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| EL SIGLO MEDICO

REVISTA CLINICA DE MADRID

APARECE TODOS LOS SABADOS FRANQUEO

CONCERTADO
SISTO iaidJLX
Fundadores: Sres. Delgras, Escolar, Méndez Alvaro, Nieto-Serrano y Serret,

PUBUOAOIQNE8 REFUNDIDAS
Boietin de Medicina, Gaceta Médica, Genio Médico-Quirdrgico, Fundador: Tejada y Espaifia.
Correspondencia Médica, Fundador; Cuestay Ckerner.— La Sanidad Civil, Fundador; 0. J. Albifiana.

PRECIOS DE SUSCRIPCION

En toda Espafia, Aaiérloa y Portugal, 25 pesetas al afio, 14 ssnesire y 8 trimestre. Los demas paises, 50 pesetas.
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En la practica general
(adultos y nifios)
en los trastornos de lo circulociéon, estodos
de colapso, enfermedades infecciosos (neu-
monia, tifus, escarlatino, difteria, etc.), in-
pare nteral toxicaciones [gas de alumbrado, 6xido de

carbono, medicamentos, etc.), asmo bron-

perora I quial, estenosis bronquial
rectal

En la préactica quirdrgico
poro corregir lo debilidad circulatorio y
como profilactico de ésto [antes, durante y
después de operaciones), en colapsosdebi-
dos o fuertes pérdidas de sangre, etc., tras-
tornos respirotorios después de operaciones,
complicaciones pulmonares postoperatorios,

En la practica ginecoldgica

am depUcc y obstetrica

en cosos de debilidad cordiaca aguda Yy
estados de colapso, durante y después del

p rl I I e r Crd en porto y operociones ginecolégicos, conjo

profiléctico antes del porto, en partos re-
tardados, poro mejoror la accién car-

p a ra C |,rC u U |C |é Nn diaco fetal, asfixia de'los recién-nacidos.
y respiraeicn.
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Principio activo de la Esencia de Sandalo

Superior a las Esencias de Cedro y de Saudalo™”™ 4., -

Cjonorrea - vANisw-u
Catarro vesical

Pielonefrltis - Pielitis

Laboratorios P. ASTIER, 4>47, Docteur-Blanche, Paris {.6")
Sucursal en ESPANA : 129, Bruch, BARCELONA.
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eaLDASjDYy~OYIEDO

Aguas azoadas, hipertarmales, da Pas mas radiactivas de Espaifia.

Sin rival para el tratamiento del artritismo, reumatismo, afecciones del aparato respiratorio
y enfermedades consecutivas & la gripe.

HOTEL DEL BALNEARIO

Selecta cocina.= Precios econémicos. = Pension completa desde It pesetas.
Varias fondas y casas de huéspedes.

15 JxxM-io A 50 Sex>tiexn]3x*e.

Servicio esmerado. =

UBORIITORIDS [AMPOS fILIfI

EXTRACTO

LACTOBULGARINA

El mejor desinfectante intestinal.
Simbiosis de fermentos lacticos y bul-
garos en medio vegetal y al maximum
de vitalidad.
Fnsco da 250 granos, 3,65 ptas. en toda Espafia.
Dosis: de 2 a 10 cucharadas por dia.
Aceptado porRO drl S Abril 1919 an lea Hospilales Militsm

OMPtI
QON Miro»oimos DiRIOMA Ot MERITO . Lo .
OON HMOBIDVINA y :;Ié(i«alnH—EQ{/\TkasEllrblrE-lN Imw w En gastroenterltls téxicas, diarreas

OON 11,8 IN*T «UMtATm* H . . . . . ,
CON YODURO reRROSO | estivales, infecciones intestinales, etcé-
tera, es de notable éxito.

LAGTOBULGARINAA

CON ACHTE NIC BACALAO CNIA*
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rCBMENTOX LAETICaS
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ARTEROL

Tratamiento de la arterioesclerosis 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 <Arterol» tres ve-
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. , ] .
La composicion del <Arterol» es a base de Allium Satvum

y Viscum Album.

PLASMASERU

INYECTABLFS INDOLOROS

Remineralizante rapido e ideal del organismo y en todos los casos de depresion neiviosa.
Indicaciones en todas las convalecencias, anemias, NEURASTENIA, asianla (sumernaje), etc.

FORMULA; Nucleinato «6dico. 5 centigramos. Motilarsinato sé6dico, 5 centigramos
tato s6dico, 10 centigramos. Sulfato estricnico, 1 miligramo, por inyectable de 1 c. c.

-U-na alaria prescripcion.
N O TA .- Nuestros Laboratorios hacen propaganda cientifica destinada a los sefiores FACULTATIVOS

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

iCONTRA

EUMILK EL DOLOR!

nervioso,reumati-

co, cefalea, neural-

(Leche en polvo), V gico, regla dolorosa,
dolor tabético, den-

tario nervioso, dolor

canceroso, raquialgia

Z)X . ]2)( J OIU X X meningitica y post-
=l anestésica, dolor post-

1 partum y post-aborfum.

ACONSEJAD

Inmejorable para el nifio en fB E B | |, | N fl
su época de lactancia. Alimen- I\/W\Iml
to y medicacién en los trastor-

sl Producto de fabricacion nacional que

- - desde el ado 1894 ha llevado su lama
nos del aparato digestivo, tanto siempre en aumcnlo, llegando a ser con-
siderado como una especialidad de primer

-~ orden consagrada por mddicos y publi-

del niNno comao del adUItO co, habiendo alcantado supremacia como

medicamento de éxito seguro para vencer
dolores nerviosos o reumaticos los mas
variadas sin producir accidentes de ninguna
clase, ya que los medicamentos
% que Integran su j6rmuia estan en

" dosis minima y solo por una lelli
M. MARTIIEZ DE HUETE i Sk e
' slcas y antlrreumallc.18 se logra obte-

ner grar]des resu!tados terapéuticos con
Cansejo de Ciento, 304.- Teléfono 10.438. una minima cantidad de mcdicamento-

B AR CELOIMA %w%mf%ua SN



TERTULIA MEDICA

HISTORIA

ba eovpespondenela y la

presa de sa destino

EL RODER MIGALET MARS

(o]

EL HONRADO SIN HONRA

POB

RAFAEL COMENGE

(Oontlnuaoioén.)
—IAbre!—ordend el padre a la kija.

—No abro—contest6 Carmen—.
preciso ganar tiempo,

Es

SUSTITUTOS E IMITACIONES

de toda clase ao lograa alcanzar
4 nuestro preparado original

UROTROPINA SCHERING

—Por tns locuras iremos a la carcel,
ihija mis!

—La cuestion es gne Micalet penetre
en la iglesia.

—Abre, Carmencita, o tendi6 gne de-
rribar la puerta—repetia en la oalie el
sargento Brionea entre discreto y ame
nazador.

Pero Carmen no pestafieaba y seguia
en medio de la entrd de casa moda y
absorta.

En la calle se oyeron voces varoniles
gne ardian nn plan de atagne.

—M i sargento —dijo nn soldado—;
agni esta el madero que usted pedia.

—Que lo agarren entre cuatro hom-
bres de pelo en pecho y destrocen con
él inmediatamento la puerta.

Pasé en silencio un minuto angustio-
so, se oy6 un golpe fortisimo, trepidan-
te, que resoné como nn cafionazo; falle-
bas y aldabas saltaron como cristal, pero
la viga, hecha con un tronco de morera,
no enfrié desperfecto alg;ano.

—Cuando resiste—esplic6é Briones a
sus soldados—, es que han corrido la
viga.ijCoraje, muchachos!; no tardaréa en
saltar. Otra embestida y san$acabb.

jPum, pnm!, murmuraba la improvi-
sada catapulta; crujia el lefio, vibraban
las argollas; pero el resistente palo de

Kelatox: Sedante atoxico.

morera, despnés de temblar unos segun-
dos en su alvéolos, retornaba a su fir-
meza primitiva.

—iOs cansais pronto!—exclamaba el

(1) Ks esto libro uQitbiosnlin int«r«aanttel-
m& y Bu~eatloaanta «ja un bandido» ti par qua
un cuadro acabado de uoa «ipoca eupafiola.
Obra danulximo alcanza on huh paginas
la TibrnclOD da una vardadera novela. Preoio: 5
paaatsfl. 328 paginoa. Kz. 8101.0 M toico tarvira
tata piecioRa obra a loa tuACriptoras qua la
aoUoiten da naastra Admiolatraotdo.

ARTE

teniente a cada descanso—; os pesa el
ariete; no hubieseis servido para solda-
dos en Boma. jMecachis! jSe fian acaba
do en Espafa los hombree forzudos!
¢Tendré que apearme del caballoV

iBum, bum!, repetia la catapulta en
el interior de la casa del So Toni a cada
golpe.

Al fin cay6 la viga partida en dos
mitades, con tanto estrépito que los del
batadn improvisado no tuvieron duda de
qne su gravoso terrible esfuerzo habia
C3uclaido y respiraron un instante.

—¢Estads en franquia? — pregunté el
So Toni a Micalet, sirviéndose del hueco
de la escalera como de un tubo acustico.

—Necesito medio minuto para sacar
al tejado la escalera de (nano. Haga us-
ted un esfuerzo.

—ijlmposible!—exclam6 el So Toni—,
el portén esta abierto.

—No importa—dijo Carmen—, yo lo
cerraré en medio minuto; ese tiempo lo
gano yo aunque me cueste la vida.

7 se dirigi6 a la puerta para impedir
qgne la abriesen loa civiles.

—Ya estd, mi teniente—exclamaron
los guardias dejando caer el pesado ma-
dero y respirando con verdadera sofoca-
cion.

—Pues empujad la puerta, retiiaoB a

Diarreas estivales

ELDOFORMO “BAYER”

los lados un momento y entrad con pre-
caucion arma al brazo; el asesino estara
sin duda preparado; es atrevido y dis-
parard a mansalva hasta perder la vida.
—iMi teniente!, la puerta no cede to-
davia—dijo el sargento Briones.
-Apuntalad las espaldas. jAaasil
—No cede, mi teniente, no cede.
—¢dabran pasado otro tronco por las
argollas?
—No se tiene tan a mano otra viga.
—Pues asi debe ser; pues por la ren-
dija se divisa otra estaca pasada a la
altura de las argollas, aunque algo mas
finay clara que la astillada.
—iCoged N ariete de nuevo! jHala!
Los soldados obedecieron; se inici6 el
empujon, son6 el golpe, se escuché un
grito desgarrador, se entreabrieron las
dos hojas de la puerta y se vié gotear
sangre sobre nn cuerpo desplomado.
Era que la enamorada Carmencita
habla pasado su brazo por las argollas
para defender la retirada de Micalet.
—iRayosy truenos!-grit6 Briones—,
fiemus destrozado un brazo de persona
viva. Desde hace veinte afios que sirvo
al Rey no he presenciado brutalidad
semejante.

CRITICA

5vni %o
pablleidad de esta seesion deberd dirigirse eoD adverteneia e>i-
TERTULIA MEDICA, a D. dosé G.* Slellia, Apartado 121, JVladrid.

—Procedamos con prudencia—orde-
né el teniente—. jA ver, derribad con
un golpe de ariete la puerta del corral
y que entren por alli dos parejas con
tona precaucion! Por ahi debiamos ha-
ber empezado. Briones, coge y capitanea
el retén necesario para defender a los
que penetren. jMucha vietay arma mon-
tada!, porque ese bandido donde pone
el ojo pone Ja bala.

Las 6rdenes del teniente fueron eje-
cntadae con rapidez vertiginosa”la puer-
ta trasera cedi6é al primer empaje y
cuatro guardias entraron arma al brazo

TREPONEMOL
SIFILIS

registrando minuciosamente corral y
jardin con toda claee de precauciones.

Como no encontraron a nadie se de-
cidieron a penetrar en la casa.

—ijAquihayan muerto!—grité el gne
iba aeiante.

—Si estd muerto, respetadle; fia deja-
do de ser enemigo—ordend Briones con
la voz enérgjica del gne estid acostnm -
brado a hacerse obedecer,

El muerto era ei So Tont, que al ver
sangrando a su hija habla caldo a tierra
sin sentido.

—iSocorredme! —exclsm 6 Csrmen
con voz angustiada—; me siento morir;
se me va la vista.

—¢Eres ta, Carmen, la herida?—pre-
gunté Brionea con el mimo del que tie-
ne hdu.

—Yo soy; jayudadme! Tengo el brazo
roto y eetoy colgada de las argollas.
Siento que me voy a desmayar.

- Levantadla en vilo con todo cuida-
do—grit6 el sargento—. jInfeliz! Di6 su
sangre por amor. Si seremoe bruCos y
obcecados que le hemes partido los hue-
sos. Buscad al médico inmediatamente.
iSanta Madre de Dios! jCuanta sangre!

Y con mas suavidad que pudieran

Urosolvina: eficaz antilrico.

poner dos enfermeras, la levantaron
poco a poco a la altura de las argollas y
extrajeron de los anillos de hierro aquel
hermoso brazo gqne ahora, lleno de ona-
jaronea, bafiado en sangre, pareéla una
piltrafa de tienda de carnicero.

—¢Es que no te duele?—pregunt6 so-
licito Briones a Carmen.

—Me duele mucho—-contesté Csrmen.

—¢Como no te quejas?

—E|I mal gne se ofrece en sacrificio,
se sufre con resignacion.



—No te entiendo, hija mia.

__Lo que se apetece no repugna ni
aflige.

-;A.qni estd el médicol—anuncié un
guardia diligente que habia salido a es
cape a cnmplir la orden.

El médico forense lavé y reconocio la
herida y explic6 a loa que solioitoa le
ayudaban;

__Tiene roto el cubito; pero como la
fractura parece limpia y sin esquirlas,

Calcinhemol Alcuberro

Poderoso antianémico.
Alcala. 88.-Madrid.

espero que entabliUhndole el brazo se
cure antee de un mes.

__"No se quedar4 manca?—inquirio
el So Toni que habla vuelto en si de su
desmayo, gracias a un gran rocion de
agua del pozo.

—Pueflen venir complicaciones, pero
no las aguardo; Carmen es fuerte y esta
bien constituida.

Mientras el cirujano disponia curay
vendaje, el teniente ordend a sus tropas
gne registrasen palmo a palmo toda la
casa. Micalet tenia que aparecer vivo o
muerto. ,

—Es inGtil—salté el So Tom, gne oyé
la orden—: Micalet no esta en casa; yo
le eché antes de que ustedes llegasen.

— A ti, por encubridor, ya te ajustaré
las cuentas — replic6 desabrido el te-
niente. .

Los guardias registraron habitacio-
nes, cnadras, bodegas, pajar, graneros y
azoteas, sin encontrar a nadie.

Briones, que dirigia el servicio, advir-
tié que una escalera de mano, apoyada
mobre el mnro de la iglesia, llegaba casi
al ras de los ventanales de las cam-
panas.

—iBueno!—dijo para enuniforme-,
se lo diré al teniente; espero que esta
vez me conceda alguna vista.

Y se bajé a la entrada de casa para
comunicar la observacion a sujefe. En
cuanto éste divis6 al sargento ae limito
a darle esta satisfaccion:

—Nada, nada; tienes mas razén que

Mas de once mil médicos recetan y to-
mai~llos OBUS familias el O o

LIXIR CALLOL

rm Bsnto, Briones; a este condenado se
lo trag6 la tierra. No esta en la casa, ni
en el pnebio le ha vieto persona vi
viente.

__Pues gne haestado en el pueblo no
cabe duda—arguy6 Briones.

—Lss patritiaB van de casa en caes
de orden mia, y no le encuentran,

—Tengo una pista, mi teniente.

-T as pistas estan escritas en la are-
na de la playa y vienen las oiae y las
borran.

—Mii teniente, ai tan mala opinién
tiene usted formada de mi, mejor sera
callarme que hablar.

—X)i lo que sepas, es tu obligacion.
Todos nos equivocamos.

—He visto una escalera portatil apo-
yada Bobre el muro del campanario.

—iSi creeras tu que Micalet se ha su-
bido a la torre para denunciarse echan
do a vuelo las campanas! No disparates,

TERTULIA MEDICA

Briones, y muda de ofioio. Te conviene
—exclamo6 compadecido el teniente.
Puede que tenga usted razén-re-
plicé el interesado.

—iMi teniente!-dijo en agnel instan
te un guardia, saludando con la mano
puesta en el tricornio.

__Baja la mano, mnchacho—orden6
el teniente.

_ ¢Me da usted su permiso para co-
municarle lo que acabo de observar?

—Habla.

__En lo alto del campanario ae ven
tres p-rsonas con armas.

—jCaracoles! ;A que se sale con la
soya el socarrén de Briones? Signe ha
blando.

—Mi tenitnte, se distinguen clara-
mente tres personas que apnntan sus
armas a los plantones de guardias que
estan en la plaza, con los fusiles en pa-
bellones; peto, aunque apuntan, no
tiran.

—¢Cbmo van vestidos esos trespe;e8f

__Como se asoman a los ventanales,
entre el alféizar y las campanas, no se
distingneu mas que las cabezas; uno de
ellos lleva boina, otro un sombrero de
campo, y el altimo me parece que ae

STROPHANTIUIH

PALLARES

XV gotas contienen Vi miligramo
de Estrotantina.

cubre la cabeza con un birrete de cuatro
picos, lo que llaman los curas bonete.

—ijHombre, tendria que ver que el
sacristan se hiciera roder y engroease la
partida de Micalet!

Iba el teniente a echarse a reir, pero
por nn esfuerzo de disciplina detuvo la
carcajada antes deque rizase los labios.
De pronto, se afirmé sobre los talones,
ae puso serio, ahuecé la voz y ordend;

—iBrionee!, vamoe areconocer al ene-
migo.

__iVamoa! — dijo saludando el aar-
genlA.

Cuando llegaron a la plaza teniente y
sargento, levantaron la vista a las cam-
panas. AJli, serios y graves, habla tres
bultos que apuntaban indistintamente
a todos los rincones de la plaza. Loa
cafiones de sna fusiles o eeoopetas se
apoyaban sobre el alféizar de la venta-
na; el gjuardia recadero tenia razoén; ae
dittingnian muy bien: el pafiuelo cam-
pesino, el sombrero de anchas alas y el
bonete de cuatro puntas.

—Mii teniente — apuntdé con timidez
Briones—, yo creo gne se debe rodear la
iglesia y asaltar el campanario, salvo la
mejor opinién de usted.

—Lo oreo oportuno, Briones. Yete di-
simuladamente, pon centinelae a todas

Dnrniiim
DUIU||U|||lij| m!} ihin MDAt ii
T*I(r4Bcli ibitliU. Stduli 4il 1UItii

rximi;
epilepsia

las salidas y sube al campanario con loa
hombres que necesites. Yo gnedo aqui
con el resto de la fuerza vigilando los
enemigos, por si intentan escapar,
—iDiez hombres voluntarios que ven-
gan conmigo!—ordend Briones, y chan-
do los tnvo formados, saludé militar-

mente al teniente y se fua haciendo re-
sonar las tapias con el Armey acompa-
sado rumor de sus botas claveteadas.
La iglesia, como ediiioada sobre una
antigua mezquita, conservaba de su ve-
tusta construccién una escondida puer-
ta con arco de herradura, ouyae pnntae
sostenian varias columnitas de marmol
blanco que el tiempo habia dorado poco
a poco. Estaba tapiada con rojos ladri-

CARDfOETIL
y Cardioetil Estricnico.
Inyectables de alcanfor paro.
Ecer salfarioo eu soluoién oleosa.
Snperior siempre a) Ac. alcanforado.

lios; por alli no podia entrar ni salir
nadie; pero el buen sargento, hombre
previsor, dej6 anee ella de retén un cabo
y dos numeros; en las ventanas bajas,
defendidas con doble reja, puso centine-
las, y en la puerta de escape deljardi-
nilio, adosado a la eaoristia, coloco cua-
tro hombres mas. Este era un puesto de
peligro, pues dejando abierta la sacris-
tia se vigilaban por completo altar ma-
yor, érgano, ooro y presbiterio.

Tomadas estas precauciones estraté
gicaa, atraves6 la nave del temploy ae
dirigi6é resuelto y animoso hacia el por-
talon del campanario, qne hallé cerrado.
Empajé la puerta, resietieron los made-
ros y dispuso que en el acto y sin eson-
sos se presentase con las llaves el sa-
orietan.

—iSefior sargento! Me las han quita-
do—confesé con cierta empacho el apa-
gacirios, a quien sus convecinos apoda-
ban con menosprecio Tomaca, porque se
presentaba en todos los guisos.

—¢Quién es el ladréon?

—iSefior sargento! Mioalet me las pi-
di6é con muy buenos aiodoi y yo se las
di con miedo. Esta es la verdad.

—iTorpe!

—«Jada cual cuida de eu pellejo como
puede. !

—¢Qué hizo Mioalet?, ;subié al oam-
panariu y se cerr6 por dentro? (Esta
arriba?

__Yo creo que no, sefior. Mioalet se
fué mée que a buen paso por la portella
(postigo) que da a la calle Primitiva.

—¢Entonces quiénes aon esos foraji-
dos que apuntan sus armas por las ar-
cadas de la tone?

—Me daverguenza confesarlo,y no lo
diré a no ser gne el sargento Briones
me otorgue lioenoia para ello.

—Diga usted lo que sepa o va usted
atado codo son codo a la carcel—objeté
Briones—. Me cargan los encubridores
que se fingen timidos.

—iMi sargento!, los que se asoman
por debajo de las campanas no aon faci-
nerosos, ni forajidos. Aqui en confianza
le dirdgne ni siquiera aon hombres.

—¢No son hombres y estan apuntan-
do y encafionando a todo el que pasa
por el mercado? Vamos, usted quiere
dormir esta noche con los grillos pues-
tos. j{Coidado con bnrlarse de los honra-
dos servidores del Bey! Atad inmedia-
tomento a este majadero — orden6 el

SIGUE A LA PAGINA XVI
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Septicemiol
Eusistolina
Mutasan

Tos ferina de los nifilos. Tos cronica y rebelde de los adultos.
Infalible e inofensivo.

Agentes exclusivos, J. URIACH Y C% S. A.— Barcelona.

(ELIXIR E INYECTABLE)
Medicacion dinaméfora y regeneradora de los estados consunti-
vos. A base de fosforo, arrhenal, nucleinato de sosa y estricnina.

(INYECTABLE)

Insustituible en la terapéutica de las enfermedades infecciosas.
Estimulante general de las defensas organicas a base de coles-
terina, gomenol, alcanfor y estricnina.

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

(INYECTABLE)
Tratamiento bismutico de las espiroquetosis en todas sus formas
y manifestaciones. Perfectamente tolerable.

Al pedir mnestres indignese esta Kevisia y estacidn de ferrocarril.

LOS MIDICOS ENCONTRARAN EN
LA LECHE MALTEAOA DE HORLICK

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

gaseosas.

Los estdbmagos delicados, que no pueden digerir una comida sencilla, ni aun compuesta
solo de leche, toleran perfectamente un vaso de HORLICK helado.

El calor y las fuerzas vitales se mantienen facilmente tomando la LECHE MALTEADA
de HORLICK, cuyo valor calorifico es de 4,87 por gramo 6 lai por onza, con un valor
nutritivo de i en 6,36. Las calorias derivadas de protefna son aproximadamente de 19 por
onza. El carbonato de hidrato que contiene, proviene de la lactosa de la leche, junto cop
la maltosa, dextrina y productos intermedios derivados de cereales, en las proporciones si-
guientes: lactosa |, Maltosa 4, Dextrina a.

1 1 proporcion de grasas, proteina y carbonato de hidrato, es de i,

u0 RLIC

a, 8
Se expenden en botellas de cristal, debidamen-
te selladas, conservandose por tiempo indefinido
en todos los climas

Si no la halla en su locahdad,
dirijase al depositario en Espafia;

PEDRO FERRER GURGUI,

Paseo de Colén, 15, Barcelona.
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Laboratorios bioldgicos Dr. Julio Méendez (Buenos Aires).

inégeno N E U M O Méndez,

para el tratamiento especifico de la
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Septicemias en general.
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LA CUESTION DE LA METASIFILIS

POR
E. DE OYARZABAL

El asunto que me va a ocupar comprende cues-
Itienes que corresponden tanto a ia psiquiatria como a
.la neurologia, como a ia siiiliografia.

Empezaré por decir que las ideas que en estos ul-
| timos afios se tenian de la metasitiiis, parasiftlls y si
'filis cuaternaria— los tres térmioos son sinénimos-

han variado para algunos por completo.

Y digo para algunos, porque no todos los neurélo-
gos, ni todos los psiquiatras, ni todos los sifiliégra-
fos participan de la idea de Wilmann por ejemplo.
Wilmaiin, al hablar de esta cuestién so expresa de
jesta manera: «La transformacion de la ldes, o sea la
[aparicidn, ahora tan frecuente, de la metasifilis, es
producto de la civilizacién y del tratamiento espeei-
|fico».

tiue la sifilis ha cambiado de caracter en el trans-

curso de los siglos y hasta en el curso de estos ulti-
mos afios, es cosa que no se puede negar. Antes la
sifilis se uianifestalia mas por sintomas en la piel, en
las mucosas y en los huesos que hoy; en la actualidad
lo hace con més frecuencia en el sistema nervioso:
tabes y paralisis general. Como dice Finger, la sifilis
ha perdido su caracter de enfermedad de la piel y su
derecho a ser tratada en una eiiuica dermatolégica,
para pasar a ser cuidada por los neur6logos y psi-
quiatras.

Cuando Wilmann sostiene que somos nosotros los
gue hemos coutribuido a este cambio eon nuestra te-.
rapéutica, quiza no deje de tener razon.

Mas dejando a un lado esta aseveracion, que tanto
se presta a la controversiay do la cual quiero huir, en-
tro de lleno en el asuuto que voy a desarrollar formu-
landome la siguiente pregunta que hace referencia a
la anatomia: ;cémo, cuando y por dénde penetran los
espiroguetes en el tejido ectodérmico del cerebro?
Todas las investigaciones que tratan de explicar la
patogenia de la paralisis general giran alrededor de
esta pregunta.

La interrogacion esta en estrechisimas relaciones
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c.on iodo aquello que atarfie a los tejidos meso y ecto-
dérmico del cerebro. En ningln otro 6rgano las par-
tes de estas dos hojas del blastodermo se encuentran
tan bien deslindadas como en ésta del sistema nervio
so central, y, sobre todo, del cerebro. Todo él se pue-
de presentar como una masa de tejido ectodérmico,
rodeada de una envoltura mesodérmica, la pia. Esta
envoltura mesodérmica reviste, ademas, a numerosos
canaliculos grandes, medianos y pequefios, por los
gue corren vasos, vasitos y capilares, también de ori-
gen raesodérmveo. La misma cubierta vascular ad-
venticia de los vasos cerebrales no es otra cosa que
la pia. Este tejido mesodérmico esta separado de4 res-
to del tejido ectodérmico del cerebro por una irre-
prochable membrana limitante neurdglica, llamada
de Held. Ademas, alrededor de los capilares existen
elementos neurdglicos innumerables que sirven de
separacion entre la parte ectodérmica y mesodérmica.
~ Al parecer no corren por el cerebro otros linfati-
cos que los que van por la cubierta adventicia de los
vasos.

Respecto a la nutricién del tejido ectodérmico del
cerebro, se sostiene lo hace por difusion a través de
la membrana de Held, en primer término, y después,
y también por difusion, intra e intercelularmente,
por la neuroglia. No es, pues, la nenroglia sélo un te-
jido de sostén, sino que goza ademas la importante
funcién de atender a la asimilaciéon y desasimilacién.
Sin embargo, a primera vista no parece sino que no
es mas que una espesa capa separadora entre el teji-
do ecto y mesodérmico, encargada de no permitir el
paso al interior del propio parénquima cerebral a los
elementos celulares procedentes tanto de la sangre
como de! liquido cefalorraquideo. Aun las propias
substancias solubles del cuerpo no la atraviesan sino
excepcionalmente. Aun en la ictericia fuertemente
pronunciada, en aquellos casos en que todos los teji-
dos del organismo—Ila piel, las mucosas, e incluso los
musculos y periostio—se tifien de amarillo, el parén-
quima nervioso contintia blanco. Unicamente pare-
cen hacen excepcidn los casos graves de ictericia en
los que determinadas partes—no todas -del cerebro
se colorean de amarillo. Segin Weiohhrodt, las subs-
tancias colorantes introducidas artificialmente en la
corriente sanguinea no atraviesan la membrana de
Held. Se impone, por tanto, por si misma la pregun-
ta de ¢como y por donde ganan el cerebro los espiro-
quetos que se encuentran en la via sanguinea o linfa-
tica? ¢Es realmente posible que dichos parasitos lle-
guen al tejido ectodérmico del cerebro mediante la
terapéutica? Esto es lo que sostienen los adversarios
del tratamiento antisifilitioo, los que siguen la opinion
del mencionado Wiimann, de los que creen que el
esplroquete gana el cinterior del cerebro» a causa del
bismuto, salvarsdn o mercurio. Con la expresion ce-
rebro no sabemos, por lo que anteriormente hemos
dicho—ya que se habla de un conjunto de cosas que
deben estar separadas—, si solamente penetran los pa
rasitos en el eetodermo o en ambas hojas del blasto-
dei-mo. jY esto es precisamente lo que hay que resol-

ver para poder explicar el origen y produccion de la
metasiiilis!

