etc.), llegando a
originar cuadros paranoides complejos 'y muy inten-
sos. La sistematizacion es sumamente deficientey con
frecuencia mal relacionada con las alucinaciones de-
terminantes. La actitud del paciente respecto a las
alucinaciones es de convencimiento en un principioy
maés tarde de duda sobre su realidad en ciertos mo-
mentos, sobre todo cuando se aproxima la curacién
de las mismas. En otros casos de cronicidad llega el
enfermo a tomar una actitud de relativa indiferencia
en que las alucinaciones parecen constituir algo ex-
trafio a su personalidad.

En ocasiones se complica el cuadro parauoide eon
manifestaciones catatdnicas, como estereotipias, ma-
nerismos, autismo, estados estuporoaos ydenegati-
vismo, que convierten el sindrome en paranoide-eata-
tonico; segun Gerstmann tiene un caracter fenome-
noloégico algo distinto del de la esquizofrenia.

En las formas crénicas se observan diversas com-
binaciones con el resto de los sintomas paraliticos.
En algunos casos raros el sindrome alucinatorio seva
intensificando progresivamente en marcha paralela
a un estado demencial progresivo (caso Il1). En otros,
se observa una marcada remision del proceso para-
litico mientras las alucinaciones permanecen aisladas
en forma mas o menos intensa (formas residuales alu-
cinatorias) y relacionadas con la personalidad; cuando
el proceso demencial vuelve a avanzar parece ate-
nuarse el sindrome alucinatorio.

Hecha esta breve descripcion de conjunto del sin-
drome alucinatorio-paranoide post-malarico, pasare-
mos a referir las historias clinicas de nuestros ocho
casos, en las cuales encontraremos unos de forma
transitoria y otros de forma cronica, unos que ya
presentaban manifestaciones alucinatorias antes de la
malarizaciéon y otros en que éstas han surgido de
nuevo durante o poco después de la malarioterapia,
y por fin, un raro caso (el VIII), en el cual el sindrome
se inicia cuando el enfermo lleva tres meses de re-
mision completa del proceso paralitico demencial y
cinco meses de haber terminado el tratamiento ma-
larico.

Caso |. Taboparalisis con alucinosis post-malarica

nura—S. M. S., do cuarenta y ocho afios, casado, sin
hijos, de Asturias. (Num. 135 del Sanatorio, ingresado el
12 de Marzo de 1927.) Sifilis a los cuarentay dos afios, que
se tvato iuicialmente con neosalvarsany bismuto. Luego
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se hizo una cura bismutica cada afio. Tres afios antes de
BUingreso presentaba ya sintomas tabéticos al ser visto
por mi en consulta.

£1 enfermo es delgado, de estatura media, de tipo as-
ténico. Ha tenido siempre caracter serio, ordenado, traba-
jador, escrupuloso de su conducta. Ha luchado mucho
como miembro importante de un grupo socialista. No hay
antecedentes familiares de psicosis. Diabetes en la linea
maternay en un hermano del enfermo.

En Septiembre de 1926 se inicia el sindrome neurasté
nico (insomnios, olvidos, irritabilidad, cambio de caréac-
ter), es decir, seis meses antes del ingreso. En vista de su
acentuacion constante decide al propio enfermo consul-
tarnos de nuevo y tratarse por la maiarioterapia, segun
se lo aconsejamos.

El examen neurolégico a su ingreso en el Sanatorio
revela: rigidez pupllar con miosis, abolicion de reflejos
rotulianos y aquilinos, falta de sintomas atéxicos, tem-
blor, escritura paralitica. La tension arterial es baja
(10 maximay 6 minima). EI examen mental muestra bas-
tante normalidad de las funciones psiquicas de diferencia-
cién, asociacién y juicio. Sélo hay alguna reduccion de la
memoria de fijacion (repite solo 5 cifras). No se aprecia
ninguna idea delirante; la emotividad esta alterada y el
eiBlermo llora facilmente.

El liquido cefalorraquideo, en 18 de Marzo do 1927, da
las reacciones de la paralisis general: células, 18; albu-
mina, 1,17; globulinas positivas (Nonne-Apelt, Noguchi,
Pandy). Wassermann positiva (0,1); Lange, 5555553210.
Hemolisinas positiva (8 y 4).

Cursoy tratamiento.—Se le pone primero (Marzo 1927)
una serie de 10 inyecciones venosas de vacuna tifica sen-
sibilizada en dosis progresiva, que le provocan reacciones
febriles de 39",5 con dolores lancinantes. E! 21 de Abril de
1927 es inoculado de malaria. Se inician lasfiebres el 2 de
Mayo. El 5 de Mayo, al llegar a 40®, el enfermo empieza a
excitarse y tener alucinaciones. Cree que en la habitacion
proxima hay dos personas vigilandole y hablando sobre
él. Esto se repite con la fiebre al dia siguiente, pero en el
intervalo juzga que eran alucinaciones. La fiebre toma
desde entonces el tipo diario. El 8 de Mayo, falsas inter-
pretaciones e ideas de relacion. Se le espia, los periédicos
hablan de él, le van a matar, confusion sobre lo ocurrido
en su cuarto. La conciencia se aclara al desaparecerla
fiebre. En los dias siguientes vuelven a presentarse ios
mismos fenémenos alueina‘orios y delirantes durante la
fiebre. El dfa 17 de Mayo se le da quinina, después de nue-
ve ataques de 40®. El 19 de Mayo se anota que el enfermo
duerme muy mal. Se acusa y cree perseguido. Las aluci-
naciones auditivas le llenan de temores. Se quiere levan-
tar de la cama de continuo, porque oye en el jardin a dos
hombres que hablan de él, cree que le van a condenar y
matar. Pide que terminen prouto con él. Por la noche se
arrancaun diente para suicidarse, porque se cree arruina-
do y sin poder'pagar su estancia en el Sanatorio (en reali-
dad, su situacion econémica es precaria). Gran ansiedad
e inquietud que se calma con luminal. En los dias sucesi
vos, unas veces sufre las alucinaciones y otras desapare-
cen, para volver de nuevo en los que siguen.

El 24 de Mayo escribe lo siguiente: «Un sefiora cerca-
na a mi habitacion ha dicho que el resultado de! juicio
que se celebra uo se conoce aun, pues al dinero que he
rtibndo a X y Z hay que aumentar el interés que dinero

miii'oducird en el tiempo irauscunido, y teniendo en cuenta
gleiiias, el alza de la moneda espafola»; escrito en el que
marcan sus autoacusaciones, y los defectos en la escri
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tura. Desde el 25 de Mayo se empieza a ponerle neosal-
varsan intravenoso,

El 23 de Junio se anota que oye insultos soeces, que
cree le dicen sus compafieros de Sanatorio. Cuando entra
el médico a visitarle cesan estos insultos. Teme que la
guardia civil venga a prenderle de un momento a otro
para encarcelarle. Rompe sus botas «para ir descalzo a
la carcel». Hacia fines de Junio el enfermo esta mej-ir
fisicamente y mas tranquilo. Acusa pocas alucinaciones
y en muchos momentos acepta su caracter patoldgico;
pasea por el jardin y se reune con los deméas enfer-
mos. Por este motivo se le suprime el enfermero que le
vigilaba de continuo. EI 2 de Julio, después de haber es-
tado todo el dia tranquilo, paseando con amigos, se aleja
al anochecer por el jardin, y bruscamente se tira de ca-
beza a un estanque, saltando la valla que le rodea. Al
caer de cabeza sobre el suelo muere instantdneamente
por la fractura craneal a causa de estar el estanque casi
vacio.

COMKNTAEIO

Enfermo de taboparaiisis con habito asténico {lep-
tosomatico) sin alucinaciones previas a la malariza-
cidn que se inician desde el tercer acceso febril y des-
aparecen casi en los momentos afebriles. Durante el
mes siguiente a la supresidn de 'as fiebres se acentla
el contenido paranoide de éstas, y cuando parecian
préoximas a desaparecer las alucinaciones auditivas e
interpretaciones paranoides, al mesy medio de su-
primidas las fiebres, muere por suicidio cometido en
un momento de alucinacion.

Las alucinaciones auditivas en este caso puede
decirse que han sido provocadas directamente o re-
veladas por la malarizacién y han originado un sin-
drome paranoide persecutorio, basado en recuerdos
de vivencias anteriores del enfermo (persecuciones
gubernativas de orden politico), que parecia proximo
a curarse cuando se suicid6 el enfermo.

Caso Il. Paralisis general (forma expansiva modera-
da). Alveinosis cronica post malarica pura.—M, A. L., de
cuarenta y cuatro afos, casado (nUm. 141 del Sanatorio,
ingresado el 18 de Abril de 1927), de Ledn. Sin hijos, ni
abortos en su matrimonio. Ningun antecedente familiar de
psicosis. Sifilis a los veinticuatro afos, tratada muy insu-
ficientemente en su principio. A los tres afios de adquiri-
da hace dos tratamientos ealvarsanicos; luego, abandono
total hasta la enfermedad actual. Caracter exaltado y
divertido. Hombre activo, pero desordenado. Vida sexual
muy irregular y escandalosa que origina la separacion
matrimonial. En Enero de 1926 se inicia el periodo pseu-
doneurasténieo, que sigue progresando con trastornos de
memoriay de juicio (compras exageradas que llevan a la
ruina el negocio gne dirige). Sobreviene entonces una
gran depresién de animo. En Diciembre de 1926 se Inicia
un tratamiento especifico (neosalvarsan y bismuto) que
lejos de mejorar al enfermo acentla su proceso, presen-
tandose en los meses siguientes disartria, irascibilidad,
insomnio, desdérdenes de conducta y algunos dias ideas
grandiosas que él mismo critica otros dias.

Los cambios del estado de animo son muy frecuentes,
Internamionto en Abril de 1927. Individuo delgado, de
tipo asténico. El examen somatico revela so6lo desiguol-
dady rigidez pupilar a la luz, exaltacidon de r--flejoB ten-
dinosos. El lenguaje es normal. Hay hipotension arterial
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{10 maxima y 6 minima). El examen mental revela aten-
cién defectuosa (prueba de Bourdon), memoria de fijacion
bien (repite 7 cifras), calculos muy deficientes (pruebas de
Clapariide) y memoria asociativa deficiente en la repeti-
cion de narraciones. Escritura con frecuentes olvidos de
palabras. El enfermo muestra ideas de grandeza, expan-
slvidad, logorrea, pero conserva la conciencia de la enfer
medad que desea tratarse. lanc

El Wassermaun, que era positivo en Diciembre de 1S-b,
se hace débilmente positivo por el tratamiento especifico
poco antes de la fecha del Ingreso. El liquido cefalorra-
quideo da reacciones tipicas de paralisis general: célu-
las, 21; albimina,'l,10; globulinas positivas (Nonne-Apolt,
Noguehi, Pandy); Wassermann positivo (0,4 c- c.); Lange,
555554210; hemolisinas posieivas (3 y 4). (Dr. Mouriz, 25 de
Abril de 1929.)

Se somete al enfermo a un tratamiento piroteraplco
con vacunas tificas antes de iniciar la malarioterapia.
A cada fiebre sigue una fase de debilidad con gran emo-
tividad y temblores. En los dias de descanso siguen las
ideas megalémanas.

Por entonces escribe una tarjeta a una enferma del
Sanatorio, a la que titula «<Marquesa de Bradomin y Con-
desade Lebdn», y en ella lainvita a ir a las carreras de
caballos, donde le van a presentar al Rey y unex presi-
dente del Consejo; después iran a la exposicion canina,
pues se propone adquirir un galgo rusoy un pekiniea, y*
por fin, iran a una perfumeria para comprar perfumes
caros. El escrito esta desordenado e incoherente.

Después de las Ultimas fiebres provocadas por la va-
eunatifica se le nota uu ligero cambio de ac'itud, colo-
candose ya frente a los tratamientos y disminuyendo la
critica de su enfermedad. Inoculacion de malaria el 16 de
Mayo de 1927. Se inician las primeras fiebres el 30 do
Mayo. Tiene fiebre diaria de 40®a 41,5 durante nueve
dias, hasta que se interrumpe el 10 de Julio. Pierde 10 Ki-
logramos durante la malarizaciou.

Las alueiuaeioues auditivas y tactiles se iniciaron al
parecer solapadamente eu las primeras fiebres de la va-
cuna, pues el enfermo se quejaba de sensaciones raras, y
su actitud anterior, muy cortés frente a los modicos, cam-
bio bruscamente. Las alucinaciones, que luego se hicieron
mas patentes en la malaria, consisten en insultos que le
ponen muy irritado, y da gritos, golpea, se pone agresivo.
So queja a los modicos de que se procede mal con él. Indi-
rectamente parece acusarles. A los quince dias de termi-
nar el paludismo presenta un estado de abatimiento; un
dia bruscamente quiere pegar al médico interno (doctor
Germalii), acusandole de que hacia cosas contra él. Poco
tiempo después se gieja de cefalalgias y de que oye ha-
blar a otras personas en la habitacion proxima, entre ellos
un amigo suyo.

En Julio de 1927 mejora mucho con el tratamiento por
la triparsamida, pero vuelven a presentarse las alucinaeio_
ncs a fines de Agosto. Se excita mucho. Siente que le es.
tiran la cabeza y los miembros, y que se los alargan o le
comprimen la cabeza. En vista de que contindan, se le
trata eu Octubre de 1927 con stovarsol y vacuna tifica
sensibilizada por vfa venosa, que en un principio parecen
suprimir las alucinaciones auditivas y cenestéslcas, pero
luego siguen éstos su curso persisteute. A veces reacciona
impulsivamente contra las personas (médicos), que cree
complicadas en permitir los ruidos que oye.

En Febrero de 1928 se queja de oir muchos motores de
aeroplano dentro de la cabeza-, sobrevienen por paro-
xismos, en los que se sujeta la cabeza con lasmanos y se
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lamenta desesperado del sufrimiento. Si en estos momen-
tos entra el médico en su cuarto le insultay acusa de ser
el culpable o de permitir estos crimenes. En otros ratos
esta tranquilo, pero ha dejado de ser la persona educada,
cuidadosa de su vestir y sociable. Permanece aislado, se
niega a salir de la habitacion y a lavarse y afeitarse,
I'ena de escritos las hojas de las revistas llustradas. Su
desintegraciéon mental se acentla a la vez que decae fisi-
camente. A fines de dicho mes de Febrero experimento
nueva mejoria en las alucinaciones, veinte dias después
de haberse supendido el tratamiento de vacunas y el sto-
varsol con motivo de haber presentado ademas maleo-
lares.

Sin embargo, esta mejoria duré pocos dias. A Unes le
Junio de 1928 fu6 trasladado a un manicomio. El examen
mental hecho el dia antes de salir muestra que cuantita-
tivamente la inteligencia ha mejorado, pues el enfermo
resuelve bien los problemas aritméticos (restas), la dife-
renciacion y semejanzas, las asociaciones (libresy condi-
cionadas) que se le proponen. Eu cambio, sigue pertur-
bada BUconducta por la Influencia de las alucinaciones
auditivas y cenestéslcas.

COMENTARIO

Paralitico ligeramente expansivo con caracterio-
logia sintdnica, vida desordenada y de tipo masbien
asténico, sin indicios de alucinaciones previas ala
malarizacion, en el que desde las ultimas fiebres pro-
vocadaa por la vacuna tifica (venosa) parece iniciarse
una combinacidén de alucinaciones auditivas y cenes
tésicas que se hacen ya indudables desde los primeros
accesos de fiebre malarica. Suprimida la fiebre, con-
tinda en progresién el proceso alucioatorio-paranoide
(grandes ruidos de motores de aeroplano dentro de la
cabeza) en los doce meses siguientes, siendo después
trasladado el enfermo a un manicomio en un estado
de constantes alucinaciones.

Caso Ill. Taboparalisi$, alucinosis espontanea exacer-
bada temporalmente por la malarhacion.-'F. M. R,, de
treinta y seis afios, soltero, abogado, de Granada. (NUme-
ro 155 del Sanatorio, ingresa eu Agosto de 1927.)

Sin antecedentes familiares de psicosis.

El enfermo ha sido siempre afectuoso, alegre «deseoso
do alegria», muy querido de sus amigos y familiares;
talla media, fuerte y de estructura corporal imprecisa.

Adquiere la sifilis en 1916, a los veinticinco afios. Se
trata poco al principio y sufre en 1920 una albuminuria
que cede al tratamiento mercurial. Desde entonces sigue
este mismo tratamiento dos veces por afio. En diversas
ocasiones sufre insomnios, excitaciones, nerviosidad, y
siempre mejora con el tratamiento mercurial. En Mayo de
1927 da Wassermann -f -f y se le hace un tratamiento con
neosalvarsau (3 gramos en total). En verano de 1926 se
observa ya cierta expansivldad (aficion inusitada a la pin-
tura) que mejora con el tratamiento mercurial.

En Julio de 1927 so inicia el cuadro pslcotico marcado
con ideas delirantes de grandeza (heraldica, gran porve-
nir profesional, etc.). Pocos dias después tiene un vivo al-
tercado con un amigo, al salir del teatro, sin motivo razo-
nado; produce un fuerte escandalo publicoy es trasladado
a un manicomio y un mes después ai Sanatorio. Se obser-
va entonces verborrea, incoherencia, agitacion, delirio
confuso y variables alucinaciones cenestésicas e Ideas de
iuiluencia, Se cree Sau Francisco con sus cinco llagas o
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gue le persiguen, que le han envenenado, que le electri-
zan. Se pasa noches enteras en actitud estatica (catatoui-
ca) en la habitacion, envueltosélo en una sabana, y canta
o grita. No es nada agresivo. Explica todas sus ilusiones
sensoriales con tranquilidad. Inquietud, falta de limpieza,
obedece a mandatos alucinatorioa de santos.

El examen somatico muestra anisocoriay rigidez pu-
pilar, abolicién de los reflejos rotuliano y aquilino, tem-
blor de manos y lengua. El liquido cefalorraquideo da los
caracteres paraliticos tipicos: 12 células; albamina, 1,6;
globulinas fuertemente positivas (Nonne-Apelt, Noguchiy
Pandy); Wassermaun fuerte + (0,2); Lange, 555544-62100;
Hemolisinas positivas, 3y 4. (Dr. Mouriz.)

Curso y iratamie.nto.—Después de la puncion lumbar
el enfermo se calma algo, pero vuelven las alucinaciones
y expansivldad, y delirio megalémano a ios pocos dias.
Se le pone una inyeccion intrarraquldea de bismuto solu-
ble (una gota de Tartro-Bi Roche) y cambia bruscamente
este cuadro, se regulariza su conducta y hay menos in-
somnio. Sinembargo, las alucinaciones continGan, aunque
son menos intensos sus efectos pslcomotores.

Se le somete desde el 24 de Agosto a un tratamiento
piroterapleo con vacuna tlica (Inyecciones venosas en
dias alternos) que no produce mas que una tranquiliza-
cion relativa del enfermo. Inoculado de malaria el 23 de
Septiembre de 1927 por via intramuscular, sufre a los cinco
dias el primer acceso de fiebre terciana, que se eleva alre-
dedor de 40® en nueve dias sucesivos. Los dias de fiebre
esla mas intranquilo, con gran verborrea incoherente, se
cree electrizado, sospecha que el médico no lo es, sino que
ha sido enviado por su hemano para evitar que él haga
tonterias.

Pasado el acceso febril responde bien a las preguntas
sobre si mismo y estd bien orientado, aunque conserva
alucinaciones cenestésicas (electrizacidon). Se le trata con
quinina desde el 12 de Octubre. Diez dias después de sus-
penderse la fiebre malarica sigue verborreico, siente que
le disparan tiros, que le atraviesan el cuerpo. En un es.
crlto del enfermo dice que oye «insultos y maldiciones» y
que éstos los viene oyendo desde su entrada en el Sanato-
rio, esdecir, antes de la paludizacidn. Se le trata después
con stovarsol (inyecciones venosas).

Esta situacion va mejorando poco a poco hacia Diciem-
bre de 1927, estableciéndose la conciencia de la enferme-
dad y disminuyendo mucho tas alucinaciones auditivas,
hasta que es dado de alta en Febrero de 1928, libre de las
alucinaciones auditivas y cenestésicas. El examen mental,
hecho un mes antes, da un resultado bastante satisfactorio:
repite 5 cifras (6 con dificultad); operaciones aritméticas
bien; repeticién de cuentos bien; pensamiento de Hervieu
deficiente; noticias bien. (Dr. Germain.)

Noticias (cartas) del enfermo un afio después indican
que la remisién se mantiene, la escritura es normal. El
enfermo se ha casado.

COMENTARIO

Se trata, pues, de un caso de t(Aoparalisis con un
cuadro delirante y alucinatorio cenestésico y auditi-
vo previo a la maiarizacidon, el cual se acentla des-
pués de ésta, desapareciendo mas tarde lentamente
bajo la influencia o coincidiendo con el tratamiento
con stovarsol, a ios tres meses de haber terminado la
maiarizacion.

Caso IV. Tabopardlisis o tabes con traslornos menta-
les. Aludnosis provocada por el arsénico y exaltada tem-

poralmenie por la piroterapia. —L. M., treinta afios, sol-
tero. (NUm. 164, del Sanatorio, ingresa el 22 de Julio de
1927.) Chancro sifilitico a los diezy siete afios que soélo se
trata con tres inyecciones mercuriales.

Enfermedad actual.—A los veintiséis afios (1923), cam-
bio de caracter, depresion. A los veintiocho afios (Enero
1928), primer ataque paralitico, que se repite a los dos
meses; disartria, inseguridad en la pierna derecha. Se le
hace tratamiento especifico con neosalvarsany bismuto
gue le mejoran mucho y vuelve a dirigir sus negocios
bastante bien. En Febrero de 1927 nuevo decaimiento, por
lo que le hacen uu nuevo tratamiento con acetllarsan y
bismuto. Durante éste se inician en Marzo del mismo afio
las ideas persecutorias constantes de que le quieren ma
tar. Sufre mucho. La memoria de fijacion disminuye con-
siderablemente. Pasa dos meses muy excitado hasta que
es traillo al Sanatorio.

En e! axamen somatico se revela: abolicion de los re-
flejos rotulianos y aquilinos, dilatacion y desigualdad de
las pupilas que no reaccionan. Temblor de lengua y de
manos, marcha algo atéxica, vacilacion al Romberg, li-
gera ataxia de manos, disartria.

El examen mental muestra un marcado deterioro de la
memoria de fijacion que se muestra al repetir frases y se-
ries de nameros (no repite cuatro cifrM). Se comprueban
alucinaciones auditivas espontaneas. Cree oir un gramo-
fono «con rayos ultravioleta». Son «ruidos raros, pala-
bras, suefios de los oidos», amenazt™ de muerte. Duda si
seran «antenas», supone que los produce algin enemigo,
aunque ignora que los tenga.

El liquido cefalorraquideo da reacciones moderadas,
mas propias de una tabes con meniningltis que de parali-
sis general: 4 células por milimetros cubicos; 0.50 de albu-
mina; positivas las globulinas (Nonne-Apelt, Noguchiy
Pandy). Lange 6432000000; Wassermann débilmente po-
positiva (0,8 e. c.). Sachs-Georgi débilmente positiva.
Hemolisinas negativa (1,0). (Mouriz, 30 de Agosto de
1927.)

Cursoy tratamiento. ~ le trata primero (fin Julio
1927) con vacunas tificas sensibilizadas por via venosa en
dias alternos que dan reacciones febriles y desde el prin-
cipio se aumentan las alucinaciones. Después de la sexta
inyeccion tiene un ataque paralitico ligero. Inoculado in-
tramuseularmente de malaria (6 Septiembre 1927) se ini-
cian las”™fiebres hacia el 16 de Septiembre, conservando el
tipo de terciana. Se le da quinina después del noveno acce-
so (3 Octubre 1927). El 24 de Octubre todavia tiene alguna
alucinacién y se le oye blasfemar contestando a éstas.
Poco tiempo después desaparecen las alucinaciones, a la
vez que el enfermo mejora algo en su estado mental, pero
guedan bastantes sintomas de déficit demenciales que se
manifiestan en las pruebas mentales (reproduce con gran
deficiencia cuentos 0 narraciones; diferenciaciones muy
deficientes; sélo repite cuatro nimeros; la atenciéon esta
reducida en la prueba de Bourdén). El 1®de Noviembre
de 1927 sale del Sanatorio sin alucinaciones. No volvemos
a saber del enfermo posteriormente.

COMENTARIOS

Se trata de uii taboparalitico con sintomas de-
menciales paraliticos, en el que se observan alucina-
ciones auditivas (gramofonos) e ideas pei-secutorias
vagas a raiz de un tratamiento arsenieal (acetllarsan),
las cuales se acentuaron ulteriormente por el trata-
miento piroterapico con vacuna tifica (insultos) y por
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la malarioterapia, pero qae desaparecen al mes del
ultimo acceso febril malarico.

Caso V. Paralisis general (forma expansiva). Alucina-
ciones espontaneas exacerbadas temporalmente por la ma-
larizacion.-S. B., de treinta 'y ocho afios, soltero, de Te-
tuan. Marruecos, (Nilm. 175 del Sanatorio;
28 de Julio de 1927.)

Antecedentes personales.—Tipo de constitucion fuerte,
as'énico-atlética, de raza judaica. Trabajaba bastante in
telectualmente, sobre todo trabajos de contabilidad. Ca
racter con tendencia a la irritabilidad. No fué aficionado
a caté ni a bebidas alcohélicas. Sililis hace once afos;
no se traté nunca, hasta el comienzo de la enfermedad
actual.

Historia de la enfermedad acfuai.-Hace dos afios no-
tan en él sus familiares que pierde memoria, sobre todo
para hechos recientes: al despedirse de sus padres por la
noche tenia costumbre de besarles la mano, y ahora lo
hace seis o siete veces seguidas, sin acordarse de que ya
lo habia hecho. Podia, sin embargo, seguir al frente de
sus negocios, marchando éstos bien.

Seis meses antes de su ingreso sufre un mareo sin pér-
dida de conocimiento; estuvo unss horas como confuso
(ataque paralitico), quedando después con dificultad para
hablar. Cambio de caracter, aumentando la irritabilidad,
tendencia « exagerar las cosas y a las,puerilidades. Can
sanelo de andar y marcha incierta. Cuando veia que sus
negocios marchaban bien los juzgaba con un optimismo
exagerado, calificandolos de grandiosos. Poco tiempo des-
pués, ilusiones sensoriales, sobre todo auditivas. Cree que
se refieren a él las conversaciones que sostienen distintas
personas, cuyas voces apenas pueden distinguirse. No se
desorientdé en el tiempo ni en el espacio. Ultimamente
tuvo que abandonar por completo sus negocios y la vida
de sociedad, pues la falta de memoria, la irritabilidad,
las ilusiones auditivas, la puerilidad, etc., le imposibilita,
ban para desplegar sus actividades.

£a;amen.—Individuo de tipologia picnica. Presenta
como signos somaticos: reaccion perezosa de ambas pu-
pilas a la luz; reflejos patelares exaltados, dificultad para
hablar.

La exploracion psiquica acusa ligera euforia, mega-
lomania marcada; atencion muy deficiente; debilidad de
las funciones intelectuales en general. llusiones y aluci-
naciones auditivas. Bien orientado en tiempo y espacio.

Liquido cefalorraquideo; Wassermann fuertemente po-
sitivo; células, 36; globulinas positivas; curva-de Lange,
455554200000; mastic positiva. (Dr. Mouriz.)

Curso y tratamiento.—EIl 28 de Julio de 1927 se co-
mienza el tratamiento con una serie de 10 inyecciones de
vacuna antUIfiea sensibilizada, obteniendo reacciones de
39y 40® (se comenz6 por la dosis de 50 millones, aumen-
tando en las sucesivas de 50 en 50 millones). Se le inyec-
tan después (16 de Agosto de 1927) 3 c. c. de sangre pa-
ladica por via intramuscular, y tras siete dias de incuba-
cién se presentad primer acceso malarico (41®), sufrien-
do hasta nueve, que alcanzaron la misma cifra térmica.
Después (19 de Agosto) se le trata con quinina por via en-
dovenoia y con Esanofele por via gastrica, con lo cual se
cortan los accesos.