Que los espiroquetes desdo el comienzo del perio-
do secundario, y aun durante la fase seronegativa,
puedan ganar el sistema nervioso central, es cosa que
hoy nadie pone en duda. Mas también os verdad que
en estos estados Unicamente se encuentran alrede-
dor de los vasos sanguineos y las meninges, es decir,
rodeando la porcion mesodérmica clel cerebro y la
medula. Hasta ahora no ha sido posible demostrar en
el periodo secundario de la sifilis espiroquetes en el
parénquima cerebral, ni tampoco parece posible que
en ese periodo puedan penetrar.

La pardlisis general es ante todo una enfermedad
del sistema nervioso central, sin que esto quiera decir
no existen focos de espiroquetes en la parte mesodér-
mica del mismo. Los trabajos més importantes sobre
este parliculur son los firmados por Jahne! y Sioli.
Jahnel ha comunicado haber encontrado en un caso
de meningitis sifilitica algunos espiroquetes en dife-
rentes sitios de la medula, cerebelo y cerebro—Ilo mis-
mo en la convexidad que en la base—. No obstante
sus muchos y continuados estudios, no pudo verlos
en el propio parénquima nervioso. Sloli, por el contra-
rio, ha podido demostrar en un coso que clinicamen-
te se imponia como de paralisis general, una extensa
endarteritis de los pequefios vasos de la corteza con
innumerables espiroquetes en el tejido vascular, ade-
mas de alguno que otro aislado en el parénquima. El
que en el caso de Sioli se hayan encontrado ademés
numerosas células plasmaticas y lilamentosaa-espe-
eialmente en la corteza—hace presumible se trate de
una endarteritis sifilitica y comienzos de paralisis. El
caso de Sioli nos muestra como y por dénde penetran
los espiroquetes desde el tejido mesodérmico al ecto-
dérmico cerebral.

Lo que se puede decir con seguridad es que en la
sifilis cerebral los espiroquetes asientan casi exclusi-
vamente en la porciéon mesodérmica. Es, por consi-
guiente, muy verosimil tenga razén Jahnel cuando
afirma que los espiroquetes ganan el cerebro desde
el comienzo de la enfermedad, que alli permanecen
en una especie de sopor, y que sin saber por qué
se despiertan, vuelven a lavida e inician la para-
lisis.

Por eso Scharnke sigue sosteniendo lo que ha
muchos afios expreso; esto es: que la base o funda-
mento de todo e! problema de la parélisis general se
halla en estrechas relaciones con el como, donde y
cudndo penetran los espiroguetes en el tejido ecto-
dérmico del cerebro.

Este magno problema de como y cuadndo pene-
tran los espiroquetes en el tejido ectodérmico cere-
bral, ha sido objeto de pocos trabajos. Wiimann, por
ejemplo, al hablar en su extensa monografia del tra-
tamiento de la sifilis, mejor dicho, déla accidn que
el mercurio y el salvarsan ejercen sobre los espiro-
guetes, poco es lo que dice del como y cuando pene-
tran éstos en el eetodermo cerebral. Sostiene que
por la accién del mercurio el organismo sufre tal
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alteracion que hace que los espiroquetes pasen des-
de la impenetrable barrera neurdéglica—por los espa-
cios sanguineos y linfaticos—al tejido ectodérmico
cerebral.Nosotros nos permitimos objetaraWilmann
que, antes de lanzar la hipdtesis de la alteracion or-
ganica por el mercurio, debié informarse de como se
encontraban las paredes vasculares, los espacios lin-
faticos, la neuroglia, y qué era lo que les ocurria a
los espiroquetes.

La importancia que las condiciones anatémicas
mencionadas mas arriba, tienen en el tratamiento de
la paralisis general, la hace resaltar Weichbrodt en
un trabajo notable por todos conceptos. Este autor
no pndo demostrar la mas pequefia cantidad de arsé-
nico en el cerebro de un paralitico muerto después
de haber hecho un fuerte tratamiento por el salvar-
san; en cambio, otros 6rganos le contenian.

No es cosa facil, ni mucho menos, entenderse en
esto de la paralisis general; no hay unidad de crite-
rio. Ademas, la investigacion no ha dicho todavia
la Gltima palabra. Lo Unico que parece indudable es
que en su desarrollo juega un papel importante el
mecanismo que tiene lugar en los pequefiisimos va-
sos cerebrales. En el interior de la cubierta adventi-
cia de los vasos de la corteza cerebral, vense gran
cantidad de células plasmaticas con su caracteristica
disposicidn en espesa sabana, y cuya particularidad
consiste en no encontrarse esparcidas difusamente
por el tejido, sino asentar en la envoltura adventicia.
La antigua teoria de Nissl del origen hematdgeno
de estas células plasiuatlous, siempre ha tropezado
con dificultades por no poder explicar como estos
elementos pueden pasar los endotelios vasculares.
Para muchos histélogos, las plasmazellen y acimulos
lInfocitarios tienen, ademas del origen hematdgeno,
el histiégeno. Schrider recuerda, con razén, que en
la paralisis general hay que tener muy en cuento
existe una gran lintogenia de plasmazellen y linfoci-
to3, lo que hace haya que estimar a esta enfermedad
como una inflamacion en el sentido de Connheim.
Esta cuestion, abandonada hacia afios, ha vuelto a
presentar interés por las investigaciones de Spatz
sobre el contenido en hierro de los cerebros sanos
y los de paraliticos. Spatz, y antes ((ue él Lubarzh,
encontraron, en contraposicion de lo que antes se
admitia, que en la pardlisis geneiai los elementos
del tejido ectodérmico contienen hierro. Mas los tra-
bajos de Scharnke han demostrado que el hien'o des-
cubierto, como hemosiderina, no soélo existe en el
ectodermo, sino también en el mesodermo, al que
pertenece la tinica adventicia de los vasos. Por tan-
to, vese ésta en aquellos sitios donde son caracteris-
eos los acimulos do plasmazellen, mas no en su inte-
rior, sino en las células vasculares, en la ttinica ad-
venticia de los vasos. Segun Lubarsch, es mas facil
encontrar en la paralisis general, y eu las infiltracio-
nes perivasculares, células pigmentarias contenien-
do hierro, que capas de células plasméaticas. Natural-
mente, que cabe el pensar también que el hierro pro-
ceda de los eritrocitos: mus todavia no esta aclarado

como entran y salen éstos por las paredes vasculares,
a no ser admitiendo la existencia de una alteracion
del endotelio.

A esta cuestion se le da tanta importancia porque
tampoco se sabe cuando, como y por dénde pasan
los espiroquetes la pared vascular y atraviesan la ba-
rrera gliomatosa; pasan la parte mesodérmica para
internarse en la ectodérmica. Parece muy verosimil
existan ciertas relaciones locales entre la penetracién
de los espiroquetes y los depdsitos de hierro, pues se
ha visto existe éste en gran cantidad en aquellos si-
tios en que mayores son las alteraciones del tejido
paralitico, esto es, en la corteza, en el cuerpo estria-
do y en la substancia negra.

Antes de pasar a hablar de los espiroquetes y de
la posible existencia de una sifilis nerviosa, de un
virus nervioso, voy a ocuparme de la cuestion tan
debatida en estos Ultimos afios de la supuesta inmu-
nidad debilitada de los paraliticos.

Siempre ha chocado que en el paralitico los anti-
cuerpos contra los espiroquetos se produjeran muy
débil o nulamente. La esofllaxia en estos casos ha fra-
casado; la rapida, aunque no completa destruccion del
agente por nuestra terapéutica, ha impedido la for-
macién de suficiente cantidad de anticuerpos: algu-
nos parasitos han quedado escondidos en determina-
dos parajes, y desde aqui, sin causa conocida, parten
para dar lugar a la luetasiilis. Scharnke, sin‘embar-
go, no cree en la existencia de unainmunidad debili-
tada en los paraliticos.

Krafft Ebing pudo comprobar que en los parali-
ticos no es posible obtener un chancro. De aqui, con-
cluyé que existe una reaccion debilitada en la piel;
pero también debi6 pensar que los paraliticos produ-
cen una tan fuerte cantidad de anticuerpos contra los
espiroquetes, que, inoculados en la piel, ésta no res-
ponde con la formacién de un foco local apreciable
(chancro): todo en virtud de esos anticuerpos. Y éste
es el lugar apropiado para dar a conocer las inves-
tigaciones de Scharnke, hechas en unién de Kuete en
1920, con objeto de averiguar la influencia que el
suero de la sangre y el liquido cefalorraquideo tienen
sobre los espiroquetes. En campo obscuro vieron que
el licor de los sifiliticos, y especialmente el de los pa-
raliticos, inmoviliza méas rapida y fuertemente los es-
piroquetes vivos, que el licor y el suero de los sanos.
Todavia mas fuerte que el suero de los paraliticos, y
sobre todo que el sueroy el licor de los sifiliticos, in-
moviliza a los espiroquetes el suero y el licor de los
no sifiliticos. Las investigaciones fueron hechas utili-
zando espiroquetes procedentes de sifilis humana en
el periodo primario y secundario.

Estas investigaciones han proporcionado, ademas
de las interesantes particularidades acabadas de men-
cionar, la de que no es posible obtener una aglutina-
cion de los espiroquetes, si bien parece que esto no ha
sido compj obado, refutado o completado por nadie.

En las investigaciones mencionadas mas arriba,
todavia fué posible deiiiosti'ur mecanismos alérgicos
en el cuerpo de los paraliticos mediante el siguiente
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experimento; Les inyectaron a éstos en el testiculo
grandes cantidades de espiroquetes vivos proceden-
tes de chancros de conejo, y se investigd por reepun-
tura, veinticuatro horas mas tarde, si el testiculo de
esos paraliticos contenia espiroquetes. Jaméas podo
lograrse ver esto Ultimo; sélo en algun caso aparecie-
ron restos de espiroquetes recognoscibles a fuerza de
trabajo: nunca espiroquetes bien constituidos y con
movimientos. Una sola vez formése en el sitio de la
inyeccién un nédulo duro, algo prominente, del ta-
mafio de un pequefio guisante. Tampoco en estos no-
dulos se vieron espiroquetes; ademas, apenas pasadas
unas semanas y™a habian desaparecido y los testicu-
los mostraban *8U aspecto normal. Cuando este en-
fermo muri6—afo y medio después—, en la autopsia
no fué posible reconocer por la histologia el menor
vestigio de esos nédulos. Estas experiencias, juntas a
otras muchas que les han precedido o seguido, vienen
a demostrar que en la sangre de los paraliticos es
posible exista gran cantidad de anticuerpos contra
03 espiroquetes, lo que daria la clave del hecho tan
conocido, de que en los paraliticos, aparte el cerebro
y la aorta, rara vez se encuentran manifestaciones
especificas. La corriente sanguinea de loa paraliticos
rara vez ha demostrado llevar espiroquetes, como se
ha visto por las inoculaciones a los animales.

Las innumerables inyecciones intracutaneas he-
chas a paraliticos y tabéticos con espiroquetes Truffi
vivos, demuestran que en la metasiftlis existe tanibién
en la piel una alergia frente al espiroqueto palido. Lo
corrobora el hecho de que el enrojecimiento que pro-
duce la picadura de la inoculacién, desaparece a las
veinticuatro o cuarentay ocho horas, y el que la reac
cion local es tan pequefia que pasa muy bien inad-
vertida. El organismo de los paraliticos siempre esta
dispuesto a que se le inyecten espiroquetes, sin que
pueda apreciarse una reaccion local si se hace cou la
raza Truffi. De la linfocitosis que aparece después de
las inyecciones, asi como de los resultados de la tera-
péutica por medio de las inyecciones de esta natura-
leza, ya diré algo mas adelante, cuando me ocupe de
las razas de los espiroquetos. Por el momento solo
quiero mencionar lo que hace observar Jahnel con
mucha razén, y es que puede decirse que las fuerzas
defensoras del organismo han fallado cuando un in-
fectado de sifilis en edad juvenil llega a la vejez vy,
después de haber estado bien muchos afios, enferma
de sifilis gomosa. Yo creo, dice Jahnel, que del hecho
anteriormente expuesto se puede sacar la siguiente
conclusion: Lo mismo en ios paraliticos generales que
en los afectos de sifilis terciaria, las fuerzas defenso-
ras del organismo disminuyen de tal forma que son
insuficientes para oponerse a la enfermedad.

Por lo demas, las diferencias existentes entre Ja
sifilis I, 11 'y 111 no han sido explicadas por nadie que
yo sepa. Con respecto a la linfocitosis-cefalorraqui-
dea—que se presenta tanto en el periodo secundario
como en la roetasifilis, no debe ser mirada como una
manifestacion de la enfermedad, sino mas bien como
una reaccion de defensa.

No parece, por tanto, posible poder hablar en ge-
neral de una defensa debilitada o inmunidad en la
paralisis general. Segiin el modo de ver de muchos,
tratase de un complicado mecanismo, no facil de ex-
plicar. Quedan entre otras cosas por averiguar, por
gué loa anticuerpos, que sin duda alguna existen en
la paralisis, no exterminan los espiroquetos existentes
en el tejido cerebral ectodérraico—quiza porque no
lea alcancen—, en tanto parece han acabado con Jos
que circulan en la sangre y se encuentran en la ma-
yor parte de los 6rganos. Que existen anticuerpos en
los paraliticos, es cosa que muy pocos ponen en duda.
Steiner, entre otros, habla de que en la paralisis hay
necesidad de admitir una fuerte inmuuidad cutanea;
esta inmunidad, aunque no aparece muy clara, repre-
senta un obstaculo contra la admisién de una fuerte
defensa de la pie! para los candidatos a la paralisis;
la relacion causal entre pocas manifestaciones especi-
ficas y la pardlisis general progresiva, es solamente
hipotética. Cuando Steiner dice: «Tengo 'a impresion
de que con la terapéutica, y sobre todo con el salvar-
san, rebajamos o debilitamos las reacciones defensivas
del organismo sifilitico, y por tanto, alargamos el cur-
so déla enfermedad», y cuando en otro lugar sostiene
«que por ese medio se facilitaron el establecimiento y
la persistencia del agente en el sistema nervioso cen-
tral, hasta el punto de que los casos tratados fuerte-
mente con el salvarsan se acumulan y el tiempo de
incubacion se acorta», debe tenerse en cuenta que no
se refiere al sistema nervioso central in fofo, sino Uni-
camente a la parte del tejido ectodérraico; lo que ha-
bla, junto con la falta del aumento del nimero de
paraliticos en varios afios, contra la admision de un
dafio por el salvas'san.

Pero volvamos al problema bacteriolégico.

Segln Wilmann, entre las causas que dan vigor
a la metasifllis, se encuentran: unas desarrolladas
en el curso de los siglos, otras pertenecientes a la
actualidad, y que son la consecuencia de las modi
ficaciones impresas al agente de la sifilis por el trata-
miento.

Plaut y Mulzer, asi como Johnel, Neubirger y
fichamke, han trabajado mucho con objeto de dar a
conocer las modificaciones o alteraciones del virus.
De estos trabajos queremos decir algo.

Por seguro podemos dar en la sifilis nerviosa, por
haberlo asi demostrado los experimentos hechos en
los animales por Plauty Mulzer, que las diferentes ra-
zas de espiroquetes conservados por los sucesivos pa-
see a los conejos, se comportan con respecto al siste-
ma nervioso central de muy variable modo. Utili-
zando la puncidn espinal entre el occipucio y el atlas,
han podido demostrar los mencionados investigado-
res, en mas de cien pases por los conejos, la fuerte
virulencia de la raza Tniffi, la cual produce en el si-
tio de la inoculacion una fuerte reaccién, ademas de
una orquitis y periorquitis de mucha intensidad, lo
gue a pesar de todo no causa sino una débil altera-
cion del liquido cefalorraquideo. El contenido celular
y en albimina de un liquido cefalorraquideo de co-
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nejos Truffi, recuerda mas al del hombre sano que
al de! enfermo.

Por el contrario, la «raza Munich», obtenida por
Mulzer, de sifilis secundaria humana, después de sus
doce pases producia pequefias manifestaciones loca-
les pasado un largo periodo de incubacion, en tanto
causaba un fuerte aumento de células y albimina en
el licor cerebroespinal; la neurotropia de esta raza
parece, por tanto, indudable. Desgraciadamente, la
reaccion Wassermann en los conejos fracasa. Se pre-
senta muy a menudo positiva en lasangre de conejos
no sifilizados, en tanto es siempre negativa en los sifi-
lizados aunque el licor muestre seguras alteraciones
especificas —pleocitosisNonne-Apelt, reaccién al mas-
ticy al oro— . Ademas, aparte del testiculo y cOrnea,
es muy dificij colorear los espiroquetas en los tejidos,
aun en ios 6rganos que, hechos papilla e inoculados a
los animales, producen la enfermedad, es casi impo-
sible colorearlos; todo lo que viene a demostrar lo di-
ficil que es pronunciarse sobre la naturaleza de las
modificaciones del licor acabadas de mencionar.

Mas, no obstante, puede sostenerse con razén que
Plauty Mulzer han trabajado con dos razas distintas
de espiroquetes: una, la «raza Munich»', con marcada
tendencia por el sistema nervioso; otra, la «raza Truf-
fl», que carece de esta propiedad. £1 que la raza
Truffi o de Frankfort, que asi también se le llama,
haya adquirido en el curso de los afios y por pases
sucesivos al conejo tendencia neurdtropa o no, es
cosa que no se puede decir por el momento.

Més asombroso ha sido la diferenciaciéon que ha
podido hacerse, desde el punto de vista histologico,
entre el cerebro de los conejos inoculados con la raza
Truffi y los inoculados con la raza Munich. E igual-
mente resulta interesante lo que se ha podido obtener
por la aplicacién del control en el liquido cerebro-
espinal. En dos serles de conejos inoculados con cor-
teza cerebral de paraliticos, aparecié un aumento de
células en el liquido, en tanto las investigaciones he-
chas anteriormente, inoculando sangre o licor de pa-
raliticos a los conejos, siempre resultaron negativas.
Aunque los espiroquetes no hayan podido demostrar-
se en estos «paraliticos», no obstante, Plaut y Mulzer
han logrado por la inoculacion de papilla de érganos
de estos animales en otros, y en varios pases, volver
a obtener las mismas alteraciones en el licor que la
alcanzada en los primeramente inoculados con corte-
za de paraliticos, y sin que fuese posible demostrar
en el sitio de la inoculacion—el testiculo—ni espiro-
guetes, ni la menor modificacion local. Pero aun ad-
mitiendo que en los conejos puede existir otra clase
de encefalitis, y aun la misma espiroquetosis espon-
tdnea—localizada exclusivamente al ano y genita-
les—, no se ha visto en ellos, ni las mencionadas
alteraciones del licor, ni, lo que es mas importante,
las histologicas del sistema nervioso centi’al, dadas a
conocer por Neuburger con las razas Truffi, Munich
y virus de paraliticos.

Elstas modificaciones histoldgicas del sistema ner-
vioso central son extraordinariamente importan-

tes, porque hacen la diferenciacién entre las razas
Truffi, Munich y la de paraliticos. Los animales
Truffi s6lo muestran pequefias alteraciones, como
Steiner pudo demostrar en 1914; consisten éstas en
infiltraciones linfocitarias o plasmocitarlas en las me-
ninges y los vasos, desde donde se irradian a la cor-
teza; parecidas modificaciones se veian ademas en la
medula. Por el contrario, en los animales inoculados
con la raza Munich se apreciaban con cierta regula-
ridad alteraciones muy marcadas en el mismo cere-
bro, las que consistian en acumulos de plasmaze-
llen alrededor de los vasos, de la medula y raices
ganglionares, junto a una corteza inalterada muya
menudo.

En la llamada paralisis de los conejos veianse mo-
dificaciones que recordaban mucho a las que se en-
cuentran en la paralisis dei hombre En la piay cor-
teza infiltrados de linfocitos y plasmocitos, granulo-
mas miliares con células epitelioides y necrosis cen-
tral; en la corteza, ademas de estas lesiones que po-
demos llamar locales, otras difusas, consistentes en
infiltrados capilares, células filamentosas e incluso
degeneraciones del parénquima, manifestaciones to-
das que recuerdan a las que se ven en la paralisis ge-
neral del hombre.

Tales fueron las notables diferencias que ejercie-
ron las distintas razas de espiroquetes en el sistema
nervioso central de los conejos. Sin duda que Plaut,
Mulzer y Neubfirger han comprendido que no se les
puede dar gran transcendencia a sus experimentos
por no poder excluir la posible asociacion de otros
agentes patdgenos y, sobre todo, por no ser posible
tefir los espiroquetes en el tejido cerebral de los co*
nejos.

Sabido es que podemos ver perfectamente, tanto
en campo obscuro como en frottis, el espiroquete pa-
lido procedente de orquitis, periorquitis y queratitis
del conejo; mas hacerle evidente en los conejos, en
otras lesiones aparte las nombradas, es empresa de
grandes dificultades. Y asi, por ejemplo, Scharnke
ha visto repetidas veces en campo obscuro espiro
quetes recogidos por puncién de un ojo con querati-
tis; en tanto, no le fué posible verlos en la corteza
del tejido de ese mismo 0jo; es mas, incluso presenta
grandes dificultades el ver los espiroquetes en la cor-
nea, en frottis coloreados. Y en tanto, Scharnke pudo
observar con la raza Munich las mismas alteraciones
en e! sistema nervioso central de los conejos que las
gue habian obtenido Plaut y Mulzer—incluso las
reacciones al hierro—, no le fué posible poneren evi-
dencia el espiroquete— por coloracion— aparte del
tejido testicular, donde asentaba el chancro de inocu-
lacién: ni en el cerebro ni en ningun tejido se le pudo
encontrar. El haber tenido la suerte de no observar
en ios conejos una de esas infecciones de establo tan
frecuentes — espiroquetosis espontanea —y el haber
visto por repetidas punciones que el liquido cefalo-
rraquideo se conservaba normal, lo mismo en los co-
nejos sanos que los inoculados con la raza Truffi,
dan derecho a Schsmke a pensar que las modifica-



EL SIGLO MEDICO

clones cerebrales encontradas en los animales inocu-
lados con la raza Munich son debidas a una encefali-
tis sifilftica.

A primera vista pudiera creerse por estos experi-
mentos en la existencia de una sifilis nerviosa; pero
las pruebas llevadas a cabo por los experimentadores
de Munich, s6lo han dado hasta la fechad resultado
siguiente: Que las tres diferentes clases de espiro-
guetes tienen distintas propiedades.

Los espiroquetes Truffi se comportan después de
su centésimo pase por el conejo del mismo modo que
el virus fijo de la rabia, y no son neurotropos, sino
muy virulentos para el mismo conejo en lo que hace
referencia a las manifestaciones locales del sitio de
inoculacién.

Los espiroquetes obtenidos en Munich de sifilis
Iy Il «raza Munich», si s6lo tienen detras de si dos
o tres docenas de pases por el conejo, deben conser-
var sus propiedades en un grado més alto que la raza
Truffi, o, lo que es lo mismo, una mayor virulencia
para el hombre.

Las razas adquiridas de la corteza cerebral de los
paraliticos parecen gozar de una mayor afinidad por
el sistema nervioso central que los que presenta la
raza Munich. Las razas obtenidas de la corteza de
paraliticos se encontraban hacia més de veinte afios
en el organismo de los sojetoa, esto es, mucho antes
gue se manifestaran en ellos los primeros sintomas
de paralisis. A estas razas de paraliticos no les ocurre,
por tanto, lo que a la raza Munich, que hace afios ha
cambiado de propietario—hablo en el sentido biol6-
gico—, sino que durante veinte afios se encontrab.an
en el mismo organismo. Se da, por tanto, la posibili-
dad que durante ese tiempo hayan adquirido propie-
dades que les diferencie de las otras razas.

Tenemos, por tanto:

Una raza Truffi que ha sufrido unos cien pases
por el conejo y que resulta poco patdégena para el
sistema nervioso central de los animales.

Una segunda raza—la Munich— que s6lo ha sufri-
do unas docenas de pases por el conejo, que siempre
ha vivido en el hombre y observa una virulencia
aumentada para el sistema nervioso central.

Y, final mente, una tercera—la pai‘alitica— , que por
su permanencia en el hombre durante veinte afios ha
demostrado una gran virulencia para el sistema ner-
vioso central, lo mismo del hombre que del conejo.

Es, por tanto, logico creer que los diferentes me-
dios en que se desarrollan los espiroquetes durante
afios impriman a éstas divei'sas cualidades, las que se
manifiestan con cierta claridad. De aqui se despren-
de, la poca o ningunainiluencia que ha tenido el tra-
tamiento en las razas «Munich» y «paralitica», en
tanto han sido huéspedes del hombre.

Vemos, por consiguiente, cémo la raza Truffi por
sus pases en el conejo ha perdido su virulencia para
el hombre del mismo modo que eu la rabia el «virus
de la calle» ea muy patégeno para el organismo hu-
mano, en tanto el «virus fijo» resulta completamente
innocuo.

Siendo esto asi, hay que admitir que los espiro-
guetes adquieren la neurotropia segun el tiempo que
estén en un medio o en otro; por tanto, su neurotro-
pia es secundaria y no condicion innata en ellos.

Estos resultados que acabo de dar a conocer no
deben ser mirados como cosa baladi, sino como he-
chos trascendentales en la biologia de los espiro-
guetes. Ellos nos han puesto en claro muchos proble-
mas en la cuestion de la paralisis general, problemas
gue desconociamos en absoluto y que, si bien sélo ha-
cen referencia a la sifilis del conejo, no por eso dejan
de tener gran importancia.

Pasemos ahora a ocuparnos qué es lo que hay de
verdad en esto de la neurotropia secudaria de los es-
piroquetes. Empezaremos por decir que no sabemos
todavia por qué los espiroquetes dan lIqgar a las gra-
ves alteraciones en el cerebro de los conejos, j por
qué se sustraen a todos los métodos de coloracion.
Hay también que admitir que en el hombre existen
determinadas relaciones entre las modificaciones del
liquido cerebroespinal y las manifestaciones ectodér-
micas de la sifilis, sin que hasta el presente hayan
sido aclaradas las leyes que presiden esas relaciones,
iifo sabemos cémo aumentan los espiroquetes, ni tam-
poco por qué el liquido Wassermann siempre es ne-
gativo, no obstante tener la seguridad que el animal
es sifilitico, en tanto la sangre Wassermann puede ser
positiva no obstante el animal no padecer la sifilis.

Para mayor exactitud en las pruebas de investi-
gacion, por lo que respecta a las razas «Munich» y
«paralitica», debiamos saber si proceden de enfer-
mos tratados o no tratados, si existen diferencias en-
tre las razas tratadas y no tratadas, y si la sifilis de
Marruecos, de Java o del Pera, se comporta con res-
pecto al conejo lo mismo que la europea.

En este sentido hacen falta experimentos muy
trabajosos y muy caros. Bueno es saber que los cone-

.Jjos sifilizados pueden vivir mucho, con o sin trata-

miento, lo que da lugar a que puedan estudiarse
bien las alteraciones de su sistema nervioso. Los tra-
bajos de Steiner con la recurrente, aunque muy inte-
resantes, no pueden servirnos de nada, por ser muy
contradictorios y poco claros los resultados obte-
nidos.

Con respecto a que los sifiliticos actuales, infecta-
dos con espiroquetes «civilizados», presentan una in-
munidad debilitada, como hoy se sostiene por mu-
chos, salta a la vista la siguiente pregunta: ;Por qué
entonces se alojan los espiroquetes en el tejido ecto-
dérmico cerebral? (Es que los sifiliticos que presentan
una fuerte inmunidad—por conservar escondidos en
el tejido ectodérmico cerebral los espiroquetes—ésta
no hace nada para preservarlos de la enfermedad?
¢Por qué no pueden hacer valer su fuerza inmuniza-
toria contra el tejido ectodérmico cerebral, debilitan-
do e incluso acabando con los parasitos? ¢Por qué los
cuerpos inmunizantes, como hemos visto mas arriba,
existen en gran cantidad en la sangre de los paraliti-
cos y no existen en el tejido ectodérmico cerebral
—donde los espiroquetes pueden llegar—, en tanto,

empi
trade
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aeglin la opinion de S(einer, en los sifiliticos inerte-
mente inmunizados esto se debia conseguir facilmen-
te? Problemas son éstos que necesitan grandes estu-
dios para resolverlos. Todo descubrimiento lleva con-
sigo una porcién de incognitas. No parece sino que
nos encontramos ante una montafa desconocida, y
cuando hemos escalado la cumbre y creido llegara lo
mas alto, otra nueva nos sale al encuentro tan eleva-
da o mas que la anterior. Mas no por eso debemos
descorazonamos.

Por muchas dificultades que para llegar al conoci-
miento exacto de la parélisis se nos presenten, con-
viene siempre hacer nuevas experiencias a ver si se
logra hallar una terapéutica por completo satisfacto-
ria. El enorme adelanto obtenido con ia malariotera-
pia nos coloca en situacion de abandonar todo nihilis-
mo con respecto a la terapéutica. El mismo Schamke
ha variado de criterio en unos afios, pues cuando dice
«al organismo de los paraliticos se le puede introdu-
cir nuevo virus sifilitico en cortos y regulares espa-
cios de tiempo, a fin de estimularle para que produzca
substancias protectoras», piensa con esto en un tra-
tamiento especifico hecho con espiroquetes. El trata-
miento de la paralisis por medio de espiroquetes vivos
sifiliticos, esto es, por inmunizacion activa, lo di6 a
conocer Bcharnke, en Octubre de 1924, ante una ro'
unién de psiquiatras habida en Frankiort.

Entonces dijo: que paraliticos inoculados varias
veces con espiroquetes Trufti habian mejorado de su
enfermedad, como lo probaba el aumento de la linfo-
citosis en la sangre y la disminucién de ésta cuando
empeoraban. Con estos experimentos queda demos-
trado que los espiroquetes Trufti inyectados vivos y
en gran cantidad intracutaneamente, no causan nin.
gun perjuicio a los pacientes. Sus esperanzas queda,
ron, por el contrario, defraudadas al emplear la raza
Munich, a la que Plaut asignaba un fuerte poder cu-
rativo. Varios paraliticos permanecieron en buen es-
tado en tanto fueron inyectados con espiroquetes
Truffl, y recayeron tan pronto como se les hicieron
inoculaciones con la raza Munich.

Uno de sus enfermos mostré a su muerte— acaeci-
da meses después—una fuerte arteritis de los vasos
gruesos y medianos del cerebro; otro, las mismas al-
teraciones, pero un poco menos pronunciadas; y en
un tercei‘'o—paralitico también inyectado con espiro-
guetes Munich—no se encontré nada de arteritis. La
posibilidad de que estas alteraciones sean la conse-
cuencia de las inyecciones con la raza Munich, claro
es que no es facil poderlo demostrar. Cuando no me
ha sido posible, dice Schamke, emplear el tratamien-
to por la malaria—enfermos del corazon, caquécticos,
etcétera—, recurro a la inmunizacion, sirviéndome
para ello de los espiroquetes Truffi. Y afiade: conello
nunca he hecho dafio a mis enfermos.

En tres casos de crisis tabética observé una me-
joria manifiesta después de inyecciones repetidas con
espiroquetes Truffl vivos; y cuenta haber visto alti-
mamente un tabético con una atrofia Gptica cesar en
BUprogreso la enfermedad por inyecciones con espi-

roquetes Truffi. Claro es que un par de casos poco es

lo que aportan al port o procter, pero dan la pauta a

seguir en muchas ocasiones, y en el de atrofia papilar.
nos abre un camino nuevo, pues sabido es perlas ex-

periencias de Behr que en esa lesion la malariotera-

pia esta contraindicada.

En las mencionadas diferencias de accion de las
distintas razas de espiroquetes, no se trata de una
neurotropia primaria, aun cuando su fuerte efecto
sobre los vasos cerebrales haga presumible a algunos
se trata de ésta—segun éstos, las alteraciones vascu-'
lares deben entrar en ‘as neurotropias—, sino que es
mas posible se trate de efectos secundarios. Volvemos
a recordar que el virus rabico de la calle, tan viru-
lento para el hombre, va perdiendo su virulencia a
medida que sufre mas pases por el conejo, hasta el
punto de llegar un momento—obtenido el virus lijo—
en que puede ser empleado para la inmunizacién ac-
tiva en el hombre con un fin terapéutico. Es muy po-
sible que empleando la «raza paralitica» se obtengan
en la inmunizacion activa de los paraliticos mejores
resultados que con cualquier otra raza.

En los trabajos para la resolucion de este proble-
ma no debemos ocuparnos solamente del agente de la
enfermedad, sino tener muy en cuenta que toda in-
feccién tiene un curso agudo o crénico que se mani-
fiesta por las reacciones que causan en el cuerpo de-
terminados virus.

Llegamos, por tanto, a la cuestién de la constitu-
cion de los paraliticos, a la doctrina de Obersteiner o
de los paraliticos natos, y a la tan. unida a ésta de la
herencia de la enfermedad.

En el afio 1919 investigd Schamke 78 paraliticos
del Hospital Witenau de Berlin y examind a fondo
352 liiatorias clinicas de paraliticos, especialmente
desde el punto de vista de la herencia. Este trabajo le
puso de manifiesto que s6lo un pequefio tanto por
ciento de casos tenian agravados sus ascendientes con
psicosis endbgenas, sobre todo esquizofrenia o enfer-
medades, maniacodepresivas, en tanto aparecian en
mayor proporcién las herencias alcohdlicas, tubercu-
losa y apoplejia en combinaciones diferentes. La
apoplejia se encuentra con bastante frecuencia en la
ascendencia de los paraliticos, lo que no deja de tener
importancia por la relacién entre vasos sanguineos y
origen de la pardlisis. Rara vez se descubre la epilep-
sia en los ascendientes de los paraliticos.

También es digna de tenerse en cuenta la descen-
dencia de los paraliticos. Sabido es que el niumero de
hijos, de matrimonios paraliticos, es relativamente
pequefio. Muchas de estas familias de paraliticos
mueren al aparecer ia paralisis, por lo que dejan po-
cos hijos. Por el contrario, es sorprendente ver como
esquizofrénicos o maniacodepresivos proceden de pa-
raliticos, no obstante ser rara la coincidencia de ia
paralisis y las psicosis enddgenas.

Unicamente en dos de las 352 aparecia la epilep-
sia como agravacion. La epilepsia anterior s6lo apa-
recié en uno de los enfermos. Los epilépticos que mas
tarde se hacian paraliticos, y que menciona en la lite-
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ratura, son observaciones hechas antes de la época
del descubrimiento del Wassermann.

Debemos tener presente que en la epilepsia la
neuroglia juega indudablemente un gran papel pro-
tector, ya que el epiléptico, antes de que los espiro-
guetes penetren en el ectoderrao del sistema nervioso
central, se encuentra protegido, por lo que se puede
decir que, en el fondo, la parélisis es esencialmen-
te una cuestiébn anatdmica, una enfermedad endo-
crina.

Pero mas importantes son todavia los hallazgos
anatémicos positivos del sistema nervioso central de
los paraliticos en el sentido de su especial reparti-
cion. A ellos pertenecen las células de Purkinje con
doble nucleo, que se encuentran en el cerebelo y que
no se han visto en ninguna psicosis con tanta regu-
laridad y frecuencia como en la metasifilis y, sobre
todo, en la paralisis juvenil. Wohbvill no encontré en
20 nifios siftliticos las célalas de Purkinje con dobie
nucleo; considera posible que se trate de un trastorno
del desarrollo, el cual se presenta de preferencia en
los paraliticos que lleven ya algun tiempo enfermos.
Pertenecen también a éstas, las numerosas anomalias,
descritas especialmente por Sibelius, en la medula
délos paraliticos, surcos laterales, columna de Ciar-
ke y substancia gris. Todas estas alteraciones han
sido comprobadas por Straissler, Stein, Sibelius y
otros, y demuestran una especial constitucién de los
paraliticos, no modificaciones producidas por el espi-
rognete.

Todavia existen observaciones que hacen referen-
cia a una porcion de peculiaridades psiquicas y cor
porales de los paraliticos, publicadas especialmente
por Wilraann.

Los paraliticos se comportan—apenas hay necesi-
dad de expresarlo—en sus dias buenos de un modo
distinto a como cuando estdn enfermos; no parece
sino que estan protegidos, antes de ser paraliticos, a
toda clEise de delincuencia. Pilcz tiene razén cuando
dice; cia degeneracion, en el sentido psiquiatrico, pro-
duce inmunidad contra la paralisis». Igualmente
existe una notable desproporcién entre sifilisy para-
lisis en las prostituias. Se ha visto por muchos que el
tanto por ciento de prostitutas paraliticas es asombro-
samente pequefio. Entre miles de prostitutas, la ma-
yor parte sifiliticas, alcohdlicas, intoxicadas por
alcaloides y bajo los excesos sexuales, apenas si exis-
ten mayor nimero de paraliticas que el que se da en-
tre otras mujeres, aquellas que hacen una vida regu-
lar y ordenada. En realidad debia esperarse que casi
todas acabaran siendo paraliticas o tabéticas.

La discusién de si la sifilis predomina entre nos-
otros por haber sido 0 no tratada, es cosa que merece
fijemos por un momento la atencién. Es indudable
gue muchas de las infecciones se adquieren por el
trato o comercio con las prostitutas. En esas seis se-
manas-aproximadamente—que transcurren éntrela
aparicion del chancro y la explosién de la roséola, es
cuando las prostitutas hacen la mayor parte de las
infecciones. De este modo se diseminan los espiroque-

tes, junto a la falta de mercurio, bismuto y, sobre
todo, salvarsan.

Wilmann sostiene que en 0s paises civilizados, el
espiroquete, siempre en contacto con el salvarsan y
mercurio, tiene mas probabilidades de debilitarse que
en aquellos otros en que desde tiempo inmemorial el
virus pasa de individuo a individuo sin estar bajo la
accion de cualquiera de esos medicamentos. Ademas,
hay que tener en cuenta que las condiciones biolégi-
cas del espiroquete cambian con los distintos medios
de nutricién.

Hay que reconocer que algunas de las cuestiones
qgue hacen referencia a la paralisis general se han es-
clarecido, jpero cuantas son todavia las que quedan
por resolver en este importante asunto! Sabemos que
investigadores de primera fiia han observado indivi-
duos en los cuales la reaccién Wassemann en la san-
gre, como consecuencia del tratamiento, ha permane-
cido negativa durante afios, y sin saber por qué ios
tales individnos se hacen paraliticos. Tampoco sabe-
mos cuando se hace positivo el Wassermann del liqui-
do cefalorraquideo, del que ha llegado a ser inetasifi-
litico.

Tampoco esté resuelta la cuestion que hace refe-
renciaa las mujeres paraliticas. ¢ Por qué pai'ecen estar
sanasy, sin embargo, tienen un Wassermann positivo
en la sangre? No sabemos si se encuentran en mas
peligro cuando el hombre—del cual ellas tienen la
sifilis—ha sido tratado, o en menos peligro cuando
éste les ha transmitido una sifilis no tratada. Tampo-
co esta muy claro lo que se refiere a la sifilis conyu-
gal. ¢Por qué el hombre que llevo al matrimonio una
sifilis permanece exento de metasifilis, en tanto la
mujer se hace paralitica o tabética?

Tampoco esta clara la cuestion de por qué son
raros los casos de parélia s en los traumatizados de
cabeza. Durante la guerra pasada ha sido posible ver
una porcion de casos de sifiliticos recientes y anti-
guos con traumatismos grandes y pequefios en la
cabezay, sin embargo, ninguno se hizo paralitico.
¢Se debe a la larga incubacién que suele tener la pa-
ralisis el no haber observado ningln caso? Y si se ha
observado, ¢se ha dado a conocer? Por nuestra parte
no conocemos ninguno en la literatura que ha estado
a nuestro alcance.

Daraskiewicz sostiene que la sifilis no conduce a
la paralisis en tanto el hombre no es vacunado contra
la viruela. Las investigaciones personales en que se
funda para sustentar esta opinion son las siguientes:
no haber visto un paralitico que no tuviera las cica-
trices de la vacuna: la mayor parte de ellos habian
sido ademas revacunados al entrar en el servicio mi-
litar. Daraskiewicz todavia afiade algunas observa-
ciones sobre la rara presentacion de la paralisis entre
los «antiguos creyentes rusos» que por prejuicios re-
ligiosos DO se dejan vacunar, y la frecuencia de la
paralisis en las mujeres cuando éstas trabajan don-
de antes de prestar sus servicios son vacunadas. Y
todavia afiade: «desde hace afios vengo observando
gue todo sifilitico no vacunado no se hace paralitico,
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y que los puefelos no civilizados, donde la sifilis es
s6lo nacional, permanecen libres de paralisis en tanto
no se introduce la vacunacion.

A la vista salta que la tesis defendida por este
autor es peligrosisima para la sanidad de los pueblos,
y el mismo Wilmann ha calificado de «precipitada»
esta publicacion. ElI material sobre el que descansan
las observaciones de Daraskiewicz es insuficiente por
completo, especialmente en aquello que hace referen-
cia a la méas arriba mencionada constitucién bioldgi-
ca eongénita-de los paraliticos, que para explicarla
recurre a la no menos atrevida y quimérica de la va-
cuna antivariolosa. Por otra parte, Kraepelin, Plauty
otros, cuentan haber visto paraliticos con cicatrices
de viiTxelas, lo que es suficiente para que caigan por
su base las ideas de Daraskiewicz.

En resumen, que por lo que hace referencia a la
patologia y patogenia de la paralisis, no sabemos
como se propaga el espiroquete; por qué camino o
caminos gana el interior del organismo; si lo hace de
prisa o despacio; cuando, cémo y por donde penetra
en el tejido cerebral ectodérmico. Desconocemos tam-
bién por qué, no obstante la existencia de fuertes
reacciones Wassermann en el liquido cerebrorraqui-
deo, no existe sifilis nerviosa, ni por qué esos liquidos
gue no se dejan influenciar por una terapéutica espe-
cifica colocan al sujeto entre los candidatos a la pa-
rélisis general; dénde se cobijan los espiroquetos da*
rante el tiempo que transcurre entre el momento de
hacerse la infeccion y el comienzo de la paralisis,
cuando el suero y el licor vuelven a reaccionar posi-
tivamente y el porqué de esta reaccidon positiva. No
hay perfecto acuerdo sobre la naturaleza y proceden-
ciade las plasmazellen, ni podemos decir como llega el
hierro de desintegracion a las células vasculares. An-
damos con paso inseguro en todo lo que se refiereala
neurotropia secundaria, ni sabemos con absoluta se-
guridad si la metasifilis se desarrolla como conse-
cuenciay a pesar del tratamiento especifico, Tampo-
co existe unidad de criterio en lo que se refiere a la
constitucién y condiciones de herencia de los parali-
ticos generales.

A lo anteriormente expuesto se puede afiadir que
todavia no es sabida la causa verdadera, real, positi-
vay efectiva, por lo que la sifilis conduce a la meta-
sifilis en cierto namero de hombres.

Lo que puede tenerse por verdadero, por atesti-
guarlo asi un gran nimero de autores de todos los
paises, es que la sifilis ha variado de caracter en
estos ultimos afios y que la metasifilis y otras enfer-
medades—Ila aortitis entre otras—se han hecho mas
frecuentes. También es légico pensar que esta trans
formacion—sea del modo que fuere—esta en intima
relacion con los progresos de la civilizacion. Existen,
sin embargo, causas fundamentales para pensar que
el aumento de la metasifilis debe buscarse en la tera-
péutica, y seria muy conveniente se investigara a
fondo por qué muchos sifiliticos, no obstante un tra-
tamiento bien llevado, se han hecho paraliticos. ¢Los
sifiliticos no tratados llegan a ser en mayor numero

paraliticos que los tratados? Que la parasifilis ha au-
mentado como consecuencia del salvarsau, es cosaque
estd por demostrar. Hace ya varios decenios, y sin
gue se conociera el salvarsan, parece ser que la me-
tasittlis habia tomado cierto incremento, y que gra-
cias a la enorme difusion que de dicho medicamento
se viene haciendo entre las prostitutas y la clase baja
de la sociedad por los dispensarios, la metasifilis ha
disminuido, apaite de que, como ha demostrado Sioli,
el salvarsan infiuencia beneficiosamente la paralisis.

Ningun clinico dejard de emplear el salvarsan,
bismuto y mercurio—los dos primeros con preferen-
cia—ante un caso de sifilis, por conviccion fii'me de
gue con ello combate la enfermedad y, por tanto, la
parasifilis, que, por lo demas, tan cerca anda siempre
de curanderos y charlatanes.

Para terminar, diré que lo Unico que puede sus-
tentarse es que en ciertos y determinados casos, mas
no muchos por forfuna, a pesar del tratamiento espe-
cifico la metasifilis se presenta.
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EL PSORIASIS T SU TtiATAMIENTO

FOK EL

DK. JAVIER M. TOME BONA

Jefa de olimoe de loe ;iamloioa d.- loa profeaoree Covis»
y Bajerano, en el Hospital da San Juan de Dios.

Una considerable proporcion de los enfermos de
la piel pertenecen a la entidad nosoléglca denomina-
da psoriasis. La frecuencia de esta dermatosis es tan
extraordinaria, gne raro es el dia en que los derma-
télogos no observamos uno o varios casos de este gé-
nero. Por la citada causa, al ser invitados por la di-
reccion de EIl Siglo Médico para redactar un niimero
de nuestra especialidad, dedicado precisamente a los
médicos generales, pensamos que ningun otro asun-
to dermatoldgico ofreceria en este caso mayor inte-
rés que un capitulo divulgador de los actuales con-
ceptos sobre el psoriasis, sobre todo si lo enfocamos
en su conjunto en el sentido de la fundamentacion
cientifica del tratamiento.

Durante algun tiempo, sin embargo, dudamos so-
bre el resultado practico que pudiera deducirse de
nuestra labor, al hacer un arqueo de las realidades
gue existen entre el farrago de hipotesis mas o menos
l6gicas.

A pesar de la superabundancia con que en la cli-
nicase observa el psoriasis, toda investigacion etiopa-
togénica se ha estrellado ante el misterio que rodea
los origenes de esta enfermedad. Consecuencia de
esto es el empirismo que reina en el capitulo de su
tratamiento y, por ende, la falta de garantias que nos
ofrecen los diversos procedimientos propuestos a
este fin.

Por el momento actual podemos afirmar de modo
terminante que desconocemos la intimay verdadera
gestacion de este proceso dermatoldgico. Todo son
teorias e hipotesis de trabajo, discutibles desde un
riguroso punto de vista cientifico, pero que han dado,
sin embargo, lugar a todo el camulo de tratamientos
que en la actualidad empleamos con mayor o menor
éxito.

Esta es la razén de que enel comienzo de este tra-
bajo expongamos un resumen de los conceptos etiol6-
gicos y patogénicos y de los datos mas importantes de
anatomia patoldgica que tienen u as inmediata apli-
cacion practica. Por otra parte, resultaria tarea poco
gratay baladi la de exponer en este lugar un estudio
clinico sobre el psoriasis. Creemos sinceramente que
ninguno de los que lean estas pagilias ignora los ca-
racteres morfolégicos de esta enfermedad, ni descono-
ce, por lo menos, los signos exploratorios que clara-
mente la distinguen del complicado resto de las der-
mopatias.

Dado el fin que nos guia al redactar estas paginas,
gue, como ya dijimos, no es otro que el de la terapéu-
tica del psoriasis, creemos suficiente exponer como
base los datos fundamentales do etiologia, patogenia
y anatomia patoldgicas.

ETIOPATOaSHIA

Repetimos que en el campo de la etiologia del
psoriasis reina actualmente una desorientacion poco
mas o menos semejante a la que sefialaba el gran
Hebra en su obra publicada a mediados del pasado
siglo. En el transcurso de méas de ochenW afios hemos
conseguido Unicamente afadir elementos de confu-
sion al farrago de los conceptos emitidos en este
sentido.

No hemos de exponer en este lugar, ni mucho
menos refutar, las ya muertas teorias del origen
exdgeno de esta dermatosis. Durante algun tiempo,
varios autores pretendieron sostener esta teoria. La
escuela de Viena, en el periodo de su histérica acti-
vidad, rechazaba ya documeutalmente estos concep-
tos. Como datos de un valor puramente anecdético,
recordaremos que en los remotos tiempos de la espe-
cialidad, casi en su prehistoria, se achacaba la pro-
duccion del psoriasis a la falta de cuidados de lim-
pieza, a la accion de ciertos irritantes mecanicos,
tales ciertas substancias pulverulentas, cuerpos
metalicos, vejigatorios, etc. EI mencionado jefe de la
escuela dermatologica de Viena, en su obra inmortal
refutaba ya de modo terminante, basado en su esta-
distica de méas de 1.000 psoriasicos, la posible reali-
dad de todas éstas y de otras muchas causas. Basten
estas palabras, pues, para alejar de la mente de
nuestros lectores no especialistas toda posible rela-
cion entre las acciones venidas de fuera y la apari-
cion del psoriasis. Concepto que en manera alguna
puede ser olvidado al pronosticar los resultados que
puede proporcionar un tratamiento purainente ex-
terno.

Actualmente, y dentro del farrago de teorias que



EL SIGLO MEDICO 1

obscurecen este asunto, la totalidad de loa autores es-
tdn de acuerdo en considerai- fundamentales las ca-
racteristicas y variaciones del terreno sobre el que
aparece el psoriasis. Existe indudablemente un suba-
tratuip orgénico, cujas intimas caracteristicas des-
conocemos, que, al reflejarse sobre la piel, permite
el desarrollo de la citada dermatosis.

En primer término, mencionaremos como causa
del psoriasis la herencia. Desde lejanos tiempos
viene siendo admitido este origen, si bien en mane-
ra alguna puede considerarse como el Unico. Exis
ten gran namero de psoriasicos en los que la mas
detallada investigaciéon de los ancestrales no permite
establecer el mas remoto origen hereditario a la afec-
cion. Sin embargo, con extraordinaria frecuencia
comprobamos familias enteras de psoriasicos en las
gue la afeccion se repite con extraordinaria frecuen-
cia.

Bernhardt, de Varaoviu, en fecha reciente ha
efectuado detenidos estudios en este sentido. Segun
sus conclusiones, préximamente la mitad, en los ca-
sos de psoriasis observados en ia clinica, tienen un
origen claramente familiar. Sin embargo, sélo de
modo excepcional pasa directamente de padres a
hijos. La herencia en esta afeccion, segln parece, se
transmite a saltos, y especialmente dirigiéndose en
el sentido de los colaterales. En opinion de Meyer,
dada la extraordinaria diflcuUad que en la gran ma-
yoria de los casos ofrecen las investigaciones de este
género, el porcentaje de la herencia psoriasica posi-
blemente tendrda proporciones mayores de las que
Bernhardt seliala en su trabajo original.

Sobre la posible etiologia infecciosa del psoriasis
se han emitido en el transcurso de los afios multitud
de hipotesis, pruebas y contrapruebas, sin que con
ninguna de ellas se haya llegado a una conclusién
deflnitiva digna de un positivo interés. Ante todo,
dejaremos sefialado d¢; modo terminante el concepto
de ia no contagiosidad del psoriasis. Esta dermatosis
no ha podido ser achacada a un conttvcto directo, a
una inoculacién, a la lactancia ni a ninguno de los
habituales medios de contagio. Durante el transcurso
de los afios se han descrito multitud de gérmenes
bacterianos o parasitarios como agentes causales del
psoriasis, sin que ninguno de ellos haya consegui-
do retener largo tiempo la atencion de los clinicos e
investigadores. Perni, en fecha reciente, consiguio
cultivos de estreptococos sembrando escamas de pso-
riasis. Darier, sin embargo, refuta todo este cimulo
de teorias parasitarias o microbianas externas, que en
manera alguna explican la evolucion de la enferme-
dad. Igualmente, el examen de los microabscesos ha
demostrado la ausencia o extrema escasez de gérme-
nes microbianos. Schamberg, en Fiiadelfia, en sus
funciones de director del Comité de investigaciones
acerca del psoriasis, no ha podido descubrir, ni en la
piel ni en la sangre de los psoriésicos, germen alguno
al que pueda achacarse esta enfermedad.

Igualmente puede refutarse toda relacién de causa
o efecto entre la sifilis y el psoriasis. En la literatura.

especialmente del siglo pasado, existen algunas ex-
cepcionales observaciones en las que coincidio el pe-
riodo activo de una infeccion luética con un brote de
psoriasis. Siendo en extremo exiguo el nimero de
estas observaciones, toda generalizacion eu este senti-
do seria aventuradisima. La coincidencia de esta der-
matosis con una historia comprobada y unos claros
estigmas de sifilis congénita, es mucho mas frecuente.
Sin embargo, muy raro esel caso en que el tratamien-
to especifico ha producido una mejoria evidente del
trastorno cutaneo.

Si en el momento actual intentdramos redactar un
trabajo que no fuera puramente informativo y volga-
rizador, procurariamos razonar las relaciones que en
algunos casos han parecido existir entre la ldes y el
psoriasis. Pudiera especialmente la sifilis congénita,
en determinados casos, no producir, pero si favorecer,
por las transformaciones humorales y organicas que
la integran, el desarrollo de esta afeccion. Igualmen-
te, y dada la frecuencia grande de ambos padecimien-
tos, tratase Unicamente de coincidencias. Insistimos
en que no es del momento el intento de aclaracion de
estos extremos.

La tuberculosis ha sido del mismo modo conside-
rada en sus posibles relaciones con el psoriasis. Mu-
chos son los autores que han sefalado la coinciden-
cia de procesos fimlcos, principalmente de localiza-
cidn pleuropulmonar, con esta dermatosis, por io cual
se la considera, no sin fundament6 por algunos, como
una tuberculosis cutanea atenuada. Eu apoyo de esta
tesis parecen inclinarse ciertas pruebas biolGgicas;
sin embargo, tampoco puede admitirse para todos y
cada uno de los casos de psoriasis la hipotesis del
origen tuberculoso.

La teoria nerviosa, fundada en la disposicion si-
métricay, hastaaveces, zoniforme desus elementos,
en la no excepcional coincidencia con artropatias
mas 0 menos eventuales, asi como en la apailcién
después de fuertes traumatismos nasales, gozé du-
rante cierto tiempo del favor de las gentes.

El papel de las glandulas endocrinas en la etiolo-
gia de las afecciones demartolégicas forma uno de
los capitulos mas interesantes de nuestra especia-
lidad.

Gran numero de las disiunciones de estos 6rga-
nos se manifiestan, entre otros sintomas, por manifes-
taciones cutadneas de uno u otro género. Por este mo-
tivo en las afecciones dermatolégicas de etiologia
intrincada se han emitido hip6tesis mas o menos
verosimiles que las relacionan con las mencionadas
glandulas de secrecién interna.

Desde hace largos afios han sido descritas las al
teraciones cutdaneas de la enfermedad de Basedow,
sefialandose entre ellas las atrofias cutaneas, pruri-
tos, alopecias, etc. Iguaimente, recordaremos en apo-
yo de lo dicho mas arriba la seborrea de los mixe-
demaiosos, las.melanoderraias de los individuos afec-
tos de lesiones de las glandulas suprarrenales y toda
la gama de dermopatias claramente ligadas al fun-
cionamiento ovarico.
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Al intentar desentrafiar el confuso capitulo de la
etiologia del psoriasis, no han faltado multitud de hi-
potesis que le relacionan con disfnnciones de una u
otra de las glandulas de secrecion interna. Sin embar-
go, en manera alguna se ha podido lograr la prueba
definitiva que apoye cualquiera de las ideas sustenta-
das por los diversos autores.

Brevemente pasaremos revista a las posibles rela-
ciones existentes entre el psoriasis y cada una de las
glandulas de secrecidn interna. El ovario, segun pa-
rece deducirse de la diaria observacion clinica, tiene
un importante papel en la aparicién del psoriasis.
Muy frecuentes son los casos de esta enfemedad en
los gne desaparece durante el curso de la gestacion
para reaparecer de nuevo unavez producido el parte-
Recordamos a este propésito un caso demostrativo de
este género, comunicado a la Academia Espafiola de
Dermatologia a fines del pasado afio por el Dr. Ledo.
Lo recordamos por ser probablemente el més recien-
temente publicado. No son infrecuentes tampoco los
casos en que esta relacion se pone de manifiesto por
la desaparicion de la dermatosis después de la cas-
tracion quirdargica o de la menopausia fisioldgica.
Meyer refiere muy recientemente la observacion de
una enferma afecta de psoriasis en gotas, cuya erup-
cion sufria una activacién premenstrual clarisima,
seguida de una remisién desde la semana siguiente a
la terminacion de las reglas. La prueba terapéutica
ha dado resultados en algunos cmos.

Tampoco resultan inverosimiles las relaciones en-
tre las disfunciones tiroideas y la produccion del pso-
riasis. Se han descrito repetidos casos de esta enfer-
medad cutanea en los mixedematososy en los simple-
mente hipotiroideos. Algunos autores lo refieren en
relacion directa con el sindrome de inestabilidad
tiroidea, descrito por Leopold y Levy. No existe, sin
embargo, unanimidad en esta cuestiéon. Muchos son
los casos de psoriasis que presentan un metabolismo
basal normal, y aun cierto numero de ellos un hiper-
metabolismo més o menos acentuado. De todos modos
parece, de existir, mas ldgica la relacion entre el bi-
potiroidismo y el psoriasis. En apoyo de esta tesis se
encuentran los casos de psoriasis inveterado rapida-
mente blanqueados con ia opoterapia tiroidea.

Las relaciones de causa a efecto entre la glandu-
la timica y el psoriasis son en extremo confusas,
como son todos aquellos fendmenos que se refieren al
funcionamiento normal o patoldgico de esta glandula
durante la edad adulta. Brock, de Kiel, en 1920 pu-
blico un caso de reduccion de una erupcion psoriasi-
ca por la irradiacién del timo, hecho que no ha podi-
do ser comprobado por otros autores. El caso es que
la opoterapia timica no nos ofrece garantias de acti-
vidad terapéutica ante los casos de psoriasis.

Al funcionamiento del pancreas, principalmente
en BUcondicion de glandula de secrecion interna, se
ha concedido una gran importancia en la etiologia de
la dermatosis a que venimos haciendo referencia. Con
no escasa frecuencia se observan juntos la diabetes
constituida y el psoriasis. Con mayor frecuencia se

observan hipergluceraias mas o menos ligeras coinei-
dentes con esta enfermedad. Segln algunos autores,
las inyecciones de insulina tienen una accion favora-
ble. Por nuestra parte, recordando la experiencia en
este sentido, hemos de sefialar la negatividad aiisolu-
ta de los resaltados conseguidos por nosotros.

Levy-Fi-ankel, Juster Cattenot y Jean, en un tra-
bajo publicado en el Btilletin de Soc. fr. de Derm., el
1." de Noviembre de 1923, basado en ciento dos casos
de psoriasis, loa cuales son detenidamente explorados
en el sentido de posibles alteraciones endocrinas, lle-
gan a la conclusion de que uo existe ningun sindro-
me clinico de este género en relacién, directa con el
psoriasis. Pero del conjunto de estas observaciones
clinicas y de los resultados terapéuticos conseguidos
eu ello, pai-ecen deducir los autores arriba citados
que el psoriasis, si no es causado, es por lo menos con-
comitante, con un desequilibrio endocrino imposible
de definir. Probablemente la etiologia psoriasica sera
debida a un sindrome pluriglandular, no siempre in-
tegrado por las disfunciones asociadas de las mismas
grandulas.