Desde este momento puede ya observarse una notable
mejoria dei estado mental. Ha desaparecido el delirio me-
galomanlaco y habla mejor. Tiene, sin em&ar,90, muchas
alucinaciones auditivas; oye voces que le insultan. Du-
rante el mes de Septiembre se le inyecta septoyodo por

ingresa el

Via venosa en dias alternos, sin conseguir que so modifi-
quen las alucinaciones; méas bien se exageran.

El dia 11 de Uctubre inyeccion intrarraquldea de me-
dia gota de tartro-bi; se produce intensa reaccién febiil
que dura ocho dias. A la elevaciéon térmica inmediata de
39®,3 con 126 pulsaciones siguen seis dias de hipotermia
(36®con pulsaciones) y gran postracion. Cuando sale de
este estado comienzan a hacerse més intensas las alucina «
eiones auditivas, que en ocasiones excitan grandemente
al enfermo, el cual estd realmente convencido de la rea-
lidad de las voces; durante el dia queda muchas veces en
actitud de escuchar, y por la noche no puede conciliar
el suefio; muy excitado, se tira a veces de la cama. El
contenido de las alucinaciones suele ser de dialogos en
que hablan de cosas que con él se relacionan, teniendo
casi siempre un colorido tragico: su padre y sus hermanos
han muerto y su cadaver lo transportan en aeroplano...
le anuncian multas que ha de pagar; le dicen que su her-
mano (que le ha visitado) no era mas que un cualquiera
disfrazado de hermano. El esta seguro de que era su her-
mano, y dice que hay que castigar a los que preparan
esos discos de gramofono.

El 29 de Octubre se comienzan ias inyecciones intrave-
nosas de stovarsol sodico, llegando a un total de 20 gra
mos de medicamento. Después de la duodécima inyeccion
hay una remisidn de las alucinaciones que son mas fre-
cuentes y excitan menos al enfermo; esta mejoria dura
siete dias, al cabo de los cuales vuelven a presentarse con
la misma intensidad y frecuencia. Oye que hay un regi
miento bajo su ventana que le espera. Otras veces le di-
cen las voces que tiene que volver al servicio militar, y se
extrafia, pues ya lo cumpli6 y no ha recibido ningun
nuevo llamamiento. A ratos (Diciembre de 1927), se tapa
los oidos con algodones porque le hablan de sn ruina eco-
némica y de que debe a todos; en ciertos momentos su
desesperacion le hace golpearse la cabeza. Se le somete
entonces a un tratamiento de inyecciones venosas de sto
varsol.

Vuelven a disminuir las alucinaciones, pero esta vez
mas paulatinamente, aunque con mas constancia; el en-
fermo achaca las voces a la radio y a placas de gramofo
no y ultimamente afirma, que auque las oye alguna vez,
no’hace caso de ollas, pues las considera «como si fueran
viento». Por altimo, el 20 de Enero de 1928, cuando lleva
40 inyecciones de storvasol, desaparecen las alucinacio-
nes, haciendo el enfermo vida normal de salidas, hasta
que es dado de alta el 29 de Febrero de 1928.

Intelectualmente ha mejorado mucho; siu embargo,
al abandonar el Sanatorio se nota un déficit mental ma-
nifiesto, sobre todo en la dificultad para interpretar noti-
cias y cuentos algo complicados, una ligera euforia y dis-
minucidon de la atencion. El dia 12 de Febrero fué al
teatro, y al volver da cuenta de lo que ha visto con gran
defleleucia del plan de la obra, sin valorar la importancia
de los personajes y sus acciones.

COMENTARIO

Paralitico general expansivo de tipo picnico, que
ha sufrido algun ataque paralitico y presenta ilusio-
nes y alucinaciones auditivas, previamente a la ma-
larizacion. Estas se acentian mucho después de las
fiebres, para desaparecer a los dos meses y medio,
coincidiendo con un tratamiento con stovarsol.

Caso VI. Taboparalisis. Alueinosis cronica post-ma-
Wricapura.—R. F. D., de treinta y ocho afios, soltero.
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de Asturias. Ha vivido en Méjico los Gltimos afios, dedi-
cado a negocios comerciales e industriales. (Num. 238 del
Sanatorio, ingre-ado el 23 de Agosto de 1928.)

Siempre estuvo bien hasta hace siete afios, en cuya
época se quejd de dolores reumatoideosy de insomnio; los
dolores cedieron con una cura de aguas lilpertermales en
Méjico; losinsomnios disminuyeron con diversos hipnéticos.
Niega lGes.

Enfermedad aetual. -H ace dos afios se acentdan los sin-
tomas nerviosos que presenté hace siete. Ademas de los
dolores en piernas y cinturay el insomnio, pierde casi en
absoluto la potencia sexual; pierde también memoria y
capacidad para el trabajo, notando ademas cierta insegu-
ridad en e! andar. No ha hecho dispendios injustificados,
ni negocios fantasticos. Consulta con uu mdédico mejicano,
resultando positivo el Wassennann en sangrey negativo
en el liquido cefalorraquideo (Wassermann negativo;
Pandy negativo; iiufocitos, 2 por mlliraetro). En 1927 se
somete a un tratamiento especifico poco intenso. La pro-
gresidn de sus sintomas nerviosos le obligan a dejar los
negociosy a trasladarse a Espafia, a su pueblo natal,
junto a sus hermanos. En Enero de 1928 lo ve uu madico
en Asturias, y encuentra el Wassermann en sangre fuer-
temente positiva; Sachs-Georgi positiva; Meinicke fuer-
temente positiva. Liquido cefalorraquideo: Wassermann
fuertemente positiva; Pandy, Nonne-Appelty Weichbrot,
fuertemente positivas; curva de Lange, 4455542000; células
por milimetro, 37,5; albimina, 0,40. Le somete a un trata-
miento intens vo por bismutoy yoduros, y al ver que uo
mejora su estado ingresa el enfermo en el Sanatorio el dia
23 de Agosto de 1928.

Examen somafieo.—Aparato respiratorio y circula-
torio bien; pulso, 68; peso 65,400 kilogramos; tension ar-
terial 13 y 6; orina con ligerisimos indicios de albumina;
pupilas desiguales (mayor la izquierda), rigidas a la luz
y a la acomodacién; paresia recto externo derecho; no
nistagmus; reflejos patelares y aquilinos abolidos; Eom-
berg positivo; gran ataxia en miembros superiores e in-
feriores; disartria muy marcada; marcha atasica, pero
puede andar sin bastén; gran dificultad do llevar el ali-
mento a la boca; se queja de dolores paroxlsticos en las
piernas, pero de poca intensidad.

Examen menfaL —P4&jaro-mariposa..... el pajaro es
mayor.

Mentira-equivocacion..., peor la mentira, porque si uno
la dice, uo queda bien.

Presidente-rey..., es igual uno que otro.

Caballo-toro... (tarda), los cuernos.

27— 15... (tarda mucho), no sabe; 18 — 13..., 3;
15 —13...,, 2(bien); 9 —6..., 3 (bien); 27-15..., li(mal).

Kepite cuatro cifras como maximum. No repite ningu-
na de las tres ideas de una noticia.

Pruebas de asociacion y de atencion, mal.

Cursoy tratamiento.—Se inocula do paludismo el 25 de
Agosto de 1928, activando su aparicion con vacuna tifica
venosa. Primer acceso malarico muy intenso (41®,3), el
dial de Septiembre, sucediéndose los siguieutes en forma
de terciana, hasta un nimero de cinco, todos de mas de
40®,5. Desde el tercero se empiezan a notar ideas deli-
rantes, basadas en falsas interpretaciones de sensaciones
reales: cMe quieren matar, pues constantemente estan
pasando por aqui aeroplanos (esto es cierto, por la proxi-
midad del Sanatorio al Aerédromo de Cuatro Vientos)
que vienen a bombardear ésto para encarcelarme y ma-
tarme; también hay un motor que funciona muy a me-
nudo (hecho cierto, es uu motor de elevacién de agua)

para quitarme el agua y los medios de vida». El 14 de
Septiembre, después del cuarto acceso malarico, dice:
¢ - Doctor, ¢tiene usted por ahi 2.000 pesetas? —;Paraqué
las quiere usted? —Para pagar lo que debo en este Sana-
torio; también tengo 70.000 duros en San Luis de Potosi
y quiero que se conviertan en pesetas. —;Donde gané
usted ese dinero? -En mi negocio; somos varios socios y
tenemos la exclusiva de varias fabricas de cerveza y al-
cohol...; nos mandan cien cajas al mes...; hay que pagar-
les adelantado a esas fabricas. Yo terminé el negocio en
Marzo, pues me separé de ellos y tengo 80.000 duros me-
jicanos que dejé en el negocio y me dan el 10 por 100
mensual....» Otro dia, 26 de Septiembre, dice: »Me van a
matar, doctor, pues ésto esta sitiado por los gendarmes...;
si, sefior, por la noche se quedan emboscados en el jardin,
yo los veo por la ventana...; otros se quedan detras de la
puertay quieren entrar a matarme...; yo tengo mucho
miedo y me quiero marchar...; también han matado a mi
familia, a mis padresy a mis hermanos». El enfermo dice
todas estas cosas sonriente y sin dar muestra alguna de
disgusto ni de miedo; sin embargo, por las noches sufre
verdadera crisis de pauico, eu ias que comienza a tem-
blar, a esconderse bajo laropay diciendo constantemente
al enfermero: «;No los vé usted? Ahora vieiieu y me van
amatar». Aveces pugna por levantarse de la cama para
huir del sitio del peligro. Otras veces, en vez de los gen-
darmes son alemanes que han venido a bombardear el Sa-
natorio. «;No oye usted los cafionazos? Ho visto los cafio-
nes cuando los traian por el jardin; en el jardin hay mu
chos soldados que no cesan de vigilarme...»

Se le da quinina después del cuarto acceso de fiebre.

Al terminar el quinto y Gltimo acceso malarico ha dis-
minuido notablemente la ataxia de manos, y no tanto la
de miembros inferiores. Repite casi siempre cinco cifras;
repite, aunque algo desfigurada, una de ias tres ideas de
una noticia; mentira-equivocacién. . peor mentira porque
no se debe mentir; arroyo-estanque, bien; nifio-enano
(sonde), no sabe; 27 — 15..., 22: los meses delafio al revés:
Diciembre, Noviembre, Agosto, Septiembre, Julio, Junio,
Marzo y Enero. Siguen las alucinaciones. Se le ponen
cinco inyecciones de vacuna, con fiebres altas; comienza
a tomar esanofeie. Siguen las alucinaeioneF; el 5 de No-
viembre: «Mire, estan ahi abriendo el ropero...; ;que no?..;
que lo abran a ver si hay gente dentro...; hay un agu-
jero por dentro del armario que comunica con el jardin...;
mire, mire (sefiala con el de to), mire cdmo han levantado
ahora mismo la tapa del armario..., ahi esta la sefal...,
estan moviendo la tapa del armario ise levantay va a su-
jetarla)». Otro dia, estando comiendo: «No, sefior, yo no
sigo comiendo esto plato, mire cuantos pelos tiene y cuan-
tos alambres...; ademas le estan cayendo piojos...; mirelos,
mirelos...; yo «0 como...; yo no sé de dénde caeran..., de
arriba...» Se siguen observando ideas megalémanas;
quiero pagar ia cuenta del Sanatorio, pues él tiene 30 mi-
llones de pesos...

Ai terminar el esanofeie comienza el stovarsol intra-
venoso. Eu 19 de Diciembre estd a mitad del tratamiento.
Las alucinaciones son meaos frecuentes,- pero subsisten
las ideas paraiioldes (le quieren matar); se ha vuelto muy
terco y negativista (muchos dias se uiega a comer, a afei-
tarse, y un dia que el peluquero le Insistio le dié un golpe
en la cara); por lo demas, su actitud habitual es tran-
quila 'y apacible. Hace diez dias, dice constantemente: «yo
estoy enfermo de los rifiones, pues no bebo casi aguay
sin embargo orino...; estas inyecciones (stovarsol) me han
puesto mal los rifiones».
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Cuando el enfermo sale del Sanatorio, a fines de Fe
brero de 1929, continda teniendo alucinaciones. En Mayo,
seg”™n nos informa su hermano, sigue la mejoria fisica,
pero contindan las alucinaciones. En Agosto da 1929
muere.

COMENTARIO

Taboparalitico demenciado, sin alucinaciones an-
tes de la malarioterapia, que las empieza a presentar
desde el tercer acceso febril malarico y le contintan
aun ocho meses después de desaparecer las fiebres.
Las alucinaciones han sido auditivas y visuales. Su
contenido era persecutorio (cafionazos, gendarmes
que sitian la casa). A veces predominan las alucina-
ciones visuales de tipo zoomorfico (piojos) y mualti-
forme, como en el delirium tremens. Muerte alos doce
meses de la paludizacion.

Caso VII. Taboparalisis o tabes con trastornos menta-
les, alueinosis temporal provocada por los sedantes y la
piroterapia.—'D. G. G., cuarenta y tres afios, casado, de
Murcia. (NUm. 288 del Sanatorio, ingresado el 20 de Mayo
de 1929.)

Padre fué diabético. Un sobrino carnal estuvo unos
meses recluido, a los diez y siete afios, por trastornos psi-
cotitos. Ningun otro antecedente familiar digno de reco-
gerse.

El enfermo fué siempre robusto, pero padecié en los
ultimos afios frecuentes catarros que hicieron temor fue-
ra tuberculoso. Hace doce afios, balanitis, que tardé varios
meses en curar. Desde hace seis o siete afios, fatigabilidad,
olvidos, distraccion, aplanamiento que le obligan a aban-
donar su negocio. Al andar notaba parestesias, vértigos.
Hace un afio empeora su sindrome neurasténico. Varia-
cion del caracter, tristeza e irritabilidad, ideas suicidas,
sin ganas de salir, sentia como si le echaran tierra por
dentro de los muslos, retencién de orina, somnolencia.
Aumento de la energia sexual antes deficiente.

En Marzo de 1929 le ve un especialista que le diagnos-
tica de taboparalisis y le aconseja el tratamiento con ace-
tilarsan. Durante los dos meses de este'tratamiento no me-
jora, Su caracter ha variado, haciéndose expansivo, con
exaltacion de sus ideas religiosas, falta de critica. Por este
motivo es traido al Sanatorio por su familia.

El examen neurolégico muestra al ingresar desigual-
dad pupilar con miosis y rigidez a la luz. Abolicién de re-
flejos patelares y aquilinos, dlsartria ligera, temblor fino
de manos y lengua. No hay sintomas ataxicos. La sensi-
bilidad superficial y profunda es normal. La tension vas-
cular normal (14 maxima y 9 minima). El examen mental
muestra orientacion normal, memoria de fijacion regular
(5, y aveces 6 cifras), calculos deficientes (restas), la aten-
cion disminuida (prueba de Bourdon con muchas omisio-
nes), asociaciones en diferenciaciones y juicios bastante
bien. £1 enfermo no refiere alucinaciones.

El Wassermann en sangre es negativo, como el Sachs-
Georgi. El liquido cefalorraquideo da reacciones de tabes:
células 4; albumina 0,33; globulinas positivas. (Nonne-
Apelt, Noguchl y Pandy), Wassermann negativa (1,0).
Lange, 0011111000. (Dr. Mouriz, 11 de Junio de 1929.)

Cuando ingresa muestra el enfermogran inestabilidad
de ideas e irritabilidad de caracter. A ratos quiere que-
darse para tratar su enfermedad; otras veces quiere irse.
Al ser retenido se muestra violento. Se le inyectan cal-
mantes (sedol, Bomniféne) y presenta por la noche aluci-

naciones auditivas. Se niega a comer como protesta de la
reclusion.

Se inicia (22 Mayo 1929) eu seguida un tratamiento
combinado de vacuna tifica sensibilizada por via venosa
y bismuto intramuscular. El'jeiifermo se mejora notable-
mente en su conducta desde la primera; se hace obedien-
te y 86 interesa en su tratamiento. Durante las fiebres de
reaccién se presentan también [alucinaciones auditivas
que desaparecen eu las fases apiréticas.

Las a'ucinaciones audltivag"coiisi8tcn en palabras di-
rectas, bien ciaras,"que le mandan o le advierten) algo.
Rompe unos cristales por~*haber oido este mandato impe-
rativo. Se observan durante tres o cuatro dias y no vuel-
ven areaparecer. Luego el enfermo tiene una critica clara
de ellos.

A fines[de Mayo esta)eufdrico expansivo (lleva sélo tres
inyecciones de vacuna). El 4 de Junio se le inocula el pa-
ludismo. El 13 de Julio se inicia la fiebre maléarica con
gran violencia (40“,5). Los otros tri s accesos que se le per-
miten son también de fiebre alrededor de 41® y el tercero
llega a 41®5, Producen en el enfermo durante la fiebre
gran confusidn, delirio y dolores lancinantes al principio.
No se presentan alucinaciones. La gravedad que presenta
el caso ante estas fiebres altas (gran disnea y agotamien-
to) obligan a suspender con quinina la paludizacion.

El enfermo se repone en pocos dias y el 22 del mismo
mes decide marcharse a su casa sin querer reinocularse
como se le propone, para continuar alli su tratamiento de
quininay después de neosalvarsan. Al parecer no se lleva
este ultimo con todo rigor debido, por la euforiay varia-
bilidad de ideas que sigue teniendo el enfermo. Envista
de esto es reingresado el 27 de Septiembre de 1929 para
que se vuelva a tratar, pero vuelve a marcharse antes de
que se le pueda paludizar de nuevo.

COMENTARIO

En este caso de tabes con sintomas mentales de
apariencia paralitica (diagno6stico de paralisis gene-
ral hecho por varios especialistas), el liquido cefalo-
rraquideo antes de la paludizacion es tipleo de tabes.
Las alucinaciones auditivas que no existian previa-
mente se producen con el sedol y somnifenoy sobre
todo con las fiebres de la vacuna antitilica, pero no
vuelven a aparecer en las fiebres de la malarizaciéon
que le siguen, ni reaparecen después de desapareci-
das las fiebres. Han sido, pues, alucinaciones episédi-
cas, no post-maléaricas, en un tabético con sintomas
mentales.

Caso distinto de los demas es el siguiente, de alu-
cinaciones auditivas, que aparecen a los tres meses de
iniciada la remision post malarica.

Caso VIII. Paralisis general. Sindrome alucinatorio-
paranoide en plena remision posi-malarica.—R. A., de
treinta y cuatro afios, soltero, de Soria. (NUm. 77 del Sa-
natorio, ingresado el 13 de Febrero de 1929.)

Individuo alto, delgado, asténico atlético. Caracter
pendenciero de muchacho. Ha padecido tuberculosis en
el pulméu izquierdo, que esta en inactividad. Chancro si-
filitico hace diez 'y ocho afios (1911). Se trat6 solo con una
serie de aceito gris. En 1926 tiene aun Wassermann nega-
tivo. A principiosde 1928 se Inicia el sindrome pseudoneu-
rastéuico. En Enero de 1929 ideas megalémanas, confu-
siones, olvidos, gran irritabilidad y tendencia a beber
alcohol. No hay febricula.

pru
clih

Fel



EL SIGLO MEDICO 351

El examen neurolégico da; anisocoriay rigidez pupi-
lar, lenguaje algo disartrico y exaltacion de reflejos ten-
dinoBoa. ElI examen mental revela ligero déficit en las
pruebas de diferenciacion y operaciones aritméticas sen-
cillas (es comerciante).

En estas condiciones ingresa en el Sanatorio el 13 de
Febrero de 1929.

El Wassermann de la sangre es + + y, en cambio, el
Sachs Georgl y el Meinike son negativos (Dr. Mouriz). El
liquido cefalorraquideo da un sindrome humoral de para-
lisis general, pero no muy intenso: 9 células, globulinas
positivas (NonneApeli, Noguchi, Pandy); glucosa, 0,50;
albumina, I,55(muy elevada); Wassermann positiva (0,3),
Sachs Georgl = muy débil positiva. Lange, 553221000 y
hemolisinas débil positiva (2 y 3). (Dr. Mouriz, 22 de Fe-
brero de 1929.)

El analisis de los esputos no revela b. de Koch,albimi-
no reseccion débil positiva. La radiografia descubre ex-
tensa infiltracion de pulmon izquierdo.

TVafnmienfo.—Se prueba la susceptibilidad a la piro-
terapia poniéndole en diez dias cuatro inyecciones veno-
sas de la vacuna Dmelcos que producen fiebres de 38 a 39®
sin consecuencias. Inoculacion de paludismo el 25 de Fe-
brero a pesar de lesiones fimicas pulmonares en estado de
reposo (seglin aconseja Gerstmann). Se le interrumpe al
quinto acceso de 40* con quinina intravenosa (25 centigra-
mos de sulfato), reanudandose las fiebres a los nueve dias.
Se le dejan tener los tres accesos restantes de 40y des-
pués se interrumpe con esanofele el 24 de Marzo hasta to-
mar 3 gramos de esto, producto. Posteriormente se trata
al enfermo con stovarsol intravenoso.

La mejoria mental y fisica so inicié en seguida del tra-
tamiento, sin activarse el proceso pulmonar. El enfermo
empieza a ganar pronto en peso y se le da de alta el 4 de
Mayo de 1929, habiendo ganado 5 kilos.

A pesar del consejo de que vaya al campo a descansar,
solo lo hace veinte dias y vuelve pronto a su trabajo co-
mercial intenso (negocio de pieles) y lleno de responsabi-
lidades. Poco después empieza a quejarse que la naftalina
de las pieles le produce trastornos cerebrales.

En Agosto de 1929 empieza a presentar ideas persecu-
torias y alucinaciones auditivas, Le traen de nuevo al
Sanatorio. Durante los meses de Septiembre y Octubre, a
pesar del tratamiento con bismuto y Neuroyatren, siguen
las alucinaciones auditivas y persecutorias. Oye que dicen
«Hoy es el ultimo dia que esta. Mafana se lo llevaran
loco al manicomio». Otras veces son conversaciones en
que le compadecen porque no puede pagar 0 que comen-
tan sus compras que ha hecho para su casa comercial.
Sospecha que sus hermanos quieren deshacerse de él. Los
jardineros del Sanatorio le mirau de manera siniestra.
Oye amenazas para su casay familia. ElI 8 de Noviembre
se inicia el tratamiento venoso con neosalvarsan que con-
duce rapidamente a una gran mejoria fisica y m<ntal
progresiva hasta desaparecer las alucinaciones totalmen-
te hacia fines de Noviembre. EIl peso ha subido de 65 a 73
kilogramos, siendo dado de alta totalmente restablecido
el 4 de Diciembre de 1929.

CO.MENTARIO

Enfermo paralitico de tipologia asténico atlética,
pendenciero en la juventud. Luego trabaja >ory se-
rio. A los diez y ocho afios de la infeccion primaria se
marea el sindrome paralitico. La malariotevapia, lle-
vada con grandes precauciones a causa de una lesién

tuberculosa estacionarla pulmonar, no causa alucina-
ciones a pesar de las fiebres altas (41°) que provoca.
Cinco meses después de la malarioterapia, cuando
el enfermo lleva tres meses en remisiéon completa,
fuera del Sanatorio se inicia un sindrome alucinato-
rio paranoide que dura otros tres meses y desaparece
coincidiendo con un tratamiento arseuical {neosal-
vai-san).

El examen de conjunto de nuestros ocho casos nos
presenta algunos hechos que citaremos brevemente
para comentarios con amplitud cuando abordemos en
un segundo trabajo el problema de la patogenia y
anatomia patolégica de este sindrome alucinatorio-
paranoide de los paraliticos generales malarizados.

Los hechos principales son:

1. ® Que el sindrome se observa con gran frecuen-
cia en los casos de taboparalisis con trastornos men-
tales.

2. ® Que se presenta también en enfermos que ya
previamente a la malarizacion presentaban indicios
mas o0 menos manifiestos del sindrome, el cual sélo se
exacerba por la malarioterapia.

3. ® Que esta exacerbaciono produccion se observa
también por la intervencion de otros tratamientos pi
roterapicos (vacunas) o no piroterapicos (somnifene,
neosalvarsan) en casos de msiones cerebrales parali-
ticas o taboparaliticas.

4. " Que no se observan en otras enfermedades
neurologicas y psiquiatricas (esquizofrenia, tabes
pura, esclerosis multiple, epilepsia), en las cuales he-
mos empleado dicho tratamiento.

5. ® Que coincidiendo con Hrayenbihl no se en-
cuentra en nuestros casos una relacion entre este sin-
drome y disposiciones prepsicoticas anteriores (esqui-
zoidia, alcoholismo croénico, etc.), como han pensado
algunos autores, ni un paralelismo constante con tipo-
logias determinadas, pues lo hemos observado entre
asténicos y asténico-atléticosy entrepienicos, aunque
predomina mucho en los primeros.
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Autohemoterapia en las infecciones
POR EL

DR. MARTIN SALAZAR
Sefiores acaclémicos: La autohetnoterapia, como
sa nombre indica, es el tratamiento de las infecciones
por laadministracion déla sangre del propio enfermo.

Es sabido que la autohemoterapia es usada desde
hace algun tiempo de una manera empirica y con
resultados muy variables: unas veces con éxitos sur-
prendentes, otras con resultados dudosos y esotras
con fracasos rotundos capaces de quitar la ilusién al
mas entusiasta. Empero hay que convenir que, no
habiéndose establecido hasta ahora con precisién las
bases cientificas en que la autohemoterapia se funda,
es posible que tales contratiempos sean debidos a fal-
tas de interpretacion de sus fundamentos, o a defectos
desconocidos de técnica que puedan remediarse.

Yo comienzo por declarar que no me era al prin-
cipio muy seductora laidea de que la sangre, con sus
mismos elementos quimicos, ya circulando por los
vasos, ya en inyeccién subcutanea o intramuscular,
tuviera en este ultimo caso una virtud curativa que
no podia ostentar encerrada en el aparato circula-
torio. Pero los hechos muestran evidentemente, que la
inyeccion intramuscular o subcutanea de la sangre
del propio enfermo tiene a las veces unavirtud cu-
rativa excepcional, sorprendente, y los hechos se im-
ponen ala razén de una manera irrefragable. De ahi
gue aesos hechos se les busque por muchos la razén de
ser, y que yo me permita temerosamente entretener
esta noche vuestra atencion con el relato de mi
desta opinion sobre el asunto.

Una de las aplicaciones més utiles de los moder-
nos estadios sobre anafilaxis ha sido el descubrimien-
to del modo de obrar la autohemoterapia. El haber lle-
gado a explicar la génesis de las infecciones por me-
canismos puramente anafilacticos, ha venido a ofrecer
grandes esperanzas de llegar a la cura de esta orden
de enfermedades, ayudando sélo a la Naturaleza con
los propios medios que ella utiliza en la curacion es-
pontanea de estas dolencias.

Para entender bien el principio en que se funda
la autohemoterapia en las iniecciones, es preciso par-
tir del conocimiento del mecanismo anafllactico de
éstas, basado enlas leyes que rigen la inmunidad ge-
neral, que son las siguientes:

mo-

(I) ComunloioiOD habladaaU Real Aendemia de MBdielnft.