Referimos a continuacion los resultados obtenidos
por Levy-Frankel y sus colaboradores con la irradia-
cion uni y pluriglandular en el tratamiento del pso-
riasis. Resultados que creemos de un interés indiscu-
tible desde el particular punto de vista que en estos
momentos nos ocupa.

Las irradiaciones practicadas Unica y exclusiva-
mente sobre la gldndula tiroidea, de seis casos trata
dos han producido una sobremejoria. La irradiacion
suprarrenal en dieciséis casos tratados ha logrado
cuatro curaciones, cinco mejorias y siete fracasos. La
irradiacion del timo en cuatro casos tratados ha pro-
ducido dos curaciones, una mejoria y un fracaso. La
irradiacién asociada de laregion tiroideay suprarre-
nal ha conseguido, en cuarentay cinco casos tratados,
veinticinco grandes mejorias y veinte fracasos, o sea
un 56,8 por 100 de resultados satisfactorios.

El interés de estas experiencias y de otras gne no
transcribimos por no hacer interminable este trabajo
informativo, es indudable. Ahora bien, de ellas pare-
ce deducirse que gran numero de trastornos endocri-
nos uni o pluriglandulares son capaces de crear el
terreno adecuado donde puede desarrollarse el pso-
riasis. Conclusién bien precaria, por cierto, desde el
punto de vista cientifico, que coadyuva a mantener
la indecisién que en estos terrenos existe, pero que
sin embargo abre campo a tanteos terapéuticos con
los que se logran a veces brillantes éxitos terapéu-
ticos.

Schamberg, principalmente, ha estudiado y com-
pletado con el mayor detalle los trabajos emprendidos
por infinidad de autores sobre los trastornos humo-
rales observados en los psoriasicos. En éste, como en
todos los asuntos que venimos revisando en el curso
de estas paginas, los resultados son positivos, pero
en muchas partes contradictorios. En manera alguna
pueden tampoco en este punto emitirse conclusiones
definitivas. Multitud de modifirociones humorales
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han sido sefialadas como propias del psoriasis. Ajus-
tandonos a la habilisima sintesis de Jean Mayer, se-
fialaremos dos tipos principales: uno, acaso el més
frecuente, se caracteriza por una hipocoleaterinemia
con glucemia baja o normal, hipouricemia y nitroge-
nemia normal. Cuadro humoral que, segun Picoli,
coincide con una férmula sanguinea de predominio
mononuclear con algunos eosinéftlos, pero sin nin-
gun otro dato caracteristico.

El otro tipo, poco frecuente segliin Sehambergy
bastante segun Lortat-Jacob y Ravaut, esta integra-
do por hipercolesterinemia, con hiperuricemia, gluce-
mianormal o elevada, nitrogenemiasiempre elevadae
hiperlipemia. Cuadro, como puede observarse, opues-
to al anterior y con una relacién formal con los que
presentan las insuficiencias hepaticas y la diabetes.

Del hecho citado se deduce inmediatamente la
importancia que puede tener el funcionamiento he-
patico en la etiologia del psoriaris. Sobre la relacion
de éste con la diabetes hablamos més atras al mencio-
nar siquierabrevemente el posible papel del pancreas
como factor causal de la citada dermatosis.

No queremos olvidar en esta enumeracion, nece-
sariamente incompleta y superficial, la importancia
del funcionamiento intestinal en la produccion de]
psoriasis, sefialada por algunos autores.

Con lo dicho hasta aqui queda trazado, a grandes
rasgos, el abigarrado cuadro de la etiologia del pso-
riasis. Cuadro en el que resulta en extremo dificil
hacer resaltar un primer plano que atraiga de modo
absorbente la atencién del clinico. Dificil nos resulta
asimismo efectuar un resumen de lo expuesto.

Indudablemente, por el momento actual, y como
ya mas adelante diremos, es preciso considerar el pso-
riasis como una reaccion cutanea debida a variadas
y variables acciones intraorganicas.

Ante todo enfermo de psoriasis es preciso un exa-
men general lo mas completo pos'ble, dcl cual dedu-
ciremos datos que nos permitan orientarnos acerca
del posible trastorno organico que justifigue mas o
menos la producciéon de la enfermedad. En este lugar,
como en otros muchos de la patologia humana, la in-
terpretacion personal del clinico avezado adquiere
la méaxima libertad de accion.

ANATOMIA PATOLOGICA

La anatomia patolégica es seguramente la base
mas firme y positiva con que actualmente cuenta la
ciencia médica. El verdadero criterio doctrinal, razo-
nadoy profundo necesita de la minuciosa observa-
cion repetida, macro y microscopica de las piezas
anatémicas. En el especial fin que nos proponemos al
redactar este modesto ensayo, el reconocimiento, si-
quiera sea elemental, de la estructura histoldgica de!
psoriasis tiene una importancia fundamental. Cono-
cidos por el anterior apartado los conceptos etiopato-
génicos de la erupcion psoriasiea, podremos intentar
establecer del modo mas cientifico posible hi, terapéu-
tica general de esta afeccion. Los datos de estructu-
racion histolégica que a continuacion expondremos

nos orientaran acerca de los fines que nos propone-
mos llenar con la terapéutica local.

Para mayor claridad expondremos sucesivamente
los datos méas importantes que se deducen de la ob-
servacion del epidermis, dermis y los anejos.

En la hilera basal del epidermis, cuyos componen-
tes principales son, como nadie ignora, las células de
Langerhans y las células pigmentarias, Gnicamente
en las primera”™ se observan alteraciones. Consisten
éstas principalmente en un aumento en su ndmero,
una mortoFogia irregular y variable con prolongacio-
nes, unas veces cortas y gruesas, otras en extremo
numerosas, finas y filiformes, y, por altimo, disposi-
ciones topogréficas anormales, invadiendo los espa-
cios interpapilares y el dermis.

En la capa mucosa de Malpighio se observa la
persistencia del aparato de Golgi propio de la hilera
basal, colocado en la periferia del nucleo y formando
granulos obscuros de variado tamafo. Esta hipertro-
fiada y engrosada en los espacios interpapilares.

El estrato granuloso esta formado por células pla-
nas de nucleo central con pnentes intercelulares, es-
casa cantidad de inclusiones, y las pocas que existen
en vias de desaparicion. El estrato granuloso persis-
te en algunas de sus capas, pero en las otras se ven
decolorarse y perderse las células.

El estrato licido desaparece por completo, persis-
tiendo, cuando mas, ligeros vestigios.

La capa cOrnea se caracteriza en el psoriasis por
la persistencia anatomica y funcional del nucleo.

La llamada capa descamante es un magma muy
espeso colocado por encima de la anterior. Es el que
da su aspecto clinico al psoriasis. Esta integrado por
una masa de queratina que encierra en su seno algu-
nos leucocito’, restos celulares, nucleos fragmentados
y algunas escasas y pequefiisimas gotas de grasa.
Esta capaes la que da lugar al sintoma descama-
cion, tan abundante y caraeteristico del psoriasis.

Las alteraciones dérmicas estan integradas por
un alargamiento papilar (papilomatosis), congestiéon
subpapilar y procesos inflamatorios perivasculares.
Se obser\-a, ademas, una reaccion conjuntiva sin
fibrosis y una marcada linfocitosis.

En el magnifico estudio publicado a principios
del pasado afio por el profesor Vignale, de Montevi-
deo, en colaboracion con el ayudante Malet, se expo-
nen consideraciones sobre las alteraciones nerviosas
gue se observan en la piel de los psoriasicos, las cua-
les tienen un gran interés desde el particular punto
de vista que nos guia al redactar este ensayo. Estas
consideraciones son las que orientan el criterio de
estos autores a considerar el psoriasis como una en-
fermedad trofica que en el transcurso del tiempo, al
hacerse crénica, se convierte en neurotréfica. A con-
tinuacién copiamos el resumen que da el autor de
estas alteraciones:

«Hay alteraciones de los nervios mielinicos: a) En
la capa subepitelial, donde se observa proceso infla-
matorio en el cilindro eje. b) En la porcion dérmica
de la piel, donde se observan fibrosis y degeneracion



u EL SIGLO MEDICO

mielinica parcial de algunas; y c¢) En el hipodermis,
donde se observan en algunas fibras degeneracidn
granulosa del protoplasma de las células de la vaina
de Sehwann; pérdida del nicleo y destruccion de la
vaina de Key y Retgius.

Las alteraciones nerviosas de los nervios amieli-
nicos se basan en alteracion de la tincion y en la
destruccion granulosa de los cilindros ejes de algu-
nas fibras amielinicas.

eLos corpusculos de Meisner sufren un proceso
de destruccion fibrilar de la fibra ner™nosa aferente.
Los corpusculos de Paccini se afectan en los procesos
inflamatorios muy ligeros de la vaina lamelar, yen
otros una proliferacion de ndcleos de la vaina de
Sehwann, y en los méas no se observan alteraciones
de la fibra aferente del corpusculo.»

De las alteraciones de los anejos de la piel, men-
cionaremos Unican'cn‘c nn ligero proceso inflamatorio
de la periferia de la zona de implantacién de la papila
del pelo. Las gldndulas anejas son sencillamente nor-
males. Sobre las lesiones ungueales concomitantes con
el psoriasis nos creemos relevados de insistir, pues
ello nos alejaria del fin que nos proponemos.

Como resumen de todo lo anteriormente expuesto,
diremos gne la lesion ana'6mica principal del psoria-
sis es la paraqueratosis, alteracién caracterizada por
la desaparicion del estrato granuloso y la persistencia
de nucleos en la capa cornea. Obsérvase igualmente
acaniosis, 0 sea hipertrofia y engrosamiento de la
capa mucosa en los espacios interpapilares. Las papi-
las estan, por su parte, alargadas (paplUomatosis),
guedando cubiertas Unicamente por una capa delga-
disima del cuerpo mucoso. Existen dilataciones vas-
culares y ligero edema papilar. Como lesion previa,
mencionaremos los abscesos miliares amicrobianos,
de contenido leucocitario que, segun Darier y Civatte,
son la génesis del citado proceso de paraqueratosis.

TERAPEUTICA

Después de lo expuesto, quédanos como ultimo
apartado de este ensayo exponer brevemente los dis-
tintos tratamientos que se emplean para combatir el
psoriasis. El que haya leido con atencién las anterio-
res paginas comprendera facilmente el hecho deque
en la actualidad no contemos con ningan método cit-
rativo del psoriasis. Desconocemos la esencia intima
de esta reaccidn cutanea, y por consecuencia estamos
privados de poderefectuar, ciertamente, unahonda y
verdadera terapéutica causal. Con cuantos elementos
expongamos a continuacion, inicamente nos es dado
hacer desaparecer cuando mas el brote, blanquear la
erupcion, como dicen los franceses, pero nunca des-
arraigarla por completo. Es triste, pero cierta, la limi-
tacion expuesta. Nuestra actividad de especialistas
lucha contra los obscuros agentes causales, contra los
cuales poco o nada podemos.

Expondremos en los parrafos siguientes aquellos
elementos y técnicas de tratamiento general y local
gue han proporcionado mas beneficiosos resultados.

Xratamiento <jenerdl.—En el apartado primero de

este ensayo quedan expuestos los presuntos factores
etiopatogénicos de esta dermatosis. La labor del clini-
co ante un enfermo de psoriasis consiste en procurar
desentrafar aquel o aquellos elementos que de modo
positivo parezcan representar un papel en su génesis
y, en consecuencia, establecer una terapéutica ade-
cuada.

De este modo la terapéutica general tendera a re-
gularizar las funciones intestinales y hepaticas. Se
emplearan en su caso igualmente las opoterapias ade-
cuadas, especialmente la tiroideay ovarica, bien ais-
ladas, bien asociadas, en compuestos pluriglandula-
res mas o menos complicados. La doctrina de Scham-
berg propone el empleo de opoteiapia timica. Como
sucedanea de ésta se han usado igualmente las irra-
diaciones excitantes de los rayos X sobre la regién
del timo, segln la técnica propuesta por Bock Klig-
muller.

El citado profesor Schamberg propone un trata-
miento dietético conocido con el nombre de régimen
de Schamberg y que merece referirse por su origina-
lidad. Este autor somete a sus enfermos durante tres
semanas a un régimen casi totalmente desprovisto de
proteinas. Resulta esta alimentacion a base de azlcar
y manteca muy dificilmente tolerable por los enfer-
mos. Quedan en él excluidos los vegetales, salvo una
minima cantidad de vegetales verdea y frutos. Con
este régimen alimenticio se persigue el doble fin de
combatir el trastorno del metabolismo proteico, ma-
nifestado objetivamente por la hipercolesterinemia e
hiperazotemia de algunos psoriasicos e impedir el des-
arrollo de la paraqueratosis ((ue.a! formar abundanles
escamas, exige un exceso de albuminoideos. Lorcat-
Jacob, inspirado en idéntico pensamiento, propone un
régimen a base de vegetales verdes.

Pensando en las posibles y ya sefialadas relacio-
nes entre el psoriasis y los trastornos metabdlicos de
los hidrocarbonados que objetivamente aparecen a
nuestra observacion como diabetes constituida o hi-
perglucemias mas o menos acenruadas, algunos auto-
res, principalmente Kavauty Lortat Jacob, han pro-
puesto el tratamiento insulinico de esta afeccion. Pa-
rece, en definitiva, que las inyecciones de insulina
actdan Guicanu'nte en los casos en ijue claramente
guedan manifiestos la hipereolesteriiiemia y el au-
mento de la glucosa sérica.

Durante mucho tiempo ha sido considerado el ar-
sénico como especifico de! psorlasico. Al principio,
seglin tomamos de Darier, se administraba este medi-
camento por vid oval hasta la produccion de meJano-
dermia; actualmente se pretieren los arscnicales a
dosis altas administrados por via endovenosa. Los me-
dicamentos que con mayor frecuencia se emplean: el
cacodilato de sosa, el enesol y, sobre todo, el neosal-
varsan. Esto dltimo niedicaniento da especialmente
buenos resultados cuando se observan estigmasy da-
tos de lles eongénita, concomitantes con la erup-
cion.

El enesol es una sal arséniconiercurial que fué
prescrita por Brocq a la dosis de dos o tres inyeccio-
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nes intravenosas de 2 a 5 c¢. c. por semana. El ar-
sénico se emplea igaalmente asociado al bismuto, se-
gun la técnica de Jaussion, bajo el nombre comercial
de psoihanol, haciendo un tratamiento completo de
unas quince inyecciones intravenosas, practicadas
una cada semana. Con esta terapéutica refieren los au-
tores resultados muy rapidos y satisfactorios.

Los mercuriales, principalmente los calomelanos
y el 6xido amarillo, han proporcionado resultados
satisfactorios en muchos casos en los que no existia
la menor presuncion de sifilis. Los citados medica-
mentos, asi como el azufre coloidad, los sueros y va-
cunas, la enterovacuna de Danysz, etc., no tienen,
segln Sabourand, otro efecto que el de modificar el
equilibrio coloidal de los humores.

El citado fin es el que consigue el tratamiento lla-
mado de choque por la inyeccién de leche, autosuero,
etcétera, asi como el de antichoque, propuesto por
Ravaut y obtenido por medio de las inyecciones in-
travenosas de hiposiilfito sédico.

El régimen higiénico de abstencion de excitantes
y alcoholes, sera, como es légico, prescrito sistemati-
camente.

Tratamiento tépico.—Ante todo, para poder co-
rrectamente efectuar el tratamiento tépico de la erup-
cion psoriasica, es preciso que la piel esté desprovis-
ta de fendmenos irritativos. Cuando nos eneontremoi
ante un enfermo que loa presente en grado mas o
menos intenso, preciso resulta el empleo de pastos
inertes.

Una vez la piel libre de toda irritacidon, hay que
descostrar al enfermo mediante el empleo de bafios
jabonosos o alcalinos y vaselina salicilica al 1 por 50.
Posteriormente se procedera al empleo de los reduc-
tores, explorando con cuidado la sensibilidad de la
piel.

El medicamento antipsoriaaico mas eficaz es la
crisarobina, que puede emplearse en las diferentes
formas usuales, bien sola, bien asociada al ictiol, la
brea, el jabdn verde, el acido salicilieo, etc. La solu-
cion en traumaticina del 5 al 20 por 100, sola o,
como antes decimos, asociada a los medicamentos
citados, proporciona bastante buenos resultados. No
debe olvidarse nunca que la crisarobina produce con-
juntivitis y dermitis, y que mancha intensamente de
violeta los cabellos y las ropas.

El aceite de enebro, en cualquiera de las formas
de administracion local, se emplea igualmente en el
tratamiento del psoriasis, siendo menos activo que la
crisarobina, y empleandose, por lo general, como su-
cedaneo de aquélla, especialmente en las localizacio-
nes del cuero cabelludo.

Otro de los medicamentos de beneficioso efecto
empleado en el psoriasis, es el acido pirogalico, que
tiene el inconveniente de ser muy téxicoy de pro-
ducir ennegredmiento del cabello y destruccién de
las ropas, Se emplea, como los anteriores, asociado
a diversos cuerpos. La asociacion con el alquitran
conocida con el nombre de psorigalol, nos ha pro-
porcionado algunos éxitos de consideracion.

Los demas reductores se emplean en el psoriasis,
pero su actividad terapéutica es mucho menor.

En el caso de erupciones particularmente rebel
des nos queda el empleo de los medios fisicos, que
cuenta con un elevado porcentaje de resultados favo-
rables. Los medios que se emplean son los rayos ul-
travioleta y los rayos X.

Massoii considera como el medio més activo la aso-
ciacién de los reductores con los rayos ultravioleta.
Meyer ha sistematizado en el Instituto de Actinologia
del Hospital Saint Louis, de Paris, la técnica del
modo siguiente: Atacar un sector de 20 a 30 centime-
tros de lado por una débil dosis de los rayos produ-
cidos porufia ldmpara de vapores de mercurio. Dos
dias mas tarde se ataca un nuevo sector, reglando la
distancia y la duracion después de la sesion pre
cedente. El ideal de-reaccion consiste en producir un
gran edema sobre la piel sana y pequefias flictenas
en la periferia de los elementos. Cuando el sectorirra-
diado se ha exfoliado y ha desaparecido la inflama-
cion se aplica una pomada de acido crisofanico al
10 por 100. Por lo general, diez dias son suficientes
para completar la curacion, aplicando dos veces cada
una la pomada. *El inconveniente que presenta este
tratamiento es la larga cantidad de tiempo que pre-
cisa cuando se trata de erupciones muy extensas.

Recientemente hemos visto emplear la fotosensi-
bilizacion por la inyeccion intravenosa de amarillo
de acridiua, seguida de aplicaciones de la lampara
de cuarzo.

En los casos de placas circunscritas y rebeldes
puede, s6lo de modo excepcional, emplearse la radio-
terapia.

Expuestos quedan los métodos terapéuticos més
interesantes que se emplean para combatir el psoria-
sis. Como se ve, los resultados que se obtienen con
todos ellos son asaz mediocres y todos ellos tienen que
mantenerse en el acervo de nuestros remedios diarios,
en espera de que al aclararse los obscuros conceptos
etiopatogénieos surja la luz de un tratamiento eficaz
y seguro que nos permita curar de un modo perdura-
ble esta afeccion.

BIBLIOGRAFIA

Le traitbment de la stphilis, por el Dr. A. Sezary. Un
tomo de 200 péaginas con figuras, 16 francos. «Collection
des liiitration medicales», publicada bajo la direccion
del Dr. A. Sezary, Marson A. Cié., editeurs, Paris,
1930.

Probablemente el apartado mas falazmente sencillo,
para los espiritus superficiales, de la amplia especialidad
suiliografica es aquel que se refiere a la terapéutica de
esta infeccion. Dada la relativa escasez de compuestos de
especifica accion terapéutica sobre los variadisimos sin-
dromes sifiliticos, todos los clinicos créense a primera vista
cientificamente capacitados para establecer las adecuadas
indicaciones. Este es un hecho que a diario comprobamos
en sus dolorosas consecuencias aquellos que de modo es-
pecial dedicamos nuestros esfuerzos mas o menos modestos
a este género de asuntos.
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Precisamente por la escasez de productos de manifiesta
actividad contra la infeccién luética, el ittau"jo de ellos
requiere un tacto especial que creo se consigue tras pro-
fundos estudios y larga experiencia clinica.

El barajar en nuesira imaginacion toda la gama de
compuestos y sutilidades de asociacion de las medicacio-
nes antisiflliticas y prescribir al azar el medicamento que
antes surja de nuestra memoria, sélo puede dar lugar a
desastrosos resultados o, cuando menos, a ineficacias ma-
nifiestas.

Para plantear correctamente el tratamiento de la in-
feccién luética requiéreuse conocimientos hondos de pato-
geniay de clinica. No olvidar que cada determinado ins-
tante de la indefinida evolucién de la sifilis requiere una
medicacién propia. Y al propio tiempo, el claro sentido cli-
nico mostrara que cada individuo necesita de igual modo
modalidades diversas de tratamiento por las peculiares
caracteristicas de su idiosincrasia.

No resultarla propio del momento insistir con mayor
detalle sobre las dificultades que encierra el tratamiento
de la infeccioén sifilitica y sobre todo intentar deshacer el
prejuicio en que se encuentran la gran mayoria de los
clinicos generales en este partioniar asunto. Unicamente
hemos expuesto a vuela pluma las anteriores considera-
ciones, por haber surgido espontaneamente en nosotros al
leer el libro redactado por el notable maestro Sezary, una
de las mas destacadas personalidades de la sifiliografla
francesa. Paseando nuestra atencién por las paginas en-
jundiosas y escuetas de esta obra, hemos comprendido
aun mas firmemente toda la serie de dificultades y esen-
ciales detalles que encierra esta cutstion del tratamiento
de la sifilis.

A pesar de las divergencias fundamentales de criterio
qoenos separan de la escuela francesa de sifiliografla,
hemos de reconocer en estricto criterio de justicia el in-
dudable interés y acierto que preside la confeccion de
esta obra.

En otro momento, y en trabajo especialmente dedicado
a esta cuestion, pensamos refutar desde puntos de vista
doctrinales y clinicos los errores que a nuestro modo de
ver encierran los conceptos de la escuela francesa sobre el
tratamiento de la sifilis. Errores tanto mas graves cuanto
que sirven de ensefianza a la gran mayoria de los elluicos
esparfioles, donde por lo general se emplean los salvarsa
lies alemanes de una actividad terapéuticay, por ende,
téxica mucho mayor qtie la délos arsenicales franceses.

Efectuada esta reserva, que quisiéramos llegara al es-
piritu de todos, sélo elogios nos quedan que hacer de esta
obra. Esos sutiles dotes didacticos de los hombres de cien-
cia de la vecina Republica resplandecen en todo su esplen-
dor en el decurso de las péaginas de esta obra. Si por un
milagro del destino pudieran aunarse en una obra ia pro-
fundidad doctrinal de los germanos con la agilidad es-
piritual de ios franceses, la perfeccion quedarla casi lo-
grada.

Distingos son todos éstos a que obliga la labor juzga-
dora de la secciéon a que van dedicadas estas cuartillas.
En manera alguna ninguno de ellos pretende amenguar
el mérito positivo de esta obra, dirigida, como explicita-
mente se dice, a los estudiantes y médicos no especialistas.
Obra de iniciaciéon, como el epigrafe de la coleccién anun-
cia, cumple debidamente su cometido, dando esquemas
practicos de tratamiento para la gran mayoria de los casos
que puede presentarse en la clinica y sobre todo forman
do un concepto general de orientacién para todas las du-
das que puedau plaulearse.

EL SIGLO MEDICO

Sentimos mucho que el retraso con que esta obra ha
llegado a nuestro poder y la fecha determinada con que
estas paginas han do aparecer al publico, nos hayan im-
pedido estudiarla méas a fondo y poder dar a nuestro jui-
cio un valor documenta! mayor. Sin embargo, la calidad
elemental releva de toda consideraciéon profunda. Baste,
pues, decir que la bibliografia francesa se ha enriquecido
con una obra mas interesantisima y que la casa Marson
ha cumplido su cometido editorial con el maximo altruis-

mo V decoro.
dr. j, m. tome BONA.

PRENSA EXTRANJERA

DERMATOLOGIA

Acné polimorfo y su tratamiento moderno, por Mas-
coglou.—Comienza el autor haciendo un estudio sintéti-
co sobre las caracteristicas morfolégicas y los conceptos
patogénicos de esta enfermedad. A continuacién dedica
un recuerdo a los buenos resultados conseguidos por los
dermatélogos americanos cou la radioterapia, tratamien-
to que este autor considera como verdaderamente especi-
fico de esta variedad de aeué.

La técnica empleada por los autores americanos con-
siste en la radioterapia superficial y sin filtro y la dosifi
cacion por la técnica llamada indirecta. Se practican por
lo genera! radiaciones semanales en numero de 13 a 15,
dando en cada sesion un cuarto de la dosis piel.

La superficie cutanea tolera perfectamente estas dosis,
siendo casi excepcionales los casos en que la intolerancia
obliga a disminuirlas.

Los beneficiosos resultados obtenidos con la radiotera-
pia en los acnés son debidos a su accion Inhibitoria sobre
el fisiologismo de las glandulas sebéaceas. (Ann. de Der. et
de Syph., Abril 1930).- Dr. Tomé Bona.

S8IFILIOGRAEIA

SiflHs gastrica de tipo pseudocanceroso, por Benassi.
Al comienzo de este trabajo hace el auter un resumen del
estado actual de nuestros conocimientos sobre la sifilis
gastrica, insistiendo principalmente en las dos formas
mejor estudiadas do esta localizaciéon luética. La primera
es la forma ulcerosa que, Gnicamente por los datos anam-
uéslcoB, puede diferenciarse de la Glcera péptica ordina-
ria. La segunda es la de infiltracién gomosa, que presenta
un cuadro clinico en un todo analogo al del cancer gas-
trico. Las gastritis sifiliticas precoces son admitidas por
un cierto nimero de autores.

La accion presentada por Ronassl se refiere a un hom-
bre de cincuentay dos afios que afios antes habla tenido
una lesién genital diagnosticada y tratada como chancro
siiUtico. Desde hace alguin tiempo, sintomatologia gastrica
de tipo de estenosis piidrica. El examen del jugo gastrico
muestra marcada hipoclorhldrla, indicios solamente de
acido clorhidrico y acido lactico. La investigaciéon radio-
grafica muestra igualmente una imagen que impone el
diagndstico de cancer gastrico. Siendo la seroiogla fuer-
temente positiva, el autor comienza un tratamiento espe-
cifico. La consecucion de éste mejora extraordinariamen-
te las molestias gastricas y poco va normalizando la ima-
gen radiogréfica.

El resultado de la terapéutica impone el diagnéstico
de sifilis gastrica pseudocancevosa. Este dato es muchas
veces el Unico medio positivo de diagnéstico do la sifilis
gastrica, (Arch 11. de. per. sif. #/ven , V,1 V, i.Giii. 2).-
Tomé Bona.
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ABIERTO TODO EL ANO

Todas las formas de la tuberculosis, bronquitis, asma, neurastenia, etc.

Proepectoa ilaatradoa, ~ratia, dan la Adminietrecion del Ba'neario y las eignientee Caeae;
1.*catefforiB: S ~HST~”~TOUTI1O0O S

AI Iein médicojele, Dr. O. Amreiu}diroocién, C. Melar, 120 oamas; precio de pension, desde 31 pesetas.—A.

W sldssnsiorium oo jefe, Dr. W. BdmUoh; direccion, K. Blohter; 100 camas; precio de
peosioo, desde Si pesetas.—A.
tlI>. categoria;

n y eeeeeeeen ER médico jele. Dr.W. Gahwyler, direccién, E. HoUmann; 100 camas; precio de
PSPKSSnatO PIllini pensién, desde “pesetas.

af: ‘ |_ n>_ médicojefe, Dr. H. Heinz; propietario lamilla Herwir, 40 camas; precio de
Viilla 1JIPe IfB P W lIg pension, desde 22 pesetas.

Furka médico jele.Dr. O. Amreln, propietario F. Marén; 30 cama*; precio do pensién,desde 22 pesetas.
2.*categoria:
A

J Il««* «l médico jete, Dr. H. Heinz; propietario, K. L. Jacobi;
93I11310PI1UIIl UPalio noOlCI 90oamas;precio de pensién, desde 18,50 pesetas.
médico jefe, Dr. H, Bléohlinger; propietario, Sohwester \on Ingenbohl; 00 camas;
m |IOPOHTIIIUISI precio de peneién, desde 20™0 pesetas.— thin tratamiento de médico).—A.
SANATORIOS PARA NINOS (onecgadnd tdeaiads punorer);
Prasura Jugenddrhaus and Kindetklinik N

Kinde psan ato P fum or. p. Pedolin; '25 camas; precio de pension, desde 17 pesetae.

A .= Habitaciones con bafio. Los precios se entienden inclnso tratamiento de médico.
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IEL APARATO PORTATIL DE RAYOS X!

En el aparato "Melalix" se han aprovechado las admirables propie-
dades del tubo “Melalix“, de tama mundial, y constituye el ideal
para el médico practico, por su sencillez, por la seguridad de su ma-
nejo y por lo sélido y perfecto de su construccién. Numerosas cer-
tificaciones de eminentes médicos de todos los paises, patentizan
que el aparato satisface de una manera maravillosa todas las exigen-

n cias, ,en cuanto a utilidad y duracion

Peligro de iraciura practicamente exclnido.

Solidez y duracién de todas sus partes, no
obstante lo ligero de su peso.
Claridad maxima de la imagen, gracias al
objetivo OOETZE de que estd provista

Puede conectarse sencillamente a cual-
guier enchufe de luz.

Los sefiores Médicos pueden solicitamos informes ﬁ_)
completos acerca del Equipo portatil
de Rayos X "Meialix"

PHILIPS IBERICA, S. A. E.

Seccién "Metalix" — MtORID - Barcelona - Sevilla - Bilbao- Las Palmas



verdadero Sanatorio para la eacrOlula. segun InTorme del Real Conaejo de Sanidad.
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hieterismo, corea, neoraetema y paralisis refiejaB. non n n nNnNonn
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LECITINA Y COLESTERINA WASSERMANN

Inyectables I» 2 y S ®-
N "pbaae d.e aceite d.e HTigrado <l© Bacalao.

Inyectables de 1, 2 y 5 c.

ASPASMOL WASSERI\/IANN

.AAia-alg-ésico alutlespaeiia6daico. — Ootae.

Barcelona.
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PARA EL ESTOMAGO E INTESTINOS

ELIXIR CLORHIDRO PERSICO AMARGOS

E ~ S
(Nombre registrado.)
TONICO-DIGESTIVO
Acido clorhldpieo, pepsina) colombo y nue* wémica.
Delicioso medloamento que sople en los enfermos la falta de jugo gastrico.

MEDICACION INYECTABLE INDOLORA. DE EFECTOS RAPIDOS Y SEGUROS

SUERO AMARGOS

TONICO-RECONSTITUYENTE

Cada ampolla | Glicerofoefato de eoea... 10 centigramoB. ”~ gaeodiUto de estricnina ... 1m(|}_|’gramo.
contiene... j Cacodilato de Boea.......... 6 - ' Suero Ueioiegico

Excitante vital, regenerador del organismo y antineurasténico.

rneeos FOSFOTIOEOL  Toses

SOLUCION ARSENIO FOSFORADA CON TIOOOL

8e obtienen reealtados poBitiroay rapidos con este preparado en. las afecciones pulmonares, catarros bronquiales y

gripales, desgaste organico, eacrofuHacoo e inapetencias.—Precio del faaBOo: 4,50 pesetas.
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jargento a los guardias que le seguian,

—-Sefior sargento de mi alma! No me
manile usted atar. Los bandidos que
estan en el campanario son tres viejas
beatas: la Brincd, la Sariera y la Boticha,
y los fusiles amenaaadores son tres can-
deleros de metal de los que ponemos
alrededor del monumento el dia de Jue-
[ves Santo.

“.. qulen es el Crﬂse,;%)lel’banalif, &

—:Mioslet!

—Pero ¢ese brib6on estuvo en la igle-
sia? ,iSl o no?

—SI, sefior sargento, ya lo dije antes;
entr6 en la iglesia despavorido, repar6
en las tres beatae que estaban de rodi-
llas, acabando ana novena que tienjn
devocion de rezar al Ecce Homo, las
levanté a cachetes, hizo que cada una
cogiese un candelero, me pidié las lia
ves de la torre, snbié cun ellas, las dis-
Ifraz6 de mamarrachos, las puso en traza

larabB 6ebé.-Tetrailinaiiio. - Septi-
cenlol. 1 Purgantii (iinbB de Frutas).

Véase anuncio, pagina V.

de apuntar y les dijo estas palabras, qne
joyeron estos oidos' que se'ha de ooier
'Iatierra-

—No moverse, ni pedir socorro, ni
hacer sefias, ni dar aviaos hasta que yo
os lo mande, o de lo oontrario os en-
ciendo las basquinas de uu escopetazo.

-Pero Micalet, td que eres tan bue-
no, ¢por qué has hecho pacto con Lnci-
£er?-le preguntdé la Brinca.

te quito de un sopapo la Gltima muela
e te queda.

Todas temblaron de miedo—afadi6
el sacristin—; Micalet estuvo unos mi-
nutos vigilando, y luego, viendo gne
obedecian, bal6é a zancadas ios escalones
del campanario, cerré la puertay se fué
corriendo por la calle Primitiva bao a
el Basi, segun antes be declarado, y se
olvid6 de darme el manojo de llaves.
Cuando después de muchos trabajos
brié el cerrajero la puerta de la torre,
[e viéo que el infeliz sacristan habia
icho por completo la verdad.
La.Boticha, al verse libertada, no pudo
l:ecir mas gne estas expresiones, que su

coémica tartamudez- hizo interminabies.

iDimoni de chic! (jdemonio de ohi-
ol). Y quina vesprad mos ha donat (qué
larde nos ha dado).
| teniente, al enterarse del chasco,
e enfureci6 mueno; pero de pronto se
apacigu6 y dijo entre dientes:
—Este Slioalet es de més cuidado de
Qo que nos figurdbamos; pero ya le ajos-

leionstltiijeoli! Iniaolil

aremos las cuentas. Es mny peligroso
bnrisrse de la Guardia Civil.

Y dirigiéndose a Briones le di6 esta
consigna:

-Dejemos nn buen pelotén al mando
del cabo Fernandez en Fontfreda; el
resto de la tropa gne vuelva a Jatiba
para que desoanse y recibir 6rdenes re-
servadas mafiana.

Al saber la madre de Micalet el sacri
ficio de Carmen, aunque el luto y sus

I'ERTULIA MEDICA

afiiccionea la retenian en casa, olvidan-
do sus desgracias anteriores se decidio
a hacerle aaa visita. Se tapé la oara con
un velo tapido, y recorriendo las callea
mas desiertos del paeblo entré en el
domicilio de la novia de au hijo.

—VeMO a felicitarte por tu hermosa
accién, Carmencita—dijo al entrar en la
habitacién.

—No me dé usted las gracias, sefiora;

Poderoso reconstituyente;
BIOPLASTINA SERONDO

era preciso salvarley yo estaba dispues-
ta a morir por él.

—No todas las mujeres dan la sangre
por el hombre a quien aman jhija mia!
—observé la madre de Micalec besando
la calenturienta frente de Carmen, y
afiadié—; jcuidate mucho!, pronto esta-
ru buena. Dios no admitira tu sacrificio
sm darte una recompensa.

No sé gné advertirla la hija del So
Toni en las palabras de la madre de
Micalet, gne incorporandose un poco en
el lecho sobre el brazo sano, exc amo:

—Yo, jmadre mia!, no he hecho mas
que cumplir con mi deber; entregué mi
alma y mi corazén a Micalet, puede
destrozarlos cuanto quiera; yo estaré

dispuesta a eutH ~ie mivida
aungue no me lo pague. Sin el nada me
importa el mundo. . .

—iOh gne alegria me das, hija mia,
llamandome maare!; tu madre soy para
siempre. Mi hijo, abandonado del cielo
y de la tierra, ha tenido la fortuna de
encontrarte a ti, gne eres un &ogel. Se

salvara. Juntas sg.lo })ediremos.a. la
6,77 ir

FETLENY

tas palida como un
sangre has perdidp!

—No importa; la cuestion es gne se
salve Micalet.

—Pero ¢estd todavia en peligro?

—AI ser yo herida, lo estaba; después,
no sé nada.

—jJesus!, mis sufrimientos no tienen
fin. {Sefior!, ya es hora de que cesen mis
angustias.

Y aquellas dos santas mujeres, al
despedirse, mezclaron sus lagrimas y se
besaron conmovidas largo tiempo, sin
dar tregua a sus sollozos.

ESTRENIMIENTO
El mejor tratamiento curativo es la
ETROSINA Garcia Suérez.

UNA CIUDAD es culpable mientras
no es toda el a una tscuela; la calle que
no lo es, es una mancha en la frente de
la ciudad.

PARA ASEGURAR la inviolabii-
dad de una ca ta, basta escribir la di-
reccion en la cara engomada del sobre,
es decir, en el laao por donde se cierra.
El sistema es alin méas seguro si se em-
olean tintas de anilina, que a la menor
tentativa de reblandecimiento da a
coma se corren, revelando la indiscre

» e
EL ENVIDIOSO representa a la vez
cuatro papelea diatintos: el del delito,
el dejuez, el de verdugo y el de la vio-
tima.

INSPIRADO LIBRO

Don JeslUs Bautista Rivera, doctor en
Derecho e ilustre fil6sofo, muy conoci-
do por los huérfanos de médicos por los
varias veces que ha intervenido en las
confeienciae de los jueves, y por la
amistad que le une con D. Carlos Cor*
tezo, ha dado a Inz un inspirado libro
de poesias, titulado «Sentir y Pensar».

Tiene para nosotros el libro en enes-
tion la particnlaridad de estar prologado
por el Sr. Francos Rodriguez, amén de
la expresiva dedicatoria de una de las
poesias a D. Carlos.

Como este periddico se ve precisado
a dejar a un lado, por su especial natu-
raleza, el movimiento exclusivamente
literario, no nos detene-nos en comen-
tar el libro, limitdndonos a felicitar al
autor, a quien asegaramos pasara a la
historia como un verdslero poeta de
positivo mérito.

S JA K vV A

Carass oen 8ULFURETO CABALLERO

SELLOS GOYA

Por conducto de nuestro querido ami-
go y compafiero el conocido escritory
periodista de Madrid D. Eduardo Na-
varro Salvador, encargado del servicio
de Prensa, acabamos de recibir, con el
debido aprecio y gratitud, diversos ejem-
plares de los novisimos y primorosos
sellos de correos puestos en cironlaciOD
en Sevilla actualmente. Estan dedicados
al genial Goya; la mayoria de la serie
aparece con un magnifico retrato del
maestro, y tres de ellos tienen la repro-
duccién de un cuadro, Goos y otros se
utilizan para la correspondencia co-
rriente y de nrgencia, por via terrestre
y maritima.

Para el correo aéreo se han dedicado
catorce sellos, algunos de éstos con la
perfecta reproducciéon de dos grabados
de los titttlados «Proverbios», y los res-
tantes, de «Los Caprichos». También
hay sellos de urgencia en el grnpo de
correo por aviones.

La novisima edici6n tiene plena apro-
bacién y carécter oficial, y ha sido ges-
tionada por la Comisién correspondien-
te del artistico pabellén ticnlado «La
Quinta de Goya>. Esta, situada en el
recinto de la Exposicién Ibero-Ameri-

¢ g Sevills, se halla inmediata a la
gjij pg, plaga de Espafia. Los nuevos
ggijog”™ que causan impresioén gratisima
por gu belleza y tintas en color, se ex-

CJAT-A-maos. TOS

JARABE MADARIAGA
bensocindmico.

. ) n
penden al publico desde el Jdomingo li>
de Junio pasado; pero, para aumentar
la patridtica propaganda del certamen
aludido, Gnicamente se entregan al pu-
blico dentro del recinto expresado.

El ponente técnico de arte lo ha sido
el profesor D. José Sanchez Gerona;
oomo grabador figura D. José Sanchez
Toda, y la estampaoién y produccion,
ambas oerfeotisimas. son de I™antigua
Cosa «<Waterlow & Sons», de Londres,



conooidisima por sus emisionae d« Bellos
en nnmerosoB paises,entre ellos Espafia,
y por la de billetes de Banco en diver-
sas naciones, inoinao americanas.

Felicitamos efasivamente al organis-
mo director de la emisién y a los artis-
tas, los cuales merecen gratitud de todos
los amantes del arte espafiol en ambos
hemisferios. Goya tenia ya millones de
admiradores en el orbej ahora aumen-
tardn mucho maéas audn, contribuyendo
con BUadmiracion al legitimo prestigio
artistico y en otros 6rdenes restantes de
nuestra Espafia y el de sus hijos pen-
insulares y ultramarinos.

Junio de 1930.

ANTIPHLOBISTINE

es una aynda Indispensable en el trata-
miento de la influenza, gripe, alecciones
de los bronquios y pulmonia.

Indicaciones terapéuticas
de la musica.

Segun el referido sefior, la influencia
de la muasica puede seguir dos direccio-
nes opuestas, obrando como preservati-
vo 0 como causa destructura, en rela-
cién coa ei instrumento musical que se
posea. Favorecen la salida y conserva-
cién de loa cabellos el piano, el violin,
el violoncello y el contrabajo.

Los dos primeros, sobre todo, tienen
una accion preservadora admirable, o al
menos ésta ea la opiniéon del original
doctor; y cita en apoyo de sus afirma-
ciones a los grandes concertistas do
piano o vioUn, algunos de los cuales,
como Lizt, Rnbinstein, Thalberg, Paga-
nini, etc., poseian magnificas cabelleras.

En la actualidad, el rey de los piania-
tas, M. Padereusky, y el indiscutible so e
berano del vioUn, Pablo Sarasate, con
Jirman la extrafia teoria.

En Cuba, a excepcién de Sanmell y
Desvemine, todos los piauistas que re-
cordamos tienen una melena_dipia de
Tin rey godo: Espadero, Aiizti, Cervan-
tes, Jiménez, Comellas y Quesada; lo
mismo gne los violinistas Bousquet,
W hite, Brindis, Diaz Albertini, La Rosa
y otros. ,

Por el contrario, la préactica de los
instrumentos de metal uestruye en cin-
co o seis afios la produccion pilosa méas
exuberante.

El trombén, sobre todo, es un «depi-
latorio» infalible; el infortunado que se
dedique a tocar con ahinco ese
inetrumento pierde el 60 por 100 de
BUS cabellos.

Revelacién verdaderamente horrible

IODARSOLDO

Primer producto de iodo y arsénico.
BALDACCI - PISA

qgne llenarad de pavor a los excelentes
sollates de nuestra orquesto.

Los instrumentos de madera, tales
como el éboe, el clarinete, el fagot o la
flauta, no poseen sino una accién casi
imperceptible.

El autor de estos asombrosos estudios

(1) Véaseel nimero anterior.

IERTtILIA MEDICA

termina asegurando qoe la influencia
beneficiosa del piano y del violin ter-
mina al franquear el artista los prime-
ros linderos de la vejez, es decir, de los
cincuentaalos cincuentay dos afios, des
de cuya época las mas sublimes melo-

Ulcera géstrica, hiperolohldrla, desapari-
cion inmediata de todos ios sintomas y
tratamiento curativo por el SIL-AL.

dias no bastan para detensr la calda de
los cabellos. , .

El mecanismo por lo gne la musica
ejerce su efecto en nosotros es de enyo
complicado; el oido, mediante el pabe
uon, recogelaaondas sonorasylas trans
mite por el nervio acustico—cuyo modo
de actuar ha sido analizado por Flou-
rens, Helmholtz Gratiolet, Vuipian y
Cyon—a los centros para que sea per-
cibida.

Es en los hemisferios cerebrales en
donde raUica la facultad aludida, asig-
nandole como lugar—Ilos estudios ae
Ferrier, Luoiani y Tamburini—Ila parte
superior de las circunvoluciones tem-
poroeafenoidalee, sefialandoLuys un nu-
cleo posterior en las capas 6pticas des-
tinado a recibir las impresiones acuUs-
ticas.

Como no hacemos la biodinamia del
hecco, sino sstndiamos el modo de ac
tuar del agente en el hombre sano, bas-
ta lo dicho, por cnanto que la ilustre
habanera condesa de Merlin expone;
«la musica nos aaaa de la miseria de la
tierra confundiendo en una misma sen
sacién de indecible goce la vida del
almay la vida del on~pon.

(Co&tiAaftr&.;

ELIXIR BERTRAN

il mejor p«r« combatir toda clare de enfer-
medades nerviosa*.Junqueras, il, Barcelona

EL CIEGO Y SU LAZARILLO

Mandé el tio Antonio el ciego, al la-
[zarillo
Que si su tabernera cenooida
No llenaba fielmente la medida.
Le diese un golpecito en el tobillo.
Fueron a la taberna, y el chiquillo
Hizo al punto la sefia convenida,
Y dijo el ciego en voz descomedida:
—¢Por qué no llena usted ese cuartiUoV
L* tabernera, viendo que no era
El dicho ningun falso testimonio.

Exclamé: —iCrea el diablo en in oe-
[guera!

—Bien ciego estoy (le respondié el tio
[Antonio),

Pero es usted capaz, tia tabernera,
De hacer abrir los ojos al demonio.

Villegas.

La moneda equilibrista.

Se puede tener una moneda en equi-
librio eu la punte de una aguja, a con
dicion de afiadir nn balancin.

El aparato es sencillo, y consiste en
un tapon de botella en el gne se clava
una aguja con la punte en alto y otro
corcho, al que ae hace un corte, en el
gne haréis entrar en parte la moneda.

Encima de la moneda, a lo largo del
tapén, 69 hunden dos tenedores gne
serviran de balancines.

Hecho esto, se pone el canto de Ib
moneda en la punte de la aguja y gne
daréa en equilibrio. Si no se consigi'e a
la primera vez, se modificarda un poco
la posicion de loa dos tensdores, hun-
diéndolos méas o menos en el tapén, y
después de algunos tanteos se obten
dra el equilibrio deseado. Cuando se
consiga, sera lo bastante estable pata
que al dar un ligero impulso al aparato
se pueda hacerle girar en la punte d«
la agnja. Poniendo nn mufeco en el
tapén, afladis una note pintoresta al
experimento.

Sorprendentes resultados obtendré usted es

EsgtlinCCSi al prescribe dos veces dit;

bato alcalino local a temperatura elevaday

ab5al0e. a ddTODEOSAL <s
Meoién euave.

LAFRANQDEZA es unajoya; cues
te muy cara y no dan nada por ella.

NO HAY NADA ten bello en el
mnn o como la conquiste de almas.
Plutabco.

VARIAS NOTICIAS

NBCBULOOIAS

A las cinco y media de la tarde dol
pasado sabado fallecié repentinamente,
de una angina de pecho, el destacado y
bondadoso e~eoialista donostiarra doc
tor D. Luis Urmtia, hace anos afios es-
tablecido en Madrid, en gne gozaba de
gran notoriedad y prestigio.

-E n Miguelturra (Ciudad Real) hs
fallecido, después de larga enfermadai,
el médico D. trinidad Asensio Romero,
que durante la epidemia gripal qued6
Bolo asistiendo a loe macbisimos ataca-
dos, por enfermedad de loe comoarieros.

—En Prades (Tarragona) ha fallecido
el médico D. Juan Vila Barca.

—En Redondela ha fallecido D. En-
rigue Lauxés Sanchez, director del Hua-
pitel de Vigo, subdelegado y presidente
honorario de la Academia Médico-Qui-
rargica provincial, a cuyos esfuerzos a
debe la construccién de loe Pabellonea
Sanitarios.

__En el Hospital Militar de Garabsn
chelfalleci6 el joven mdédico odontdlogo
D. Manuel Areal, que formaba parte del
Cuerpo Mddico de la Asociacién deis
Prensa.

—En Montellano ba fallecido el doc-

r. /«v m yi

II_-ALl *

Extiactode malteenpolvo; contiene dias
taea y viteminae en forma concentrada-
M. F. Berlowitz.— Alameda. 14, Madrid.

tor D. José Sanchez Mejias, hermano
del conocido ex torero D. Ignacio.

-E n Truchas (Le6n) ha fallecido
nuestro antiguo suscripter D. Domingo
Duran Alonso, yajubilado, a muy avaa-
zada edad. Muy de veras sentimos tan
sensible pérdida, y a sus familiare!
transmitimos, por medio de estas li-
neas, nuestro p6same mas sincero.

C
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CIBABINCHGI. BAJO (Ibdrid). — TeUlbno 116 C.
Director: DR. GONZALO R. LAFORA

Calle de Lope de Vega, 55. — MADRID.

tr-

Ooico Sanatorio mixto, con edificios y jardines independientes: nno. sélo
-jara enfermos nerviosos 6 psiconeurdéeicos y otros dos para enajenados.
TratamientOB modernos.— Vida familiar.— Dos Médicos internos.

Pidanse realamentoe 4 la RdmlinlstraclOD.

INSTITUTO MEDICO-PEDAGOGICO

CARABANCHEL BAJO, Calle de Mannel Ceno, nim. 12, -- TelMono 71. C.

Edificio escaela y granja modelo independiente para nifios retrasados de
inteligencia y con enfermedades nervioeas. Profesorado espeoialiiado.

Tratamiento médico dirigido por al Dr. Gonialo R. Lafora.

. COALTAR SAPONIIE
E BEUF

Antiséptico, Cicatrizante.
Ni toxico Ni caustico.

Este producto goza de una eficacia muy
grande en los casos de Heridas, Antrax,

i N
Uftadoi aesclLudado”. Eczemas, Ulceras, O titis infecciosas.

Toiei rebeldes Avna Leucorreas, etc....

)

Una nJe”ared4 de >ai di lofe i L. i .
Desconfiar de las imitaciones que su éxito

ha hecho nacer

brabe %meQ EN TODAS LAS FARMACIAS

LE PERDRIEL - PARIS

11, Rué MiHon <9)

por U rnaAena 4 d>« y po' le nechs da

»¢ ra fauwyibiemtnfe toérr ¢/ ttiadc

QSS%\ESngr\%o AN a0 e hme_
Estéwanez, 3. — Apartado 250.

--------- B ARG CETLONA ~ s

Skieroisypup medicacion de fama mundial
para combatir los achaques de la vejez™
producidos por la Arterioesclerosis-
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~ 1
/'sANATORIO PENX-CASTILLO
Destinado a enfermos del gparato digestivo, nntriolon y sistena Nenvioso.
Clima delicioso, once hectareas de parque, completa Instalacion de mecanoterapla,

electricidad, calor y terapéutica fisica.

Hotel de dietética. — Dos hoteles para psiooneoroaie.
Pabellon especial de radioterapia profunda. — Seccién especial de toxiobmanos.

Director: Exorno, ~r. D. t\. inOrales- — Médicos: Doctores Penzoldf, Oliver y Luquero.
VACANTES
O/ZA Y
Por rennncis, la de médico titnlar e A -X
iDspector maDicipal de Sanidad de Bne- DCNTARI
tarea (Gaadalajara) y ana anejoa Aldea* TUBERCU 9 . N | |

nneva de Atieoza, £1 Ordial y Las Navas
de Jadraque, con el tiaber anual de 1.660 X I / . R A
pesetas por la asistencia a las familias u |T |/ no
pobres. Puede contratarse con loa veci-

noB pudientes de dichos pueblos y el de

El Arroyo de Fraguas, por lo gne recibi- A )DERO

ra ouaa 8.660 pesetas. Solicitudes docu- IECON/TI-

mentadas hasta el 24 de Julio. . TUYENTE
Z>afos.— Lugar con Ayuntamiento de EFICAZ

600 habitantes, a 28 kilémetroa de la ca-

beza de partido (Atienza)y a 100 de la IANT17U-

capital. La estacién maa préxima, Ja- iBERCU-

dragne, a 86 kilometros. 0" tito/ o 1,

(Continta en la pagina siguiente).

PREPARADOS DE SOLVENCIA CIENTIFICA Balneario de Carlos |l

DVf ~AfXI1Cni e« Elixir dinamés™Qoenaavaenea-

a V./U mV.*1#e oifti GompoBlclOn entr» -verHadera A Temporada de |.* de Jnllo
Nnoleloa rsperlfloa, Féaforo v Ar-itiioo orgiolcoa. Thloool, I lalfc-1-0 _ & 15de Septiembre. -
Pepaina y «xtracton UBlabiliaadoB da Kolay de Nnea Vémica.

(Guando le havan Iracaaad'i todos los racoaatituvenCea, en- Médloo-dlrooter en propiedad: Exomo. Sr. D. Viotor M.* Corlo»

aayeel PILOBIO L. que posemos a su diepoaioidn.|
* Medicamento de sao t6>

1 1 m pico pura U terapénUca
deina mnoonaa. . z .
Yodo, acido timico, Laudano, Todhldrato potasico, es aolu* Nervios. - Reuma. - Escrofula. - Piel.
cién “licérica.
Utilisimo en otorrinolaringologia y ginecologia (toques, Oelloleta eotoolén de lerano. — Gran partts | nmonte.

tapouea, gargarismo.-.) i
Olima de montaha, 780 metros.

Muestras a diapoaicidu de loa sefiores médicos, . i i
Servicio directo desde Madrid en tres horas.

precia demanda. Judioanco con toda claridad la
direccion y estacion del ferrocarril, al

Laboratorio LUNA PEREZ

LueBivn (eéRoeen)

Informe* y folleto*:

HOTEL LEONES DE ORO, Carmen, 30, Madrid.

r “m [ ] [ ]
ESTABLECIMITCNTO
TRATAMIENTO EFICAZ
BANSRO [E ANDILQ e
REUMATISMO ESQUIZOFRENIA

Aguas termales (52’ 5 c.) clorurado-sédicas (5 gratnoa en

li , Ifatado b das. Uil bldlo, -
O emente radiacilras i voltios hora htre) YODOVISAL MANGAN-ARSENILO

Especlalislinas en la cnraclén del reomatlsmo, gota, cia- .
tica, artritis, escrofullsmo, luxaciones, fracturas, heri- Salicilato sosa. Gacodllafo da manganeso-
das. al , gri | da, etc, etc.
os. tieeras, gripe mal curada, efe, € YODURO potasa. Cacodllato de sosa-

Aplieaelonea completas de LOOOS vegeto*
mincralee, finleoe en el mundo,

* y literaturai
Hotel del Balneario. Preolot moderados- Exoolenle trato. Muestra y

\Vide estadiD CAAHRRA -15 e a 0 lepMre. D. FENCDI-LOSA
.Detalleei GBRBlvein PAZ. 26 VALENCIA
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ANTIASMATICO PODEROSO

BBUKDIO EriOAZ COSTEA 1-08 OATABROB BHONQOI AJ.SS
Jarabe-IWedina

de Quebracho,

Médicos distiDgnidos y los principales periédicos
profesionales de Madrid; E1 Siglo Médico la Re-
viita de Medicina y Cirvg\a préactica. EI Genio Mé-
dico, EI Zhario Médico Farmacéutico, El Jurado Mé-
dico Sarmacéutico, la Sevicia de Ciaioias Médica! de
Barcelona y la Revista Médico-Farmacéutica de Ara-
gén, recomiendan en largos y enccmidasticos articalos
el Jarabe «Medina da Quebracho como d
altimo remedio de la Medicina moderna para com-
batir ei Asma, Disnea y loa Catarros crénicos, ha-
ciendo cesar la fatiga ; produciendo una suave expec-
torioldn.

PRECIOS 6,50 pesetas frasco.

par* Depésito central: Sr. Medina, Serrano, 86, Ma-
drid, y al por menor en las principales farmacias de

- XIX —

T H S e H i

Especifico antifimioo. »
En forma de Grageas. 7

'

Muestras y literatura; n
[UAN FREY 4
Seccién Quimica « VICTOR WINTSBH f

oS

Ronda San PeUro; 2S.~BnRCBLOMNDN

Laboratorio «mTnSCH”, S. H. Basilea (Suiza).

ALMORRANAS

EspaCa y América,

—Por dimisién, la de médico titular e inspector mnnici-
pal de Sanidad de Villoslada de Cameros (Logrofio), con el

haber anual de 1.660 pesetas por la asistencia a las familias
pobres. Puede rontraiarse con los Tecinoa pndientea, por lo
que recibird unas 4.360 pesetas. Solicitndee documentadas

basta el 30 de Julio.

Las enfermedades del
I[Esiomago e
Intestinosl

dolorde estémago, dispep-
sia, acediasy vomitos, ina-
petencia, diarrea, Ulcera
de! estbmago, etc., se cu-
ran positivamente con el

OAl-i

ts i

CAI
(STAFA™

Poderoso ténico digestivo”
que triunfa siempre.

Vhit: Prtulplii finndu

Dan excelentes resultados

en las:

Producto espafiol a base de Hamam-Tirg.>. .£eculue fai-
ppocast; novocaina, aneeteslna, etc. Cura Hemorroides in-
ternas, externas, sangrantes y padecimientos del recto. Tubo

con canula. 3,50 pesetas; correo, 4, De venta en farmaciaa.

Datos. — Villa con Ayuntamiento de
689 habitai tes, a 18 kildbmetros de la
cabera de partido (Torrecilla en Came-
ros) y a 60 de la capital, cuya estaciéon
es la maa préoxima. Kio lregua.

— Por defuncién, la de médico titular
e inspector mnnicipal de Sanidad de
Corral de Calatrava (Ciudad Real), con
el haber anual de 3,200 pesetas por la
ashtencia a las familias pobres. Puede
contratarse con los vecinos pudientes.
Esta vacante se eniuentra servida inte-
rinamente desde bace nueve afios. Soli-
citudes documentadas basta el 20 de
Julio.

Datos.—Villa con Ayuntamiento de
3.067 habitantes, a 16 kilbmetros de la
cabeza de pertido(Aimoddévar del Cam-
po)y a 10 de la capital. La estacién mas
préxima, Caracuel, a 4 kiléruetros. Ca-
rretera. Rios Guadiana y Javaiou.

—La de médico titular e inspector
municipal de Sanidad de Santiponce (Se-
villa), con el haber anual de 2.200 pese-

&eUrcienc.-,Vdd**ige

cujrvfAcL uicidéfvicotr,

CEVINTA EU TOBAS CAS MOMACIAS V CENTROS BE CSPECrFICOS.

MUESTQA9 Y FOLLETOS :

DR t. VALUOVMie6-P.... O. G-iola, TS-e.rMl.iu

JINieKLUtibfKvtmae4dfci tcdyJ24gyeM#-irrag /A/  Oc>Miurt.i 0. HAMOe eALA-r.H.,j7s

tas por la asistencia alas familias pobres.
Los vecinos pudientes estan contrata-
dos. Solicitndes documentadas hasta el
20 dt Julio.