Al ser invadido el organismo por una especie cual-
guiera de microbios o sus toxinas se produce en el
individuo un fenémeno de reaccién viva, revelado por
la formacion de una clase de anticuerpos, llamados de
primer orden, que formados en los elementos celu-
lares pasan después a la sangre y demas fluidos in-
traorganicos. Dichos anticuerpos constituyen la pri-
mera defensa contra la infeccién. El tiempo que tarda
en revelarse la acciéon del antigeno por los primeros
sintomas, es el periodo llamado de incubacién de las
infecciones. Seguidamente, el origen o génesis de los
sintomas ostensibles depende de la accion del antl
cuerpo primero obrando sobre el antigeno bacteriano,
que dan lugar a la formacién de un veneno llamado
veneno anafllactico, que es el que, perturbando por
intoxicacion la funciéon de los diferentes 6rganos, en-
gendra todos los sintomas caracteristicos de la infec-
cion. Llegado a este punto, si el veneno anafllactico
continta formandose, seguira la enfermedad su curso,
con BU sindrome propio, hasta terminar con la vida
del individuo.. Empero si, por e! contrario, el veneno
anafllactico, convirtiéndose en un nuevo verdadero
antigeno, produce, por reaccién viva también, otra
clase de anticuerpos, llamados por los autores df se-
gundo orden, cayos anticuerpos tienen la virtud de
neutralizar el veneno anafllactico y establecer latole-
rancia y la inmunidad contra el mismo, entonces so-
breviene por mecanismo puramente anafllactico la
cura de la infeccion. Tal es la doctrina de la anafila-
xis en la génesis de las infecciones, que sirve de fun-
damento a la autohemoterapia, o sea al empleo como
medio curativo de la sangre del propio enfermo, ba-
sandose en que dicha sangre contiene anticuerpos
primitivos y favorece la formacion de los segundos
anticuerpos, que tienen el poder de neutralizar el ve-
neno anafllactico y de dar lugar a la inmunidad y
cura de la infeccion. La razéon de que la sangre in-
yectada debajo de la piel o dentro de los musculos fa-
vorezca mas la génesis de los anticuerpos de segundo
orden, que son los curativos, consiste en que, como
es sabido, los anticuerpos en general se engendran en
los elementos anatémicos de los tejidos mas que en la
sangre, y de este modo se explica que la inyeccion
extravascular de ésta, poniendo sus elementos anti-
génicos en contacto con las células, da lugar a la for-
macién de los anticuerpos curativos: tal es el meca-
nismo esencial de la autohemoterapia.

Es cosa demostrada experimentalmente que la
sangre de los enfermos infecciosos, sobre todo en el
segundo periodo de evolucién del mal, posee un inten-
so poder microbicida contra el germen que causa la
infeccion. A este proposito he leido recientemente un
trabajo del gran bacteriélogo italiano Dr. Vegui, so-
bre el poder bactericida de la sangre en la fiebre ti-
foidea. En ese estudio demuestra el autor que la san-
gre délos sujetos sanos presenta in vitro una accion
claramente bactericida, y que la de los enfermos posee
un mayor poder, el cual va en aumento en el curso
de la enfermedad hasta llegar al maximun, que suele
ser en la segunda semana del mal, y después declina
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hasta la convalecencia. De aqui deduce el autor la uti-
lidad que podria sacarse del uso de la sangre de los
enfermos de fiebre tifoidea en el tratamiento de esta
enfermedad.

Empero la virtud curativa de la autohemoterapia
no consiste sélo precisamente en ese poder microbi-
cida de la sangre, sino en el efecto de una reaccion
inmunologiea, por la cual se origina en el organismo
enfermo la formacion de otra clase especial de anti-
cuerpos llamados de segundo orden, que tienen la
virtud de neutralizar el veneno anafilactico propio de
la infeccion y crear un estado de soélida inmunidad
que conduce a la cura del mal.

A esta reaccion salvadora, y sirviendo como nue-
vo antigeno, parece contribuir en alto grado la auto-
hemoterapia, o sea la inyeccién subcutanea o, mejor,
intramuscular de la sangre desfibrinada del propio
enfermo; la cual, como hemos dicho, favorece al pa
recer ia creacion de un estado de tolerancia o inmu
nidad del individuo contra la infecciéon, que es el me
canismo reaccional especifico de toda cura.

A la ingeniosidad y hasta la seducci6on de esta
doctrina falta sélo su comprobacion por los hechos
mediante la aplicacién en grande de la autohemote-
rapia al tratamiento de toda clase de infecciones, asi
en los casos de epizootias como en los de infecciones
humanas, que son los que mas nos interesan.

Yo me he ocupado hace poco de confirmar expe-
rimentalmente la virtud de la autohemoterapiaen una
epizootia de peste porcina, presentada en los campos
de Extremadura. Inyectando con su propia sangre
una serie de cerdos pestosos, casi moribundos, obtu-
ve un resaltado alentador, mejorando a unosy cu-
rando a otros de los Uamados a perecer fatalmente
por la infeccion.

Satisfecho de estas primeras impresiones he senti-
do no tener ocasidon de confirmar por completo mi
pensamiento, para brindar a mi querido e ilustre
amigo el Dr. Marafioén la iniciativa de emprender en
grande una tarea experimental sobre la eficacia déla
autohemoterapia en las infecciones humanas, ya que
tantos medios materiales posee para semejante labor
en las clinicas del Hospital General.

Por lo demas, si esta modesta comunicacién sir-
viera para despertar en el animo de otros médicos in-
teligentes el deseo de hacer pruebas en sus enfermos,
aplicandoles la autohemoterapia como medio terapéu-
tico contra las distintas infecciones, y de esta suerte
poder recoger datos que sirvieran para hacer una es-
tadistica que revelara lo que haya de verdad en esU
doctrina, me dariayo por muy satisfecho. Temo, sin
embargo, que la aplicaciéon de este recurso tropiece
en el hompre con la resistencia que opongan los en-
fermos a la extraccion de la sangre, si bien han de
ver que se les devuelve en el acto. Fueran los célebres
tiempos de Brousais, que hemos alcanzado todavia
los viejos, en que la sangria era el obligado trata-
miento de casi todas las infecciones, y otra suerte po-
dria caberle a la autohemoterapia, que contaria con
sangre sobrada para sus experiencias mas extensas.

Mas este obstaculo, que se encontrara seguramen-
te en su aplicacion a las infecciones humanas, no tie-
ne justificacién en las epizootias, en las cuales la au-
tohemoterapia esta llena de justas esperanzas.

Ahora bien; es indudable que para emprender un
profundo estudio de la autohemoterapia es preciso
plantear la investigacion en su doble aspecto clinico
y de laboratorio. Eu el aspecto clinico se ha de tratar
de confirmar experimentalmente el efecto que produ-
ce la autohemoterapia en cada infeccidon especial; y
en el aspecto de laboratorio se ha de investigar el
momento en que la sangre de los enfermos llegue a
contener la mayor cantidad de anticuerpos inmuni-
zantes en cada infeccion. Este Gltimo punto es de una
importancia considerable. Facilmente se comprende
que si se usa la sangre de un infeccioso en el primer
periodo del mal. cuando todavia no se han engendra-
do anticuerpos en cantidad suficiente, es claro que la
virtud de esa sangre sera nula. Es preciso, pues, en-
tre otras cosas, que la cantidad de anticuerpos exis-
tentes en la sangre sea tal, queinyectadabajo la piel,
0 tod5,via mejor en inyeccion intramuscular, luego de
difundidos por todo el organismo, vengan aejercersn
papel especifico de nueves antigenos, y a engendrar
los llamados anticuerpos de segundo orden, que son
los que inmunizan y curan la infeccidn.

Es, por tanto, muy interesante en la autohemote-
rapia elegir el momento preciso para la inyeccion de
la sangre, cuyo momento puede ser diferente para
cada infeccion en particular y hasta para cada caso
individual. Para acertar en este punto es preciso te-
neralguna orientacion, que sdlo puede darla el estudio
de gran namero de casos de la misma infeccion Este
estudio se ha de dirigir a la investigaciéon en cada
una de las infecciones del cui-so que sigue el poder
microbicida del suero de la' sangre, procurando fijar,
en cuanto pueda ser, en qué momento del ciclo evolu-
tivo de la infeccion es mayor el grado de ese poder
microbicida, asi como también la mayor cantidad de
toda clase de anticuerpos en la sangre, revelados por
las reacciones especificas de las aglutihinas, precipi-
tiuas. Usinas y desviaciones del complemento. Soélo
asi se puede saber cual es el momento preferente
para hacer la extraccién de la sangre, y la inyeccion
seguida de la misma al propio enfermo, con las ma-
yores garantias de éxito autohemoterapico.

Este estudio, hecho en cada una de las infecciones,
es absolutamente preciso si se ha de conseguir dar a
este medio curativo un fundamento cientifico formal.
Ya hemos recordado la opinién del doctor italiano
Vegui, que sefiala en la fiebre tifoidea la segunda se-
mana de la infeccion como la mas a propésito para la
autohemoterapia, por ser ese periodo en el que el po-
der microbicida de la sangre sobre el bacilo Ebhert
es mayor.

He llegado, sefiores, al término de esta modesta
comunicacion, en la que me he propuesto dejar sen-
tado lo siguiente: 1." La importancia que la autohe-
moterapia puede tener en el tratamiento de las enfer-
medades infecciosas del hombre y de los animales en
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general. 2." El mecanismo genésico de la cura auto-
liemoterapica, por virtud de la mayor difusiéon de loa
venenos anafilacticos en el organismo al hacer la in-
yeccién extravascular de la sangre de los enfennos, y
facilitar asi en ellos la producciéon de los anticuerpos
de segundo orden, que son los que inmunizany curan
la infeccion. 3.° Que para orientarse en el tratamiento
autohemoterapico de cada infeccion es preciso, de
una parte, estudiar en el laboratorio cuéal es el mo-
mento en que la sangre tiene mas cantidad de anti-
cuerpos para hacer entonces la inyeccion, y de otra
parte experimentar en la clinica la eficacia, positiva
de la inyeccién subcutanea o intramuscular de la
sangre en cada particular infeccién. Esta es, en resu-
men, la sintesis del estudio que esta noche me he en-
tretenido en hacer ante vosotros, con gran honrapara
mi, y acaso con cierta posible molestiay aburrimiento
de vuestra parte, que espero me habréis de perdo-
nar en gracia a la buena intencion.

Informacién cientifica extranjera

La mookmo escuela constitucionollsto italiana @

POR

FKANCISCO J. CORTEZO

Aquiles De Giovanui Ide6 por los afos 1876-78 su mé-
todo antropométrico para el estudio clluico de ios enfer-
mos, precedentemente a otros investigadores, incluso Be-
neke, y Jacinto Viola perfeccion6 el método de su maes-
tro, transformandolo y completandolo por los afios 1904-
905. Los alumnos de estos dos insignes clinicos italianos
continuaron la aplicacién del método, pero cortos en nu-
mero y siendo la doctrina criticada por muchos y, aun
por algunos, objeto de sarcasmos y burlas, puede decirse
gue antes de la gran guerra la doctrina oonstitueionalista
era mas discutida que aceptada.

Este no ocurria sélo eii Italia, sino que, en las demas
naciones, pese a desenvolverse tales ideas con ritmo seme-
jante, el concepto consiitucionalista se encontraba lejos
de triunfar.

Ello obedecia a dos causas: Ei dominio del concepto
del <khombre medio» de Quetelet, si Gtil por cuanto permi-
te la sintesis de todas las caracteristicas bioldgicas, perni-
cioso para la verdad por cuanto conduce a la falsa idea de
la igualdad de los hombres, que biolégicamente carece de
fundamento y realidad. Frente a esta abstraccion ideal
debe oponerse firme la verdad de la existencia concreta
de los varios tipos morfolégico-bioqulmicé-funeionales.

En segundo lugar obstaculizaba el predominio obse-
sionante de la concepcidon exclusiva bacteriologica déla
mayor parte de las enfermedades, sin tener en cuenta
para nada lo fundamental de la diferencia de su desenvol-
vimiento segun el terreno orgéanico, o, cuando mas, con-
siderando siempre a base del concepto de hombre medio,
el terreno como Unico, universal.

Recuerda Castaldi como durante la ensefianza univer-
sitaria en uiio de los mas importantes centros cientificos

'1) Adaptaotén oaatellana del eatudio de Lalgi Caetaldi, director de)
loetituto Anatémico y de la Eetaciéo Biolégica de Oaglinrl. Ndmero
monografleo de la Jiar«s«a /nfamcifotinie ii Clititca e Terapia.

de investigacion, nadie ie hablara de diferencias entre los
hombres, poniendo casi casi en sordina las imprescindi-
bles de sexo, edad y raza. Cierto es también que esta
idea de la biologia se reflejaba entonces sobre ia filosofia
y la politica.

Lleg6 la interrupcion, aparentemente general, de los
estudios cientificos durante el quinquenio de la guerray
sUbitameute los investigadores se encontraron en una
atmoésfera distinta, y a la par que variaban y siguen va-
riando los conceptos filoséfico y politico, vario el biologi-
co, piidlendo decirse que aquéllos cambiaron en conse-
cuencia de éste. Asi toda la ideologia abstracta del plano
nivelador humano dié paso al retorno de la comprension
de la diversidad concreta entre los hombres. No podia
darse mejor atmésfera para desenvolver en biologia el
concepto constitucionnlista, que proclamaba ia importan-
cia suprema para los fenémenos morfoldgicos, bioquimicos
y funcionales, de las diferencias entre ios individuos, im-
portancia ya apreciada para los fines del arte, como lo fué
por Leonardo do Vinel y Alberto Durero.

En el decenio trascurso desde el final de la guerra, los
estudios coustitucionalistas se han cultivado fervorosa-
mente, y hoy cabe decir que son contados los escépticos o
los hipevcnticos que subsisten, y si bien es cierto que to-
dos estos estudios no han resuelto ain los innGmeros pro-
blemas planteados, bastardalos detractores pensar que
han permitido a la ciencia adquirir el hecho basico de que
no basta la bacteria para iniciar la enfermedad infecciosa
si no concurre la predisposicion del terreno organico, y
que conforme es diverso el terreno organico es diversa en
sus decursos la enfermedad. Afiadamos que hoy para mu-
chas otras enfermedades de caracter hereditario, quiruar-
gico, etc., etc., se sabe de la grande importancia coa que
en eilas actla ei ti>.0 constitucional y, en lo que atafe a
la capacidad individual para ios oficios y profesionesy en
la traumatologia accidental, so concede justamente gran
importancia a la diversidad constitucionalista.

Serla extenso puntualizar aqui aun someramente los
progresos de los estudios constitucioiialistas italianos en
estos Ultimos diez afios, y ello oblig6 a Castaldi separar
los siguientes extremos:

a) Estudios endocrinoldglcos aun cuando resulten li-
gados eu cuanto los factores endocrinos son parte psinci-
pal en el detenninismo del tipo constitucional.

b) Cuanto se refiere a los estudios coustitucionalistas
seguidos fuera de Italia, por estar conducidos con otra
técnica antropoldgica, generalmente inferior en exactitud
y utilidad a la de Giovanni Viola. Ademas, en gran parte
de los estudios no italianos, se parte de un concepto fun-
damentalmente distinto del adoptado por la escuela cons
titueionalista italiana. Conforme al anatdémico vienés
Tandier y al también vienés Bauer, se considera por cons-
tiiuidon solo la parte geuotipica del fenotipo, en tanto la
escuela italiana considera como constitucion todo el com-
plejo fenotipico del individuo, o sea la resultante UHima
de todos sus caracteres hereditarios o genotipicos mas las
modificaciones y adquisiciones debidas al vario ambiente,
es decir, los caracteres paratipicos.

Antes de la guerra, que marcé difereucla tan profun-
da, no sélo en la historia politica, sino en la Ideologia bio-
l6gica y filosofica con la anteguerra, los estudios constltu-.
cionalistas en Italia no sallan sino de la clinica médicay
aun de muy poca clinica médica; no obstante, la base
primordial de estas indagaciones es la morfolégica, me-
jor diremos que en su base deben estar los estudios ana-
tomicos. Por tal, era ilégico que los mismos anatémicos
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no 86 hnbieraa ocupado en Italia del problema general y
de tantos problemas parciales como se derivan.

Castaldi fué quien comenzé a ocuparse como morfdlo-
go y mas tarde sus discipulos realizaron sucesivas inves-
tigaciones. Luigi Castaldi habla ya dado a los clinicos
italianos alguna base morfologica segura, que fué real-
mente apreciada por ellos. Base que habria de extender
estimando que los modestos resultados obtenidos so6lo obe-
decian a la escasez de las investigaciones.

Cuando Castaldi realiz6, por Indicaciéon de Giulio Chia-
i'ugi, los estudios del problema tiroideo en su particular
aspecto de la diversa morfologia glandular, segun la dis-
tinta localidad geogradca, comprendié que era necesario
abandonar la tendencia exclusivamente morfoldgica por
otra mas vasta y asociativa, como habla comenzado a ha-
cerse, sobre todo en Norteamérica. Registrése entonces
un doble retorno a lo antiguo: en lugar del concepto mor-
folégico comparado purisimo, que constituye un progreso
de los tiempos de la segunda mitad del siglo xix desde la
hipotesis deDarwin, se torné a las viejas épocas en que no
se podia prescindir del estudio de la funcién al indagar
sobro la forma; por otra parte, hemos vuelto a los remo
tos tiempos con la concepcion humoral, con el llamado
neohlpocratlsmo. Solo que este retorno al pasado es mas
vario y cientifico. Los neohipocratlcos no sabemos gran
cosa mas sobre los humores que los hipocratlcos. Con
todos nuestros morfélogos, como nuestros fisidlogos, no
trabajan como en la antigiedad trabajaban por esca-
sez de conocimientos, sino estudiando con mentalidad
fisioldgica la morfologia.

Sometidos mas cada vez los modernos morfologos a
esta ultima manera de investigar los organismos, Castal-
di da a sus trabsjos morfoldgicos y a los de su escuela un
sentido morfolégico-bioqulmico funcional que alos habi
tuados a la anatomia de los tiempos anteriores podra pa-
recer extrafo, pero que él estima habra de ser el sentido
recto en lo futuro. ;Supondra esto precisar una posesion
do mayores y mas diversos conocimientos? No es obstacu-
lo- 80 deberan adquirir o entrar en colaboracion con ex-
pertos de las otras ramas que han de considerarse como
aliadas o convergentes, pero nunca como_ divergentes.
Puede por contrasefialarse como algunos fisiélogos, luego
de varios lustros en los que el sentido quimicofisieo habia
hecho casi olvidar que las funciones se explican en los
organos y no solo en las retortas, cdmo los bacteriélogos
velan sélo las bacterias y no su huésped, muchos fisidlogos
decimos se han entregado también a investigaciones de
morfologica.

Si existe un campo en el que este connubio morfol6-
gico bioquimico-fislolégico-sea uo so6lo indispensable, smo
fecundo en fértiles resultados, es el campo constituciona-
lista, por cuanto podran los cultivadores de cada rama
biolégica ver cada uno principa’'mente un lado del po
liedro constitucional, pero sin olvidarse totalmente de los
otros lados. . ,

Partiendo de las supraindicadas investigaciones sobre
la glandula tiroides, lo que coudujo a Castaldi a ocuparse
con sus discipulos del problema del bocio, pasé a estudiar
la dimension de diversas visceras y glandulas de secre-
cion Interna en los distintos tipos morfolégicos constitu-
cionales, tanto nifios como jévenes y adultos de ambos
sexos. Sigui6 siempre la metodologia antropométrica de
Giovanni-Vlola. Realiz6 estudios acerca de la superficie
corporea de los italianos, de tanto Interés en las inves-
tigaciones del metabolismo basal, y resumid todas sus
iEvestigaciones e ideas en su obra AccTesnimento corpé-

reo e oostiiuzioni dell'uomo, en que se patentiza el moder-
no modo de entender la morfologia, tan distinto del de
los anatémicos de hace treinta afios. Debe sefialarse la
gran labor de Castaldi y Vannucei, compulsadora de las
mensuras externas y viscerales de mas de 300 florentinos
de varia edad, trabajo el mas vasto sobre antropometria
visceral en Italia. Sus tablas han sido parcial o totalmen-
te publicadas por otros autores, y de su material se funda
el estudio de Castaldi sobre las relaciones entre la antro-
pometria externa del individuo y el desarrollo de las vis-
ceras. Limitados actualmente estos datos anatémicos a
un solo grupo de italianos, deben unirse a su labor las
realizadas con relacién a las constituciones por Bergblnz
en Padua, por Larinl en Bolonia, por Scoglia, por Mac
clotta, por Viola, etc., en La Valtellina, en Cagliari, en
Florencia, en Sassari, etc., que si no llevan a un com-
pleto geografii-O son suficientes a las aplicaciones clinicas.

En un trabajo publicado en 1927 en la Ressegna di
Clinica e Terapia se ocup6 Castaldi en combatir los pre-
juicios en torno al hecho del constitucionalismo conside-
rado basilar, afirmando que los diversos tipos coustitucic-
nales representan en la especie planos de organizacion
individual diversa y no son tan solo resultado de la enfer-
medad, como por otros se mantiene. Aparte los argumen-
tos dados en tal ocasién, Castaldi ha insistido en que mien-
tras para sostener la opinion a la suya contraria precisa
la existencia de un tipo morfologico uniforme en la infan-
cia, los estudios de Maggiore en Bar!, de Meiisi en Tnrln,
de Salvioli y Moaglia en Trevisa, doDel Ducaen el Lacio
y los suyos y de Vaonuei en Florencia, han demostrado
que desde el nacimiento el individuo ya es estenotipo,
mediotipo o platitipo. Conserva Castaldi en su integridad
el concepto de Viola, aunque se separe en este panto do
la terminologia del método, por estimar que hablando de
lougotipo y de braquitipo puede generarse confusiéon con
la idea de estatura, no estando la talla obligatoriamente
ligada al tipo constitucional, y que al hablar de normotipo
pudiera hacerse creer en el individuo normal, lo que le
afirma en las denominaciones por él adoptadas de esfeno-
iipo, mediotipo y platitipo.

Mantiene Castaldi el punto do vista de Violay su es-
cuela respecto a la robustez individual considerada como
resultante de la armonia en las correlaciones forfologica
y funcional entre las partes componentes del organismo.
No debe, pues, confundirse esto con la fuerza explosiva,
pues se trata de la continuada, resistencia util. La mayor
robustez, sigim las opiniones de Baldrini y Castaldi, la
poseen, coeteris paribus, los individuos platitipos mode-
radamente megalo esplacnicos, y entre éstos, particular-
mente la variedad endocrina de los hipergenitales e hiper
suprarrenales. Son los tales individuos capaces de acu.
mular una mayor energia de su vasta superficie intestinal,
mas vasta, almacenandola en sus visceras, mas amplias,
en tanto de otra parte desgastan menos energia por la
superficie corpérea proporcionalmeute menos extensa.

Scaglia ha estudiado la constitucién soméatica de 185
sardos sanos y 50 sardos tuberculosos, y seguidamente la
do 332 valtellinenses, con el fin, en este segundo grupo,
de investigar las modificaciones debidas al bocio. Saitta
ha publicado recientemente los resultados de su estudio
en 400 marinos de guerra italianos, y en este estudio, se-
gun Castaldi, el mas amplio numéricamente, Saitta llega
a conclusiones interesantes acerca de la aptitud que los
individuos presentan, de acuerdo con su constitucion para
los diversos servicios de la Marina. La adopcidn de tai cri-
terio de seleccion para los disliutos oficios y profesiones
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Be va ya afirmando, pero las conclusiones a las que debera
unirse la aplicacién rigurosa del método constitucionalista
italiano muestran el progreso que todavia puede obtener-
se de los estudios particulares en este sentido.

Aparte este género de estudios, por decirlo asi, globa-
les, la escuela Italiana ha publicado otros trabajos de mor-
folégica constitucionalista, de limitacidon local, no menos
Gtiles. Saitta ha reimpreso sus investigaciones de 1914,
sobre la forma del estomago. Ello depende de causas nu-
merosas, pero en suma, debe ser objeto de interesantes
consideraciones la influencia de ja morfologia constitucio-
nal somatica sobre el tamafio, forma y posicion del es
témago.

Ha sido demostrado por los autores americanos y por
Saitta, que algunas caracteristicas gastricas consideradas
como anormales, son perfectamente normales para deter-
minados tipos constitucionales. Baste sefialar, como ejem-
plo, que en los estenotipos es normal una posicion del es
témago que hasta ahora morfolégicay clinicamente com
prendiamos en la ptosis. Facil es comprender la importan-
cia de las aplicaciones de estos criterios constitucionalistas
pai-a el médico internistay el radiélogo. En todo el capi-
tulo de la normalidad y anormalidad do las posiciones de
las visceras abdominales y de sus consecuencias funciona-
les, como igualmente en el capitulo de la hernia, inter-
viene el morfélogo constitucionalista, pudiendo llevar la
voa de la verdad.

Los trabajos de Zizr, de Bo'onia, y de Saittay Scaglia,
han constatado la pvevaleneia del térax sobre el abdomen
y del abdomen superior sobre el inferior en los individuos
afectos de hernia inguinal.

Dejando la libre interpretacion de ello en la patogenia
de la hernia, dice Castaldi, puede darse como real el he-
cho anatémico.

Otra de las visceras que ha sido objeto estos ultimos
afios de los estudios consiituoionalistas es el corazén.
Sobre todo so han ocupado de ello los radiélogos, y entre
los italianos, Rossi, Zanon, Perona, Bacciehettl, Salotti,
ilidagango la diversidad de forma y tamafio en los roicro
esplaciiicos y cu los raegalosplacnieos, diversidad a que va
unida la distinta amplitud, longitud, etc., de los pulmones.

Otra escuela anatémica que ha producido estudios mor-
folégicos realizados con criterio constitucionalista es la de
Luna, de Palermo. Sus discipulos han investigado acerca
del tamafio do los vasos sanguineos, de los nervios, del
tiroides, ete., en relacion a la masa corporal.

No puede dejar de comprenderse la utilidad préctica
de estos estudios morfoldgicos, que por ello se tornan basi-
lares para laclinica. Los cultivadores de la Clinica médi-
ca han continuado e intensificado la producciéon de traba-
jos realizados eou metodologia y concepto coustituciona-
lista. La escuela bolonesa de Jacinto Viola fué vivero de
los estudios italianos sobre lo individual; junto a ella co-
laboraba Franeioni y sus discipulos, y la escuela de Géno-
va, con Nicolas Pendo, publicando con Viola la revista
Endocrinologia y Patologia constitucional. La escuela
napolitana de Pedro Castelbino, la clinica de Galdi y de
Ferrannini. Castaldi, no obstante ser su centro propio de
estudios apartados de este aspecto, comenz6 en la clinica
florentina a realizar trabajos en sentido de los factores
constitucionalistas llevados a cabo por Torrlgiani Lapie-
cirolla, Lunedei, etc., y por otra parte, multitud de trata-
dos y manuales de semeidtica y patologia médica apare-
cen impregnados por los conceptos y métodos del consti-
tucionalismo italiano.

La monografia de Viola y sus discipulos en la Colle-

eione medica di attualita scientifiche de Cappelll (Bolo-
nia), el tratado de Castelllno La cosUtuzione individuale,
La Personalita y la obra de Nicolas Pende, tan llena do
novedad y originalidad, representan una poderosa sinto
sis de los resultados de los investigadores italianos en
esta doctrina.

El éxito editorial del libro de Pende Le debolezze di
cosfiiwziowe prueba la difusién y reconocimiento de esta
idea.

Discipulos de Pende, como Gelera, Antognetti, Mug-
giayotros, en considerables monografias han demostra-
do cdmo en los argumentos todavia explotados con los
otros métodos de investigacion, por ejemplo, en la albu-
minuria benigna, se podian obtener resultados nuevos
siguiendo esta doctrina, que, no obstante la oposicion de
algunos, es fecunda y lo ser& mas a medida que se per-
feccione su conocimiento audn relativo, y en tanto se
comienza en la clinica quirargica (Muscatello, Fasiani y
otros) a trabajar con criterio de analisis individual, puede
decirse que no hay rama de la clinica general y especia-
lizada en que no se asista a la produccion de estudios
constitucioaalistas.

Sefldlase entre todas por el namero, amplitud e im-
portancia de sus investigaciones, la clinica obstétrico-
ginecologica. Dedo, Gentili, Diana, Bompiani, Curzo,
Maurizio y muchos mas hau coutrlbuldo en Italia al
esclarecimiento de los problemas de la constitucion feme-
nina. En Urologia, en Hematologia, en Serologla, en Oto-
logia, ea Oculistica, en Dermosiflliografla, se registran
diariamente trabajos en este sentido. Baste citar el bello
prologo a su ensefianza d« Dermosifliiopatia de Tomraasl.