Dalos. —Villa con Ayuntamiento de
2.096 habitantes, a 8 kilébmetros de la
capital, que es en cabeza de partido. Fe-
rrocarril. Carretera. Rios Ribera y el
Cala,

Se permuta partida médico en pro-
vincia cBEtellana de 300 vecinos, con
haber de 6.260 pesetas y grandes vias de

comunicBciOD.

Practicantes y comadronas.

Guecho (Vizca>a). 600 pesetas. Soli-
citudes hasta el 30 de Junio.

—Zamora. 1.500 pesetas, Solicitudes
hasta el 18 de Jnlio. (Esta plaza se pro-
veerd mediante oposicién.)

—Limpias (Santander). 600 peavtas.
Practicante y matrona. Solicitudes hasta
el 18 de Julio.

— Renedo de Esgoeva (Valladolid).
495 pesetas. Practicante y matrona. So-

licitudes basta el 18 de Julio.

ANALISIS

de orinasi esputosi lechea”
sangre, aguas, etc.
Laboratorio del Dr. E. Ortega,
sucesor del Dr. Calderén.

Carretas» 14» Madrid.
JMT-KT-ria TIO BIK" lese.
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Marca y nombre regliiirados.

INSULINA DANESA
“LEO?”

Forma liquida:

Tubos de 5 ¢c. ¢c. 100 unidades intern.
Tubos de 5 ¢c. ¢c. 200 unidades intern.

Forma sdélida:

Tubos de 20 tabletas de 5 unidades intern. cada una
total 100 unidades intern

MUESTRAS Y LITERATURA EXTENSA A DISPOSICION
DE TODOS LOS SENORES MEDIOOS QUE LAS SOLICITEN

Coocesi oo&rio para Espapa;

Valentin Aage Moller
Gasa ~"'LEO"

Via Layetana, 20. — Barcelona
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EL SIGLO MEDICO

SECCION PROFESIONAL
PROGRAMA PROFESIONAL.

\Lafundén sanitariaesfundén de! Sstado y su organismo debe depender de él hasta en su representacion municipal. —
fiaran!fa inmediata de!pago de ios titularespor el €stado.— Dndependenciay retribucion de la funcién forense. —fugnfi-
~cacion profesional.— Unién y solidaridad de hs médicos.—fraternidad, mutuo auxilio.— Seguros, previsiéon y socorros

lgTTtv/r A S ,X O ' Seccitio profCBlona]: Boletin de 'aneinani. por bteio Corlan.—Cronicén eos biloa y ein hilop, por el Drilore Balkarao —
Huéii&< O™ Derivaciosea FaDitarlas» por Fernandfufe Teiasco. Asociacion Nticicoal de! Cuerpo *ie InspéC'orea Mugq cipa*

lea de Saoidnd.-'Conourao para oombraznieotos demoéutcoa iitulares.—loaugurael6o do una Sub*Brjgalia Sanitariay oelebrac'6n tabaisuter*
te da una ANamblea Federativa en Vuldepefias» por*ed™"nL—PrieserOongresoNeurolégico Internaciooal.—Academi'<R. Sociojadea gtonferan*

eiaa.—Saccléo cflilal.

Gaceta da la afilad publica: Eatadoaanlfcario de b lad rid Estadistica de mortalidad en Madrid en el mee de Hayo

de 1dd0.—Or60iOAM.—Tertulia médica. * Por laeclinlcse de Enropa.—Vacantea—Anunoioe.

Boletin de la semana.

Reformas.— ;Pudo ser olvido?

A quien se le dijere que el que esto escribe, des-
Dués de haberse pasado afios y afios de una muy
iarga y nada perezosa vida llamaiidose reformista,
pe alarmaba cada vez que aparece anta aus 0joS,

suena en sus oidos, la palabra reforma, no lo
Creeria seguramente. Y, sin embargo, asi es la ver-
dad, sobre todo cuando de reformas de segunda en-
keflanza se trata por los Gobiernos y por el que se
iupone especializado Consejo, que en la segunda
Ensefianza suele con desventurada frecuencia ocu-
parse. Con sensible unanimidad nos anuncia la
prensa una reforma en la segunda ensefiauza; el
bstado en que dejara este importante ramo de la
Instruccién publica el planteado procedimiento
Ideado por los Sres. Callejoy Gonzalez Oliveros,
pon musica de Buuge y fermatas de Giner, traia
le cabeza, como vulgarmente se dice, a padres,
klumuos, profesores y libreros. La confusion era
lal, que quizas sea ésta la Unica ocasién en que con
relativa tranquilidad se haya escuchado la palabra
reforma. [Tal era la confusion del estado cadtico
jue por sencillos detalles de planteamiento se habia
[legado a producir.

Suponemos a nuestros lectores, en su mayor
jarte, interesados en conocer lo que en el laborate-
ho ministerial se confecciona, y no nos atrevemos a
formular juicios, que pueden ser prematuros, antes
ie escuchar la voz roteZ— jcomo decia Feijool— de
|a caceta.

En un solo puuto vemos contestes a los que se
suponen enterados, y ese tal puuto, a nuestro jui-
cio de importancia tal, que por si aun fuera tiempo
a0 queremos dejar de echar nuestros cuartos a es
badas o a bastos. Nos referimos a la ensefianza del
biego. Segun parece, esta disciplina constituye la
principal novedad cuantitativa del plau in/arfara,

se reserva para los dos afios diferenciales del
iluevo bachillerato en su parte de letras y ciencias
aoraleé.

]Bien deciamos al hablar de terrores nuestros
buando de reformas de bachillerato se tratabal Des

de el estremecimiento del anuncio pasando por la
piel ansarina, hasta ei temblor de carnes, hemos
sentido todas las impresiones con solo el anuncio
de la exigencia del griego reservandole para la es
peeializacion de letras. ¢Es qu/e, por ventura, no hay
ningun mé lico, naturalista, quimico, matematico u
hombre de cualquiera de las variedades de las cien-
cias fisicas y naturales en el Consejo de Instruccion
publica? Y aunque no loa hubiera, los otros sa
pieutisimos sefiores, ¢no tropiezan a diario cou €l
sinndmero de términos, neoiegiemos, formulas afo-
risticas y alardes eruditivoa que la moda, dél brazo
con la necesidad, lanza a la publica expectacion en
todas las formas literarias, cou pretensiones de abo

leugo helénico, que pone mas de una vez en equili-
brio vacilante el cerebro y aun las pobres pantorri-
llas de nifios y de adultos?

Solamente el aprendizaje del uso aceptado de
los prefijos, sufijosy afijos griegos; solameute el em-
pleo ya abusivo de las fobias, las fibias, 10S meta y
los lagos acude mas veces al penaamieuto del lector
moderno que los mismos alardes de aprendizaje de
lenguas vivas en todos los ramos del saber y en to-
dos los paises del mundo.

¢Por qué no han de saber griego, siquiera grie-
go elemeutalisimo los que ademas del griego usan,
haciendo del mal uso argumento, de la necesidad
del aprendizaje?

Por los afios de 1858 y 69 (ya han pasado algu-
nos) regia un plan de segunda ensefianza debido, si
mal no recordamos, a aquel espiritu concienzudo y
organizador que llevd en vida el nombre de don
Claudio Moyano. De cémo estaban distribuidas las
materias en aquellos cinco afios que constituian el
bachillerato unico, mucho podriamos decir, pues las
vivimos y sufrimos en su dia; pero si recordaremos
que se estudiaba por los nifios tres afios de latin y
perfeccionamiento de gramatica castellana, dos de
ciase alterna de griego (jpobre D. Ciriaco Cruz!),
geografia e lUstoria, dos afios de matematicas, uno
de fisica y quimica, otro de retdérica 'y poética, otro
de historia natural y, finalmente, uno de psicologia
I6gicay ética. Todo esto cabia y se cultivaba en los
cinco afos sin gran agotamiento ni surmenage de los
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muchachos, cou pocos catedraticos fahi fica o con

toj, CON escasos y baratos textos, etc., etc. Los aluné-
nos de aquellos tiempos no saliau sabios del bachi-
llerato, pero si lo bastante instruidos para conside

rarse preparados para estudios mas ampliosy para
la comprension de las ensefianzas facultativas y de
carreras especiales. Bien deseamos que cuando his-
téricamente se hable dentro de algunos lustros de
la juventud educada por los planes sabihondos y
complicados por que ahora se les hace pasar, puedan
recordarse listas de nombres, como loa que en nues-
tro cerebro voltigean en este momento, representa-
tivos de los hombres de las mas opuestas tendencias-
influyentes en el progreso del verdadero saber na-
cional.

Por boy nada mas podemos decir, temerosos de
no deslizamos o, mejor, escurrirnos, pues no hay
nada mas resbaladizo que lo supuesto, cuando quie
re substituir a lo seguro.

Pero algo hemos de adelantar, y es ésto: que
para la adaptacion del plan, bueno o malo, defec-
tuoso o perfecto, no se emplee el procedimiento ne-
fasto que el Sr. Callejo, con mejor voluntad que
experiencia, introdujo obligando a la aceptacion in-
mediata de Bus reformas a loa alumnos que hablan
comenzado con planes diferentes. El principal mo-
tivo del desorden actual (nos autoriza la préactica
diaria para afirmarlo) ha sido éste. Siempre se ba
respetado el plan por el que el alumno comenzo, si
él no opta por € nuevo; introducir impositivamen-
te la modificacion en tan variados momentos como
puede resultar en el desarrollo de los estudios, tiene
por efecto lo que', desgraciadamente, y a pesar de
todos los buenos propdsitos, se ba obtenido.

Otra anticipacion en forma epigrafica: No nos
contentemos con el objetivo equitativo que vemos
empleado al hablar de los precios de los textos. Al
bolsillo del autor le parecera mas equitativo lo de
mas peso; pero a los padres y a los alumnos no les
parecera tal. En cuanto al nimero de textos, no es-
taria demas alguna inspeccion de esoipanséfihs que
en un mismo centro de ensefianza tienen tres, cua-
tro y aun seis textos salidos de su testa. Y hasta el
jueves préximo.

Con mucho gusto hemos visto el anuncio de un
Congreso Internacional de Neurologia, que ha de
tener lugar eu Berna, en el mes de Agosto de 1931.
Por lo visto, pasadas las asperezas, horroresy re-
concomios de la guerra, la corriente cientifica vuel
ve a sus cauces naturales, y los Congresos de carac-
ter internacional, sobre todo los de las ciencias es
pecializadas, levantan las cabezas, sacuden el pasa-
do sopor y toman la palabra, que tan fructiferos re-

sultados tuviera antes de la maldita catastrofe be-1
lieosa.

Desde luego, ponemos a disposicion de la Co-
mision organizadora en Espafia nuestra colabora-
cion modesta; pero al hacerlo nos sorprende d
echar de menos eu la tal Junta un nombre, que
suponemos que habra de ser igualmente buscsdo
fuera como dentro de Espafia. Una Comision e
Congreso luteruacional de Neurologia eu que no
figure como primero entre los primeros de los esca
sos especialistas espafioles el nombre de Ramén y
Cajal, es inconcebible, y merece que los que co
cuezan las razones de tal olvido (0 lo que sea) lss
digan para satisfaccion del publico.

En los Congresos Internacionales referentes g
ciencias bioldgicas, Espafia ha tenido una especia-
lizaciou de primera linea: la Neurologia, y eu ellal
una representacion personal casi Unica: Cajal. Ca-
jal. que todavia, y quiera Dios que por nuctwij.|
afos, trabaja, produce y habla para propios, y ex
trafios. ¢(Como explicarse el que siquiera la mea
eidu honorifica de la presidencia no se le hayaj
dado?

Dkcio carean

CRONICON CON HILOS T SIN HILOS

Un muerto. - Un vivo.— Un agonizanie.

Muriése on dia aquel hombre excepcional, logrado por ell
mae armonioso concierto de la inteligencia, la bondad vy lil
energia.

Muriése luego de regalar de su cerebro y de su corazén
cuanto mas pudo, y dejo este picaro mundo llevandose sol
alma selecta y abandonandonos el bagaje teeorii de su glo-
ria. con nua cierta, poquita, socarroneria, muy de Santif.go]
de Galicia.

No somos pocos los que tuvimos el fortnnén de trata- *j
Carracido. El era facil para conceder su ensefianza y féail|
para conceder su amistad. Sabia ser rico de sus dotea, rico
sefior, sin contar lo que poseia y lo que daba.

Yo me temo que cuantos le conocimos habremos de lio]
rarle mas cada dia.

Ese sabio, sin trampa ni cartén, ese hombre de cier'ja
firme, frondosa y queda, que se llama Obdulio Fernamie?.
ha sentido un punto el escalofrio que nos recorre cuai d*
suponemos que un padre es olvidable.

La reaccion de su duelo y de sus aguijonantes recuerloi
ha arrancado a Obdulio Ferndndez una obra que no ftii-nt
alabanza posible... |tal es ella de natural, de sincera, de jdi
pilantel, que no es un libro, es una charla entrecortada il
sollozos, es, sin duda, la conversacion del profesor Obdulio
Fernandez sostenida cada dia con sus familiares, sus disd'
palos, sus amigos. jFormidable labor de amoroso tecuerdoj
y de empefio de ejemplaridadi

Las leyes esparfiolas reconocen mérito de ciertas obrsi|
en la carrera de los profesores y adquiera el Ettado obr.i!
de mérito y ntilidad manifiesta; el libro de Obdulio Fernan-!
dez: José R. Oabeaoido, bbookbdob i>e au vida y comkn-[
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A HUE¥A PROFILAXIA DEL CANCER

CON LAS SALES HALOGENAS DE MAGNESIO

FORMUWU

E N E CTA L PELLETIER

Oaja.»

adicacion de la Cuarentena.

Loa trabajoade Grinar en t1 Labora
lio confirman a loe conipiieatos de
Jgnecia un gran poder sintético.
kdiuiniatradaB al organiarao inlenai-
hn el metaboliamo por su poder de
lleria, estimulando laa funciunea hio
licse. Esto justifica iaainpiitnd de bus
r'toa. {Acciéon cilofiléolica).

fcltOH en medio vaao de agua. Se to-
prén inmediatameme antea del dea
lino. Debe procuraree que el agua no
i muy friai En loscaioa que neceai'en
| enérgica intervencién, pueden to-
rree hasta cuatro comprimidoa al

|. dieueltoaen un vaeo de agua, en
e0aa.

<io 40

Cloruro dv mngDeelo...........

Bromuro de magadelo 0,03 —
Yoduro da magnesio..... ... 0,0001 —
Floruro de magoeeio........... 0,0005 —

Para un*comprimido.

PIDAN MUBSTKAS
y el folleto Interesantisimo so*

bre esta nueva medicacién a

LABORATORIO PELLETIER

Apartado de Correos 200.
MADRID

Teléfono0s"40.331 "y 54.760.

gramos.

compi-imidos

accion fisiolégica - La admi*
nietracirin regular de loa (‘'omprimidos de
SENKCTAL PELLETIER producen los
ligiiientea efei toe:

Reaccion favorable en las Aatt-nia*,
cuyos gravea alntomae deeaperectn.

Curacion de la impotencia.

Normalizacién de laa digeatione*.

Aumeoto de laaecrecion bibar.

Evacuacion de la veeicula.

Alivio inme Hato de los enfermo.” que
aiifren ira-tnrooe hepéticos,

Estimulando la vitalidad de toe leuco-
citos y exaltaodo la fsgocitoeia, crean
un estado de defensa orgénica tan nota
bieque infinidad de lesiones (verrogaa,
mamitis, etc), que degenerarian tn ceu-
ceroaaa, con el freno de laa salea hal6
genaa de magnesia DESAPARECEN
POR COMPLETO
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Cl taetioi delV WVCARD
(Comprimidos de bacilos iJcilcos
realita una desinfeccién intestinal
rapida Enteritis. Diarreas. Infec-
cion y dutoinloxicacién intestinal

Modo de emplearlo:
9 a 12 comprimidos al dia. deslei-
doe en un poco de agua aiucarada
antes de las comidas.

Lactéoi del V' souc/ino
Compriai/dej de baa'tos ldclicoe

El Lactiot‘LItfaido del
Ji'VOUCARD (Ampollas de ba-
cilos lacticos) se entpiea para ¢
tratamiento intensivo, Enteritis, Co -
litis y lodos los trastornos de into-
xicacién y de infeccién intestinal

Modo de usarlow
3 a 4 ampollas por dia. en un

'"LactéoULicluido deti>vovcari> poco de agua azucarada
Ampollas de bacilas Idclieos

Muesira* : R. SALA. Paria, 174 «Barcelona

el alimento vegetal
i de gran asimilacion

elementos rescos
contenidos en el fruto

crudo,es

res5cas CORECRAIRatO: &l yacio

Para Informas y solicitud de muestras dirf)anee a:

Explo”cion Agriogla de Villafranca del Castillo. — Paseo del Prado, 6. — MADRID
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TABI0o8 A hV OBRA, tiene, como pocoe, condiciones de mérito
y recomendacién al beneficio publico. Ejemplaridad de amor
al maestro; documentada relacién de ana vida llena de sin-
gniares ensefiaDEes; crénica de una labor cientifica y cnltu
ral, densa y bella, Gtil y gloiiosa para Espafia; amenidad,
eentimiento exquisito en el anee tetarlo, precision de la
finalidad; correccién y casticiamo de forma y un poder colo
sal de angericiOD de energias, de consnelos dignos, algo
como un aura de compafiia y alirio de loa caminantes de ia
vida de la ciencia.

Obdulio Fernandez ba escrito en su libro Cabbacioo, no
un recordatorio de un muerto, sino un libro de horas para
los que le sobreviven.

Si Garracido merecia tal libro, no es menos cierto que el
profesor Fernandez merecié tal maestro y tal amigo.

Cosa bien dietinta es maravillarse gne sorprenderse, y
si mi candidez trapuna es siempre pronta en maravillarse,
como al conocer extremos de las andanzas y obras de tal
muerto, la sorpresa me sacude e irrita al constatar (lo digo
en broma) ciertas monipodiadas de los vivos.

La publicidad reclamista bordea ya las lindes del delito,
de la indignidad, del descoco mé&e intolerable, y es y sera
bien de la republicay de la clase, que nos liguemos en contra
de ese cbantage de las camarillas gne va imponiendo las
tamas a su placer, usando para ello lae artes méae punibles
y loe més tingladiles jDgeoioB... |Ya hablaremos de estol

El gentilisimo Mr. Caldwell, vicepresidente e ingeniero
jefe de la Internationa! Telephone and Telegraph Corp.,
organizé una demostraciéon radiotelefénica, de acuerdo con
el Centro bonaerense, para que el distinguido médico argén
tino Dr, Montellano transmitiese a Madrid los signos fisi-
cos de enfermos de corazén, vasos 'y pulmdén, amplificados
por un procedimiento propio del LIr. Afontellano

£1 Dr. Pulido Martin, que es el médico de Mr. Caldwell,
recibié de éste el encargo de invitar a algunos médicos ma-
drilefios, y Pulido nos llevo, como invitados, entre otres,
como el Ur. Cortezo (D. F. Javier) y el Dr. Calandre.

Asistimos, pues, como simples e igvales invitados a la
demostracion del Dr Mokteli.ako, con Mr. Caldwell y
otros foncionarioB de la Teleféonica, los médicos sefiores
Pulido Martin, Bravo, Guio, Oerverd, Uheda, Calandre y
Cortezo (F. Javier), »;n fe«er ninguno otra significacion n»
intctafieiu que oir y comprobar lo que solo era iniciativa y
labor del médico argentino Sr. Montellano y de la I, T, T, C.

La experiencia resulté muy curiosa y lucida por la per-
fecta transmision, prodigio de lae modernas ioetalacioneB
deT.a. F.

El Dr. Montellano, nos decia primero el enfermo que ba-
biamoe de auscultar, dandonos su preciso diagndéstico, y nos-
otros comprobabamos ios latidos, soplos, roces, estertores,
etcétera, etc,, claramente compaginables cou el diagnéstico
que nos daba el Dr. Montellano

Nadie hiso otra c,ea; ni podia, nt debia hacer otra cosa, y
si el Sr. Calandre estuvo al habla con el Sr. Montellano, fué
porque no ibamos a hablar todos a un tiempo, y de todos
los presentes, él fné el indicado por el sefior Pulido Martim
como especializado eu Cardiotogia. Pero, clero es, que aun-
que no tengamos especiales tundsmentos para admitir que
QD médico es mas conocedor que otro de los simples fené6-
menos revelados por la auscultacion de un enfermo, cuyo
diagnoéstico se nos da ya hecho, la simple cortesia obliga a un
urélogo a designar a un cardiélogo como mas perito.

Nada,pues, hubo deiniciativa, ni dediagndstico, nideprio’
ridad en el Sr. Calandre, y cuantos asistimoe a la demostra-
cion del Dr. Montellano podemos dsr fe y palabra de hom-
bres honrados de que tan sélo actuamos todos como publico
ticnico, contestando el Sr. Calandre a las preguntas de Mon-
tellano como pudo contestar cualquiera otro.

Esta es la verdad, toda la verdad y nada mas que la ver-
dad, hecha aqui constar crudamente por causa de no haberse
rectificado las noticias pnblicadaa en la prensa del dia 26 de
Junio, en gne se llega a decir:

cY aqui, en Madrid, el Dr. Calandre, que se encontraba
en unién de los Dres. Pulido, Cortezo (V.), tibeda. Carrero
y tos comparfieros de la Telefénica, al oir dichos raidos, cla-
ros, preclsoB, pudo con exactitud sefialar el diagndstico preciso
de los diversos enfermos con los que experimentabi el compa-
Aero argentino, quien al poco loe confirmaba, con voz velada
por la emocién, al dar lectura de las diferentes historias cif-
nicas correspondientes.»

Y mas Jejos:

«El Dr. Calandre, primer médico espafiol que reaMza «fa
experimentacion, piensa en el préximo curso, en bdab Servi-
cios del Hospital de ja Cruz Roja, llevar los rnidoedei cora-
z6n a una pelicula sonora.»

IMenos mal que no han adjudicado al Sr. Calandre el
descubrimiento de !a telefonia ein hilosi

iAhl, lo de lapelicula sonora, se nos dijo también por el
Dr, Montellano.

Nosotros, aunque no conocemos para juzgarle al Dr. Ca-
landre, no tenemos derecho a suponer que haya autorizado
tamafas inexactitudes, y creyéndole, como médico y como
hombre, de moral sana, suponemos que habra pensado al
leer tales cosas: «Ahora van a creer gne yo me be pagado
este reclamon.

La vida intelectual de los hombres semeja la llama de
una bnjia: cuando hay mucha cera para arder, ia llame es
serena, clara, sin humo; cnando llega el final de la vela, sur-
ge el humo, el mal olor y el chisporroteo.

Con natura! dolor hemos sentido y contemplado los hu-
mos y chisporroteos de estos ultimos dias en lae actuacio-
nes de un especialista oficialmente considerable.

Por mocha voluntad que se tenga para ataree al mastil
del navio y aun para taponarse con cera los oidos, hay can-
ciones que cortan toda ligadura y funden todo propdésito de
sordera.

Nosotros decimos: (Qué se hacen las predicaciones cien-
tificas y magistrales, como aquellas de Vital Aza, el afio 1924
y 19267 ;Q'ié se hacen las calorosas campafias académicas
c,.mo aquella de Marzo y Abril de 1926 en que actué lo mas
florido de la docta casa? (Qné se hacen la sabia legislacién y
las prudentes y enérgicas medidas gubernamentales que ri-
gen actualmente en el problema de la natalidad y la eugé-
nic»? ¢(Qué se hacen las copiosas y acertadas publicaciones
que en revistas nacionales y extranjeras se ocupan de estos
problemas, dootritial, econémica y polliiicamettte, en Alema-
nia, en Inglaterra, eu Bélgica, en Francia, en Italia, en Ar-
gentina?...

¢Que se hacen lae campafas contra ese pseopoclentiflco
y aparatoso Birth Control, y tanto mnguardismo incons-
ciente, que ya esta casi por los sutios en todo el mundo por
su iQUonsistencia cientifica y econémicoeocial?

(Nu hay que confundir lo engénico con las bellotas para
cerdo»)

Hay quien empieza ahora a enterarse y, con una fogosi
dad patolégica, se entrega a la predicacion snticoncepcio
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niste entre las masas de obreros, naturalmente poco prepa
radoB para sacar, si fuese posible, algin fruto digno de estas
doctrinas.

No es éste lugar de discusion doctrinal ni estadistica;
remitimos, a quien le interese, a lo ultimo publicado hace
unos dias por el profesor Carayias:
CONTBMPORANRBO. DISMINDOION t)B LA POBLACION KN OAN-
TiDAD Y CALIDAD. jOobemar es poblar, y poblar bien es

Un geavb pbobt.bma

gobernar mejori

De lo anterior, ni hablar. |Lo saben las tnadresi

Pero ef es éste sitio de hacer una morisqueta al Ministe-
rio Publico, y decirle; ¢(Se ha enterado V. E. de las predica-
cionee hechas estos dias entre los obreros so capa de cnl>
tivarloB en temae sanitarios? ¢(Ha leido V. E. la prensa del
dia 27 del pasado, en que se dice al relatar una de estas
conferencias: <E1 Dr. Recasena empieza refiriéndose a la
prole de loe obreros. Mandar proletarios al mundo sin mas
perspectivas gne las dsl snilrimiento, es torpeza. No deben
venir mas hijos gne los que pnedan ser mantenidoe», y
otras lindezas de este orden? (Becnerda V. E. que esta rigu
rosamente perseguido por las leyes y disposiciones dsl Go
bierno toda propaganda y venta de mtdios antiuoncepcio
nistae? /Recnerda V. E. que el Dr. Recasane tiene clinica
de aplicaciones tocoélogoginecoldgicas y educa juventudes
médicas y es decano de la Facultad ds Me.licina (Ill) y pre-
sidente de la Real Academia Nacional de Medicina?

Pitee con todo esto, permitanos V. E gne ios que deede
muchas generaciones venimos sacrificAndonos en fundar y
mantener proles numeroeas para beneficio de la patria, y en
aras de la moral social, protestemos ante V. E. de quienes
carecen de toda antoridad para opinar en estos temas.

BALOARDO

Dottobb

COLEGIO DE HUERFANOS

REQRBSO FELIZ

El martes ultimo presenciamos con verdadera emo-
cibn y entusiasmo una escena espontanea, desarrollada
en el gabinete particular de trabajo de nuestro venerado
director. Las doce alumnas que han permanecido dos cur-
sos subvencionadas por el Colegio de Huérfanos en uno
de los méas lujosos Pensionados de la ciudad de Tours
(Francia) con objeto de perfeccionarse en el francés y nn
las ensefianzas aplicables al comercio y a la economia
doméstica, hablan regrosado y hecho irrupcién en el no
siempre tranquilo despacho del viejedto, y perdida toda
tesura y convertido el respeto en efusivo carifio, cubilan
de besos y atronaban de alabanzas al buen viejo, que
apenas podia contestar a sus nietas de adopcion.

Todas han vuelto sanas, bien desarrolladas, exquisita-
mente educadas y hablando el francés con la misma sol-
tura y correcciéon con gne puede hacerlo una joven naci-
da en aquella comarca de la exquisitez del habla francesa,
cuya hegemonia se disputan principalmente Tours, Poi-
tiery Angulema.

Los asistentes casuales a este acto de Improvisada
emocion, convenian en que de todos los aciertos (con ser
ellos muchos) que ha tenido el desarrollo de la Instituciéon
del Orfanato médico, el mayory el que prometo mejores
y mas précticos resultados ha sido el representado por el
heroico esfuerzo de enviar a sus protegidas para su per.
feccionamiento en ciertos estudios, a pesar de gastos y
preocupaciones, a sitios donde han cosechado tan épimos
friitns-

MEDICO

Bien venidas las simpaticas jévenes, ante cuyos pies
se presenta tan seguro camino de prosperidad material,
que seguramente resolverdn mejor ayudadas, como han
de serlo,por loa médicos espafioles que pueden prestarles
una proteccion y un amparo a que les obliga su condicion
de tales médicos y la persuasiéon que pueden tener deque
haran iin servicio, quizas mayor, a las personas a quienen
se les recomienden tales auxiliai'es que a ellos mismos.

Don Antonio Salazar, ayudante del Dr. Barrio de Me
dina, nos ha entregado 50 pesetas como donativo para el
Colegio.

El Dr. D. Luis Yagile Espinosa ha enviado para el Ga-
binete de Historia Natur-I del Colegio tres interesantUi-
mos ejemplares de mineral recogidos en Porto Crislc,
También ofrece el envio de méas ejemplares que, por me-
diacion y regalo de su cliente y amigo Sr. Germany, faci-
litara.

DERIVACIONES SANITARIAS

COMO PAGA BL DIABLO A quIBN BIEN LB 8IBVB

Aun cuando con cierto 68crq,iUlo, por tratarse da on
aeunto personal, voy, eiu embargo, a poner de manifiesto el
caso tipico—por mas que reconoaeo lo general que ee—ve
como se admite por los pueblos la actuacion de los médici-s
eu loe asuntos -eaiiitarios, por no reconocer eon éstos la
salvaguardia de la salud, base de todo bieneatar aocial, y a
la ves el pago que obtiene el gne procura conseguir dicho
bienestar para su pueblo.

A pesar de que, como digo, es el «pan nuestro de cada
dias de la gran familia médico rural, entiendo gqne son casoe
que no deben quedar inéditos, sino que se deben publicar,
entre otras raaonoe, para que por loa llamadoe a legislar en
materia sanitaria sepan lo dificil gne es cumplir éstos ooc-
bando Unicamente con loa medios ejecntores de gne boy
dispone la Ranidad.

Diez y nueve afios llevo ejerciendo en este partido médi-
co el cargo da titular, donde, en el transcurso de los anales,
hice cuatro contratos, el ualtimo de ellos se firmdé hace seis
afioB, o, lo que es lo mismo, antes de publicarse el Estatuto
mnoictpal, por el que, después de confirmar a los titalaisi
en inspectores municipales de Sanidad, se les sefialan obli-
gaciones, derechos y deberes que cumplir; por lo que yo, |
amante de los preceptos higiénicos, y en el buen deaeo Je |
ayudar a la campafia sanitaria emprendida por el entonces
ministro de la Gobernacién, general Martines Anido, y bb- |
cundando 6rdenes de los inspectores provinciales de Sani-1
dad y gobernadores civiles, procuré ee llevasen a cabo en|
este partido las érdenes emanadas de dichas antoridades y |
de las gne provenian del Reglamento de Sanidad municipal;
lo gne, ai no todo, consegui bastante de lo que me propUfie,
aun cuando por haber pueblos grandes limitrofes que no se |
ocupaban de dichos asuntos, obedecian muy rémoramente.

En estas condiciones, liega la terminaciéon del contraio,
y por represalia y espirita de venganza, no gnieren quel
baga la renovacion de él, alegando para ello que el médico \
tse mete en cosas que no debe>, etc.

De donde se deduce, que si no me meto a procurar qoe |
el pueblo mejorase en el estado de salud de sus habitantee,
poniendo a contribucién loa medios adecuados a oonsegiar-1
lo—que por cierto se han reducido en tres Isa defuncioiisi |
anuales—, ahora no tendria que cambiar de partido, coD
gran quebranto de mis intereses.
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De lo ezpaeeto, podeinoe sacar en consecuencia gne solo
bay dos caminos de evitar esto, que son: o dejar las cosas
como estan, o que los Gobiernas rodeen al inepector icnni-
cipal de Sanidad de toda clase de garantias que le pongan
al cubierto de todo género de asechanza que loa pueblos
cometen con sus médicos; por cuanto no ea justo ni equita-
tivo exigir servicios a cos'.a de sacritlcioe, que, tras de ser
indtilee, repercuten en el menguado capital de la mayoria
de los médicos rurales, y que, por otra parte, supondria
parcialidad en el Estado, giie no podemos suponer, puesto
que al fin y al cabo se trata de una clase benemérita, gne si
no mas, es tan digna como la que mas, y no es, por otro
lado, tan exiguo el namero que por ello no merezca el apo-
yo y la protecci()n de la nacién, maxime teniendo en cuenta
que BUmisi6on es la de velar por conseguir arrancar a la
muerte la vida de sne counacionalee.

Otra de las ensefianzas que podemos sacar de lo que de-
jamos apuntado, ea la de que una de las condiciones iuipies
cindiblea para bigienizar la naciun, dado el modo de eer de
ios pueblos, es que la labor sanitaria realizada por todas
las autoridades del ramo tiene que ser de conjunto, por
cuanto si no, la labor negativa de unos, esterilizaria la posi-
tiva de otros- Por ultimo, de la misma también se despren-
de lo que con tanta ineistencia pide el Cuerpo de Xnspecto
ies municipales de Sanidad, o sea la necesidad del pase de
éstoB al Estado, o al menos al nombramiento hecho por la
Direccion general de Sanidad, sin olvidar gne mientras la
Sanidad esté encomendada a loa Ayuntamientos, y no al
Estado, lo Unico que se conseguira sera el que loa Quijotes
se Vuelvan Sanchos, camino que no conduce a niugana par-
te, por cuento no se me podra negar gne si por el primero
se consigue poco, por el segundo, menos o nada.

Sastiauo FERNANDEZ DE VELAS8CO.

Asociacion Nacional dol Cuerpo de Inspectores
Municipales de Sanidad.

COMITE EJECUTIVO

El dia 28 de Junio fué entregada al Excmo. Sr. Director
general de Sanidad la eiguiente instancia;

Excmo. Sr.: La cootestacién a una consulta publicada en
el Boletin de Administracion Local, en tos siguientes térmi-
nos: La supre ion de las oposiciones a ingreso en el Cuerpo de
Modicos titulares Inspectores municipales de Sanidad, signi-
fica, a nuestrojuicio, que en tanto se llegue a la «omtaiiiiud
delfuncionamiento de la Escuela Nacional de jSanidad que el
Eeol deiTcio de 16 de Mayo préximo pasado mencld.na, 0 s
realice» cursillos de préacticas sanitarias y de ampliacion de
conocimientos higiénicos que la misma disposicion legal crea,

\puedm concursarplazas de médicos titulares cualesquiera de

estosfacultativos que lo deseen, pertenezcan o no al Cuerpo de
Inspectores municipales de Sanidad, ha producido oxtrufieza
y alarma a loa funcionarios pertenecientes al Ouerpo de Mé-
dicos titnlaree Inspectores municipales de Sanidad.

El Comité Ejecutivo de la Asociacién Nacional del Cuer-
po de Médicos titulares Inspectores municipales de Sani-
dad reputa errénea la interpretacion que da el citado peri6-
dico a lo preceptuado en el Real decreto de 16 de Mayo al-
timo, pues, en bu juicio, la citada Real diepoeiclon sé6lo deroga
el Real decreto de 17 de Octubre de 1927 y modifica, como
taxativamente lo expresa el art. 4.°, los articnlos del Regla-
mento de Sanidad municipal, gne hacen referencia al ingre-
soen el Cuerpo de Médicos tltnlares Inspectores munici-

pales de Sanidad por oposicion o examen de aptitud, que-
dando subsistente el precepto legal de bailarse en posesién
del titulo de inspector municipal de Sanidad para poder
opositar o concursar plazas de médicos titulares ioepectores
municipalee de Sanidad: pero, habida cuenta del prestigio
que en determinados sectores de la Administracién munici-
pal tiene el periédico citado y con objeto de evitar inciden-
cias entre laa Corporaciones municipales y los médicos tita
lares, rogaug>s a V. E. la aclaracion del alimnce del Real
decreto citado en el sentido de que anbsisto el precepto de
hallarse en posesion del titulo de inspector municipal de
Sanidad para concursar n opositar plazae de médicos ti-
tulares.

Dios guarde a Y. E, muchoe afios. Madrid, 27 de Junio
de 1080.—Pedro Arilla, presidente; Pelayo Martorell secre-
tario.

JUNTA PROVINCIAL DE HUELVA

Ea virtud de ia reuuvacion reglamentaria efectuada el
dia 12 de Junio, ha quedado conetituida en la siguiente
forma:

Presiiente, D. José Oliva Garcia, con residencia en Pa-
terna del Campo.

Vicepresidente, D. Juan Santana Mnfiiz, de Lepe.

Tesorero, D. JesUs Boecio Jiménez, de Galaroza.

Contador, D. Manuel Diez Moreno, de Gibraleén.

Secretario, D. Enrique Villadeamigo Gomez, de Zalamea
la Real.

EL PBOVEOTO DE BEOLAMBNTACION DE LOS COECUBSOS

Al Comité ejecutivo;

La Junta provincial de Valencia ha leido detenidamente
el proyecto que esa Comisién permanente del Comité ejecu-
tivo presenta al estudio y aprobacion de laa Juntas de la
Aeociecion, proyecto de dificultades minimss para el nom-
bramiento de médicos titulares por los Ayuntamientos, me-
diante concurso, en cODSonancia siempre con lo estatuido
por el Reglamento de empleados mnnicipales y Apéndice
de) de Sanidad municipal, considerandolo desde luego, como
dice muy bien dicha Comisién permanente, tan sélo como
un avance a la aspiracion maxima de la clase de que las va-
cant's sean provistas por la Direcciéon general de Sanidad,
y ajuicio de esta Junta, previo informe del Comité de la
Aeociacion Nacional de Médicos titulares.

Opina esta Junta que el art. 12 ea uno de los mejor en-
focados por evitar las interinidades prolongadas, pero en-
tiende que debe, indicarse de una manera clara y taxativa
la duracion legalmente reglamentaria de los plazoe con el
objeto de que loa Ayuntamientos no puedan alegar su des-
coBoc'miento en aquellas ocasiones en gne asi les convinie-
ra manifestarlo.

También entiende esta Junta, que a dicho articulo de-
biera aOadiree el que loa Ayuntamieutoi vengan obligados
a dar cuenta de las vacantes de sue plazas de médico titular
inspector municipal de Sanidad a la Inspeccién provincial
de Sanidad respectivay al Negociado de Inspectores muni
cipales de Sanidad, tan pronto como estas vacantss se pro-
duzcan, asi como también la de los nombramientos de mé-
dico titular con caréacter de interino.

Por lo demés, esta Junta provincial da su unanime con-
formidad al proyecto de eea Oomisiéon permanente y desea
su aprobacion por ia Superioridad.

Valencia y Jnnio de 1980.— EIl presidente provincial,
Francisco Girona.
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Concursos porn nombramiento de medicos titulares

COMPUTACION EN CONJUNTO

Publicado por la Comisién correspondiente el Proyecto
de Bases que bao de reglameutar la aplicacion del Apéndi
ce del Decreto de Sanidad Municipal, que, como es ya muy
sabido, se refiere a la provision de las plaaae de médicos
titulares mediante concurso; y solicitdndose for la misrna
la opinién de los compaBeros que integran el Cuerpo de
Inspectores Municipales, nos vamos a permitir unoe-modee-
tos comentarios a dicbo Proyecto.

Desde luego opinamos que merece un aplauso el acertado
encauaamiento de la cuestidn. Si; es necesario dejar de una
vez, en términos prerieos y a cubierto do cubileteos caciqui*
les, sentadas las normas por que se han de regir los con-
cursos. Nosotros alabamos, principalmente, lo que en el
Proyecto hace referencia a la computacién en conjunto,
precepto gne han solido tergiversar tantos Ayuntamientos
con no pequefio desenfado,

En este tarifaci6u quisiéramos, sin embargo, ver intro-
ducidas varias modificaciones que, si bien no a'teran, antes
reafirman el espiritu y buenos propésitos del Proyecto, son
necesarias y justas. En efecto, tiene poco de equiiattva la
grandisima diferencia que se establece en la puntuacion en-
tre las diversas rategoiias. Sabido es las categorias en par-
tidos médicos estan fundadas exclusivamente eu el namero
de habit-nies de cada término im nicipal.

Pero como a mediaa que aumenta el némero de babi
tantea de un panido, va en aumento el nam-ro de médicos
titnlarea que cada Municipio tiene aeigi.adoe, se da e! caso
de que la diferencia de la poblacién que corresponde a cada
mé lico en categorias inmediatas, ei varia en algo, suele ser
en muy poco. Otra cosa seria si laa categorias se eslabtecie-
ran teniendo en cuenta principalmente las condiiiones etno*
graficas, epidemio y tndtmioldgicas y climatolégicas de cada
localidad—como seria mas 10gico—, pues no cabe duda gne
de un pueblo pequefio donde abunden loe cretinos, vivan sin
higiene, padezcan paludiemo y sofran un clima extremado,
saldra nn médico, si ba desempefiado bien su misién, mejor
preparado que de una poblacion grande que disfrute de
clima benigno y de cierta ealubridad. Pero en fin, ya gne esto
no le pueda establecer, reduzcanse al menos las diferencias
entre categorias, pues bastante es que vayan de unj en uno.
Por otra parte, es necesario concretar por afios los servicios.
Asi, pnes, proponemos gne se exprese asi:

Por un afio de servicios en 1.* categoria, 10 puntos.

Por un Idem id. en 2.aid,, 8 id.

Por un Idem id. en 3.ald., 8 Id.

Por un Idem Id. en 4.aid., 7 id.

Por un idem Id. en 5® id,, 6 id.

En el art. 9.* al decir: «<a) Que las epidemias hayan sido
declaradas oficialmente...» le agregue: «...
vincial por el Biédico meritado.

Esto del certificado de epidemias me hace pensaren la
injusta paradoja siguiente: En un pueblo existia un médico
compélante y celoso. Se present6 en laregiéon una epidemia
de vimelas, y este facultativo, coneu esfuerzo, procediendo
enérgicamente a la vacunacién de todos sas vecinos, hacien-
do que la Junta Manicipai de Sanidad interviniese en el tra-
fico que existia con loe pueblos epidemiados, procediendo a
desinfeccion de personas y objetos, consigui6é que la epide
mia no penetrase en BU localidad, mientras fué invadiendo
uno tras otro todos los pueblos de la comarca, donde los
profesores no fueron Un diligentes. Debiera meritarsela
ab-cr de este médico, ¢verdad? Pues, no Fefior; él es el Gnico

al inspector pro-

gne quedara privado del galardén, que en cambio obtendran
lodos auB compafieros comarcanos. Pero.., dejamos esto.

En el art. 10 creemos, por Giiimo, que no debiera exigir-
se gne sean libros o folietds, pues el editar éstos s6lo estaal
alcance de tos que disfrutan de bienes de fortnna, y no se
debe implantar nn privilegio que, aunque sea indirectamente,
favorezca a los médicos ricos en perjuicio de los médicr.»
pobres. En cambio, sostenemos que deben preferirse los tra-
bajos que supongan preparacion en higiene, a los de elncu-
bracién paramente cientifica. Asi, en lugar de aludir a las
publicaciones declaradas «de mérito para la carrera...» pre-
ferirfamos se consignase... «<de mérito para la funcién sani-
taria de inspector».

Con estas Unicas y modestas apostillas terminemos feli-
citando muy cordialmente a la Comisiéo por su admirable
proyecto.

Antonio PORTA.

Eettol.

loauguraclon de una Sub-B'lgada Sanitaria
y celebracion subsiguiente
de una Asamblea Federativa en Valdepefias.

La eleccion del 29 de Junio, feFtividad de San Pedio,
y domingo, en que todo el mundo linsiga, y a satisfacer ca
riosidailes afluye a Iss carrelerae, eu cuya trayectoria otili-
nariamente radican los ceiilroa da diatracoidén y recreo on
estoe modi-rnizadoB lugsrones de la Mancha, iué, a no da-
dar, un arierlo de loa organizadores madritefios la excct-
siOD colectiva en autobUs, porque en eu afan propagandista,
lo menos que de ella podia obtener era el despertar en las
gentes, que a nuestro paso encontrabamos, el estimulo del
eabi-r quiénes éramos y dénde ya qué iriamos, en grupo |
tan numeroso, en vehiculo tan ostentoso y confortable ii:a-1
talados.

Llegados a la remozada, pulcra y rica dudad de VaMe-
pefiis en el critico instante en que en la plaza de la Oonetl-1
tucioén, plena de publico, !a expectacion y el interés culini-1
naban presenciando la salida del director general do Inani-
dad, autoridades superiores sanitarias provinciales, autori-
dades loiales de todo género, profesionales de todos lof |
matices y gran contingente de personalidades selectas, oa-1
tre las cualea apasionadamente se comentaran las inne,'®-1
bles ventajas que a la urbe y ala regién acarrearia !a Sub-1
Brigada Sanitaria, que (n amplioy comodo local, con mate-1
terial abundante y toda clase de servicios inherentes al caso, |
con benepléacito de todos, acababa de inaugararse; encami-
noése la comitiva al Salén Teatro del Casino de la Confianza,
en que, ya instalados y acoplados bajo !'a presidencia del
Dr. Palanca, da principio al acto el Dr. Muelas, que en breves
palabras nos poso en antecedentes de los motivos y coidci-|
dencias, a virtud de las cualea surgi6 la idea de celebrar este'
Asamblea, a la que, ademas de los presentes, seadbiereDI
por carta o telegramas !as personas que cita. Varios sefioreil
farmacéuticos, cuyos nombres no pudimos captar, endia-I
tintos aspectos se ocupau de ia grave crisis por gne atrBvie'j
sala clase farmacéutica, y del sefior director y de la AsaiU |
blea impetran la ayuda precisa para salir al paso de ella.

El presidente del Colegio de Practicantes de Madrid
unas cuartillas en que exterioriza su entusiasta adhesién >y
acto y a los ideales federativos.

El Dr. Pedro Sanchez hace el panegirico de Valdepefiu, |
que con eua amplias callee, esmerada limpieza y abunden |
cia de aguas potables, con razén puede codearse con lu]
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reputadas aanaa e higiénicaa. Encarece laa .ventajas que de
la Sub-Brigada seguramente se desprenderan, y concluye
augurando gne el bienestar tan sélo depende del agua, la
bigieoe y la cultura.

El Dr. Oirajas, en nombre de los federados de Madrid,
liace oivaa protestas de estar siempre predispuesto, por dis-
ciplinay comunidad de ideales, a concurrir y prestar auxi-
lio a cnantos de él crean estar neceaitados. Como credo que
deben todos tener siempre presente, recuerda las conclusio-
nes proclamadas en Alcazar. Llama la atencién hacia el
importante y signiScalivo hecho de ba”er llevado a le Ga-
ceta el anancio de provision de vacantes; las mejoras re-
cientemente recabados en pro de la clase veterinariB; y
concinye hablando de la reintegraciéon de Gordén al cargo
desde el cual hoy saluda a la Asamblea y mafiana sera ona
aynda positiva.

£1 Sr. Medias, veterinario militar toledano, de la clase
ventajosamente conocido por su elocnenciay arrestos repe-
tidamente puestos a prueba, manifiesta que no asiste al
acto como sanitario, sino como especlador y critico dispues-
to a hablar claro para que los monterillas reconozcan y se
supediten a los canones en que se inspiran las ideas y pro-
cedimientos sanitarios, y dirigiéndose a las clesee que a
éstos representan, exclama; <Tenéia el respeto gne se os
debe; ya podéis ser altruistas y coronar vuestro ideal ro-
busteciendo vuestra autoridad.»

La aefiora Marin, presidenta de la Federacion de Ma-
tronas, agradece la invitacion qne se te ha dirigido para
asietir a este acto, que, deleitada, quiere aprovechar para
dar pablico testimonio de gratitud al Dr. Palanca por la
concesion de la colegiacion obligatoria por la clase a que
pertenece, ten perseguida y eolicilada.

La doctora sefiorlta fioriano, siempre dispuesta a dar
testimonio de presencia en todo acto en que se abogue por
el mejoramiento de la clase, muéstrase agradecida a las
galantes atenciones de que las autoridades y el pueblo de
VaidepeSae nos hace objeto; dedica a las viudas, compafie
roa eulermos o inutilizados y hiiérfauos el persone recuer
do gne de parte de todos necesitan para dulcificar su situa-
cion; y termina diciendo que si desperdigados e indepen
dientes uno a uno en la impunidad quedariamos arrollados,
compeustradoB y aunados, jamas podria romperse nuestra
solidaridad.

El Qr. Palanca, creyéndolo asi de elemental justicia, co-
mienza BU discurso rectificando el equivocado concepto que
atribuyé a Horcada el desistimiento del pago por el Estado,
siendo asi que el cambio de criterio fué anterior a la época
de BU actuacion. Dice queen la Sanidad hay mucho que acla-
rar y no poco que desbrozar. A loa farmacéuticos lea estima
)a a que se pongan de acuerdo y formulen las peticiones
que estimen convenientes, como lo han hecho loe veterina-
rios que ban conseguido el triunfo por tener entre ellos hom-
bres capaces de transmitir y sostener sus entusiasmos; y
simultaneamente a éstos, loe practicantes y matronas, que
también han podido ser complacidos en sus peticiones por
la misma razén; y termina dedicando un carifioso y entu-
aiasta recuerdo al amigo honrado y bueno, Dr. Jesus Cente-
no, cuyo programa federativo, punto por punto admite y
cree digno de seguir. (El Dr. Palanca fué clamorosamente
aplaudido, y con mayor o menor intensidad lo fueron asi-
mismo todos los oradores que actuaron.)

Haciéndonos cargo del espacio para otras cosas ueeesa-
tio, habremos de circunscribir las manifestaciones hechas a
portacion del banquete en la sintética formaque a continua.

cion se expresa. El Dr. Muia ofrece el banquete al doctor
Palanca.

El Dr. Huberto Dominguez nos obsequia con un regoci-
jante y kilométrico diecarso, eo que. como de costumbre ago-
ta el filén de la paciencia. El Dr. Rufz Heras, testigo presen-
cial de ellas, puntualiza los episodios suscitados en la pasada
Asamblea de Zaragoza; fustiga la a su juicio extemporanea
salida de tono de los comparfieros de Calatayud, y de todo
ello, como es natural, saca las deducciones en consonancia
a sus puntos de vista convei®ientes.

E) Dr. Germéan Pérez se ocupa de la Previsién, injusta-
mente preterida.

El Sr. Mateos se engolfa en sacar a relucir los anteceden-
tes del autiguo pleito de gne se ba erigido en abogado de-
fensor, y ya laimpaciencia no deja llegar al oidor, y el doc-
tor Palanca da fin al acto con breves frases en gne procura
quedar latente la esperanza una vez mas de nuestro criterio®
lastimosamente perdida y defraudada entre el genuino ele-
mento médico rural.

Eo total una Sub-Brigada mas en funciones, y una gue-
rra civil recrudecida en términos alarmantes en perspectiva,
cuya alarma y consecuencias de antemano estan previstas
por los no obcecados en perseguir amalgamae inasequibles e
irrealizables.

Para terminar, nuestro mas efusivo y carifioso saludo al
venturoso matrimonio constituido por el boenisimo D. Ho-
norato Sanchez y su exporta y eimpaticu esposa la maestra
dofia Ana Maria Alemany, gne con sus atenciones nos abro,
maroén, y la expresion de nuestra gratitud al caballeroso se-
fAor Carda por los inmerecidos obsequios de gne nos hizo
objeto.

8EDISAL

Primer Congreso Neurolégioo Internacional

El primer Congreso Internacional de Neurologia tendra
logar en Berna, del 31 de Agosto al 4 de Septiembre de 1931.
Laa cuatro ponencias elegidas son:

1 * Meétodos diagnosticos y terapéuticos (médicos y qui-

rdrgicos) en los tumores cerebrales.
2. a Anatomia, fisiologia y patologia del tono muscular.

3. a lafecciones agudas no supurativas del sistema ner-
vioso.
4. ' £1 papel del traumatismo en la produccion de sinto-

mas nerviosos.

Los ponentes no estan definitivamente designados, fign-
raudo entre los posibles Caahiug, Foerster, de Marte!, Trot-
ter para el primero; von Economo, R. Hnnt, Rademaker,
WilsoD y Tbevenard para el segundo; Marburg, Buecaino,
Greenfieid, Marinesco, Pette, Thomae, van Bogaert y Wim-
mer pata el tercero, y Cb. Symonds, Del Rio Ortega, Lher-
mitte, Jellife, von Sarb6 y Veraguth para el cuarto.

El Comité nacional espafol elegido en Berna fué: presi-
dente, Dr. Q. I2. Lafora; secretario, Dr. B. Rodriguez Arias,
y vocales, los Dres. F. Telio, E. Fernandez Sanz, M. Prados
y W, Lépez Albo. La correspondencia de los médicos espa-
fAoles que deseen asistir debe dirigirse ai secretario doctor
B. Rodriguez Arias (Rambla de Catalufia, 4?, Barcelona).
Los gastos de inscripcion son 26 francos suizos, que debe-
ran ser remitidos a M. M. Henri, de Graffenried et Ole.,
Notarios (SO, rué Federale, Berna, Suiza); ya directamente o
ya por intermedio del Dr. Rodriguez Arias, gnien enviara al
que lo solicite una circular de invitacion y un boletin de
adhesion que debera acompariar a la inecripetén.
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Academias, Sociedadesy Conferencias

CUNKBBBSOIA8 PB LA 8BMANA

Hospital General. Conferencia del Dr. Gimeno Marque».

En el anla del Servicio de Patologia médica del doctor
MaraSén did el pasado sdbado su anunciada conferencia el
ilustre especialiata de enfermedades del aparato digestivo
Dr. Gimeno Marquez. El tema objeto de sn disertaciéon fue-
ron las afecciones crénicas de la fosa iliaca derecha.

Gomenso haciendo resaltar el considerable interés préac-
tico .que tiene el estudio de estas afeccionee, tanto por aa
frecuencia como por las difloultadee diagnésticas que pre-
sentan. Las enfermedades mas importantes de eeta locali-
zacion son las apendicitis crénicas, los sindromes apendico-
lares falsos, la tuberculosis, la sifilis, la gonococia, el cancer
del ciego y la actinomicosie.

Las apendicitis crénicas pueden presentarse por recai-
das o en forma larvada. El diagnéstico de las primeras es
relativamente sencillo durante loe periodos de agudizacion,
siguiendo una adecuada norma exploratoria. La exploracion
radiogréafica, unida a la palpacion, proporciona datos de un
extraordinario interés.

Lea falsas apendicitis son procesos variados que alcan-
zan uno o varios de los 6rganos que ocupan la tosa iliaca
derecha, pero no el apéndice. Loe cuadros mas frecuentes
de este género son la liflitis, peritiilitis, tillatoma. éxtasis
ilear, etc.

Los procesos tuberculosos de la fosa iliaca mas intere-
santes son el tnberculoma cecal y la adenopatia ileocecal.
La edad, las perturbaciones Intestinales, las condiciones
exploratorias de la tumoracion, especialmente a loe rayos X,
etcétera, son datos de gran importancia para el diagnés-
tico.

El cancer del ciego debe diagnosticarse precozmente, ya
que la intervencion quirdrgica proporciona buenos resul-
tados.

Los caracteres clinicos de la actinomicosie son bastante
claros antes de producir fistulas, o sea en su periodo tu-
moral.

Fué muy aplaudido,

Asamblea de Malronas.™A. las cuatro de la tarde del jne
ves 28 de .lunio se reunieron las matronas, en cantidad con-
siderable, en el Oentro Ferroviario, Atocha, 115, bajo la
presidencia de la sefiora Marin, que lo es de la Federacion,
con objeto de que diera cuenta, discutiera 'y aprobara el Re-
glamento presentado por la Junta organizadora de que ee
presidenta dofia Josefina Cobos, por que se ha de regir el
recién creado Colegio Oficial Obligatorio, y elegir la Junta
directiva que las represente.

Aprobada la afortunada gestion a que puso feliz corone
miento la Real orden de creacion del Colegio Obligatorio
con tanto ardor como perseverancia perseguido; orilladas
habilmente las tentativas de inacabables e innecesarias dis-
cusiones, a que en todos loe sectores sefioras y sefiores so
moB tan propensos; y dando una prueba de resistencia y
teson, que bien pudiera tomarse como ejemplo en casos pa-
recidos.., la sefiora Marin pudo, a las once de la noche, des-
pués de siete horas de interrnpicla sesién, decir para sus
adentros: jVive Dios que pudo serl, cuando ya aprobadoy
dejado en condiciones de ser elevado a la aprobacion de
la Superioridad ei Reglamento, caneaday casi sola dej6 para
cuando éste sea aprobado y devuelto oficialmente la convo-
catoria de otra sesién en que se designen las personas que

hayan de ponerse al frente del Colegio Oficial Obligatorio
de Matronas y los cargos del Boletin, dsndo por terminado
el acto con eeta declaracion.— Sedisal.

SECCION OFICIAL

MINISTERIO DEIli E.TEROITO

PROGRAMA
para el concurso de oposiciones a ingreso en la Acade-
mia de Sanidad Militar ().

45. Accion del caDr sobre el organismo Immaoo.—Me
dida del calor.—lIdeae generales sobre climatologia.

46. Origen de las agnae destinadas al consu r.o.—Capta-
cion y conduccion.— Caracteres del agua potable.—Disposi-
ciones legales.—Analisis quimico y bacteriol6gico del agua.

<7, Sietema de depuracion de las aguas.—M¢éiodoe fisi-
cos y quimicos mée en uso.—Estudio especia! de la esteri-
lizacion por el cloro y sus derivados.

48. Evacuaciones de inmundicias.—Alcantaril.ado.—Sus
variedades.—Diversos tipos de fosas sépticae.—Idea gene-
ral de la depuraciéon de agnae reeiduales.— Destino final de
las basuras urbanas.

49. Higiene de la habitacion.—Emplazamiento y orien-
tacion. Materiales de construccién.—Ideas generales acer-
ca de la iluminacion, calefaccion y ventilacion de las vi-
viendas.

60. Desinfecci6u.—Métodos quimicos y fisicos de deein-
feccion. — Investigacion ,del valor de un desinfectante,—
Ideas generales sobre desinfeccion.

TEMAS Y OPERACIONES QUIRUROIOAS8
PARA EL TEROER EJERCICIO

1. ® Descripcion anatomopatografica de la regiéon dorsal
de la mano y del esqueleto de la porcién metacarpiana.

Operacion: Desarticulacién metacarpofalangica de los
cuatro ultimos dedos.

Indicaciones; Material.—Métodos.

2. ® Descripcion anatomotopografica de la regiéon palmar
y de loa dedos.— Disposicion anatomica de les vainas sino-
viales de la mano.

Operacién: Desarticulacion de un metacarpiano con el
dedo correspondiente.

Indicaciones: Material.-Métodos operatorios.

3. ° Articulaci6on radioearpiana.—Superficies articulares.

Operacién; Desarticulaciéon de la mufieca.

Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

4.0 Descripcion de la articulacion bumerocubico radial.

Operacion; Desarticulacién del codo.

Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

6® Descripcion de la articulacién escapulohameral.

Operacién; Deearticolacién del hombro,

ludicacionee: Material. —Métodos operatorios.

6.® Descripcion del esqueleto del metatarso y de las ar-
ticulaciones metatarsofalangicas.

Operacion; Desarticulacion de los cuatro Gltimos dedos
del pie.