Es particularmente rica la produccion constituciona-
listica de los pediatras italianos, especialmente las de la
clinica de Padua con Berghinz, Salvioli y sus discipulos;
de Franeioni en Bolonia, de Maggiore en Bari, de Mac-
ciotta y sus discipulos en Sassari. Todo este florecimiento
es natural, ya que De Giovanni habla con justicia pro-
clamado que el diagnostico anatomico y la etiologia son
insufidentes a las miras supremas de la clinica, no siendo
subsidiarios de la morfoldgica.

Por i'iltimo, en el campo psiquiatrico nadie duda en las
relaciones do la psiquis con constitucion; bastarla re-
cordar las importantes contribuciones de Kretschnery su
escuela, de cuya bondad genérica son confirmativos los
trabajos de Castaldi y Scaglia en el Hospital psiquiatrico
de Sondrio. No obstante, Castaldi expresa dudas acerca de
la existenda de estrechas relaciones constantes entre la
psiquis y la constitucién, que no estima siempre necesa-
rias, y, no compartiendo el escepticismo absoluto o casi
absoluto de quienes como Buscaino son contrarios a la
aplicacién de la doctrina constitucionalista en psiquiatria,
estima que se ha procedido, a este respecto, con excesivo
esquematismo doctrinario. Las correlaciones somatopsl-
guicas son innegables, mas no enteramente simples ni tan
estrechas como son estimadas por algunos.

La escuela italiana ha publicado en este aspecto tra-
bajos de Turniati, Zalla, Del Greco, Zlveri, Pollacanl,
Kobylinski, Vidoni, Naccarati, Morselli, Scaglia... Vidoni,
Fuiiaioli, Tullio y otros se han ocupado particularmente de
las relaciones entre la constitucion y la criminalidad, ha-
biendo procurado Vidoni un claro ejemplo mas de la Im-
portancia de estos estadios, aplicandoles al problema de la
infancia anormal y a su posible mejoramiento con la se-
leccidn profesional, utilizando al individuo para la modali-
dad de trabajo mas indicada por su constitucion morfo-
guimio-fisio-pslquica.
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En la clinica médica de Génova se usa un aparato es-
pecial, cuya ingeniosa modalidad permite estudiar el gra-
do de adaptacién del individuo a los distintos trabajos y
BUS derivantes.

El eoneepto del célebre moriélogo Paolo Maseagui, ex-
presado ya al principio del siglo pasado, propugnando el
trabajo promiscuo y de concierto tras el cultivo de varias
disciplinas, para ajustarse reciprocamente ala verificacion
de todo género de experimentosy al progreso de los cono-
cimientos cientificos, la necesidad de la sintesis, tan cla-
ramente en el expresado, adquiere hoy una mayorimpor-
tancia por cuanto se ha agudizado tal necesidad.

Luego de ios decenios de trabajo analitico a que todos
debemos reconocer gran parte de los actuales progresos,
secomenz6 a sentir la impelente necesidad deuna sintesis
consecutiva en Biologfa. El indagar con criterio constitu-
cionalista en los fenémenos biolégicos de nuestra Especie
(y otro tanto puede decirse de otras especies), requiere mas
que nada esta labor de sintesis, pues en el estudio constitu-
cionalista delindividuo secomprende la investigacion so-
bre BUS caracteristicas morfo-chimio-fisico-psiquicas nor-
malesy anormales en elestado de saludy en el patoldgico,
y porende el cultivo de varias disciplinas que, segln este
sano entender,no pueden ignorarse, al menos en sus lineas
generales. El mismo procedimiento mental del biélogo se
hace entonces sintético, como se refleja en la obra de
Pende, en que se procede sintéticamente por sindromes
mas que analiticamente por sintomas.

Castaldi estima que uno de los medios para llegar a
esa vision intima de muchcs problemas bioldgicos, a la
que siempre,y hoy mas, nos sentimos obligados, ha de sgt
proceder a su estudio con mentalidad constitueionalista.

Marzo 1930.

Esquemii prActico del tratamiento de la sifilis

SALVANDO UNA ERKATA

Bogamos a nuestros lectores nos dispensen esta fe de
errata, por cuanto en el texto del articuloy enlaindu-
dable capacitacion de sus lectores esta patente la inutili-
dad de salvar el gazapo. No obstante, conste que en la
linea 38 de la pagina 301 de nuestro nim. 3.980, donde
dice: €gramos por kilo de peso del enfermo* debe decir
t.eentigramos*, como ello se impone en la materia tra-
tada.

BIBLIOGRAFIA ®

BIOaBAPHISOHES Lbxieon dbr hebvobraobnden Abrzte
ALLBB Zeitbn und Volkbr, por F. HObotter "Be”lin)
Diccionario biografico de loe médicos notables de todos
los tiempos y paeblos), 2.a edic., tomo 1, palabras Aas-
koww-Cbavasse, 893 paga., 64 retratos, encnadernado. E di-
tor, XTrban & Schwarzenberg. Berlin y Viena, 1928.

En el afio 168S aparecia la primera edicion de este nota
ble «Diccionario biogréafico», dirigido por Hirsch y A. Wer-
niclce, guia biogréafica dorante mas de treinta afios de todos
los médicos alemanes que en un momento determinado
sentian la curiosidad de conocer las obras y vida cientifica
de un médico notable. Agotada hace tiempo la edicion, el
profesora. o. Dr. Franz Hiibotter ha emprendido la costosa

(1) So6lo haremos el estudio orltioo de In obras de <Jue dos seas
remitidos dos alemplares,

y dificil tarea de lanzar una segunda edicién modificada y
ampliada. En la nueva ediciéon ee ha conservado el texto de
la primitiva, sibien se han efectuado en cada papeleta bi-
bliografica las necesarias adiciones.

Comprende el texto la papeleta biografica y bibliogréafica
de todos loa publicistas médicos anteriores a 1680, Unas
breves notas sobre sn vida y una lista completa de sus
obras. Cuando ee trata de nombres que han ejercido influen-
cia en algin sentido en la Medicina, se critica brevemente
BU obra y la significacion que esta Gltima ha tenido. Son
modelo en este sentido las papeletas de Avicena, Averroes,
Aranci, Aristételes, Baliy, Bicbat, Charcot y otras. Cada
papeleta ha sido confeccionadapor on historiador diferente.
En tas papeletas de médicos muy significados se indica la
bibliografia correspondiente. EI tomo estd precedido de un
indice de las obras y revistas biograficas y bibliograficas
mas importantes. De las fnentes histéricas espafiolas se
mencionan las obras de Garcia del Real,Hernandez Morején
y Oviloy Otero. Este indice,anmamente completo en lo que
respecta a otros paises, puede ser de suma utilidad a los
interesados en cuestiones histéricas. El articulo dedicado a
la KMedicina arabe» y médicos arabes (papeleta firmada por
Hirsch) es muy notable.

El «Diccionario biogréafico» constituye una obra de mé-
rito destinada a figurar en todas las bibliotecas de los pu-
blicistas e historiadores médicos por ser fuente inagotable
dédalos bibllogratcos. Esperamos la aparicién de los ree
tantea tomos para ocuparnos de sus singularidades, espe-
cialmente de los prometidos articulos en que se eatndiaran
las medicinas japonesa, china, tibetana, oriental, etc.

Editada magnificamente, la limpieza de la impresion
permite una facil lectura La acertada ordenacion de mate-
rial nos pone en segnida en la pista del dato bascado, Itus-
tran la obra 64 retratos hermosamente reproducidos de mé-
dicos notables. Un aplauso a la editorial Urban <€ Scbwar-
zenberg por el alarde que significa lanzar al mercado una
obra tan costosa.

A. V. N.

PERIODICOS MEDICOS

Fimatologia

EN LENGUA EXTRANJERA

1. Acercadeltratamiento por dieta declorurada en la
tuberculosis pulmonar, por los Dres. Harms y Crfinen-
wald.—Segln Saverbruch, Cersan y Herrmanndorfer of
proceso curativo de la dieta declorurada depende de estos
tres factores principales, consecuencia de la mencionada
dieta: 1.8, aumento de peso; 2.®, aumento de la acidosis,
y 3.“,aumento de ciertos minerales en el organismo, espe-
cialmente cationes.

Lasinvestigaciones de Herrmanndorfer sobre el conte-
nido en pH en las inflamaciones y en el proceso derepara-
cion de las heridas no puede aplicarse a los procesos tu-
berculosos, pues es la regla que en éstos no se trate de in-
flamaciones locales solamente, sino de un proceso mas di-
fuso, con trastornos generales, en el amplio sentido de
la palabra.

Hasta donde esta alterado el equilibrio dcido basico en
las cercanias del foco enfermo no se ha determinado. Has-
ta hoy todavia no se ha demostrado a juicio de los auto-
res, el equilibrio mineral en los tuberculosos, especial-
mente en los afectos de tuberculosis pulmonar.

De interés especial son las Investigaciones hechas por
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Millery Suincke, que demuestran que en la tuberculosis
pulmonar existe uu trastorno del recambio de cloruros en
el sentido deun empobrecimiento de éstos a costa del sis-
tema muscular, en el cual observan los autores uu au-
mento de un 100 a 200 por i0O, mientras que existe una
baja en otros érganos.

Herrmanndorfer afirma que existe positivamente uu
empobrecimiento de éstos.

Los autores piensan ahora sies este empobrecimiento
en cloruros el resultado de una anormalidad que condi-
ciona la enfermedad tuberculosa, y.en cuyo caso la dieta
es contraproducente, o porel contrario,como piensaHerr-
manndorfer, el que sea este empobrecimiento en cloruros
la reaccién defensiva del organismo a la propagacion de
la enfermedad, en cuyo caso estaria indicada la'mencio-
nada dieta.

Millery Sufncken llegan alas siguientes conclusiones
sobre la dieta de Saverbruch-Cersan; 1.®Elrecambio clo-
rurado estd notablemente alterado. 2.* La reacciéon urina-
ria comparada antes y despuésde la dieta se observa des
pués una tendencia a la acidez mayorque anteriormente.
3.*Niegan el aumento de peso. 4.* El tratamiento porla
dieta declorurada no ofrece mejores beneficios que los
hasta aqui obtenidos porelinnumerable nimero de trata-
mientos ensayados en la tuberculosis.

A nuestro juicio —dicen los autores—elrégimen dedo-
rurado de Saverbmch-Cersau Herrmanndorfer, tiene bas-
tantes inconvenientes al ser llevado a la practica; nos-
otros—dicen— hemos tenido que suspenderle en varios
enfermos, pues la inapetencia que corrientemente se ob
serva enlos fimicos seexacerba por esta dieta de una ma-
nera indudable, y los enfermos tampoco soportan el dia de
ayuno anterior ala dieta impuesta por Herrmanndorfer,

Los enfermos que lograron sostener la dieta durante
dos o tres meses fueron pocos, y sobre ellos se basa este
trabajo en cuanto a resultados practicos de la tantas veces
mencionada dieta.

Sibien es cierto que en los enfermos observados por
nosotros observamos una disminucién del contenido en
cloruros del suero sanguineo, también es cierto que esta
disminucién no es mayor en los enfermos graves que en
los que s6lo padecen lesiones leves, sino que deuna forma
inconstante observamos valoresmuy bajos en graves y
leves y valores normales o ligeramente disminuidos igual-
mente en graves y leves.

Los autores llegan a las conclusiones siguientes refe-
rentes a los resultados practicos obtenidos:

8.® Por loexpuesto, nosotros creemos que el tratamien-
to de la tuberculosis pulmonar por la dieta declorurada
es contraproducente. ('Dewisch Afed. Woehenschfft, 1930,
ndm. 7).— Peco.

Medicina interna

EN LENGUA EXTRANJERA

1. Los tumores solitarios del higado, por J. Felias-
tin y P.Crolzat.—Los tumores solitarios del higado care-
cen de caracteiisticas clinicas especiales. Por lo general se
descubren por autopsia o laparotomia.

En BUmayor parte son adenomas pertenecieutes a cual,
quiere de los dos grupos sefialados por Catbala. Descubrid-
mas hepéaticos benignos o adenomas trabeculares de ten-
dencia infectante, susceptibles por extension de crear una
llamada <malignidad cerrada>,

Los autores presentan dos casos de tumores solitarios de
tipo normal. Uno conadenoma trab6culo-vosicnlar sorpren-
dido en la iniciacién de eu transformaciéon maligna.

La malignidad de estos tumores solitarios, reconocida
en la mayoria de los casos por su sola investigacion histolé-
gica, es una indicacién inmediata de la exéresis quirrgica
siempre que ésta sea posible.

Esta exéresis ha sido seguida por curaciéon en los casos
presentados por loa cultivos. Otros clinicos, por el contrario,
la consideran como de éxito letal. "£e Journal de Medicine
de Lyon, tomo X, nim. 239, 1980].—Dn. J.

Parasitologia

EN LENGUA EXTRANJERA

1. La cuestion de la malaria.—La Sociedad alemaua
de Medicina tropical ha tenido este afio su rea i6n en
Tubinga, donde ha discutido la cuestion de la malaria,—
Nocht hablé de la terapéutica de la fiebre bemoglobinérica,
que en la mayoria de los casos debe ser referida a una ac-
cién hemolitica de la quinina y puede serinfiulda favorable-
mente por la aiminietracion de colesterina en dosis no poli,
grosas, por ejemplo,como la obtenida por la coccion del total
de la corteza de ia quina. Se logra por la comprobacién en el
suero de enfermos con poca cantidad de colesterina, la sos-
pecha de que éste padece un ataque de fiebre bemoglobinari-
cay acaso evitarlo. La plasmoquina lanzada por la I. G.in.
dustria de colorantes Leverkusen, y que MOblens aplicé a la
terapéutica de la malaria, se ha manifestado, en estos cuatro
aSOB, como el remedio soberano para la destruccién de los

1. ' Investigadas con detencion las influencias favora gametos de la malaria tropical, que eran los Unicos estadios

bles sefialadas por los precursores.de esta dieta sobre la
enfermedad, observamos:

a) Soéloen un caso se observéd aumento de peso, pero
sinceramente creemos también lo-hubiese aumentado con
otra dieta menos complicada.

b) :.No observamos en ningln caso mejoria de las lesio-
nes tuberculosas.

c/'Se observa durante la cura por esta dieta una dis-
ibinuclén 'de la Velocidad de sedimentacion que vuelve a
hacerse normalterminada la dieta.

d) Elcontenido en cloruros del suero permanecié bq
la mayor parte'de.los. casosigual.:

.ej. Una modificacién de la ooncentracién de.hidr6geno
en la orina no se observd en el transcurso de la dieta. -

de desarrollo de los parésitos tropicales relacionados con los
anofeles que se hablan mostrado hasta ahora resistentes a
la quinina. La plasmoquina mezclada con la quinina, que se
encuentra en el comercio con el nombre de guinina com-
puesta, evita con mayor seguridad que todos los otros reme-
dios la presentacion de recidivas. EIl resultado mas brillante
de la plasmoquina se obtiene en la malaria cuartana. Por §
contrario, en la fiebre hemoglobindrica ya presentada se debe
ser cauto en la administracién de la plasmoquina, a causa de
la formacién de metahemoglobina. Reichenow encontrd en
la juventud negra de Kamerun, que hasta los cinco afios, en
ocasiones hasta el 100 por 100, estaba infestada de malaria
Por el contrario, los negros adultos ofrecian en los mismos
sitios una resistencia o una simbiosis relativamente inocente

2. ® Durante la dieta declorurada observamos el em-(no inmunidad). En 40 a 60 por 100 de elloe se ha podido

peoramiento de cinco de duestros enfermos, que, dado el
escaso nimero de los sometidos a la prueba, esun datoen
contra de la misma.

comprobar los parésitos de la malaria. M artini refirié su ex-
periencia en la malaria lograda en Italia, particularmente en
la lucha contra el mosquito con medios quimicos.—P. M.
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LA NUEVA PROFILAXIA DEL CANCER

Oon las Sales lia®lOgenas de magnesia.
FORMULESE

SENECTAL........

INDICACIONES: Trastornos cardiacos de hipervagotonias. Astenias. Achaques de la senectud. Tras-
tornos digestivos de origen hepatico. Pruritos. Dermatosis. Estréfulo. PROFILAXIA DEL CANCER
Pldsse interesante literatura al

LABORATORIO PELLETIER. — Apartado de Correos 200.— MADRID. — Tel. 40.331 y 54.760.

OglCO
Aceite vegetel y Yodo puro

del Doctor LA FAY

“ASCENDIENTE” 1
“DESCENDIENTE”

Permito la exploracion y el estudio sobre el
vivo,sindolory sinque hayaningdn incidente
fastidioso, en las cavidades méas nobles
delorganismo ni en los territorios que
hasta ahora han permanecido cerrado?

a las miradas de los investigadores.

Se halla en todas las buenas farmacias.

CoacesJoDirios Genera-
les para U Exportacion:
LECZmSEI SiC".
67, Rui de la Viaoire
Paris.

Solo se ha da aceptar el
producto que lleve el
marbete “ AZUL”.

LAFAY

En Espafia: Sr. Juan MARTIK. t*alle de Aléala, 9, Uadrid

y Conocié de Ciento, SNi, Barcolona.

Islas Canarias: B. APOLINARIo, Farmacéutico, Las Palmas.

'‘UP10DOLI

Hemorroides .
Prescriba tos Supositorios

14flUSo0Z"“Goeilecke

El Anusol-Goedecke reblandece las
masas excrementicias endurecidas vy
hace posible una defecacion agradable.

El Anusol'Goedecke calma rapidamen-
te los dolores que tanto suelen moles-
- tar en estos casos.

El Anusol'Goedecke desinfecta, deseca
y cura las superficies inflamadas, ha-
medas y supuradas. !

El Anusol'Goedecke no es téxico y no
contiene ninguna substancia narcética,
pudiendo ser usado en todo momento,
lo mismo por adultos que por nifios.

ercedec™ eg

Para liferaloro g muestras .
gratuitas dirigirse a;

Laboratorio y Comercio Substancia, S. A.
Apartado 410 - BARCELONA

Terapeéutica Cacodilica Intensiva o Indolora

EN A BASE DE CACODILATOS ALCALINC EN
IAPOLLAS Una Inyeccion intra-muscular codo dos IANPOLUSI
S 5
C?EBN(-)“S- ca N em a ,Cc”™ oyesey d e.¢iz”~ a yocctosis gﬁé\lgsl
G f% If>EI Contra toda alteracién de lo songre

TuBE.I%C1JL.OSIS

N e OF*LASIV|/\
N E U NIA

C OIWALEseENCIAS
A e

Y

m eS "pdrdBEJAR

Contra las enFermedodes infecciosos
Contra los caquexias de todo ongen

Solicitense Muestras Gratis 1

, 20.Ruiz Peretuj,M ADRIDISi:
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EDULBORHOO Y SHBOR NHRHNJ»

Doctor; Pid» uo» muestr» que se le remitiré sretuitemente e:

LftBORATORIO MASARA BOZZO.

Avenida Vlrgen Montserrat, 43. — Barcelona.
lgente exo.u»j« po.a .a venta: JUAH ART H- (ADR»D BA%(@EIL”Oaﬁé
Correspondencia
administrativa..
CAFUE’y’ Ea correspondencia gne venga acom
O/CA Y| sefiada con nn aello de 0,26 pesetas sera
contestada directamente.)
DCN . .
= Cuando nos remita nn giro postal y
TUBERCU nos comunique el envio, no olvide indi-
car el nimero del giro.
)117e RA D. José Cart P do fin Di
. José Cartagena 0,Pagado fin Di-
>L}ITI/rtO ciembre 1030.
ecC'Ca. ODERO D, Antonio Billochs.—Id.
0 D. Joaquin Lorenzo L.—Id.
IECON/TI' D. Pedro JoséMufioz.—Id.
' 0 X \ | rTUYENTE D. Joaquin Ciganda.—Id.
v mlefci t EFlCAZ D. Miguel Vicente F .-Id .
D. Ventura A. Hortal.—Id.
I?‘ NTI7U- D, Pablo Alcantara.—Id,
% IBERCU' D.Ramoén Lépez Ferrados.—Id.
V ILO/O % D. Luis Garda de Ufia.—Id.
‘03 D. Carlos Cameno V.—1d.
D, Julidn Martin A.—1d.

D. JoséJMingo Bscolar.-1d.
D. Luis Araujo y B.—Id.

(Se ccntinuard.)

TUBERCULOSIS

AFECCIONES  BROHOO-PULIMOHARES
Qripe, Bsoififila» Rag,uitisiao

SOLUCTION
PAUTAUBERGE

utClorfildro-Fosfato de calcnosotadOc

IJARABE d DsITAl LABELONYEN

1® gUPItS U>0 cow Brr MSJOH” ASGHO
CONTRA  olvae»**

AFECCIOMES UBI CORAZIM,
TOSES NERVOSAS, BfiOHQUfT/S, ASMA, M

ANTIASMATICO PODEROSO

BBMBDIOBPIOAZ COSrBA LOS OATABEOS BRONQOIALBa

| ifllor Iflleradaii loflasiupreparaclones treosotafly d

ANTNGLRRAL UANNETIA

Seca las Secreciones y Cicatriza *
las Leslonee tuberculosas.

0 O luebrachoM

Médicos distinguidos, y
profesmnales de "Madrid: E| Siolo Mamc” a B*
ciifa de Medicina y drvgta yrachca, EI Gmto M,
dico El Diario Médico Farmacéuhco, EI J»raM Mt
izfarinacéatico. la Rcvieta ¢«Ciencia*Midicoa”
Barcelona y la Eevieia

¢ uPFRRE LN IR "R 7 b PEB Halhd 688 &
Gltimo remedio de la Medicina ¥ T ¢
batir el Asma, Disnea y los Catarros orénloos, ha
Ciendo cesar ta fatiga y produciendo una suave expeo-
ioraoldn.

PRECIOS 6,50 pesetas frasco.

Depésito central: 8r. Medina, 8® "/“°’

drid, y al por menor en las pnnolpalea farmacias de
EspaOay América.

EUPEPTICA.RECOHSTIimENTE

Rsanima las funciones de Nutricién
y el estado general.

Ift. ¢ U 4aCcMttntinople, PAWS. Y FarmaetM™

Depositarios para Espafia:
Giménez-Sallnas y O.V Sagues, 2 y 4, Barcelona (8. 'ﬁ)



~ XXm

Miieslras

| I Sustituye al bismuto en .
. . , . y literatara:
S I L I l L terapeutica gastrica.

A. GAMIB

HttkblaiosUlosto ia alnminlo fliloliglouiiantaaire. EXiste el Sil'Al belladonado. Valencia.

INDICACIONES: Mneetras

B R D ~ N O L ) . y literatura:
a N Estafilococias en todas , ;4 &

E lixir de bardana y eetaBo eléctrico .- sus manifestaciones. Valencia.

Mueatrae y Hteratnra adj-'-

Autorizado por la Inspecoion Ge- ey .
- > posicion de loe eeSores Mé
neral de Sanidad, nimero 4.183. dicoB que lo Boliciten al
Awdohsdelqjoyoblabellacbm Laboratorio <OELTA»,
Valencia.

(vai. edtade en sONddB Bostica).

[ iiiouiiiiii unfs nuil COAI_"ARSADONINE

i
mv_A_XjJEnsroi.A-

LIGTOBOLUItINI -E BEJF

El mejor desinfectante intestinal.

Antiséptico, Cicatrizante.

Simbiosis de fermentos lacticos y bul- Ni toxico Ni caustico.

garos en medio vegetal y al maximum

de vitalidad. Este producto goza de una eficacia muy

grande en los casos de Heridss, Antrax,
Eczemas, Ulceras, Otitis infecciosas,

Leucorreas, etc....
Frasco de 250 gramos, 3,65 ptas. en toda Espafia.

Dosis: de 2 a 10 cucharadas por dia.

Desconfiar de las imitaciones que su éxito

ha hecho nacer

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

EN TODAS LAS FARMACIAS

LE PERDRIEL - PARIS
LIGTOBIILGARINA I'I, Rué Milton (9%

rr "SAJSTATOEIO NEUROPATICO

CIBIBANCUEL BiJO (Mldrid). - Teléftio 116 C.
Director: DR. GONZALO R. LAFORA
Calle de Lepe de Vega, 55. — MAURID.

Dnico Sanatorio M iXto, con ediadoa y jardinee independientes; ono eéln
para enfermoe netviOHOS 6 psieoneurOsicoB y otros do8 P«ra enajenados.
Tratamientos modernos.-Vida familiar.-Dos Médicos internos.

Pidanse reolnmentoa A la admlinlatracldn.

INSTITUTO MEDICO-PEDAGOGICO

CARABANCHEL BAJO, CaUe de Maooel Cafe, ndm. 12. - Tetélono 71. C.

Edificio escnelay granja modelo independiente para nifios retrasados dt
inteligencia y con enfermedades nerviosas. Profesorado especialiaado.

Trat«mi«nto médico dirigido por ol Dr. Gonzalo R. Lafora.
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SAN<M U »

TiosuHafco» Aicallno»

9tn inyeccign hlpo”~nsica » mh~u9<iuUt
Tratamiento d« «Jecclon e« ]»= Llkiaai» bilar y
reoal ajudea o cronicar. Artriliaiao. Rcumatlamo.
Dexcniibili2Ant« «n general y cutaneo, etc.

Caja» de 10 ampolla» de 12c.

SANOCAL

CALCIOTERAPIA ENTRAMUSCUCAR INDOLORA

Tabetculoti'. ei>gener.l- Adenopn»ti.i. trjqueo.bronqul.le. .nfantil*»-
Riquilumo. OftwmilMi» Atninorreat, ele.
Unieo en aquello» ca.o» que por dificulud de inyecciin no le puede
u>ar la Eoema iniravenoia Inditaduimo en lo» cuno»,

c»I» de ID ampolla» de Se c

Dd & Im pnoeiHw v Carilt*, Prmm<e-»UM
AUEMBA» y LtCaATUBA

HIJOS DE HONORIO RIESGO. 5. A.
ORODUUO» QUIMCOS

Clla am u fio» Ao, 10 MADRID

fonosa b e |10

1S MOIGCTS ENCONIREAN BN
LA LEHE M TEOA [ HIRIAR

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

.Om.g»a delicado, qoe ,0 puedend if.* ™ LS

™ Sahé.rde°xSna y'p'iS S os'interaedio; deriv.do. de cereale., en las proporcione, si-
guienles: Lactosa |, Maltosa 4, Dextrina 2. riakiHmtn psdei 28
, , proporcién de grasas, pro.el.ay 'bSeiln.'di'oL.l, debidanren

te selladas, conservdndose por tiempo indefinido
en todos los climas

Sino la halla en su localidad
dirfjase al depositario en Espafia:

77 pB ¢ CIN. PEDRO FERRER GURGUI,

Paseo de Colén, 15. Barcelona.
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en loB oaeoB mas orgentea. De agni no
escaso desorden enTa representacion de
laB obras draméticas, sucediendo que
ciertas decoraciones se empleaban en
casos determinados por el solo motivo
de gne agradaban y estaban a mano,
aunque no fuesen necesarias; mientras
gne en otros, en gne no habia el apara-
t6 escénico conveniente, se acudia, con-
tra lo regulary esperado, a la imagina-
cién de los espectadores.

Se prescindia en absoluto del encan-
to de los sentidos, de cnanto constituye

de (E y Na), quimica-
Yoduros Boran e?]t(e p)LIJI'OSa.) Nqou lggnrloc-a

vocan lodismo. Fabricacién nacional.

la ilneién verdadera. La pintura esceno
grafica con sujecién a las reglas de la
perspectivalineal de suerte que elteatro
representase un cnadro conlaapariencia
de lo real, era completamente descono
cida. Bastaba ofrecer algunas casas o
arboles de cartén o de tela pintados
para sigaifioar una casa o ana selva, y
no estorbaban laa oortioas de coloruni-
forme del fondo y de loe costados, que
permanecian en sulugarordinario, Des-
pués de servir una decoracién de es_ ta
especie no se mostraba grande empefio
en hacerla desapareceral acabarse la es-
cena,y se utilizaba en seguida parafi”
rarolro lugaralgo semejante alanterior.
Con mucha frecuencia se significa el
cambio de lugar descorriendo una de las
cortinas y dejando verelobjeto esencial
dela nueva escena; de todas maneras,
hadase esto parcialmente porque elres-
to del teatro no variaba, destacdndose
is6lo nna escena reducidr. en el cuadro
de otra mas vaste. A menudo se verifi-
caban estas mudanzas de suerte gne
desde su parte anterior, gne representa-
ba una calle o un aposento, penetraba
|la vista en otro o0 en una casa.

(De A B C)

iDaptfeniia, iK D iia, Deblliilad.
VINO MADARIAfIA, ténico - fosfatado.

EN LA ANTIGUEDAD se cubrian
llas mesas con eneros, a que mas tarde
| sustituyeron los manteles de hilo y al-
godon,

i Carlos v regal6é ala ciudad de Reims
luno, que se valué en trescientos mil
thalers,

Cuando algén caballero se encontraba

en desgracia por sus armas, se cortaba

‘el mantel en el puesto que habia de oou-
par, y s6lo de esta manera podia ser
ladmitido a la mesa de los nobles, ct
tanto qu- lavare su afrenta o reconquis-
tase BUfama.

DE LO i COLORES, la grana; de la
Ifruta, la manzana.

CALCULASE gneun hombre que ha
lllegado alos setenta afios ha respirado
|tina cantidad de aire suficiente para
llenarun globo de unacapacidad de tres
Imillones de metros clbicos.

DONDE Dp hay tajadas, entran re
|>banadas.

*TERTULIA MEDICA

cieiicla V la iDorai, 6D plebra

Porquererlucir el pelo
loa pollos de esta camada
nos estan dando el camelo;
no sabemos sies su anhelo
ser gallos, o no ser nada.

Porlos cien métodos varios
de ambtar sin medicinas»
con toques y con pamplinas,
médicos y boticarios
estan tragando,quinioas.

Por querer gastar sombrero,
zapatos de tafilete,
falda cort y limosnero,
estan las de Molinete
que se mantienen.. a cero,

Por meterme aredentor
de necias cursilerias,

c nseguiré en nuestros dias...
que cunda con més fervor
la moda que aborrecias.

Y aun pudieran producirme
enojos, dnelos, querellas,
porque yo sé qu én son ellas,
capaces de confundirine
las feas como Jos bellas.,.

Mas no rae due’en agravios
nime admiran los hechizos
de las gne tifien los labios
con tinta a de chorizos.
Nime importan de las mo as
los cambios locos y vsnos,
a que las mujeres todas
sirven como cuadrumanos.
Al fin, «la donna e movible»,
y cambia formas y tonos
con ligereza risible,
tan Benejante a los monos.
Pero que un «pollo sorbete»
mude el aspecto de maob--,
y gaite ya en colorete
mas que en ajenjo nn gabacho.
Eso no es claro ni llano,
que oculta planes aviesos
en que con nn fin villano
gnieren confundii- los sexos.
¢ Qué se hicieron los mottachos
de a tivo varonil porte
gne con ser signo de machos
no hay po lo gne los soporte?
Hoy van sin pelo las chicas,
y sin barba los muchachos;
los hombres medio maricas,
las mujefvB marimachos,
Los pollitos con «trinchera»
y las pollas con calzones;
e<los que huelen a oers,
y ellas gne fuman tizones.
Los pollastres sin sombrero,
laa jovenes con oasqnele,
que por Cristo verdadero
tiene trezas de nn hocete.
Vistos por detras, de noche,
dan al varén tentaciones
de raptarlos;y en un ocohe
porigual, atroche y moche,
tratarlos como a melones.

S. Obtbga Alcubilla

Kelatox: Sedante atoxico.

EL QUERER atar las lenguas de los
maldicientes es lo mismo que quer.r
poner puertas »1 campo.

Gbbvantieb.

Ob 13 liter3tiira iHéilica japonesa-

De lyi Simbun, nimeros 1.241y 1.245:
Los Dres. Muiata-Masatakay Tamiya
Teiryo (Tokio) han estudiado el sero-
diagnéstico de la sifilis, lepra y carci-
noma por medio de la curva de precipi
taciOD. He aqui algunas conolusiones:
Haciendo reaccionar diversos snetos
con 10 reactivos hemos descnbierto
que la sifilis, la lepra y el carcinoma

presentan nna curva de pr<oipitacién
propia.

Con la ayuda de la curva de sifilis
podemos diagnosticar sifilis en 19 de
19 casos, es decir, en el 100 por 100
de los sueros en los que es positiva la
reaccion de Wassermann y de Mnrata,
mientras que niDgnno de los 50 sueros
negativos, segin ambas antiriores re-
acciones, presento esta curva.

Pormedio de la curva de lepra he-
mos podido diagnosticar 6 de 16 sueros
leprosos, es decir, 37,5 por 100.

Usando la curva de caroinoma he-
mos conseguido disgoosticar carcinoma
en 6 de 17 sueros de caroinoroatoso, es
decir, 353 por 300. Gomo comprobacién
hemos examinado 50 sueros Wasser-
mann negativosy 19 positivos y 16 sue-
ros de leprosos; en total, 85 sueroa. En
ellos DO se observd la enrva carcinoma-
tosa, excepto en un Wassermann nega-
ti70 acerca de coya procedencia, por
desgracia, no podemos responder si
efectivamente procede de nn oarcino-
matoao, como saponemos.

Nnestros estadios demuestran la ne-
cesidad de disminuir lo mas posible la
cantidad de colesterina mezclada al ex-
tracto, para alejar o a lo menos hacer
menos freonente la duda en la reaccion,

"MALTOPOL"

Extractodemaltaenpolvo;contienedias.
tasa 'y vitaminas en forma concentrada-
M. F. Berlowitz.—Alameda, 14, Madrid.

porque coanto mas grande es la pro-
porcién de colesterina tanto mas aumen-
ta el riesgo de inexactitud de la reac-
cion.

Dr. Tadera-Mikio (clinica del profe-
sor Shimszno, Tokio); Ha estudiado los
trastornos vasomotores de la eironla-
ciébn cerebral y otras enfermedades ce-
rebrales. En los hemipléjiooB la tempe-
ratora del cuerpo afecta tres tipos; se
eleva en el primer periodo de la enfer-
medad mas en el lado enfermo que en
el sano, y posteriormente desciende
fias cada vez, hasta que finalmente al-
canza la)temperatura del lado sano (pri-
mer tipo), o desciende méas todavia y
queda en ete estado (segundo tipo), o
asciende de nnevo basta que tiene la
temperatura del lado sano (tercer tif o).

La presion sanguineay el sudor van
de la misma manera que Ja temperatu-
ra en tres tipos, pero los tipos no son
especificos. La piel del lado enfermo
reacciona de otra manera que la del
lado sano frente a diversas excitacio-
nes; ejemplo: ligadura, enfriamiento,
excitacion eléctrica, medicamentos, etc.



El autor oree, ademéa, que ha podido
comprobar una diferencia de la l6rniu-
la sanguinea entre ambos lados.

Dr. Watanabe-Sadae (Osaka): Bmoo
relacion entre el prondstico del tifus
abdominal y la presencia de los bacilos
en la sangrey la aglutinaciéon. El pro
néstico y la marcha deltifus es tanto
mas grave cuanto mas grande eselnd-

Bl mdédico aconseja é.los propietarios y
agricnltoies, el abono de las tierras con

Nitrato de Chile.

mero de bacilos y cuanto méas alto es el
grado de aglutinacion.

Dr. Isikawa-Ki-wa (olinioa del profe-
sor Nskagawa, Universidad de Hok-
kaid): Qneriendo encontrar® un princi-
pio normal digno de crédito para la
terapéutica contra las enferruedades
del sistema nervioso central, principal-
mente a cansa de sifilis, observd los
cambios de la cantidad de yodo en el
llgoido cefalorraquideo, segtu el mi-
crométodo deTh. V. Pelleberg, y obtu
vo loe siguientes resultados:

1. El liquido cefalorraquideo siem-
pre contiene una pequefia cantidad de
yodo.

2. Elyodo que oral o intravenosa-
mente penetra en la sangre, siempre
liega al liguido cerebroespinal; la can-
tidad alcanza el maximum en dos a
seis horas después del comienzo del
experimento, lo mas frecuentemente en
la segunda hora. Elyodo inyectado in-
travenosamente aparece en mayor oan-

Para las Esfafliococlas de todas olasea,
forinculos, antrax, erupciones de pri-

maveray verano BARDANOL.

tidad en el liguido cefalorraquideo que
el administrado por la boca, pero des-
aparece mas pronto; desaparece” en sn
rnayor parte después de veinticuatro
botas,

Cuando largamente se da yodo por
Ja boca y se inyecta intravenosamente
con intervalos, el yodo en elliquido ce-
falorraquideo puede alcanzar cal canti-
dad como alcanza con una directa in-
yeccion en el espacio subatacnoideo.

De Tokio Ingakkai-ZauM (1928-9-12
y 1929-1-3):

M. lkoma (Tokio) ha estudiado los
trastornoB de los drganos abdominales
en el cobaya después de una intensay
profunda radiacion X.

1. Higado: Los cambios son gene-
ralmente poco acentuados; sélo sobre
la superficie del 6rgano son oomproba
bles; limites celulares, borrosos; entnr

IODARSOLO

brimer producto de iodo y arsénico.
BAL DACCI - PISA

biamiento de protoplasma y pigmenta-
cién en el ndcleo celular. Como altera-
cion difusa aparecen en el paréngnima
numerosas células poliuuclearea fuerte-
mente coioreables,

2. Bazo: Como se sabe, muy radio
sene ble. Frecuentemente acentuada ne-
crosis y destruccion del parénquima,
principio de fagocitosis, gran cantidad

TERTULIA MEDICA

de aodmulos de pigmento sanguineo,
poco elevada abundancia de iutersti
oios.

8. Glandnlaa suprarrenales, fuerte-
mente afectadas. Necrosis difusa de la
substancia cortical, protoplasma difuso
y turbio, desaparicion del nucleo, hi-
perhemia y hasta hemorragias en el pa-
rénquima.

4. Testicnlos y ovarios: Como es sa-
bido, aparecen acentuadas alteraciones
y destruccién del tejido.

5. Riflones, estdmago, intestino,
pancreas: Sélo débilmente sensibles a
tas radiaciones. L

6. Degeneracion ue la hipéfisis y
atrofia deltiroides son rara vez demos-
tcables; posiblemente como alteracién
secundaria.

7. Alteraciones seoundanas en el
sistema nervioso son muy pocas veces
evidentes.

Dr. H. Kabeshima (Tokio): Conti
nuando sus estudios sobre ia hidrone-

Latiilillm: lewliltiple InMIl

frosiB experimental, describe el proceso
regenerativo en tales casos.

En un conejo da tamafio medio el
uréter de un lado fué ligado aproxima-
dameute en su parte media. Después de
algunos dias fné quitada la ligadura y
se hicieron en la orina algunas explora-
ciones a propdsito de la vuelta a la fun-
cion. Después de algin tiempo el ani-
mal fné muerto y el riién fué «plo-
rado anatémicamente. L<08 principales
resultados del estudio van resumidos a
continuacion:

1. En elprimer periodo la regenera
cion marcha rapida y facilmente. Ya
dos o tres dias después de quitada la
ligadura el edemarenaly la dispersion
de los tnbuliy parte préxima de la ma-
yoria de los tubuli regresan casi a la
normaltdad.

2. Segundo periodo: El edema renal
y la Qlsperaion de los tnbuli regresa
evidentemente ya después de un dia,y
casi desaparece a los seis dias, Las pro-
ximidades de la parte princip. 1de los

I SupositOT oe Gvaoaatil
Hlbalta. De efioaoia lala-
lltale. ProspestoB gratis.
Preparacién de 6vulos y supositorios.

Kambla Catalufia» 4 4, Barcelona
tubuli muestran apenas ningin oam'oio
después de cinco o seis dias. La zona
limite se hace tvidente a loa dos dias
y casinormal después de seis dias. Las
partes méas lejanas son, al contrario,
todavia muy pobres en granalos. La
eliminacién de fenolsulfoptaleina as
ciende de 7 a 10 por 100 (deapués de
dos dias) hasta ]G o 18 por 100 (des
pués de seis dias). La composicion de
la orina se normaliza mas y maés.

3, Tercer periodo: EIl aumento de
peso y el edema del rifién algo confu-
samente disminnyen después de seis
dias. La eliminacion de la ptaielna:
7 por 100 a los dos dias y 9 por 100
a los seis dias.

4. Cuarto periodo: La regeneracion
marcha dificil y lentamente. Once dias
después de quitada la ligadura se pue-
de raaoroBCOpioB y microscépicamente
demostrar todavia una pequ fia regre-
sion de la funcion.

La restauracién de la eatruotnra de
los cilindros marcha de esta manera;

aj Los granalos aumentan.

b) Cilindros cortos estan situados
uno junto a otro en la base del proto
plasma, mientras que la parte superior
del protoplasma esta llena da grannlos.

c) La estructura de los cilindros se
hace casinormal, aparte de loa granu
ios diseminados sobre el ntcleo.

N. del I .—Este articulo aparecié en
la revista japonesa totalmente escrito
en esperanto, y nosotros llamamos la
atencion sobre este hecho por oonside
larlo interesante.

Sorprendentes resnltsdoe obtendra nsted en

EsgilinCeSi si prescribe dos veces die:

bftfio alcalino local a temperstnra elevaday

ae aioa e de YODEOS5AU *n
friccion suave.

UNA MUJER que haamado veidade
ramente y ha sufrido un desengafo,
mira a los enamorados con loa ojos de
una madre que ha perdido a una bijita
y ve aotras nifiasjngar a laa mufiecas.

UNA VIDA ociosa es una muerte
anticipada.
Goethe.

LGB nuevos Estatuios de iDs
Colegios OHclnles de Hétllcos.

Reunida esta diaposioion sn un
follstito de 32 paginas y cubierta,
enviara EL 81QLO MEDICO, me-
diante el pago de cincuenta
céntimos, un ejemplar a quien
lo solioite, No serviremos ningln
pedido si no viene acompafiado
--------------- de su im porte . ----w-meeeeee

VARIAS NOTICIAS

nbcbolooias

En Castro del Rio (Cérdoba) ha falle-
cido el médico D. Mariano Fuentes.

—En Villaviciosa, de la misma pro-
vincia, ei médico D, Bernardo M. Pefia
Martinez.

— En Valencia, el joven médico don
José Ferreres Ciurana.

—En Alicante, en que por su que-
brantada salud pasaba la temporada in
vernal, el médico de Minaya (Albacete),
D. Melquiades Meneses.

—Eu San Sebastian, el médico y ca-

(11 ~ -

antIphlogYstine

as nna ayuda indispensable en el trata-

miento de la influenza, gripe, afecciones
de los bronquioa y palmenla.

tedratico dellnstituto D. Agustin Ca-
rrera.

— En Barcelona, el médico fundador
V escritor de la Enoiclopedia Espasa,
D. Juan Antonio Espasa y Earayola,
que por BUS méritos habla obtenido se
Raladas recompensas y éxitos.
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Laboratorios biologicos Dr. [uHo Méndez (Buenos Aires).

Haptinogeno NE UMO wence:

para el tratamiento especifico de la
GRIPE— NEUMONIAS— BRONCONEUMONIAS— RINITIS

PLEURESIAS — ANGINA PULTACEA - LARINGITIS
3epiicemias en general.

Haptinogeno GO NO . — Haptinogeno ESTAFILO
> ECZEMA.- > DIFTERIA

LITERATURA CIENTIFICA:

8a remite gietuitamente eolicitAndole al agente en iCepafia

M. MAIITIN IANEZ. — Apartado 384. — MADRID. — Teleg. EMINAL. — MADRID

Im portante

SI «n su seso de eompra» 00 eneaentpa tjaestPos ppodaetos, pidalos dlreeta-
mente ol ogeDte en ]VladPIld.

Poderoso reconstituyente para

NniNnos y adultos.

Contiene los principios Indispensables
Ji a la funcion vital.

Una cucharada de R U a IH b a«
mezclado en la leche, aumenta cuatro
veces su valor nutritivo y constituye un
delicioso desayuno o merienda para los
anémicos, inapetentes, raquiticos, albu-
mitnuricos. desnutridos, ete.

(.aboratortos VISas - Claris,71- ba BCELONA
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SANATORIO PBAaX-CASTILLO

Destmado & enfermoa del aparato digestivo, nutricion y sistema nervioso.

Clima delicioso, once hectareas de parque, completa instalacion de mecanoterapia,
electricidad, calor y terapéutica fisica.

Hotel de dietética. — Dos hoteles para psiooneurosie.
Pabellon espeoial de radioterapia profunda. — Seccion especial de toxicbmanos.
Director: Exorno. 5r. D. A\. /~orales. — Médicos: Doctores Ponzoldf, Oliver y Loquero.
de contratarse con loavecinos podientes, por lo qoe recibira
unaa 4.360 pesetas. Solicitudes documentadas hasta el 19 de
J <rcab Abril.
6 é Uatoe —Villa con Ayuntamiento de 1.101 habitantes, a

@) B>Y B > 1« ”

de Manzana Laxante.
UillsibQ Blos ainltos e iosostitoible od los nillos.

DOSIS: Adultop, d® uhb a dos oucharadaB de las de sopa
diluido en aguao solos nifloa y menores de uu aao,unaen*
obaradade Us eoaffr.de doa a seis afios,una ouobarada
delae de postre; de seis en adelante, una cucharada de las
de fopa, diluido en agua o solo, después de la oeaa. Todas
estas dosis se pueden aumentaro diemlnuir, segin el elec-
to gne produzcan. D « vgjjta en toda» la» Parnjacia».

Depoillarlg: E. DURAN. - TetuSn, 9y 11- - Madiid.

Frasco de muestra a los sefiores médioosi pidiéndolo al
dlreotvC del Laboratorio, Poazano, 18, enlresnclo lzqda.

iCuidado! Pedid el DEYEN pues hay iml*aclones.

eaTfIR ros F@SFO Tlo e ,

SOLUCION ARSBNIO

8S kilometros de la cabesa de partido (Montalbén) y a 98 de
la capital. La estacién mas préxima, Maniera, a 10 kild
metros.

—Por defuncién, la de médico titular e inspector muni-
cipal de Sanidad de Vilaplane (Tarragona), con el haber
anual de 1.660 pesetas por la asistencia a las familias po-
bres. Puede contratarse con loa vecinos pudientes. Solicitu-
des documentadas basta el 14 de Marzo.

Datos.— Villa con Ayuntamiento de 829 habitantes, a
12 kilémetros de Reus y a 18 de la capital. La estacién mas
préxima, Borjas del Campo, a 8 kildmetros.

— La de médico titular e inspector municipal de Sanidad

L TOSES i

FOSFORADA CON TIOOOL
Se obtienen resultados positivos y rapidos con este preparado en las afecciones putmonares. catarros bronquiales y
gripales, desgaste orgénico, escrofulismo e tnapetenciae,—Preolo del hrasoQ.

ALMORRANAS

de Anievas (Santander), con el haber anual de 1.376 pesetas
por la asistencia a las familias pobres. Puede contratarse con
los vecinos podientes. Solicitudes documentadas hasta el 18

de Abril.
CEONMKORARO IlJaioi.—Ayuntamient'o de 706 hakl)ifantes, formado por
Abatkt MADRID Cotillo, lugar de 206 habitantes, a 25 kilémetros de la cabeza

de partido (Torrelavega) y a 60 de la capital. La estacion

més préxima, Las Fraguas, a 5 kildmetros. Rios Telejin,

Producto espafiol a base de Hamam-virg.». .fiacutue hi- Barri, Barriopalacio, Caigay Villaauso.
ppocast; novocaina, anestesina, etc. Cura Hemorroides in-
tsrnas, externas, sangrantes y pacedimientos delrecto. Tnbo

con canula. 3,50 pesetas; correo. 4. De venU en farmacia».

(ContinGia en la pagina siguiente.)

EimAJRETO CABALLERO

Destructor tau seguro del Sareoptes Scabiei, gne iiua
sola friccion, sin baflo previo io hace desaparecer por
compieto, siendo apiieabie en todas circnnstancias y

). CREALTERG™RO10

e — (R 0 I» A > Farmacla-Lahoralorio: CallB Rocafort, 135, Barcelona.
PASEOS DE
UN SOLITARIO
CORTEZO =
Librerias.
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TINTURA COCHEUXE™

Esito en 1oB Hoapltalee ilted» 18-18.

— Al por maior TAVESfINIEfl 4 ABUETTAMT. —LYON CFrancia).
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ANALISIS

de orlnaSi esputoSi leches,
Bsngre, agaas, etc.

Laboratorio del Dr. E. Ortega,
auceior det Dr. Calderdn.
CarpetaSf 14p Madrid»

PIT isrx5A.3DO BIN" 1S66.

N 4f olo«ou>

&eU<tiJofiA-,Voil«*La

Osn excelentes reaultados

en las:

eotiiU 6 cujptraoL u C/UmvCcUO,

DEVSNTA EN TODAS LAS.SABMACMS V CENTROS OC ESPECIFICOS.
MUESTRAS Y FOLLETOS :

UEVENNE

AnlgMdalQpur«i* ydemupoderosa «eliwdad partcarmd’@W\M‘\
loi paiMf ealldot. — td.vin

r nl<« folToriooso

ELIXIR ESTOMACAL

O E -

y3'rx(UW*1¢»VO0.

>« VALLES T HIBd-Pa>ai> Fa Qraela, Ts-Sarealeiu
Oav-KartM 0. RAtU» SALA.FaHa. 174 =

| Col«o «pfabftéo

m m m pauntiis éo MOS0

Ponemos AdiApoflleién de lofl Sree. MEDICOS
loe ULTIMOS ADELANTOS beohos enel

GRAN INSTITUTO ALEMAN UE RADIOFISICA:
SOL DE ALTIT UD RAYOS PUROS ULTRAVIOLETA
Aparato ECONOMICO Inigualado en potenciaaptai. 600.
EQUIPO ELECTRO'MEDICO UNIVERSAL para
XcrediafiOD Vioiota y Eadium OombiQjidoG, coo
Alta Freoueaolft. ArsooT lisaoi6n. Fileur&*
ci6o. TerxDopecetraoidi. OaoDisaoi0Q Maaaje
ladireoto. Tubo Exploradorde Neoogafij de«d6
ptas. 325. Este equipo ae novisimo invenlo del
Dr, QEISSLER y Dr voo WENDT (portador

del prem G NOBEL).

laaca d cmia da
it

Bu b - TJ Fb’y)e .

FACILIDADES a loa Sres Médlices Que deseen plans.

Folletos gratis porGERMAN STRRITB tRQBR

VIULA ROSARI
CALDAS DE MAL"VBLLA (GERONA)

4.000 recetas, 20 ptas.

(Stomallxi

Medlcamentoagradable InofenslvosiempreenYodaslaseda-
* lesy de resultados positivos oara curar las enfermedades de'

ESTOMAGO e INTESTINOS

Venta: RHndpales farmacias der mundo

3S anos da éxito

TASeH

Especifico

PORA

antifimioo.
En forma de Grajeas. »

Muestras y literatura;

JUAN FREY

Seccl6a Quimica «VieTOR WINTSeM ”
Ronda San Pedro: 25.-BaReBLO® Na

PO RIS

*
Laboratorio “ TnSCH". S. a. Basllea (Snizat. *

—Porrennnoia, la de médico titular e inspector nmoici-
pal de Sanidad de San Martin de la Vega (Avila), con el
haber anual de 1.260 pesetas porla asistencia a iae familiae
pobres. Puede contratarse con los vecinos pudientes, por
lo que recibird 4 760 peaetas.Solicitadee documentadas hasta
el 24 de Abril.—E| alcalde, D. Ensf;,<70 Sanchez.

Dato$—Lngar con Ayuntamiento de 7fi0 habitantes, a
22 kildmetros de la cabeza de partido (Piedrabita), y a 60
de la capital,coya estacion es la mas préxima. Rio Alberche.

4.000
LIBRERIA E. PERAITA

Montera, 3S (Paeaje)4
MADRID

recibos, 20 —

—Por defnncién, la de médico titular e inspector mu-
nicipal de Sanidad de La Unién de Campos (Valladolid),
con el haber anual de 1.850 pesetas por la asistencia a las
familias pobres. Puede contratarse con los vecinos pudien-
tes. Solicitudes documentadas hasta el 16 de Abril,

Dalos._Villa con Ayuntamiento de 1,000 habitantes, a
26 kilémetros de la cabeza de partido (Villalén), y a 73 de
la capital. La estacién mas préxima, Valdsras, a 3 kiloéme-
tros. Carretera.

— La de médico titular e inspector municipal ile Sanidad
de Sepulveda, Villar de Sobrepefia, Villaaeca y Consuegra
(Segovia), con el haber anual de 2,750 pesetas por la asisten-
cia alas familias pobres. Puede contratarse con jos vecinos
pudientes. Solicitados documentadas hasta el 18 de Abril.

iJafoi.—Villa cabeza de partido con Ayuntamiento de
1,511 habitantes, a 50 kilémetros de la capital, enya estacién
esla mas préxima. Carretera.

Practicantes y matronas.

Albalate de las Nogueras (Cuenes). Practicante y mstro-
na. 450 pesetas. 20 Abril.

— Alfamen :Ziragoza). 496 pesetas. 17 Abril.

—Espeléy (Jaén). 800 pesetas. 14 Abril.

— .Matalabreras (Soria). 412,50 pesetas.
matrona. 18 Abril.

—Monforte del Cid (Alicante). 800 pesetas. 14 Abril.

Practicante vy
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Terapéutica de la Hipofuncién Oenital Femenina

OVARIOTONDO

Substancia de ovario

Substancia de tiroides
Viburnum prun. extr.
Piscidia eryihrina extr.
ilyoscyainus nig. extr

-tfodo ite usarlay Uoais

0,10
0,03
0,06
0,06
0,01

TOmetifle ance« de CR<In com ida-

ron un poro de agrua y niii man*

tleai'—de rtna a ocho srafcaa al

dia (doi cada veai

Hipofiincionaniieiito ovarico, Amenorrea rebelde, Oligomenorrea, Pabertad

i-eti'aaada. Trastornos de la menopansla, Beglas doiorosas, Psicosis sexnaies

Tei'apéntica de la Hiperfnncién Crenital Femenina

H FM O I1~TO0AMDO0

Substancia de mama
Substancia de placenta .
Secale cornutum extr. ,
Hamamelis virgin. extr..
Hidrastis cafiad, extr..

Modo de usarlo y dosis

0,10
0,05
0,06
0i04
0,02

Toémense Antes de cada comida—

con un poco de asna y sin mas-

ticar—de do» n ocho sriigeas ai

dia (dos cada vea)

nenorragia profasaa, Metrorragias menstruales, Fibromas nterlnos. Conges-

tiones Utero ovaricas, Hemorragias de la pubertad j menopan

sia

SOt,tCiTESB LITERATURA V MVEHTRAH PARA EXPBRIMEKTACIOX CLiKICA!

LABORATORIO BIOLOGICO LOPEZ-BRE
Ledn X I111. 7 Barcelon
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EL SIGLO MEDICO

SECCION PROFESIONAL
PROGRAMA PROPSeiONAL

la fundén sanitaria esfundén dei €siado y su organismo debe depender de él hasta en su representadén municipal. —
garantia inmediata deipago de los titilalespor el €stado.—Jndependenda g retribuciéon de lafundén forense.—f)ignfi~
cadén profesional.— Unién y solidaridad de los médicos.-fraternidad, mutuo auxilio.— Seguros, prevision y socorros.

g-mur a Seccion prolealonal: Boletin de lesomeoe, por Oarlaii.-E | profesor D. Leonardo dala Pefiaen la Real Academia

Nacional de Medtolna.—EI doctor Vallejo NAgera premiado por la Real Academia do Medicina de Oanariaa.—V | Oonferenoia Internacional de
Peicotdonioa en Baroelona.—Movimleato midioo de Barcelona, por F. WOtt Berdoiwrr.-Junta Municipal de Sanidad.-Proteccién médica.—
Fundacion del premio MarvA.—Asociacion Nacional del Cuerpo de Inspeotoree muniolpalee de Sanidad.—Colegio de Huérfanos.—Aoademiae,
Sooledadeay Oooiereooiaa.-Secdén oHclal.-Oace» dcla salad publica: Estado sanitario de Madrid.-Crénicas.—Vaoantee.-Oorrespon*

denoias—Por las oHaioas do Buropoe-~Tértolia médico* ~AonnclOBe

Boletin de la semana.

Reoepoién. — Colegio de Médicos de la provincia

de Madrid.— Felicitaciones a un octogenario.

El juevee altimo se celebré ea la Real Acade-
mia Nacional de Medicina la recepcion del miem-
bro de nimero D. Leonardo de la Pefia, catedratico
de Clinica quirurgica de la Facultad de Medicina
de Madrid y renombrado especialieia urélogo de
reputaciéu europea.

El acto iué presidido por el presidente de! Con-
sejo de Ministros, general Berenguer, conde de
Xauen, y la concurrencia a él asistente fué¢ muy
numerosa, lo mismo por parte de los sefiores aca-
démicos que de los médicos y publico que llenaban
el local de modo rebosante.

El discurso del Sr. Pefia, del que daremos mas
cumplida cuenta, fué digno de la reputacién mere-
cida que el ilustre profesor disfruta. De él, como
del muy aplaudido con que le contesto el Sr. Sufier,
creemos hacer el méas estimable elogio reprodu-
ciendo, como en otro lugar lo hacemos, los parra-
fos del altimo de estos trabajos, en que de manera
conmovedora describe el Sr. Sufier los anteceden-
tes de la juventud de su apadrinado.

Vaya con nuestra felicitacion un abrazo para
el Sr. D. Leonardo de la Pefia.

*
o«

Aungue ya sera conocido por todos nuestros lec-
tores el resultado extraordinario de las elecciones
de Junta directiva del Colegio Oficial de Médicos de
la provincia de Madrid, que tuvieron lugar los dias
27y 28 del corriente, lo transcribimos a continua-
cion por el caracter verdaderamente excepcional
gue ha significado la eleccién referida.

Con efecto, no se trata Unicamente del nimero
de los votantes que, si no estamos equivocados, ha
sido superior al de toda otra eleccion precedente,
sino de calidad y caracter de las personas que han
acudido a prestar sus sufragios a la candidatura
gue ha resultado triunfante. Se nos asegura que se
han visto en el salon médicos renombrados que
afirmaban no haber tomado parte nunca en tales
elecciones y que persuadidos ahora a la necesidad

de dar autoridad de caracter a Juntas abandonadas
a las manipulaciones oficiosas de un escaso nUmero
de munfidores han querido prestar evidente efica-
cada y respetabi'idad ales representantes de nues-
tros intereses profesionales. EI ndamero de los vo-
tantes ha llegado a 1.494, y el de los triunfadores
ha sido de 1.151 votos, el presidente, sefior Hi-
nojar, y los demas de la candidatura, D. Juan
Bravo Frias, D. F. Martin de Antonio, D. José Val-
dés Lambea, D. Aurelio Pefia Galarza, D. Alberto
Fumagallo, D. Emilio Nuflez, D. José Sanz Barrio,
D. Angel Navarro, D. Ricardo Cortés, D. F. Guisa-
sola, D. Areadio Sanchez Loépez, D. Angel Milla,
D. Nicolads Mediavilla y O. Carlos Cases han pasado
de 1.000. El resultado es consolador; *Aun hay
Patria, Veremundo».

* k%

El dia 1®de Abril, celebrado por los franceses
como el de los Inocentes en Espafia, por regalarse
en tal fecha el pee de Ahfil, simbolo de la inocen-
cia, celebro, o, mejor dicho, celebraron sus amigos,
la fecha de aniversario en que vino al mundo el
mas viejo y mas querido de los que formamos par-
te de estaRedaccion, y al que por antonomasia lla-
mamos cel abuelo» y por seudénimo sintético «De-
do Cariann.

Tres cosas celebraba el buen viejo en tal dia:
sus ochenta afos, el acto de izar la bandera en las
obras de su amado Colegio de Huérfanosy el verse
rodeado de un enorme ndmero de descendientes,
amigos leales, discipulos y nietos del corazén, a mas
de los no escasos de la sangre.

En las primeras horas de la mafiana, y en las
obras a que aludimos del Colegio, acudieron todas
las sefioras de la Junta del Orfanato en este orden:
Sefiora de Verdes Montenegro, sefiora y sefioritas
de Cortezo y doctora Aleixandre, sefiora vizcon-
desa de Casa Aguilar, condesa de Gimeno, doctora
Laey, sefiora de Palaucar, leyéndose telegrama
de adhesién carifiosa de la doctora Arroyo de
Marquez, Unica ausente que saludaba desde
Londres y sefiorita Pando y Valle.

Visitadas las obras con asistencia del arquitec-
to Sr. Roji, del patrono Sr. Tolosa Latour, del pre-
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Bidente del Patronato Sr. Cortezo y con las adhe-
siones fervorosas de los Sres. San Miguel (visitador-
gerente), Lobo (tesorero), Codina y Casteivi y Soler
(D. Carlos), en medio de entusiastas y fervorosas
felicitaciones, unanimes en la estimacion de la
suntuosidad, capacidad y buen guato, que honran
una vez mas el nombre del Sr. Roji, arquitecto, y
y de los contratistas, se celebré un modesto lunch,
con que el Sr. Cortezo obsequi6 a los coucurreutea
en el Restauraut Molinero, y se disolvi6 la cordial
y entusiasta reunion, dandose cita, para inmediata
fecha, con objeto de reavivar la instalacion apre-
miante en el nuevo edificio del mayor nimero de
alumnos de todas edades que tendran en él cabida.

Al llegar a su casa nuestro director encontréla
literalmente inundada de florea que procedian de
los origenes maés diversos: familiares, clientes anti-
guos, condiscipulos casi redivivos, personas invero-
similmente agradecidas; en una palabra, todo lo que
podia influir en llenar un gran corazén que siem-
pre esta abierto a todos los acogimientos generosos,
a todas las obras elevadas y que llena sus localida-
des de sol con aspiraciones de bienestar ajeno, afec-
tos actuales y recuerdos de gratitud a todos. En
este corazon flaza de toros cabe todo y esta siempre
abierto en él la puerta del arrastre para loa que no
sean dignos de estar en ella.

Bien por el viejo, de quien tomamos la anterior

fcasecilla (-2). 5 CARLAN
bcio

El profesor D. Leonardo de la Pefia
en la Peal Academia Nacional de Medicina.

Eljueves 27 del pasado se celebré cou excepcional bri-
llantez el acto de recibir académico de nimero al electo
D. Leonardo de la Pefia y Diaz.

Presidio la sesion el jefe del Gobierno, general don
Damaso Berenguery Fusté, conde deXauen, al que acom-
pafiaron el Dr. Kecasens y los Sres. Pulido, Codina y
Sufer.

Cumplidas las ceremonias de protocolo, el Dr. Pena
di6 lectura a su notable y documentado discurso acerca
de Algunos problemas interesantes sobre anatomiat
TECNICA UROLOGICAS.

Estimando improcedente en esta crénica hacer extrac-
to de un trabajo que debe ser conocido totalmente por su
Importancia, creemos el mas justo y oportuno comentario
a la personalidad del profesor Pefia contribuir ala divul
gaeién del emocionante ejemplo que supone su vida y su
obra publicando la exquisita biografia suya que figura en
el discurso de contestacién que leydé nuestro querido y
admirado amigo el profesor D. Enrique Sufier y Ordéfiez.

¢;Qué mayor tributo de elogio y de respeto que la lec-
tura meditada de estos parrafos en que se manifiesta en
alma viva larecia personalidad ética de este hombre ejem*

(1) Elprimer ramo de flores recibido, y debido a la sefiorita Pando,
fué llevado por la tarde por «Dedo Onrlan» en persona a la tumba
del buen padre de la simpatica donante.

piar? E |l toligioBO ailoncio con que fu6 escuchadala lectura
por la enorme concurrencia que llenaba la Academiay
loa aplausos con que ae acogié, han debido colmar de aa-
tiafaccion al Dr, Pefia en lo mas Intima y dificil de aatis-
facer en el propio espiritu, en la eoncieneia de lo justo del
premio que se recibe.

El dia 6 de Noviembre do 1875 naci6 en Ciudad Real
el Dr. Pefia. Su padre desempefiaba un modesto cargo en
el ferrocarril de Ciudad Real a Badajoz. Cuando nuestro
amigo y colega tenia dos afios perdi6 el amparo y carino
de BUmadre, quedando solo cou su triste progenitor, bien
abrumado, por cierto, con la dureza de su oficio y los cui-
dados deunnifio tan pequefio, a quien forzosamente habla
de abandonar durante losfrecuentes dlas delpenoso servi-
cio.Con gran trabajo logré pasar dos afios mas en esta si-
tuacion, y a los cuatro de edad fué trasladado el futuro
académico a Madrid por el nuevo y también humilde em-
pleo que su padre obtuvo en las oficinas de Madrid a Zara-
gozay Alicante. Vivian entonces, padre e hijo, en unién
deun matrimonio en la plaza do Santa Maria de la Cabe-
za, atenidos al jornal de i76 pesetas mensualesl

Con seis afios de edad iba aquel pobre nifio solo vy,
naturalmente, a pie, desde su d'.micilio a la Cava Baja,
40, donde existia una escuela municipal muy acreditada
por las buenas condiciones del maestro que la regentaba,
D. Pedro Gonzalo Martin. En ella aprendié, el que habla
de ser mas tarde competente profesor en la Universidad,
bieny completamente la primera ensefianza.

Ingresé en el Instituto de San Isidro para comenzar
los estudios de bachillerato, y es digno de notarse que, u
pesar de esta triste infancia, nuestro camarada era un
muchacho alegre, vivo y travieso, a la par que respetuoso
con las personas y las cosas. Con brillantez hizo todos los
cursos en la segunda ensefianza, coronados, casi siempre,
con las mejores calificaciones.

En eldltimo afio de aquélla empezé a manifestarse
su vocacién docente. Daba lecciones de dibujo a sus com-
pafieros de estudios por tres pesetas al mes, y asiinaugu-
raba el apoyo econdmico a los esfuerzos paternos.

Por las noches concurria a las clases del entonces lla-
mado Conservatorio de Artes y Oficios, satisfaciendo de
este modo su afan de aprender, sin distracciones ociosas
que, en su casi absoluta libertad, seguramente hubieran
sido peligrosas.

Alterminar el bachillerato se planteaba a subuen pa-

dre el problema de la continuaciéon de estudios o el desis
timiento de seguirlos. A este Gltimo camino conduela la
precaria situacion en que la vida de estos dos seres se des-
envolvia. La solucién fué dada por el consejo de un in.
dustria! modesto de la calle de Santa ISabe!, que tenia a
la saz6én un hijo estudiante, quien fué después distinguido
médico, el Dr. D. Carlos Fernandez Pardo, recientemente
fallecido. El padre de D. Carlos ofrecié6 a! del Dr. Pefia,
en prestaciéon graciosa y caritativa, los libros, los instru.
mentos de dileccion y la blusa para lostrabajos préacticos-
Esta circunstancia decidié la elecciéon de carrera, de co-
mienzo imposible sin este primer socorro. Se cumplié una
vez més el Audaces forlunatjuvat, porque audacia se ne-
cesitaba o no teuet nada que perder para emprender la
ruta prolongada de una carrera como la nuestra.
Aprobado el afio preparatorio, en el transcurso del
primero de Facultad, hubo necesidad de que la suerte
empujara para dar otro paso decisivo. Este so dié con los
buenos oficios de D. Cipriano Gonzalez Pérez, médico del
Hospital del Nifio Jesus, vivo por fortuna, quien logro
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para nuestro amigo una plaza de practicante en dicha
casa benéfica, dotada con el haber de 40 pesetas al mes.
A D.Cipriano Gonzélez es deudor el Dr. Pefla douna
oratitud a la que solamente la tenninaci~n de la vida po-
dradarfin.

Asillegé hasta el tercer afio de carrera, enelcualuna
nueva calamidad estuvo a punto de dar al traste con
aquel titAnico esfuerzo. Su padre, por entonces, fué ata-
cadé por nua neuritis del brazo derecho, con atrofia, que
le dej6é inservible para ios trabajos de oficina. La canta
tiva empresa de los ferrocarriles de Madrid a Zaragozay
Alicante no encontr6 mejor solucion, ante este contra-
tiempo, que prescindir de los servicios del modesto em-
picado, dandole como Gni-
caindemnizacién el soco-
rro de un afio de haber
-alrededor de mil pese-
tas—. jCon esta cantidad
un hombre invalido y uu
adolescente tenfan que mi
rar serenos un obscuro
porvenir!

La proT.dencia vino
entonces a remediarla si-
tuacion bajo la forma de
unas oposiciones a plazas
de alumnos internos di-1
Hospital Clinico de la Fa-
cu'tad de Medicina. Entre
18 opositores el Dr. Pefia
logré el namero 2. jY ha-
bra quien todavia preten-
da snprimir este sistema!
De haberse dado estas pla-
zas por concurso, iquién
sabe si agquel pobre alum -
no hubiese tenido el va i-
miento necesario para lo -
grar un puesto!

Po o después conquis-
taba, también por oposi
cion, una plaza de ayu-
dante disector, conla cnal
pudoadquirirexcepciona-
les habilidades en la téc-
nica anatémica, que fue-
ron reconocidas por aquel
gran maestro que sellamé
D. Federico Olériz. Desde
los bancos de la catedra
recuerdo perfectamente cémo a diario, al comenzar la lec-
cion de Anatomia, entraba en elaula un alumno disector,
menosque modestamente trajeado, cargado de preparacio-
nes anatémicas y muy bien disefiados esquemas, hechos
por encargo del maestro, que uns permitian seguir con fa-
cilidad la elocuente ala par que didactica palabra de don
Federico. Aguellos esquemas y las preparaciones anaté-
micas que los acompafiaban significaban un esfuerzo coa-
siderable, tenacisimo, quiza agotante, hecho porun mu-
chacho, al cual, seguramente, no le sobraban calorias ni
en su estdbmago ni eu lo externo. Estoy seguro que Oléria,
espiritu de gran elevacion moraly de suprema inteligen-
cia, aprendi6é a estimar por aquella labor ai que méas tar-
*do habla de llegar a sunivel en el viejo S>*i Carlos, Por
entonces regalabaa dicho alumno un ejemplarde su «Téc-

Ei Di. D.

lieonapdo da la Pefa.

nica anatémica» con la siguiente dedicatoria: «Al habili-
simo disector D. Leonardo de la Pefia, en prueba de ca-
rifosa amistad».

En sunecesidad de allegar recursos para sostenerse y
sostener la existencia de su padre, Peia hace oposiciones
nuevamente a plazas de alumno interno en el Hospital
General, y obtiene elnimero 1entre 48 aspirantes; aprac-
ticante del Hospital de la Princesa, donde logra también
elnimero 1 entre 60 0 mas opositores.

Siendo alumno de Anatomia daba repasos a siiacom-
pafieros por la crecida suma de 5 pesetas al mes. En el
tercero y cuarto grupo de la carrera, antes de haber ofi
cialraeate cursado la asignatura de Operaciones, prepa-

raba para los ejercicios

practicos en el cadaver a

los escolares que se licen-

ciabany alosmédicos que

aspiraban a plazas de Sa-

nidad Militar|y de la Ar

mada. Entonces su lepu

tacion anatomica habla

crecido y, como resultan-

te, tam bién los honora-

ar rios, puesto que éstos as-

cendian para cada disci-

pulo a la esntidad de 15
pesetas mensuales.

Fué. por estos afios de
alumno disector cuando
tuvo realidad el siguiente
episodio: Un dia se pre-
senta en la sala de Disec-
cion elque fué distingaido
médico de Bafios, D.Alre
lio Enriquez, solicitaado
lapreparaciénderegiones
anatémicas. Al preguntar
a Pefia cuanto le hai>ria
de llevar por cada trabajo
sanatémico, creyendo este
que le pediauna cantidad
relativamente considera-
ble, le dijo 10 pesetas.
Hizo D. Aurelio Enriquez
un gesto de asqrnbrp, vy
pensando nuestro compa-
fiero que le habla dicho
demasiado, instantdnea-
mente xebajé 5 pesetas.
Mas como observard un
aumento de la sorpresa en su interlocutor, no encontrd
otra salida que ésta: «pues deme usted dos p' setM, g;?e es
lo que gano como alumno disector». Entonces .el Dr. En-
riquez le manifestdé que en Paris le cobraban IM .fran-
cos por cada preparacion anatdémica que le hacian;, por
cierto menos limpias que las que estaba viendo, y que
él se las pagarla a 10 duros. Efectivamente, D. AUfeho
cumplié su palabra, demostrando con este rasgo que aun
quedaba en Espafia casta de hidalgos, y nuestro buen di-
sector pudo embolsar durante diez o doce domingos,
50 pesetas por cada uno, preparando las regiones mas im -
portantes del cuerpo humano; suma que debié p.arecerle
algo semejante a los tesoros de Creso. '

En 1897 terminaba la licenciatura con nota de sobre-
saliente. Eu el verano de dicho, afio vino a verlo un con-
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diBcipulo de carrera, cuyo nombre ignora (también olvidé
elgran Cajal ei del general que le salvé de una muerte
cierta por el paludismo en Cuba, como él mismo declara
en los Recuerdos de mi vida), quieu, interno de D. Simdn
Hergueta en el Hospital Provincial, le dijo que este ilus-
tre médico le habla dado el encargo de proponerle un
alumno que se scabara de licenciar, que hubiese sido
aplicado durante la carreray que se hallase en precaria
situacion. Dicho condiscipulo habla dado el nombre de
Pefia y advertia a éste para que fuese acasade D. Simédn.
Asilo hizo nuestro amigo, sin saber fijamente qué era lo
que iba a buscar. EI Dr. Hergueta se inform¢ detallada-
mente de las notas obtenidas, del género de vida que ha-
bla hecho, y porfin, le di6 una carta para el cura parroco
de San Luis, en la cual le recomendaba a dicho sefior
para el premio fundado por el excelentisimo sefior mar-
qués de Urquijo. Fué a ver a dicho parroco, el cual hizo a
su vez una serle de investigaciones sobre su vida y cos-
tumbres. Por cierto que al preguntarle sobre las religio-
sas, nuestro amigo exclam¢é para convencerle: «Ya ve
usted si seré catélico, que he sido monaguillo». Porque,

Lo que viene a continuacién en la vida de D. Leonar-
do de la Pefia, es,comovulgary graficamente se dice,
«coser y cantar». Un sendero de triunfos indiscutibles
para un «dindmico» de la energia de nuestro ilustre cole-
ga. Tras de unos meses, pasados como médico en las minas
de Sotiel-Coronada (Huelva), se presenta a oposiciones a
la plaza vacante de director de trabajos anatémicos de
Valladolid, sin conocer a nadie y sin valedores. Después
del primer ejercicio se retiraron los cuatro coopositores
que tenia, entre ellos dos hijos de catedraticos de la Fncul.
tad, y con expectacion extraordinaria logra el éxito més
completo.

En 1904 hace nuevamente oposiciones a la catedra de
Operaciones de Santiago, desde la cual, por permuta, pasa
a Cadiz. Alli tiene que estar sujeto al precario sueldo de
catedratico (249 pesetas al mes), porque los rendimientos
profesionales eran casi nulos.

Solicita una pensién para el extranjero, la consigue, y
se dirige a Paris, dejando su familia en Espafia con el
sueldo de la catedra 'y quedando él con la parte corres-
pondiente a la pension. Acude a las clinicas de Guyon y

| I N

S| ppaaidente del Consejo en la Real neademla pasional de piedlolna,

presidiendo la reeepeién del

efectivamente, entre las practicas de su infancia habia
hecho las de este Gltimo cargo.

Elcura de San Luis le proporcion6 otra carta para su
homélogo el de San Sebastian, y a todo esto nuestro fla-
mante licenciado estaba sin saber otra cosa del asunto,
sino que se trataba de darle un premio, pero sin conocer
concretamente en qué consistia. Por fin, la sorpresa llegé
al estupor, cuando el cura parroco, Ultimamente visitado,
le puso en las manos dos mil doscientas veinticinco pese-
tas, cantidad para él casi incontable, que le hizo ver, a
través de las bévedas de la sacristia, todo el paraiso celes-
tial, con la acogedora y risuefia fisonomia del Eterno in-
clinado benévolamente hacia nuestro amigo,

«Tan grande—dice el Dr. Pefia en notas que me ha
dado - me parecié este capital, que con él decidi casarme.
Después de pagar las 780 pesetas del titulo, pedila mano
de minovia,y con eldinero restante compré la pulsera
de pedida, algunos regalos para la boda y pude hacer los
gastos necesarios.»

He aqui otro nuevo acto de heroismo—afiado yo —de-
mostrador, como los aqteriores, por lo menos, del temple

unavoluntad,

Df. d. lieonardo de la Pefa.

Albarranj llama la atencion de éste, quien le hace suayu-
dante particular, con lo que consigue no sélo vivir, sino
obtener ingresos extraordinarios, que a'gin afio fueron
hasta de 40.000 trancos de entonces. EI Dr. Albarran qui-
so retenerle definitivamente en la Ville Lumiéro: le ofre-
cia hacerle doctor francés, médico agregado a la clinica
de Urologia y director de la Casa de Salud particular,
donde trabajaba. Mas la propietaria de este inmueble no
se lo quiso vender, y esto, unido a la consideracién del
precario estado de salud de Albarran, hizo fracasar el
proyecto, por lo cualnuestro buen doctor, repleto do prac-
tica y reforzadas sus aptitudes con la visiO7i del exfrajye-
70, regresa a Espafia a regentar la catedra de Anatomia
en la Facultad de Medicina vallisoletana, y sin haberse
afrancesado, es decir, sin haber perdido un atomo del
casticismo popular que de nifio bebiéd y aspiré por las ori-
llas del Manzanares, en la Ribera de Curtidores y en los
clasicos barrios de San L"renzo y San Cayetano. Lo que
prueba bien que la impresion claramente definida que so
graba sobre el espiritu en los primeros afios do ja vida,
en caracteres fuertes, no os jamas desalojada por enérgi-
cas que sean postoriornieDte otras contrarias sugestiones.

op
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Ea 1911 permnté la catedra de Anatomia de Vallado-
lid por la de Técnica Anatémica de Sevilla,y eii 1915 fué
nombrado catedratico de Anatomia de Madrid, en virtud
de concurso de trasiacion; pero antes habla hecho oposi-
cién a dicha catedra, en la que obtuvo dos votosy uno
cada coopositor. Desde esta catedra pasé ala de Técnica
Anatémica, por permuta, con D. Florencio Castro, y en
dicha disciplina estuvo hasta 1920, ea cuyo afio foé crea-
da en el doctorado la catedra de Urologia. A ella fué des-
tinado como consecuencia de triple propuesta formulada
porla Facultad de Mediciua, la Real Academiay el Con-
sejo de Instrucciéon plblica,

Sus dotes de organizador se demuestran una vez mas
en elincremento que ha dado a las instalaciones y en los
elementos de trabajo que ha sabido acumular,

Hoy cuenta la ensefianza urolégica de nuestro primer
centro médico con locales para consulta y clinicas, sala de
operaciones propia, laboratorio, rayos X, Finalmente, en
Agosto de 1929, por iniciativa dei Claustro de la Facultad,
concursa la plaza de Operaciones, vacante por falleci-
miento de nuestro llorado amigo y maestro D. Ramén
Jiménez, alcanzandola, sin dejar eldesempefio de la Uro-
logia.

iCuanta Inquietud y cuénto dinamismo se revelan en
i stas actividades! jSilo uii hombre de tan excepcional
cuerglay de voluntad de acero como las posee el doctor
Pefia podia triunfar en tan agitada vida!

Para terminar estas notas biograficas, permitaseme
copiar los siguiente parrafos dirigidos en el lenguaje de
la Intimidad aun amigo,y que muestran de perfecta ma-
nera el modo de ser de su espiritu, expresado con el len-
guaje caracteristico y el propio estilo del nuevo aeadéml-
to. Dicen asi: «Soy un amante de la sinceridad y de la
franqueza, sin caer en la groseria. Me gusta extraordina-
riamente la rectitud y la justicia, aprendidas de mis
maestros, en todos mis actos. Soy enemigo de la bambo-
lla, de la farsa y del chanchullo. Tengo la firme creencia
de que todos mis trabajos, conferencias y discursos tienen
cscBso valory estan al alcance de todo el mundo. Por eso
apenas publico dichos trabajos, porque creo que son exac-
tamente lo mismo que los que otros publican con preten-
siones de ser, ademas de publicistas, joriginales! Mimo-
destiay misencillez son verdaderas y no hipécritamente
ticticias, y todo cuanto hago, deutro de mi criterio, lo
bago con absoluto desinterés, porcum plir con mis deberes
o0 por seguir los dictados de mi concieucia».

EL DR. VALLEJO NAGBRA

premiado por la Beal Academia de Medicina
de Canarias.

Nuestro querido amigo y compafero el Dr. A. Vallejo
Nagera ha obtenido el primer premio del Concurso cele-
lirado Gltimamente porla Real Academia de Medicina de
Canarias.

El trabajo laureado vers6 acerca de «Piretoterapia en
las enferraedadei del sistema nervioso» y constituye una
sintesis notabilisima del tema, valorizada por la compe-
tencia do estudio y labor personal de su autor.

Comprendemos que las alabanzas que hiciéramos con
este motivo, de la personalidad cientificay profesional del
Dr. Vallejo, nos serian causa'de su disgusto mas que de
su agradecimiento, por las razones de su intima unién a
nuestro periédico, pero aunque piescindamos de ellas fa-

cilmente porque, a mas, no le son precisas, nos vamos a
permitir ieflalar un aspecto dei caso por estimar de con-
ciencia su sefialamiento.

Hoy que el secreto de los concursos de premios esuna
burda farsa,y hoy que se forman, la mayor parte de los
jurados, para acompafiar la decision delamigo, el parien-
te o el profesor agradecido a un concursante, de antema-
no sefialado para elpremio; hoy que ni se leen los traba-
jos, gran parte do las veces, para no poner en peligro la
decisién de los decididos, el Dr. Vallejo, que nos consta no
tiene la menor relacién personal con los dignisimos socios
de la RealAcademia de Medicina de Canarias, ha tenido
la satisfaccion de que se lea un trabaj >suyo, amparado
porun lema y que se premie tal labor sin saber efectiva-
mente quien era su autor.

iQué pocos podréan satisfacerse con otro tanto!

Nuestra enhorabuena por tan singular circunstancia.

L. R.

VI Conferencia Internacional de Pslcotécnlica
en Barcelona.

Segln el acuerdo tomado en el Gltimo Congreso Interna-
cional de Utcechtla VI Conferencia Internacional de Peico*
técnica se va a celebrar en Barcelona en loa dfaa 28 al 27 del
proximo mea de Abril préximo.

FRUOB&UA

Miércoles 23 de Abril.

A laa 9.—Reanion de laa Comieiones.

A las 11.— Sesion inaugural. Bienvenida a loa sefiores
congresistas, por el excelentisimo sefior presidente de la
Diputacién; discurso del presidente fundador de las Oonfe.
lenciaa Internacionales de Paicotécnica y de loa delegados
extranjeros. Discurso del presidente de la VI Conferencia
Internacional de Paicotécnica. Lectura de la Memaria, por el
secretario general, y normas de )a VI Conferencia, por el

.secretario de la miema.

A ias 15.—Discnaién de la primera ponencia: «Critica de
loa tests propuestos para el estudio de la fatiga industrial».
Ponentes; Sres. Wyatt, Dheery Wilson.

A las 17.—Sesion dedicada a la discusion Je comunica-
cinues cuyo resumen haya sido impreao. Para ello, el Oon-
greao ae dividira en aeccionea.

A las 21,80.—Concierto o representacion teatral en honor
de loa sefiores congresistas.

Jueces 2i de Abril.

A iaa Excuraién aMontserrat. Almuetso ofrecido por
a excelentisima Diputacion provincial de Barcelona,

A las 18.__Sesion dedicada a la lectura de co-nuuicacio*
nes. EI Congreso se dividird en secciones.

Fiemes 23 de Abril.

A las 9.—Discusién de la segunda ponencia: «Minimum
de medidas necesarias para la graduacion de un test con
fines psicotécnicoB». Ponentes: Sres. Fuentes Martiafiez”
Sirkin, Pieron y Fessard.

A las 11.—Visita al Real Polilécnico Hispano Americano
y al lostituto de Orientacion Profesional.

¢ las 14, _Almnerzo en la Residencia dei Real Politéc
nico.

A las 16.—Visita a la Exposicion Nacional.

A laa 21,30.—Banquete oficial.
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Séabado 26 de Abril.

A las e.S0O.-DIBCOBIOn de la tercera ponencia; <Métodoa
psicotécnicOB aconsejablBB para el eatudio de la personali-
dad». Ponentee: Sres. Ferrari, Lafora y Porter.

A las 16,80.—Visita a la Exposicion de .Organizacion
Cientifica del Trabajo.

Domingo 2? de AE»n;.

Excnreién en antocar.

Loa idiomae oficiales de la Conferencia serén: espafio),
francés, inglés, aleman, italiano y portugués.

Podran ser miembros efectivos de la Conferencia laa per-
monae que tengan relaciéon directa con las entidades n orga-
niamoe que se dedican al estudio o aplicacién de la psico-
técnica y demas ciencias del trabajo. Satisfaran la cuota de
20 pesetas.

Todos los actos cientificos se celebrardn en el Real Po-
litécnico Hispano Americano (TJrgel, 187) oen la Diputacién
provincial.

Para todos los informes relacionados directamente con
la Conferencia, dirigirse a la Secretaria generalde la misma,
Seccién de Orientacion Profesional de la Escuela del Traba
jo (Urgel, 187, Barcelona).

Movimiento médico de Barcelona.

(CBOHIOA 8EUAHAL)

El Dr. Vallejo Nagera nos ruega re tifiquemos la nota
delnimero pasado en el sentido de gne la excursién a Bar-
celona de los médicos de! Sanatorio Psiquiatrico de San
José, de OiempozusloB, tuvo porobjeto principal celebrar
una tesion cientifica en el Instituto de Medicina iVécfica, a
que hablan sido invitados por an director, el Dr. Duran
Arrom, para eatablecer un intercambio cientifico entre Ma-
drid y Barcelona. La visita a loe establecimientos freiiopa
ticos de Barcelona fué meramente accidenta! y con una fi-
nalidad instructiva.

REAL ACADEMIA DE MEDICINA Y CIRUGIA

L a aptitud psicovisual de tos motoristas.— Dr. Menacho.

La define como resaltado de las facultades visuales del
individuo, en funcién de su paiquieroo, que es el encargado
de valorizarlas. Encarece la importancia del asunto dado el
considerable desarrollo gne adquiere el transporte por ca-
rruajes antomovilee, que presenta los caracteres de nn pa-
voroso problema para la circulacién y que ademés, en plazo
préximo, absorberd gran parte de! personal necesario para
las industrias gne requieren condiciones especiales de inte-
gridad motriz, sensorial y psiquica, es decir, una pondera-
cion de facoltadee que edlo ee relinen en reducido nimero
de individuos, y que para las exigencias de la racionaliza-
cién del trabajo son las maximas condiciones requeridas.

Seguidamente analiza las condiciones indispensables
para conducir carroajes mecanicos, en cuanto a campo Vvi-
sual, formula visual, vision de los estrabicos, visién noctur-
na, vision de las eefiales de color, las de las figuras no coio-
readae, las ametroplas, las condiciones eiigibles a los moto-
ristas de primera y segunda clase, la forma de conceder tos
permisos definitivos de conductor, etc. A continuacion trata
de las enfermedades qgne convierten en inutil temporal o
definitivo a los motoristas, y termina sn comunicacién con
unas conclusiones en tas que en forma compendiada se ha-
llan los requisitos que todo oftalmélogo debe exigir a los
que se dedican al automovilismo.

MEDICO

Tratamiento de la fiebre maitrsa.—Profrsor Dr. Antonio
Salvat Navarro.

Dice que se observan frecuentemente casos en loa cuales
la aglutinacion meliténsica va asociada a aglutinaciones se-
cundarias referentes a otros gérmenes intestinales, hechos
gne cononerdan con los cuadros clinicos por las distintas
svariaciones respecto a la fiebre, fendmenos intestinales, etcé-
tera. En consecuencia, opina el exponente respecto al trata-
miento bacterioteripico que es muy pertinente asociar ala
vacuna meliténsica otras vacunas relativas a dichos gérme-
nes colaborantes en dicha enfermedad, principalmente el
paratifico B, y procediendo con tanteo referente a las dosis,
segln el curso de la afeccién y los efectos reaccionales que
ee obtengan.

ACADEMIA Y LABORATORIO DE CIENCIAS MEDICAS
DE CATALUfiIA

Las enfermedades producidaspor t)tn« fiurables.— Docioi
Roig y Roig.

E | exponente empieza su comunicacién estudiando dete
nidamente loa caracteres de estas enfermedades, sn filtra
cién y ultrafiltracion a base de bujias de infusorios, de
caolin y de membrana de colodién, y la clasificacién de Le
vaditti, segtnla cual loe gérmenes visibles son los ptodoc-
tores de las enfermedades del mesodermo, mientras que loa
ultramicrobioB producen las del ectodermo, y la divisiéon de
éstos en dermotropos, que atacan la piel y las mocosas, y
nenrotropos, que atacan el sistema nervioso.

Hace referencia de la rasietencia de los nltravirue a los
agentes fisicos y quimicos y de la extrafia propiedad que
tienen de absorcion, es decir, adherencia a otros gérmenes
visibles, complicando asi extraordinariamente el cuadro de
las enfermedades. Estudia la fisiologia y las inclusiones
celulares de estos virus, y trata dei proceso de inmunidad
en las enfermedades que provocan, de loe medios do cnlti
vo, especialmente el de Levaditti por la vacuna contra la
virnela.

Termina su comunicacion con un estadio profundo del
grupo encefalitico, principalmente la paralisis infantil, la
encefalitis letargica y la hidrofobia, explicando las seme-
janzas y diferencias de los respectivos virus y la manera
diversa de comportarse.

HOSPITAL DE LA SANTA CRUZ Y PAN PABLO

El monumento al Dr. Pi Molist.

Ha sido inaugurado el monumento erigido en el atrio
de este establecimiento sanitario del que fué organizadory
director del Instituto Mental de la Santa Cruz. Corrié la
cortina el Dr. Xereavine, entre los aplausos de la distingui-
da concurrencia. El monumento es severo y sencillo en
consonancia con el cardcter de la personay del cargo que
ostentaba.

Leyd el discurso el Dr. Xercavins, actual director de este
servicio, que lo dividié en tres partea. Hace constar en la
primera que en UO I la Administracién del Hospital tom¢ el
acuerdo de gne los sacerdotes alienados fueran asistidos en
una sala especial,deduciendo de ello que naci6 en él la pri-
mera génesis del Manicomio en EspaBa, o sea cinco afios
antes de gne se erigiera el primero en Valencia. Narré las
vicisitudes pasadas durante cinco siglos en las salas de la
Santa Cruz, hasta gne el buen celo del Cuerpo facultativoy
el empuje de Pi Molist lograron que seinaugurara el actual
edificio en 9 de Diciembre de 1889.
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La segunda parte del discoMO fné nn estudio de los
alienados y de loe centros curativos, y dedujo que. dadas las
corrientes dominantes de mejora en todos los ramos, debe-
rian las corporaciones mdédicas y filantrépicas fijar mas aten-
ciébn en estos pobres enfermos, merecedores de todas las
atenciones y prefereneiae. Para cnantoa los miran con indi-
ferencia y hasta con desvio, les recuerda doe similes: El de
la mariposa gqne, en sitio ameno y lleno de poesia, es cogida
en la telarafla por la arafia voras; y el de una roca gne,en-
vuelta por las raices de la encina, es hecha prisionera y pe
dasos; deduciendo gne para el pobre alienado, y aun para el
que se desvia de le buena senda soeial, debe imperarmas la
clemencia que ia justicia, porque cunden machas arafias y
raices que, creciendo por doquier, aprisionan la voluntad vy
iraetornan el espirita.

El Gltimo capitulo lo dedicé por entero a retratar la per-
sonalidad del Dr. Pi Molist como hombre, médico y cervan
tista insigne. Recordd las doe célebres obras de Pi Molist,
<CsrtasBobrePoropeya»y «Los primores del Quijote», que
eon obras de alto valor médico-psicolégico.

SOCIEDAD OFTALMOLOGICA DE BARCELONA

Lués en los vasot de la retina.—B+«. J. Pallarés Lluesma
de Valencia.

Dice que las alteraciones de los vasos de la retina po-
seen un verdadero interés diagndstico, pronéstico y tera
pétttico. De en coroprubacién oftalmoscépica paeden des
prenderse orientaciones Utiles para el sifili6grafo e internis
ta. Asi, en uno de loe casos gne presenta, una endoarteritis
obliterante del ramo macular de la temporal superior de la
retina condujo al diagnéstico de lies congénits (hasta enton
ese ignorada) y, por ende, el tratamiento. En otro caso, la
imagen oftalmoscépica de una antigua obstrucciéon de la ar
leria central de ia retina con signos evidentes de endo y pe
riarteritis, fué la clave de nn sindrome cardioadrtico obsen
ro: se trataba de nna enfermedad de Hodson en nna mujer
Bifilizada por sn esposo e ignorante de sifilis. En otro caso
gne el exponente presenta, otra obstruccién — reciente-de
la arteria central de la retina en nn sujeto gne adjuiri6 ‘'a
lles treinta y siete afios antes, advirti6 la actividad de la
infeccion, latente durante mas de veinticinco afios.

Presenta otros dos casos que evidencian la gravedad del
prondstico vital en loa caeos de lesiones vasculares eepeci-
flcaa de la retina acompafiadas de sintomas de un proceso
encefalico concomitante.

En todos loa casos el problema terapéutico ha sido de
sumo interés, ya gqne en ocasiones una lides tardia ignorada
comprometia, no sé6lo la visién, sino la vida

Eatndia las llamadas retinitis o coriorretioitia sifiliticas,
en las que se encuentran como regla altBraciones mas o
menos acusadas del elemento vascular de-la retina, pero al
lado de estas alteraciones pueden encontrarse oftalmoscdpi-
cay funcionalmente indemnes las distintas capas de la mis-
ma, cuyos *elementos nobles se alteran posteriormente a
canea del trastorno en la irrigacion sanguinea, mas rara
mente qne de un modo especifico. La sifilis de la retina
muestra una especia' predileccion por el elemento vascular
de la misma. Dal élemento vascular—arterias y venas-son
las primeras las gne con mucha mayor frecuencia resiiltan
atacadas por la liea. Los procesos retinales sifiliticos en los
que las le-iones asientan exelnsivamente en las distintas
capas de la retina sin interesar la red sanguinea son de ob
servacién poco Irecuente. Por lo mismo es dificil encontrar
procesos bemorragicos do la tetina sin alteracién manifiesta
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de loe vasos. Asi, el cuadro de la hemorragia prerretinal
constituye un singular hallazgo en la ldes.

F. W08l BEBDAGDBR

Barcelona.

JUNTA MUNICIPAL DE SANIDAD

Presidido por el alcalde, y en su ausencia, por el Sr. Sa-
borit, como vicepresidente de la Comision de Beneficenciay
Sanidad, se ha reunido el Pleno de esta Junta, adoptando,
entre otros, los siguientes acuerdos:

Darse porenterado del estado sanitario loca), gne no acu-
sa alteracion digna de ser mencionada.

Conceder autorizacién a varias clinicas, coneiiltorioa pt-
blicos e instalaciones de electro-radiologia médica que se
ajusten alas normas acordadas por ia Juntay alas pres-
cripciones legales que rigen sobre la méateri».

Exigir a los campos de deportes salas de cura con mate-
rial e instrumental preciso-

Aprobar los trabajos realizados hasta la fecha del em-
padronamiento sanitario de viviendas y felicitar al doctor
Ortega, secretario de la Junta y jefe técnico del Negociado,
por ia actividad y orientacién de dichos trabajos.-' n

Informar vatios expedientes de autorizacién de indns
trias clasificadas, incémodas, insalubres y peligrosas. Condi-
cionar la instalacion de otras y prohibir, en genera), el ejer-
cido de todas las industrias de eete género mientras no ten-
gan licencia municipal, previo informe de la Junta.

Que los Sree. Saborit, Chicote y Ortega,propongan la de-
bida reglamentacién de los servicios municipales de Tocok).
gla a los efectos de la Real orden de 26 de Septiembre de
1929.

Solieitar de ia Superioridad una disposicion que permita
a los Municipios la restriccién o limitacion de licencias de
establecimientos de bebidas,y

Reproducir peticiones hechas con anterioridad y no
atendidas porla Superioridad.

Marzo de 1980.

PROTECCION MEDICA

ACTA DB LA SBSION CELEBRADA POR LA JUNTA DE DAMAS
Kl. DIA 80 DE ENERO DE 1930

Con asistencia de las sefiorae de Verdes Montenegro,
condesa de Gimeno, sefioras de Palacios, Cantero. Tercefio.
Rocafort, Palancar, doctora Lacy de Elorneta, sefiora de
Haro, doctora Nieves Gonzalez Barrio, comenzd la sesion
lamentandose las sefioras asistentes de que la doctora Al.ei-
xandre no pediera presidir la Junta porimpedirselo sus
ocupaciones, presidiendo la sesién la vicepresidente, sefiora
de Verdes Montenegro.

La secretaria general, doctora Lacy de Elorrieta.di6 lec-
tura al acta de la sesién anteriory a las cuentas dal mee de
Diciembre, gne fueron aprobadas. En dicho raes ha satisfe
cho esU Institucién la cantidad de 1.676,60 pesetas, habién
dose recibido, con motivo de Pascua, los siguientes do-
nativos:

Marqués de Liea de Tena, 50 pe etas; Dres. Eatera,-60;
Dr. Urruiia, I00j D Rodolfo del CastUlo, 26; marqués de
Amboage, 60; Sree. de Sainz de Carlos, 60; sefiontae fiita
M. de Villapadierna, 10; Banco de Espaifia, 100; Dr. Landete,
10- Dr Egafia (Sanatorio Fnenfria), 60; Dr. Goyanes, 10; se-
fioritas de Iglesias, 75; Dr. Codina, 100; Drei. Llérente, 50;
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Dres. LlopiB, 100; Dr. Tapia. 60; Dr. Pittaluga, 26; Editorial
Hernando, 25; Banco Hispano Americano, 26; Drea. Mar-
quea, 100; Dr. Vital Aza, 100; aefiora viuda de Luquero, 5;du-
que del Infantado, 26; Dr. Cifuentes, 25; duque de Medina
celi, 26; Laboratorios Bonet, 60j Dr. Madariaga, 100; doctor
Hernandez (cerlifieados), 9; Dr. Hernando, 150; conde de
Cerragerfa, 100; Dr. Sanchez Ooviea, 100; Dr. G. de Aela, 60;
Dr. Carraeco Oadense, 26; Dr. Maurolagitia (de Bilbao), 6 pe
setas.

La Junta acuerda conste en acta un expresivo voto de
gracias para ios generosos donantes, que todos ios afios se
unen a nuestra labor contribuyendo a aliviar muchas des-
dichas.

A continuacién se celebr6 la seeién de fin de aQo, en la
que se di6 lectura al balance de Tesorerfa, cuyos resultados
han sido los siguientes. Total de ingresos anuales, 19.226,20
pesetss. Total de gastos, 18.881.66 pesetas.

Se procedi6 a la eleccién de nueva Junta directiva, que-
dando reelegidas en sqb cargos respectivos las mismas se
fioras que los vienen desempefiando, y por Gltimo, se dié
lectura ala Memoria anual de Secretarla, sacando de esta
lectora la penosa impresion de que es necesario un gran es-
fuerzo para seguir adelante en la obra de proteccién y ayuda
qua nos hemos impuesto, ya que las demandas de auxilio
son cada dia mas numerosas. Después de amplia delibera-
cién sobre el modo de reforzar loa ingresos a fin de atender
al mayornémero posible de los que solicitan auxilio, se ha-
bl6 de enviar a los sefiorea médicos que no son suacriptores
una circular rogandoles cooperen con su suscripcién a la
labor de beneficencia que realiza Proteccion Médica.

Se acord6 dirigir a la Junta de gobierno del Colegio de
Médicoa la Memoria del afio y las cuentas generales, a fin de
que conozca detalladamente los beneficios qgne distribuye
Proteccion Médica entre la clase.

No habiendo més asuntos de que tratar se levanté la se-
siobn.—La secretaria general, doctora Lacy de Elorrieta.

Fundacion dcl Prernio Alarva.

CONCURSOS PARA 1980 vy 1931

E| Patronato de esta Fundacién ha tenido que declarar
desierto el Concurso de 1929.

Be reitera el anuncio del Concurso de 1930 para premiar
con 6.000 pesetas en metélico el mejortrabajo sobre el tema
«El emigrante y los seguros socialef».

Loa trabajos para este Concurso se han de presentar
antes de las doce del dia 30 de Septiembre de 1980.

Al mismo tiempo se anunciaya el Concurso para 1981
para premiar con 6.000 pesetas en metalico el mejortrabajo
sobre el tema «Estudio médico-social del Convenio sobre
reparacion de las enfermedades profesionales, aprobado en
la séptima reunién (Mayo-Junio 1925) de la Conferencia
Internacional del Trabajo, y examen critico de su posible
aplicacién a la economia espafiola».

Loa trabajos para este Concurso han de ser presentados
antes de las doce de la mafiana del dia 30 de Septiembre
de 1981.

Para uno y otro Concurso rigen, ademas, las siguientes
condiciones:

1* Las monografias que se presenten al Concurso han
de seroriginales e inéditas, redactadas en lengua castellana;
no podran exceder del original necesario para formar,como
méximo, un tomo de 300 paginas en octavo espafiol, y ba
bran de estar escritas a maquina, o con letra bien legible,
por una sola cara del papel.

2.a Cada monografia se encabezard con un lema e irad
acompafiada de un aobre cerrado y lacrado, en cuyo interior
se contendrd el nombre del autor y las sefias de su domici-
lio. Este sobre llevard exteriormente el mismo lema que
encabece el trabajo presentado, pero no otra indicacién al-
guna porla que pueda deducirse quién sea el autor de la
obra.

8.a Los trabajos se remitirdn al excelentisimo sefior
presidente del Patronato de la Foudacién de! Premio Marva
(en el Instituto Nacional de Previsién, Sagasta, 6, Madrid,
0 en cualquiera de sus Cajas colaboradoras), con la mencién
«Para optar al Premio de 1980 o 1931», segln los casos, an-
tes de las doce de la mafiana del dia en que termina el
plazo.

4. a Ademas del premio en metalico recibira el autor
100 ejemplares de su obra, gne se imprimird por cuenta dn
la Fundacion.

El Patronato se reserva la facultad de adjudicarintegra-
mente el premio a una sola obra, repartir eu importe igual
o desigualmente entre dos o mas o declarar desierto el Con-
Curso.

5. a EI Patronato publicard el fallo el dia S| de Diciem
bre del afio del Ooncnrao, haciéndose, en su caso, la entregi;
del premio olos premios otorgados el dia 8 de Enero si-
guiente.

En elmismo acto de la adjudicacién se abrirdn los so-
bres gne lleven iguales lemas que los trabajos premiados,
y seinutilizardo, sin abrirlos, los demas.

8.» Las obras premiadas quedaran de propiedad de la
FaodaciOD.

Asociacion Nacional
del Cuerpo de Inspectores Municipales de Sanidad

SBOBRTARIA

Debiendo celebrarse la Asamblea ordinaria de Represen
tantes en Zaragoza el dia 12 de Mayo préximo, este Sacre
tarfa tiene el honor de transmitir a las Juntas provinciales
y a loa sefiores representantes laa siguientes instraceionsi":

1. A Que ha sido concedida la rebaja de ferrocarriles
los asiatentea al Il Congreso de Sanidad Municipal (Zara-
goza, 8 aU Mayo), podiendo solicitar las correspondientei
tarjetas al secretario de la Comisién organizadora, D. Tomas
Tobajas, titular de Maria de Huerva (Zaragoza).

2. A Que la Comisién organizadora de Zaragoza propor
clonara cuantosinformes se le pidan referentes a hospedaje-

8.a Que la publicacién en La Sanidad Municipal del Es-
calafén provisional del Cuerpo impide reproducir las ponsii-
ciaa oficiales que se publicaron en los nimeros siguientes:

Tema 1.“, nim. 45.

Tema 2.0, num. 45.

Tema 3.°,nime. 41 y 42.

Tema 4.", nim. 40.

Tema 6.0, n0m. 46.

Tema 8.0, nim. 45,

Proposiciones provinciales, nima. 45y 48.

Esta Secretaria remitird gustosa a los sefiores represen
tantee que lo soliciten ejemplares de loe citados nimeros,

4.* Que las actas de nombramiento do representante y
agregados deberan remitirse a esta Secretarla antee del dia
22 de Abril préximo.

6.» Que las Juntas provinciales que remitieron a la Se-
cretaria de la Asociacion las actas de nombramiento de re-
presentante y agregados para la Asamblea de Octubre alti-
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mo Boélo deben rem itir nueva acta (con anterioridad a 22 de
Abril préximo) en el caso qoe acuerden modificar la repre
sentacion.

6.a Que apartir del dia 6 de Mayo y durante la celebra
cién del Il Congresode Sanidad Municipaly dela Asamblea
de Representantes, la Secretaria de la Asociacién se insta-
lard en el local del Colegio de Médicos de Zaragoza (Esté-

[banee, 16).
Madrid, Marzo de 1930.—Pefayo Martordl, secretario.

COLEGIO D E HUERFANOS

Donativos recibidos en E1 Siglo Médico:

Don Antonio Vallejo Néag¢ra, un vale de certificacion.

Déla suscripcion mensual del Colegio de Médicon de
IMadrid ha recibido el tesorero del de Huérfanas de Médi
Icos las siguientes cantidades:

E, Slocker(su cuota). 5 pesetas; T. Luque (idem), 2;
Ib. Gonzalez Serra (li.), 2; E. Salvan (Id.), 2; J. Torre
IBlanco (Id.), 5; T. E. de Salamanca (id.), 5; José Maria
Inuarte (Id.), 6; N. Garcia Alvaro, 5;A. Huarte Echoni-
lque, 20; E, Slocker (Febrero, su cuota), 5; T. Luque
m(ldem), 2; B. Gonzalez Serra (id.), 2; R. Salvan (id.), 2;
|j, Turre Blanco (id.), 5; T. E, de Salamanca (id.), 6, y José
IWarla Huarte, 5 pesetas.
| Directamente lia rei-ibido el tesorero: de D. Lufa Mu
Inoz, médico de San Salvadordel Vaile (Vizcaya), 26 pese-
Itas; D. Ramén Autolin Becerro de Be igoa, de Madad,
i20 peietas.

\Academias, Sociedadesy Conferencias

OONFEBENCIAB DE LA SEMANA

2» de Marzo de 1930. Casa de Socorro id Distfito dt
\Palacio. Ciclo de conferencias.

Ante un selecto auditorio diserté ei pasado sabado el
IDr, Palenzneia sobre el tema «Estados distréficos; influen
Icia del concepto actual de su patogenia en el tratamiento de
lios trastornos nutritivos del nifio lactante».

Comenz6 estudiando detalladamente, con gran acopio de
IconceptOB bioquimicos, el metabolismo del nifio lactante,

deduciendo de ello aplicaciones de inmediata utilidad en la
préctica.

Dedicé frases encomidaticaa a la alimentacion homélo-
lga, especialmente la lactancia materna por set la de mas
mfacil asimilacién por el organis:no del nifio. Ademéas, pro-
Iporoiona ésta la capacidad inmunolégica necesaria y siem
| pre muy superior a la del nifio laotado artificialmente.

A continnacién estudié ios diferentes tipos de distrofias
Knlantiles. Se detuvo particularmente en el estadio del ra-

quitismo por fijacion anormal del calcio y del fésforo y del
escorbuto por falta de vitaminas especificas. Ambas son
DOuy frecuentes en la laclauoia artificial.

En Gltimo término, y desde un ponto de vieta rigurosa-
nente cientiflco, planteé la terapéutica de estas afeceidaes
Infantiles.

Fué muy aplaudido.

*
o« e

Grupo escolar de Pefialver.— Ciclo de conferencias orga-
uisadas por el Servicio médico de la PoUclinica Embajadores.
Ante un numerosisimo y seiecco auditorio celebrése el
pasado domingo la segunda de las conferenciae organizadas
por el Servicio medico de la RolicUuica Embajadores. Pre-

sidié el ilustre oftalmélogo Dr. Marin Amat. EIl prestigioso
profesor del Instituto Nacional de Oncologia Dr. Die y Mas
presentd al disertante, el Dr. Noguera Toledo, notaole tieid-
logo y profesor también del c.tado Centro oficial.

El Dr. Noguera Toledo di6 comienzo a su brillante con-
ferencia definiendo de un modo facilmente asequible el
concepto de la tuberculoais. Todos eomos, hemos sido o aere-
mos tuberculosos—dijo el conferenciante—, y este concepto,
lejos de sumirnos en el terror, debe obligarnos a mirar con
serenidad este fundamental problema. La lucha contra la
tuberculosis es cuestion de cultura, como muy bien ha afir-
mado Valdés Lambea.

La tuberculosis puede adquirirse por respirar el aliento
de los ya infectados, por loa alimentos y utensilios, por los
esputos que al desecarse siembran el ambiente de millones
de gérmenes, por las pegnefifsimas particulas que se dee-
pteuden eu la conversacién, etc. Las moscas pueden actuar
frecuentemente como vectores de loa gérmenes. El beso,
igualmente, puede servir de vehiculo transmisor de la enfer-
medad.

La tuberculosis no es hereditaria. Loa hijos de lubercu-
loaos son nuos tarados, pero libres de la perniciosa influen-
cia del ambiente familiar pueden vivir libres de ia infec-
cion,

A continuaciéon pasé a estudiar la mortalidad por tober
cnlosia. En la luoha contra este morbo se ba hecho mucho,
pero aln resta mucho mas por hacer. Las cifras de mortali-
dad de las estadisticas oficiales son muy inferiores a la rea-
lidad. Durante la célebre gripe de 1918 arrojaban la cifra
de 40.000,y sin exageracion puede esta cifra elevarse un 60
por 100 para que se aproxime a la realidad.

Proyecta gréaficas demostrativas de la mortalidad en di-
ferentes palBfls Suiza es el pais ideal, donde en mortalidad
por tuberculosis alcanza la cifra de 8.000 en las Gltimae es-
tadisticas.

En el capitulo del diagnéstico refala algunos conceptos
que corren por ciertoe. No es verdadera la relacion inversa
entre el peso y la tubercnlosie. Un gordo puede ser tubercu ¢
loso, y a este propdsito refiere alguna resonante observa
cién clinica. En todo nifio que decae debe investigarse cui-
dadosanente la existencia de tubercnlosis. Posteriormente
dedic6 algunas frases a las localizaciones iniciales del pro-
ceso tuberculoso en el pulmén y a las manitestacionee de
esta infeccion en tas restantes porciones del organismo, todo
ello ilustrado con proyecciones.

En Gltimo término dedicé unos parrafos a los beneficios
deducidos de lae nuevas modalidades de la terapéutica anti-
tuberculosa, insistiendo especialmente en la quimioterapia
por el oro y el calcioy ia practica del neumotérax attifloial,

Existen varios tipos de lesiones, y cada una requiere un
tipo diferente de tratamiento qne Gnicamente puede orien-
tar adecuadamente al erpecialiata.

La lucha social debe conseguirlo todo. La escasez de pla-
zas sanatorialee hace que muchas veces la admisiéon dei en-
fermo llegue tarde, cuando éste ha muerto o cuando ya no
puede proporcionarle utilidad alguna.

Fué aplandidisimo.

El Dr. M»rin Amat hizo resaltar en elocuentes frases el
alcance de esta brillantisima disertacion, de la que hizo un
babilisiino resumen.

Lunes 24 de Marzo. Academia Médico-Quirtrgica Espafio-
la, presidida por el Dr. Lafora,

Ei Dr. Torre Blanco diserta extensamente acerca del
*Piosalpine tuberculoso», en que, como dice, hay gne estar
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siempre sobre aviso para evitar incarrir en errores diagnés-
ticos gae so6lo por nn exameny observacion perseverantes
podrdn tormaree por exclusién. Para justificar y esclarecer
las dadas que en un caso de esta naturaleia le asaltaron,
hace sn historia critica, pone de resalto la sintomatologla y
particularidades que en él se fneron revelando, y la probada
y enorme resistencia que el ovario ofrece a la tuberculosis,
en su localizacién tubarica irecnente, y en ovario muy rara.
Habla de la histopatologla del ovario, de un caso en que
ésta resulta francamente ostensible! y de otro antagdnico
que acosa lo contrario; y sienta en vista de todo esto la con-
veniencia de no poder ser rutinarios y aprovechar lo mejor
posible estos casos para aprender lo que aun aparece en la
penumbra.

EIDr. Luque interviene diciendo que al encontrarse con
casos genitales, hay que pensar en la po'jibilidad de la ad-
quisicion de gonococos; gne elbacilo de Koch puede también
llegar a infectar por el contacto de ropas, via sanguineay
via linfatica;'gae més de una vez tomd por gonocdcico lo que
luego resalté tuberculoso; y afiadiendo que la mucosa nteri
na se infecta alguna vez, el ovario muy raras; que él ha ope-
rado un doble piosalpins tnberculoso; que éste es casi siem
pre de las trompas, y que no conviene precipitarse a lanzar
al cubo las cosas que no hayan sido bien prejuzgadas y co
nocidas.

ElI Dr. Garda Orcoyen estima gne el caso que se discute
tiene importancia bajo el aspecto anatomo histolégico, que
hoy han tenido en las clinicas dos intervenciones; que la
mayor frecuencia de localizacién en el aparato genital se
maestra en el &ngulo tubo-ovérico, y que hay que persistir
en estudiar con atencion estos casos tuberculosos.

El Dr. Castro, en un inciso, manifiesta <inc!nso cuerpos
extrafios, seguridad mocho mayor».

El Dr. Torre Blanco rectifica dicieodo gne los experimen
tos practicados en el macho rechazan la via de contagio que
es han citado; gne el concepto primario ni lea hubiera dado
luz nilo hubieran tenido en cuenta, y que lo que en aparato
genital ni es gonocécico ni es puerperal, forzosamente hay
que admitir que ee tuberculoso.

A discusion el tema «Poliomielitis», interviene el doctor
Piga, manifestando que considera de tan gran interés el
Lema, las ensefianzas que de él deben derivarse, y la airosa
situacién en gne Is Academia deberd dejar sentadas las con
clusiones a que después de su discusion se llegue; que no
puede menos de sefialar lae omisiones en que los ponentes
han incurrido, siempre, claro estd, dejando a salvo la respe
tabilidad y el buen nombre de que éstos legitimamente go-
zan, preguntando al efecto sila epidemia pseada ha ensefia-
do algo respecto al contagio por los polvos de que hablan
recientes trabajos americanos; si estiman desdefiables loa
datos gne suministra la temperatura y sus radiaciones; sien
lo gne a los casos de que foé asiento Genicientos, no exigie-
ron de los viajeros precauciéon alguna en ans constantes co-
municaciones con localidades tan importantes como Villa
del Prado y Cadalso de los Vidrios; si no seria interesante im
pulsar el estudio de la vacunoterapia; ai en la exportacion
de productos y traslacion do excretas se adoptaion las ri-
gurosas medidas que elcaso requeria; sise tuvo en cuenta o
se prescindié del electrodisgndstico. Dice que todo lo di-
cho por el Dr. Bastos debe ser estudiado por el electrélo-
go, Hamado a apreciar cuadndo la fibra esta sana o enferme,
y que la radioterapia debe emplearse siempre. Al Dr. Azpei-
tia le llame la atenciéon acerca de lo puramente doctrinal en
radiologia y termina asegurando que bu prop6sito tan sélo
(né darlee motivo para que en sus rectificaciones afiadan lo
que a su juicio resultd insuficiente en la exposicion.

ElDr. Cardenas leyé muy a la ligera unas cuartillas, que
con las del Dr. Benavente esperamos dar a conocer con si
guna mas extension cuando se hagan pulblicas las concia
sienes del tama que el profesorado del Hospital del Nifio
Jesls empez6 a tratar con anterioridad, y bien qoisiéramo’i
tenerala parala mano paraque ei lector estableciera entr»
ellas el debido cotejo.— Sedisal.

SECCION OFICIAL

MINISTERIO DE LA GOBERNACION

DIRECCION GENERAL DE SANIDAD
EXAL OBDEN KUM 839

limo. Sr.: Vista la propuesta formulada por el Tribunal
calificador del concurso celebrado en virtud de lo diepneeti
en el Realdecreto de 4 del actual para proveer las plazas
de inspectores generales de Sanidad, vacantes en la Diret-
cién general,y de conformidad con la propuesta que el refi-
rido Tribunal expone a favor de loe concursantes D. Victor
Maria Cortezo y Oollantes para inspector general de Inati-
tucionea sanitarias y D, Manuel de Torres Grima para im-
pector general de Sanidad exterior,

Su Majestad el Rey (gq. D. g.) se ha servido disponer gae
se acepte dicha propuesta a favor de los mencionados sefio-
res D.Victor Maria Cortezo y Collantes y . Manuel de
Torres Grima, y que secomunique a V. 1. a loa efectos co-
rrespondientes.

De Realordenlo digo aV.|. parasu conocimiento y
fines coQsiguientes. Dios guarde a V. |. machos aftos.-Mp-
drid, 27 de Marzo de 19S0.-Afarzo.— Sefior director genero!
de Sanidad del Reino.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 707,7; Idem minimo,
701,4; temperatura maxima, 22®,8; idem minima, 6®,0;
vientos dominantes, NE, WSW y NNE.

Pocas variaciones se han observado en el nimero y la
-marcha de los afectos reinantes, los que, asien sus formas
agudas como crénicas, han venido a ser los mismos que
en las semanas anteriores.

El tiempo primaveral en la primer mitad de este pe-
riodo muestra tendencia a variaciones que todavia no han
dejado sentir sn influencia en los estados patolégicos.

Eu los nifios no se registra nada de caréacter epidémico
y la mortalidad muestra tendencia a disminuir.

CRONICAS

El nimero proximo de EL SIGLO MEDICO, fecha
12 del actual, se dedicard especialmente allV Congreso
de la Sociedad Internacional de Urologia. Madrid, 7-12
de Abril de 1930.

Academia Espafiola de Dermatologia y Siflllogra-
fia. —Esta Academia celebraré sesion el 9 del actual, a las
siete de la tarde, en el dispensario Martinez Anido, San-
doval, 5, con el siguiente orden del dia: «Tratamiento de
la eritrocianosis supramaleoiar por el tartrato de ergptn-
mina» (Nota previa). «Tratamiento especifico intradéi-
mlico de las epididimitis gonocdcicas». «Tratamiento de
las piodermltis por el bacteriéfago». «Cromorroaccion de

LA B
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SAINT HECTAIRE -

ROYAT, SAINT mNECTAIRE

Estacion; del 15 Mayo
al 30 Septiembre.

Las aguas mas arsenicales conocidas y las mas ra
dioactivas,

Linfatismo, adenopatias, anemia, clorosis, emerme
dades de las vias respiratorias, afecciones de la-
sangre y de la piel. La mejor estacion para los
nifos.

Estacion: del i.° Mayo
al 15 Octubre.

Aguas muy ricas en cloruro de magnesio.

Para las afeccione.s intestinales (enteritis, estrefii-
miento, diarreas, infecciones), congestiones he-
paticas, dispepsias, enfermedades coloniales.

Estacion: del 15 Mayo
al 30 Septiembre.

La mas célebre de las estaciones para combatir afec-
ciones de los bronquios: asma, enfisema, conva
lecencia de la gripe y enfermedades infecciosas,
bronquitis, enfermedades de la nariz y de la la-
ringe, catarro del heno.

Estacion: del 15 Abril
al 30 Octubre.

Aguas en extremo ricas en acido catbonico.

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

Estacion; del 1S Mayo
al 30 Septiembre.

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



Alimento fisiolbéaico completo

UINO pe VIAL

Quina, carne, lacto-fosfato de cal.

m%}r Rigurosamente dosificado
;uamgrmim’h’u“r'?'r"? y asimilable, retne todos los principios activos
o der fosfato de cal, de 1a Pind y de 1a CAINE,

Es el reconstituyente mas enérgico en los casos

de desnutricion y de disminucion de los fosfatos calcicos.

D©®© venta, ©n toda,© la,© farna.a,ola.s.

Depositario general para Espafia:

D. ANTONIO SERBA-— Apartado 26, Reos (Tarragona).
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| Tratamiento Biologico
del ESTRENIMIENTO

Modelos prismaticos y ci-

lindricos de Il y 13 cen-
timetros al minuto y de 12 del ENTERITIS
centimetros al medio PADECIMIENTOS dei HIGADO
minuto. ANTISEPSIA Gastro intestinal
DOSISIi | i GamprimldiMptr 1a ateba at tetilim.
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Laboratorios Bioulgicos 4«AHDRE PARIS
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4, Rut de La Hetta-Pioquet, P4RIB (FrtniU).
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Bailon, 62, pisos principal y segundo. DaPOBITARiOB an B8P A TTA

) B.7 J. A RIERA. KApolei, 166, BABCSBLONA.
Apartado nim. 645.—BARCELONA
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aclaramlenlo». <La paludizaclén en procesos ajenos o si-
filis». «Contribucion ai estudio experimental de las urti-
carias térmicas». «Radiacion del baso en el tratamiento
del prurigo». «Las reacciones alérgicas a la tricofitina en
los leprosos, 7 nota previa sobre los*esultados terapéuti-
cos». «Estadisticacomentada de un afio deconsulta en un
dispensario auiivenéreo». «Presentacion de un caso clini-
co» «¢Reinfeccion sifilitica?». «Sobre el tratamiento mer-

curial».

Cursode perfeccionamiento.—En laclinicaotorrinola-
ringolé<rica de la Facultad de Medicina de Burdeos y du-
rante los dias 30 de Junio a 12 de Julio del corriente ano,
gedesarrollaré un interesante curso de perfeccionamiento
bajo la direccién del profesor Portmau y con la colabora-
cién de los profesores Dupdrié, Lcuret, Petges, Réchouy
Teuliéres; y de los profesores agregados Aubertln Jean-
ueneyy Papiny de los Dres. Retrouvey y Despons, oto-
ninolaringologistas de los Hospitalesi Martinaud, jefe de
clinica.

Esmdalmentt practico, este,concurso comprenae _la
exposicion de las cuestiones de patologia o de terapéutica
a la orden del dia, el examen funcional completo de la
iiudlcion y del aparato vestibular, Be”ione8 de medicina
operatoria, de laboratorio, de brouco esofagoscopia, de
.anestesia loca!. Los asistentes recibirdn una descripcién
particular década intervencién, laven en proyeccién o en
cinematégrafo, la ejecutan ellos mismos sobre e! cadaver,
la siguen, en flu, durante la ejecucion sobre el vivo.

Los enfermos estdn agrupados por afecciones, de ma-
nera a poder examinar la misma enfermedad y los esta-
dos diferentes y en curso de tratamiento.

NE 1 servicio comprende salas de adultos hombres 'y mu-
jeres y salas de nifios: la patologia y la cirugia especial
infantil son expuestas con cuidado particular.

Cada asistente esiuiciado individualmeute a los diver-
sos métodos de examen y de tratamiento y recibe a fin de
cursoun diploma expedido por la Facultad.

Lasinscripciones, al secretario de la Facultad de Medi-
cina de Burdeos. Derechos de inscripcion, 300 francos.

Banquete al Dr- Bartrina.—El dia 29 de! pasado ofre-
cieron compafieros, amigos y admiradores al Dr. Bartrina
un banquete como homenaje por la intensa laborjiuma-
iiitaria que viene realizando desde hace muchos afios.

Ofreci6 el homenaje el Sr, Vinardell, el Sr.Del Valle
leyé numerosisimas adherencias, e hicieron uso_de la pa-
labra, entre otras personalidades, los Sres. Ruiz Ferry,
Blancoy Van Bamnberghen.

PorGltimo el Dr Bartrina pronuncié un elocuente dis-
curso de gratitud, en que al mismo tiempo desarrollé un
interesante programa de propdsitos y proyectos que se
propone llevar a la préactica en breve plazo.

La asistencia fué numerosisima y el acto un verdade-
rohomenaje.

Forensias. — En los Juzgados de primera instancia de
Culanova y Ocafia se hallan vacantes las plazas de mé-
dico forense y de la Prision preventiva, de categoria de
ascenso, que deben proveerse por coucurso de traslado
conforme alo prevenido en el art. I.° del Real decreto de
29 de Julio de 1915. . S

Los solicitantes dirigiran sus instancias al presidente
de la Audiencia territorial correspondiente, por conducto
deljuez del partido en que presten sus servicios, dentro
del plazo de treinta dias naturales, a contar desde la pu-
blicaciéon de este anuncio en la Gaceta de Madrid. (Goce-
la del 31 de Marzo.)

Noticias.—E|l Inspector municipal de SanidadD. Fran-
cisco Oi'tés Perera ha sido premiado con la Cruz dei Méri-
to Naval de seguuda clase por susservicios en la Armada,

- Durante el mes de Abril sedard un curso practico de
Hematologia y Parasitologia enel Laboratorio de Patolo-
gla Tropical de la Facultad de Medicina por los doctores
Fanjuly Zozaya, bajo la direccién Oel Dr. Pittaluga. Los
alumnos trabajaran todos los dias laborables, de cuatro a
siete de la tarde.

Para informes einscripciones dirigirse a este Labora-
torio.

—Por Real orden fecha 27 de Marzo se dispone que el
cargo de delegado do Espafia eu la Oficina Internacional
de Higiene Plblica, de Paris, sea desempefiado personal-
mente por el sefior director general de Sanidad y que a
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partir de aquella fecha se considere disuelta la Comifion
gne se constituyd por Real orden de 22 de Abril de 1929.

Nueva Junta del Colegio de Médicos de Madrid.\
Desarrollada la votacién, y realizado el escrutinio con el
mayor orden y sin protesta alguna, la nueva Junta qued6
proclamada en la forma siguiente:

Preeiaente. Dr. D. Adolfo Hinojar Pone, con 1151 vo-
tos; vicepresidente, Dr. D.- Juan Bravo y Frias, con 1.085;
tesorero, D. Francisco Martin de Antonio, con 983; conta-
dor, D. José Valdés Lambea, con 1.066, y secretario, doc-
tor D. Aurelio de la Pefia Galarza, con 1.078.

Como vocales, han sido elegidos los doctores que a con-
tinuaciéon serelacionan, con la siguiente votacién: prime-
ro, D. Alberto Fumagailo Medina, con 1.104 votos; segun-
do, D. Emilio Ndfiez, titular de Getafe, con 1,087; tercero,
D. José Sanz Barrio, con 1080; cuarto, D. Angel Navarro
Blasco, con 1.079; quinto, D. Ricardo Cortés Gonzéalez, ti-
tular de Fuencarral, con 1.071; sexto, D. Ramén Fernan
dez Guisasola, titular de Alcobeudas, con 1.063; séptimo,
D. Arcadlo Séanchez Lépez, con 1.058; octavo. D. Angel
Milla-Barcenilla, titular de Carabanchel, con 1.057; nove-
no, D. Nicolas Mediavilia Real, titular de EI Pardo, con
1,049, y décimo, D. Carlos Cases Santamarina, con 976.

Que sea para bien y que su actuacion resulte muy
fructifera y acertada.

Dispensarlo de la Asociacién de la Prensa.—Las
consultas de este Dispensario, instalado en el nuevo edi-
ficio de la Asoctaeiéu de la Prensa, comenzaron a funcio-
nar el dia 1 de Abril, con arreglo al siguiente cuadro de
profesores y especialidades:

Enfermedades de los qjos.-Dr. Castresana. Miércoles,
once mafiana.

Corazén y pulmones.—Dr. Rozndal. Lunes, once ma-
fiana.

Nifios.— T>t. Sufier. Viernes, once manaua.
Enfermedades de lapiel y especificas.—
neded. Martes, jueves y sabados, once mafiana.

Solamente recibirdn asistencia en estas consultas loa
empleados, obreros, vendedores y repartidores de peri6-
dicos y sus familias, previa presentacién de un volante
acreditativo que facilitaran los directores de la publica-
cién donde presten sus servicios o las Sociedades de ven
dodores y repartidores de Prensa.

Instituto Nacional de Sanidad Pedagdgica.-Ha que-
dado constituido legalmente el citado Instituto, que tiene
por objeto realizar una labor popular de educacién social
y sanitaria.

Entra en sus proyectos organizar el Dia de la Salud, y
en esta misma primavera o'ganizaré el primer Dia do la
Sanidad. o ) reo, .

Para constituir e! Patronato de dicho Instituto han
sido designados los Sres. D. Sebastian Recasens, presiden-
te, y Cajal, Francos Rodriguez, Suuer, Garcia Molinas,
Ziilueta, Marafién, Juarros, marqués de Retortillo y | an-
do Baura, este (ltimo como secretario del Patronoto y di-
rector del Instituto.

| Congreso Internacional de Nlicrobiologia.- Organi-
zado por la Sociedad Internacional de Nicrobiologia, ten-
dra lugar en Paris, en el Instituto Pasteury en el Palacio
de Congresos, del 20 al 25 de Julio préximo, bajo la pre-
sidencia de honor del Dr. Roux y la efectiva del profesor
Bordet. .~

Las personas que deseen tomar parte en ei Congreso
deberédn dirigirse altesorero M. Georges Masson, 120. bou-
levard Saint Germain, Paria (VI), hasta el 15do Jumo,
remitiendo el importe de 100 francos, que son los derechos
de inscripcién.

Para poder asistir al Congreso no es preciso pertenecer
a la Sociedad Internacional Nlicrobiologia.

Secretarla general para los paises de lenguas latinas;
R. Dujarric de la Riviére. Instituto Pasteur, Paris (XV).

De la «Gaceta».-L a del 22 de Marzo pubica de! Mi-
nisterio do la Gobernacién una Real orden disponiendo
que los nuevos registros de especialidades y productos so-
metidos a inscripciéon, a que se refiere la Real orden de
17 de Febrero del afioactual, deberén realizarse solamente
cuando cambien la composicién o el nombre de los prepa-
rfldOB ) » )

—La Direccion general de Sanidad declara vacantes
para e! préoximo concurso de 1931 las Direcciones de los
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balnearios de Alceda y (Intnneda y Vlllaro.y nombra iu-
terinamente director médico del balneario de Alceda y
Ontaneda, y por la proximatemporada oflcial, aD. Isalas
Bobo Diez, médico del Cuerpo de Bafios

—La del 24 de Marzo otra Real orden del Ministerio de
la Gobernacién, declarando nula y sin efecto la relacion
correspondiente al Distrito universitario de Santiago, pu-
blicada por Real orden de 4 do Abril de 1927, consideran-
dose ingresados en el Cuerpo de Inspectores municipales
de Sanidad a los opositores que figuran en Jarelacion que
se inserta.

—La dei2”de Marzo una Real orden del Ministerio de
Economia recordando a los diiectoresde las Compaifiias de
ferrocarriles el exacto cumplimiento de lo dispuesto en los
articulos 83 y siguientes del Reglamento de Epizootias,
relacionados con la desinfeccion de vagones y material de
embarque y transporte de ganados.

—Estado.—Caueillerla.—Anunciando habersido depo-
sitadas en Paris las ratificaciones de los paises que semen-
cionan, del Convenio Sanitario Internacional firmado en
dicha capital el 21 de Junio de 1926.

—Gobernacion.—Direcciéon general de Sanidad.—Ad-
mitiendo a D. Lnis Infante Ortiz la renuncia de la Dlrec
cion facultativa del balneario de Bofiar (Leén), declardn-
dole excedente, y disponiendo que la referida plaza salga
a concurso en la préxima convocatoria, y que en tanto no
se provea desempefie la Direccién con caracter interino el
Dr. Ricardo Villalén y Garda Caballero.

—La del 26 de Marzo una Real orden del Ministerio de
Trabajo y Prevision dictanto reglas relativas al personal
de médicos adscritos a los servicios de Emigracién

—La Gacetadel 31 de Ma-zo publica una Real orden
disponiendo se convoque concurso para proveer las plazas
de itsiectores provinciales de Sanidad de Madrid y Ta-
rragona y sus resultas, y enla misma se convoca a con-
curso reglamentario para la provision de dichas plazas y
sus resultas entre médicos del Cuerpo de Sanidad Na-
cional.

sEl Huerfanlto».—Periédico mensualredactado, adm i-
nistrado y publicado por los alumnos y alumnas del Cole-
gio del Principe de Asturias para Huérfanos de Médicos.
Tirada de 2.000 ejemplares. Precio de suscripcion mini-
ma: 2 pesetas anuales. Anuncios a precios reducidisimos.
Todo el excedente de los gastos materiales de publicacion
se dedica a la construccion del nuevo Colegio. Redaccién
y Administracion: Cale del Pilar, nim. 45. Colegio de
Huérfanos. Contenido del nim. I,® de Abril: Cubierta
llustrada; cEIl hijo prédigo», por el alumno J. E. «Crdnica
de la excursién a Talavera», por Ballesteros. Noticias
y donativos. Observatorio meteoroldgico. Seccion de pro-
blemas. «EIl castillo de Guadamur», por Gregorio Mara-
fibn y Moya; ilustracién de Carlos Pittaluga. «Esperan
za», poesfa de C. P. P. «Ejercicios literarios», de A. G. C.
«Crénica de las conferencias de Febrero», de Esteban
Pérez. «El erizo», cuento traducido del francés, por José
Porras. Seccion pedagdgica: «Los juegos», por Eusebio
L. Prieto. Seccion recreativa: «Tonterias y nifiadas», y
Folletin.

Cursillo de analisis clinicos.—(Orina, sangre, conte-
nido gastrico, esputos, liquido cefalorraquideo, etc., etc),
Comenzardeldial.° de Mayo, en el Laboratorio deldoctor
Maestre Ibafiez, paseo del Prado, 16, Madrid, y terminara
el 7de Junio. La ensefianza es exclusivamente practica,
de tal manera que los alumnos practican las operaciones
analiticas cuantas veces creen necesarias para imponerse
en ellas, dando preferencia a aquellas determinaciones
mas frecuentes en clinica y a los métodos qué por su sen-
cillez es facil ponerlos en practica en pequefios labora-
torios.

Se limita elnimero de la matricula, siendo preferidos
los que hagan primeramente la inscripcion. El programa
y detalles que interesen pueden pedirlos al Laboratorio.

Vacantes.—San Martin de la Vega (Avila). 1.375 pe-
setas. Solicitudes basta el 26 de Abril.

—Campisabalos (Guadalajara). 1.650 pesetas. lgualas
6.850. Dos anejos Solicitudes basta el 25 de Abril.

—Cabezuela (Segovia). 1.650 pesetas. Solicitudes hasta
el 25de Abril.

—Vilanova de Escornalbou (Tarragona). 1.375 pesetas.
Solicitudes hasta el 25 de A bril.

—Truchas (Leén). 2.750 pesetas. 20 Abril. 2.682 habi-

tantes. Estacion méas préxima, Astorga, a 39 kildémetros.
— Avroyomolinos de la Vera (Céaceres). 1.375 pesetas,
20 Abril, 830 habitantes. Estacion mas préoxima a 14 kil6 -
metros.
—Mola (Tarragona). 1.375 pesetas. 2> Abril.

Curso de perfeccionamiento.—El curso de perfeccio-
namiento para médico” generales que organiza la Acé
domia Médico-Quirdrgica Espafiola se (elebrard en Mayo
proximo y durard veintidés dias, y en él se daran otras
tantas conferencias y sesiones cliiiicas con arreglo al si-
guiente programa:

«Etiologia de tumores malignos», Dr. Goyanes; «apli-
cacioues dol laboratorio a la clinica», Dr. Mouriz; «Tera-
péutica», Dr. Hernando; «Psiquiatria», Dt. Sacristan;
«Higado y pancreas», Dr. Mogeiia; «Estdmago e intesti-
nos»,Dr. GonzéalezdelCampo; «Pulmén»,Dr. Valdés Lam
bea; «Sangre», Dr. Pittaluga; «Pediatria», Dr. Sufier;
«Sifllls», Dr. Covisa; «Nutricion y endocrinas», Dr. Mara
fion; «Partosy ginecologia», Dr. Varela Radio; «Infeccio-
nes y parasitarias», Dr. Tapia Martinez; «Ortopedia y
extremidades», Dr. Bastos; «Cirugia abdominal», doctor
Urrutia; «Cirugfa general», Dr. Sléker; «Cirugia ner-
viosa», Dr. Diaz Gémez; «Ojos», Dr. Marquez; «Otorriiio
laringologia», Dr. Tapia; «Corasén», Dr. Rozaba!; «Neu-
rologia», Dr. Rodriguez Arias.

Excipiente inerte. — Todos los animales, aves, perros,
gatos, roedores y hasta reptiles con que he tenido contac-
to en mivida, han acabado por mostrarme confianzay
carifo y muchas veces lo han hecho desde los primeros
dias, ¢Por qué ciertas agrupaciones sociales, excepto los
nifios, se han mostrado recelosas, desconfiadas, aviesasy
agresivas respecto a mi, que nunca me propuso mas que
su bienostar? ¢Serd por sor los que las c<iinponen peores
que los animales, o por ser superiores a rol? No lo sé; pero
muy bien pudiera ser que lo por ellos tenido por bueno
sea lo que yo he tenido toda mivida por despreciable.

Ozefroc.

.aunque estoy diciendo verdades, no son verdades
de confesion, que no pueden dejar de decirse.

Cervantes.

Se necesita.— Representante general para Espafa.
Para dos manantiales recién captados de aguas minerales
y de mesa en el Rhin aleman, territorio del Taunus.
Ofertas a Sobveinsberg, Frankfut/Main. Ficbardstrasse,
7, Deutschiand erbeten.

Instituto de Investigaciones Clinicas.—D irigido por el
Dr.J, Planelles para toda clase de analisis clinicos, fislco
quimicos, etc. Incluimos en Madrid prospecto y rogamos
tomen nota dei Servicio de este Instituto en Goya, 60,
Hotel, teléf. 55.374.

Follculina Nenformon.—AlnGmero presente acompa-
fiamos un prospecto acerca del indicado producto, reco
mondando su lectura y solicitando muestras de D. Luis
Testor, Avenida Piy Margall, 5. Madrid,

Agrlptol.—Al nGimero presente acompafiamos un pros-
pecto del Instituto Ibys-Tniri, recomendando su lectura
y pedido de muestras a Ibys-Thirf, Bravo Murillo, 45,
Apartado 897. Madrid.

SULFOBARIUM (Maresy nombre registrados).
SULFATO DE BAEIO PAKA RADIOSCOPIA
Unico preparador en Espafiai DOCTOR GIRAL
Catedratico y Académico,— Atocha, 35,—Teléf. M-33,—Madrid.
Forma emulsionablc en fri6: 2,75 ptaa. caja de 150 gramos.
Forma cremosa: 4,2$ ptas, frasco de 250 gramos.
Ambas formas; A granel por kilos. -Muestras gratuitas.
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Oompaesta de eatraota d» raioaa de LAPPA UAJOR L., y EataRa oelaldal.
LABORATORIO GAUIR, Bas Feraando, Si. — ValeDoia.

IMFRBNTA DEL SOOBSOa DD B. TEODORO
Oiorieta de Santa Maria de la Oabesa, 1. - Madrid. Tel6lono 70.48S,