Indicaciones: Material. -Métodos operatorios.

7.0 Descripcion anatomotopografica de la region plantar
y de loa dedos.

Operacion: Desarticulacion de un metatareiano con el
dedo correspondiente.

(1) Véase el uamero SU9L
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Indicaciones; Material.—Métodos operatorios.

8.0. Articulacién tibioperonea tareiana.— SiiperQciea ar>
ticulares.—Lif;amento8.—Kelaciones.

Operacion: Uesarticalacién del pie.

Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

9. ° Descripcién anatomotopografica de la articnlacion de

la rodilla.
Operacién: Desarticntacion de la rodilla.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

10. Estudio de la superficie de seccion transTersal del
antebrazo en su tercio superior.

Operacién: Amputacion del antebrazo.
Indicaciones: Material.—Métodos preparatorios.

11. Estudio de la superficie de seccién de brazo por su
tercio medio.

Operacion: Amputacion del braso por su tercio medio.

Indicaciones: Material.-'Métodos operatorios,

la. Descripcién anatomotopograflca de las regiones an-
terior j posterior de la garganta del pie.

Operacion: Amputacién tioiocalcdoea osteoplastica de
Pirogoff.
Indicaciones: Material.— Métodos operatorios.

13. Descripcién anatomotopografica de la regiéon dorsal
del pie y de los huesos j articulaciones del tarso.

Operacion: Amputacion del pie (tianetareiana otranscineo
metatarsiana).
Indicaciones: Material.—Métodos operatoiios.

U. Estudio de la superficie de seccion transversal de la
pierna por su tercio inferior.

Operacion: Amputacion de la' pierna por eu tercio in-
ferior.
Indicacionee: Material.—Métodos operatorios.

15. DesciipciOD anatomotopografica de la superficie de
secciéon transversal de la pierna por su tercio superior.

Operacion: Amputacién de la pierna por sn tercio su-
perior.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios,

16. Descripcion anatomotopografica de la superficie de
seccion tranaversal del muslo en el tercio medio.

Operacion: Amputacién del muslo por el tercio medio.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.
17. Descripcion anatomotopografica del pliegue del codo
y olecranisna.
Operaciéon: Artrotomia del codo.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.
18. Descripcién anatomotopogréafica de la region poplitea.
Operacion; Artrotomia de la rodilla.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

19. Descripcion anatomotopografica de las regiones an-
terior y posterior de la mufieca.

Operacion; Reseccion de la mufieca.
Indicaciones: Material.—Métodoe operatorios.

30. Descripcion anatomotopografica de loa musculos que
rodean la articulacion hiimerociibico radial y de sus inser-
ciones en las proximidades de la misma.

Operacion:ResecciOD parcial o total del codo.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

31. Descripcion anatomotopogréafica de las regiones esca-
pular y deltoides.

Operacion: Reseccion de la articulacion eecapulohumeral.
lodicaciones: Material.—Métodos operatorios.

22. Descripcion anatomotopografica de la regién rota-
liana. Disposicion anatémica de la sinovial y bolsas sero-
sas de la rodilla.

Operacion: Reseccion de la rodilla.
Indicaciones: Material.— Métodos operatorios,

23. Descripcion anatomotopografica de la region glatea.
Operacién: Reseccion de la articnlacién coxofemoral.
Indicaciones: Material.-Métodos operatorios.

24. Descripcion anatomotopograficade la regiéon témporo-

parietal.—Topografia craneocerebral aplicad:! a dicha region.
Operacién: Reseccion craneana osteoplastica.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

26. Descripcion anatomotopografica de las regiones men-
toniana, sublingual y lingual.

Operacién: Reseccion de la porcion mentoniana de maxi-
lar inferior.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

26. Descripcion anatomotopografica de ias reglones es-
ternal y costal.

Operacién: Toracotomla con reseccion costal.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorioe.

27. Constitucion anatémica de loa muscolos, de la apo-
neutoeis y de la piel.

Operacién: Sutura de musculos, aponearosis y piel.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

28. Descripciéon del ragnie y sn contenido en la region
lumbar.

Operacion; Punciéon lumbar.
Indicaciones; Material,—Técnica.

29. Descripcion anatomotopografica de la region bra-

qgnial posterior.
Operacion; Sutura del nervio radial en el canal de tor-
sion del humero.
Indicaciones; Material.—Métodos operatorios.
30. Nervio mediano.—Trayecto y relaciones.
Operacién; Sutura del nervio mediano.
Indicaciones: Material.—Técnica.
31. Descripcion anatomotopografica de la region poste-
rior de la pierna.
Operacion: Sotara del nervio ciatico popliteo externo.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

32. Descripcion anatomotopografica de la regién caro-
tldea.

Operacion: Ligadura de la arteria cardétida externa,
indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

83, Descripcion anatomotopografica de la regiéon supra-
clavicalar.

Disposicion de las aponenrosia del cuello.

Operacion; Ligadura de la arteria subclavia por faera de
loa escalenos.

Indicaciones: Material.-Métodos operatorios.

34. Descripcion anatomotopografica de la region axilar.
OperaciOQ: Ligadura de la arteria axilar en el hueco de

la axila.
Indioaciones; Material.—Métodos operatorios.

85. Descripcion anatomotopografica del sistema arterial
del miembro superior y anastomosis mas importante desde
el punto de vista gnirdrgleo.

Operacion: Ligadura de la arteria humeral.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.

36. Descripcién anatomotopografica del sistema arterial
del miembro inferior y anastomosis mas importante desde
el punto de vista quirdrgico,

Operacion: Ligadura de la arteria femoral en el triangulo
de Scarpa.
Indicaciones: Material—Métodos operatorios.

87. Descripcion anatomotopogréafica de la region ante-
rior del muslo.

Operacién: Ligadura de la arteria femoral en el conducto
de los aductoree.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.
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38, Descripcién anatomotopogroéfica de la copenla de Te-
nén, de bdb prolongacionee y de loe méasenlos del ojo.
Operacion; Enncleacion del globo del ojo.
Indicaciones: Material.-Métodos operatorios.
30. Descripcién anatomotopogréBca de la region mas-
toidea.
Operacion: Trepanaciéon de la apéfisis mastoidea.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.
40. Descripcién anatomotopogroéflca de la regién euper-
inliar y senos frontales.
Operacion: Trepanaciéon de los senos frontales.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.
41. Descripcién anatomotopogroéflca de las fosas nasales
y del seno maxilar.
Operacién: Trepanacion y desague nasal.
Indicaciones; Material.—Métodos operatorios.
42. Descripcion anatomotopogréflca de la region mfra-
hioidea de la laringe y de la tréquea.
Operacion: Traquaotomla.
Indicaciones: Material.—Métodos operatorios.
43. Descripcion anatomotopogroflca del cuerpo tiroides
de la faringe y del exéfago.
Operacion: Exofagotomla externa.
Indicaciones: Material.— Métodos operatorios.-Ooida-
dos conseentiTOs.
44. Descripcién anatomotopogroflca de la region externo
costopubiana, del ombligo, epiplén mayor e inUstino delgado.
Operacién: Laparotomia media.—Satura intestinal.
Indicaciones: Material.-Métodos operatorios.— Cuidados
consecutivos.
46. Disposicion y relaciones del apéndice vermicnlar.
Operacion; Apendicectomla.
Indicaciones: Material.-Métodos operatorios.
48. Descripcién anatomotopogroflca de la regién costo
iliaca y del intestino grueso.
Operacién: Ano iliaco.
Indicaciones: Material.—Anestesia.— Métodos prepara-
torios.
47. Descripcién anatomotopogroéfica de la regién ingnino-
abdominal.
Operacion; Desbridamiento del anillo inguinal y sn re-
constitnciOD,
Indicaciones: Material. — Anestesia, — Métodos opera-
torios.
48. Descripcion anatomotopogréfica de la regién ingoino-
crural.
Operacion: Desbridamiento del anillo crural y su re-
constitucion.
Indicaciones: Material. — Anestesia. — Métodos opera
torios,
49. Vejiga urinaria: Morfologia.—Relaciones.
Operacion; Talla hipogdstrica.
Indicaciones: Material.-Métodos operatorios. »
50. Descripcion anatomolopogroéfica de la region eacro-
tal, testiculo y corddén espermatico.
Operacion: Castracion unilateral.
Indicaciones; Material.-Métodos operatorios.

TEMAS PARA EL CUARTO EJERCICIO

1. Tuberculosis.—Estadio del bacilo de Koch.—Etiolo-
gla.-Formae clinicas.-Anatomia patolégica.—Patogenia y
Fisiologia patolégica.-Métodos de diagnéstico fundados en
la investigacion del bacilo, en lae reacciones celulares y hu-
morales y en el empleo de lae tabercnlinas.-Profilaxis y
tratamiento.—Higiene y profilaxis terapéntica de lae tober-
culosie, tuberculinoterapia.— Seroterapia.—Vacnnacion.

Pseudotubercnlosis por substancias inanimadas.—Por
pardésitos animales, micosinas y bacterianas.

2. Profilaxis de las fiebres tifoideas y paratifoideas.—
Vacunacién preventiva; sn historia.—Vacunas diversas em-
pleadas. — Técnica de la vacunacién, contraindicaciones,
reacciones consecutivas a la vacunacién; resultadoe obteni-
dos.-Profilaxis general. - Tratamiento.- Terapéutica espe-
cifica.—Terapéutica general, — Higiene. — Alimentacién.—
Hidroterapia.—Balneacion.-Medicaciones. — Choques he-
moclésicos.—Tratamiento de las complicacionee.

8. Agentes patégenos, factores de diseminacién, periodos
de diseminacién, agentesy modos de transmisién, causas
predisponentes y ocasionales, inmnnitacién, incubacién y
profilaxis del paludismo.

4 Tifus exantemético.—Historia.—Sintomas.—Marcha.
Duracion.—Terminacién.—Complicaciones.— Formas clini-
cas.—Diagnéstico clinico.—Anatomia patolégica.- Estudio
experimental.-Diagudsticoexperimental.-Etiologia.—Pro-
filaxis.— Tratamiento.

5. Peste.—Historia.—Pocos actuales de la peste.—Bac
teriologla.-Morfologia.- Coloraciéon.-Caracteres de los cul-
tivos.—Vitalidad.—Conservacion de loa caddéveres, asiento
del germen.—Acci6on patégena.— Etiologia.— Transmisi6éo
experimental de la peste.—Transmision de la enfermedad
en las condiciones natorales.— Epidemiologia.—Estudio cli-
nico.—Incubacién, formas clinicas.—Anatomia patolégica.
Diagnéstico clinico.— Diagnéstico de laboratorio.-Pronés
tico. Tratamiento sintomatico y especifico.—Profilaxie.

6. Colera.—Focos y ratas del célera,-Microbiologia.-
B .-idemiologia.— Contagio directo, contagio indirecto.—Fac-
tores seenndarios que favorecen la propagacion del coélera;
marcha de las epilemias.—Patogenia.-Sintomatologia.-
Diagnéstico. - Pronodstico. - Anatomia patolégica.—Trata-
miento.—Profilaxie.

7. Profilaxis déla sifilis.—Profilaxis individnal, profe-
sional y social.-Profilaxis de la heredosifilis y de la slfllif
vacunal.

8. Infeccién general gonocécica.—Papel del gonococo,
deaostoxinae y de los microbios asociados.—Etiologia.—
Tipos aepticémicoa puros.-Tipos con metastasis.— Varie-
dades.-Diagnoéstico.-PronOBtico.-Tratamiento.-Reama-
tismoblenorragico.-Sintomasen sus diversas formas cli-
nicas.—Tratamiento local de cada.nno de ellos.— Otras loca-
lizaciones metaetésicas de la gonococia.—Tratamiento séri-
co, vacunal y proteinoterapia de la gonococia.

9 Tratamiento déla meningococia.— Sneroterapia ant:-
meningoc6cica; principios generales, preparacién de loa
sueros; aplicacion a! tratamiento de la meningitis cerebro-
espinal.—Técnica. — Ckmdicionee esenciales para el éxito
(precocidad de la intervencién, eleccion del suero, dosiH.
repeticion de do8is).-Evolocion de los fenémenos en las
condiciones normales.-Tiatamiento de las meningitis ce-
rradas.—Tratamiento de la meningoventriculitis.— Accider-
tes iéticoB.—Meningitie séricas y accidentes anafilaclicos.-
Terapéntica eintomatica.-Baoterioterapia.—Profilaxie de la
meningococia.

(Oontlnuori.)

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanltaiio de Madrid.
Altura barométrica maxima, 7 0 6 ,ldem minima,
701,1; temperatura maxima, 28®,6; idem minima, 15®1;
vientos dominantes, SSO. OSO.

Comienza a mejorar la oscilacion observada ou la sa-
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L a atonia intestinal es, a un tiempo mis-
mo, causay efecto de la relajacion de
los musculos intestinales, ocasionada

por la acumulacién de residuos. Por esc

es muy dificil corregirla, imposible a veces,
si previamente no se asegura la evacuacion
regular en los inlesiinos. * A menos que
las célulasy los tejidos se encuentren ya sa-
turados de fluido con exceso, interesa mucho
que el laxante se tome disuelto en gran
cantidad de agua: de ahi la indicacién con-
venientSsima, para esle objeto, de la «Sal
de Fruta» ENO. < Su pureza, sabor agrada-
ble, salubridad perfecta y accion eficaz no
dolorosa, le han conseguido la estimacién
de la clase médica en todos los paises. * La
«Sal de Fruta» ENO no contiene en absolu-
to purgantes minerales, como sulfatos de
sosa 0 de magnesia, ni ingredientes endul-
zantes. Tampoco contiene aromatizadores
de ninguna clase. Se ha conseguido su grato
sabor sin incorporarle ningdn elemento ex-
trafo: simplemente por laescrupulosidad de
su pureza y la exactitud de su composicion.

ENO

«MENTOR DIACNOSTICO»
Elegantemenle encuadernado en tafilete negro. Tratadito
en el que se resumen los puntos esenciales del diagnos-
tico de las enfermedades nerviosas, cuyos complejos sin-
tomas tan i6cilmente escapan a la memoria. Por su ta-
manfo, puede llevarse en el bolsillo del chaleco, siendo
en todo momento una valioso ayuda para aclarar cual-
quier punto dudoso. Con sumo gusto remitird un ejem-

plar a todo médico que lo solicite, el
Concesionario de le «Sal de Fruta» ENO
FEDERICO DONET. - Apartado 501. - Madrid
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Estovarsol calcico y éter fosforico de glucosa.

Ha asosiasién mas aetiVa de auséniso pentaValente y fésforo orgéanieo.-Sinergia
— — rapéatiea ineomparable, sin toxieidad ni intoleraneia. — Gusto exquisito.
Restablece el APETITO
Estimula el tono general.
Regulariza la nutricion.
Enriquece la sangre.
Aumenta el PESO y la FUERZA

Ademas de las indicaciones generales del fésforo y del arsénico, el REALFEN se recomienda en los
embarazos dificiles v los c-ecimientos retrasados y en todos los estados comiilcjos de decadencia organica.
Garantizado por el larmacéuticoJ. L. GALLEGO.— Madrid.

ANTIESPASMODIeO — SEDANTE NERVIOSO

El primer sedante y antlespasmddico estudiado especialmente para la

TERAPIA CARPIO - IITASCULAR

Laboratorios DEQLAUOE Muestras y Literatura:
Medicamentos cardiacos especializados. J, M. BALASCH.— Avenida Alfonso XIll, 440.
JLla i S

LABORATORIOS CORBIERE -PARIS

SUERO ANTI-ASMATICO
deHECKEL _ ...

c/e5a""',SITo5

MUESTRAS A LA EXCITACION DEL

GRATIS NEUMOGASTRICO ESPASMA LOS
A BRONOUIOS Y CAUSA LA CRISIS DEASMPji

S| POR MEDIO DEL S UERO,de HeCKEL. SE EXCITA EL GRAN SIMPATICO,
LA ACCION DEL NEUMOGASTRICO QUEDA ANIQUILADA Y EL ESPASMO CESA

Fernana BEJAR, Agente GtparaESPANA.20,Ruiz Perello.MADRIDO)

4/0
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lud publica por el retroceso pasado de las condiciones me-
teorolégicas de esta semana. No obstante, son todavia
muy numerosos los catarros bronquiales, las flebres de
tipo iiripAli los reumatismos y las neuralgias y accidentes
gotosos viscerales y dermatésicos.

La mortalidad disminuye, y en loa nifios descienden
también las cifras del sarampién, las anginas tonsilares y
las parotiditis.

Estadistica de mortalidad en Madrid
en el mes de Mayo de 1930.

CLASIFIOAOION DE NATALIDAD T MOBTALIDAD
POR DISTEITO8 (1)

Habitaotes.  DdfaooioD9S.
OBNEIO. ..o 48.496 49
HOSPICIO. c.. v 66.462 46
Chamberi.. 103.096 137
Boenavista 110.978 166
CONGreso (2)..cccceuveeeeeaaaaaaaaieieeeen. 81.393 120
Hospital.... 83.783 169
INCIASA .. v 81.276 83
86.734 122
7J.626 82
109.086 120
Total.eeeeeeeeennn, 823.927 1.078

DEFONOIONKB CLASIFICADAS POR GRANDES GRUPOS
DE EDADES

Menos de un afio.....
De uno & cuatro ador.............

De cinco & diez y nueve Idem....
De veinte & treinta y nueve fiiem.......... .. ]
De cuarenta & cincuentay nueve Idem
De sesenta Idem en adelante........cccccoeeeevviiniiennnnen. .
Sin claeificacion.........ccooeviiiiii e

Total.iiiiiiiiiiiiieeieeeee, 1.078
Se segregan las defmidonea de iranteuntes y por
Musiis Kctifrnag. 113
Total, 960
En 1929 (totalidad)........ccoveeeimmiiiiiiiiiiiieeeceei e 1.098
Diferencia en 1930 (totalidad) (M&0)..........ccccee. 30
Proporcion por JOOO (deduciendo trn«seurit<s y
catuaa eXlemMasS]...ccccuvuiiiiriiiiii e 1,301
Término medio diario (totalidad)...........cccccceeee. 34,61

PRtNCIPALES CAUSAS DE DEFUNCION

Aomejiciaiura abreviada (convenio internacional) modificado
en el Congrego de 1909.

Fiebre tifoidea (tifus abdominal)..........ccc.ocoeeeennne 1
Tifus eXantemMALICO.......uuiiiiiiiiii e »
Fiebres intermiien'es y caquexiapalldica............. »
VMU e »
Sarampion... . 16
Escarlating............oiiiiiiiiiiieic e 1
CoqUEIUCRNE. ... >
Difteriay crup. 4
L ] o 1= 4
Colera asitiCo.....cooeviuiiiiieeiieie e *
Célera nostrae *
Otras enfermedades epidémicas...........cccevvueiieeeenen. 9
Tubercnlosis pNIMoNar...........coeeiiiiiiieiiiiee e 193
Taberculosis de las meninge».. 18
Otras tuberculosis............... 14
Cancer y otros tumores malignos........cccccceeeveveennee 89

(1) Las defuDOlonee so hospitales se olasl6caii en el distrito de pro-
oedenciadel lalleoido.

iS) Be las deiuocloDes de este distrito oorrespoadeo al estableoi*
miento de la leclusa 10

Meningitis Simple.....oooii i 44
Congestion, hemorragia, reblandecimiento cere-

Dral. .o 65
Enfermedades organicas del corazén.................... 78
Bronquitis aguda . 27
Brongnitis CroniCa........cccouuiiiiiiiiiiieeiieiii e 93
NEUMONTA ettt e 37
Otras enfermedades del aparato respiratorio. 99

Afecciones del estbmago (menos cancer)............... 21

Diarrea en menores de dos afios............. 3!

Apendicitis y tiflitis. ... 11

Hernias, obstrucciones intestinales....................... 16

Cirrosis del higado...........ccceuueiiiie. 14

Nefritis y mai de Bright 64
Tumores no cancerosos y otras enfermedades de

los 6rgsnos genitales de la mujer.........ccccceeeeeee 3
Septicemia pnerpérai, fiebre, peritonitis y flebitis

PUETPEIAL ..ot 6

Otros accidentes puerperales 4

Debilidad congénita y vicios de conformacion.... 36

Debilidad senil........ccoooiiiiiiiiiii e, 33

6

94

187

6

1.073

OBSERVACIONES

La mortalidad, en general, continlla descendiendo, ha-
biendo sido la cifra de Mayo una de las mas bajas registra-
das durante el altimo decenio.— El alca'de presidente, Afar-
gué» <fe Hoyos.

CRONICAS

El Dr.Valdés Lambes, a Oviedo.-Ha marchado a
Oviedo ol ilustre Dr. Vjildés Lambea para dar en el Hos
pital Provincial tres iecdonea sobre Tuberculosis en el
curso organizado por el Dr. Buylla, patrocinado por 'a
Diputacion. Eii la sesion inaugural, que habréa tenido
lugar el dia 4, expuso el tema «Patogenesia de la infec-
cion tuberculosa». En los dias 5y 6 disertar4 acerca de
«Complejos anatomopatolégicos pulmonares fimicos, le-
siones exudativas, infiltraciones precoces, etc.» y «Sin-
dromes meningeos de naturaleza tuberculosa».

Invitado por el Ateneo popular de Oviedo, dard una
conferencia sobre «El hoy y el mafiana del gran proble-
ma de la tuberculosis».

loternacioaal Club Médico de Nueva York—Al ob-
jeto de establecer, mantener y estrechar las relaciones
entre ios médicos nerteamericaDOS y los de las demés na-
ciones se ha constituido en Nueva York el Internacional
Cluh Médico, cuyas misiones son:

1. * Promover y sostener relaciones sociales y cientifi-
cas «ntre los médicos americanos y de otros paises resi-
dentes en los Estados Unidos, a fin de lograr aproxima
ciones mutuas.

2. * Establecer contactos sociales y cientificos entre las
distintas Sociedades de diferentes hablas constituidas en
los Estados Unidos.

3. ~ Promover y mantener intercambios amistosos
clen'lficos entre este Club y organizaciones semejantes de
otros paises.

Facilitar a sus miembros el acceso, de un modo ofi-
cial, a centros médicos de distintas naciones para que los
ayuden en sus viajes de estudio o simplemente de placer.

5." Auxiliar a médicos preeminentes extranjeros, o a
miembros de Sociedades correspondientes, mientras se en-
cuentren en los Estados Unidos, en las investigacionesy
estudios que quieran llevar a cabo, haciéndoles, en justa
reciprocidad, exten-ivas las ventajas de queporelca.pl-
tulo IV gozan los miembros de este Club durante sus visi-
tas a paiaes extranjeros.

A propuesta del vicepresidente Dr. Wiliam S. Balm-
bildge.has'do nombrado miembro representante del Club
en Espafia el Dr. Agustin Van Baumberghen, a cuyo do-
micilio, Barquillo, 16, Madrid, pueden dirigirse las adhe-
siones de los simpatizantes con tan préactica idea.
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Sentido pésame.—Dias pasados fallecié en Madrid la
distinguida y virtuosa dama sefiora viuda de Modé, ma-
dre politica de nuestro qu-rido amigo y comparfiero el
ilustre laring6logo, Dr. Saturnino Garda Vicente La noti-
cia de tan sensible pérdida ha causado en esta Redaccion
profunda pena por cuanto se estimaban las dotes excep-
dénales de la difunta y por el especial afecto que so pro-
fesa al Dr. Garda Vicente. Reciba la familia nuestro pé-
same mas sentido.

Forensias.—En los Juzgados de primera instancia de
Orense y del distrito del Hospital de Barcelona se hallan
vacantes las plazas de médico forense de categoria de tér-
mino, que deben proveerse: la primera, por traslacion,
conforme a !o previ-nido en el art. 1.® del Real decreto de
29 de Julio de 1915;y la segunda, por concurso de anti-
guedad entre médicos forenses de categoria detérmioo,
conforme al Real decreto de 27 de Agosto de 1920y a la
Real orden de 25 de Abril de 1928.

1jOs solicitantes dirigiran sus instancias al presidente
de la Audiencia territorial correspondiente, por conducto
del juez del partido en que presten sus servicios, dentro
del plazo de treinta dias naturales, a contar desde la pu-
blicacién de este anuncio en la Gaceta de Mairid.-CGa-
ceta del 23 de Junio.)

Ul CoDgreso. —La Unidén Internacional contra la
Tuberculosis, presidida por el Dr. Paolucci, de Roma, ce
lebrarda su VII Conferencia en Oslo (Noruega), del 12 al
15 de Agosto proximo, bajo la presidencia del profesor
Frolieh. Tres cuestiones seran discutidas en la Conferen-
cia, y BQU las siguientes:

*Ln vacunacioén contra la tuberculosis por el B. C. G.»
Informador general, profesor A. Calraette, Parts.

cLa toracoplastia en el tratamiento de la tuberculosis
pulmonar». Informador general, profesor B-ill, Oslo.

«La ensefianza de la tuberculosis a los estudiantes en
Medicina y a los médicos». Informador general, profesor
Hiss, Berlin.

Las inscripciones para esta interesante reuniéon pueden
hacerse basta el 20 de Julio en P«rils, Secretarla de la
Unién Internacional contra la Tuberculosis, Avenida Ve-
jaaquez, num. 2.

Noticias.—Ei domingo dia 22 de Junio, y bajo la pre-
sidencia de M. Doumergue, se Inauguré en Paris el X1
Salén de Médicos artistas.

—Don Mariano de Lanuza ha donado al Hospital de
San José y Santa Adel.a un'instrumental completo de
electroterapia, destinado al servicio anticanceroso que en
dicho Hospital tiene el Dr. Piga.

—Del 6 al 10 de Septiembre se celebrard en San Se-
bastian la Asamblea Nacional de Odontélogos.

—Se ha celebrado en Lugo con toda solemnidad el
acto inaugural del Hospital de Santa Maria.

—Parece que tiende a disminuir la epidemia de para-
lisis Infantil do Cincotorres (Castellén). Se haii_tomado
por el inspector provincial de Sanidad medidas rigurosas
para combatir el mal.

—La Gaceta del 27 do Junio publica un Real decreto
organizando los Serv eios veterinarios dependientes del
Ministerio de la Gobernacion.

—Ha sido nombrado D. José Hernandez y Guerra ca-
tedratico numerario de Fisiologia general de la Facultad
de Medicina do la Universidad de Valencia.

__Por Real orden publicada en la Gaceta de! 2 de Ju-
lio, se ha concedido autovizac 6n para celebrar en Zara-
goza durante los dias 13 al 16, arabos uiclnsive, de Octu-
bre del afio actual, una Asamblea de Subdelegados de
Sanidad de las tres ramas (Medicina, Farmacia y Veteri-
naria).

V1 Congreso laternaciooal de Cirugia de los Acci-
dentes y de Medicina del Trabajo.-Este interesante
Congreso se celebrara en Ginebracu la primera quincena
de Agosto.

Las ponencias oficiales son las siguientes:

I. «Los resultados tardios y el hauto en las lesiones
traumaticas». Ponentes: Dres. Magnas, de Berlin; Michel,
de Nancy; Aclcermman, de Estocolmo, y Fanguz, de
Paris.

Il. «Los traumatismos de los vasos sanguineos». Po-
nentes: Dres. Imbert, de Marsella; Diez, de Roma, y Da-
nis, de Bruselas.

111, «Las afecciones cutaneas en relacién con él tra-
bajo». Ponentes: Dres. Wite, de Whlgau; Koelsch, de
Munich, y Oppeiiheim, de Viena.

IV. «Influencia del estado anterior en los accidentes
del Trabajo». Ponentes: Dres, Pumetta, de Lucerna; Toro,
de Turlii, y Siniger, de Fraucfoit.

Los médicos que deseen informes mas completos pue-
den dirigii'se al Dr. Garda Tornel (Paseo de Gracia, 129,
Barcelo::a), o al Dr. OUer (Florida, 13, Madrid).

Vacantes de médicos.—Sandiaues (partido de Ginzo).
2.200 pesetas. Solicitudes hasta el 2 de Agosto.

-Trujlllos. 11.500 habitantes. 3 300 pesetas. Residen-
cia, Huertas de Animas. Solicitudes hasta el 2 de Agosto.

—La ffaceia de! dia 2 de Julio indica que se dejen sin
efecto las vacantes siguientes, publicadas en la Gaee'a del
11 y 13 de Junio: Calafias (Hnelva), Astorga (Ledn), tres
plazas; l'uencalieuCe (Ciudad Real), Frescano (Zaragoza).

Segundo Congreso internacional de estudios sexua-
les.—Del 1 al 3 de Agosto préximo so celebrara en Edim-
burgo el segundo Congreso internacional para los estu-
dios sexuales.

(El primer Congreso fué celebrado en Benin en 1926,
bajo el patronazgo de la liiteriiaciouai Society for Sex
XIES6AL*Cll ~

Eli el segundo Congreso se tratara de todas las cues-
tiouos relativas al sexo. Estas cuestiones serdn examina-
das en sus aspectos biolégico, fisiolégico, ginecolégico, te-
rapéutico, sociolégico y psicolégico.

Proteccion a la Inlancia.-Eu el Congreso iuternacio-
nal de Protecciéon a la ii:fancia que se celebrara en Lieja
durante los dias del 30 de Julio al 4 de Agosto, se debati-
ran las siguientes ponencias:

Primera. La tube-culoslsy los escolares.
Segunda. La proteccion de la infancia en la edad pre-
escolar (de tres a seis afios).

Tercera. La situacion de los nifios cuyos padres estan
separados.

Cuarta. Examen racional de los escolares.

Quinta. Determinacion del estado actual de los cono-

cimientos en fisiologia digestiva y en lisiologia de la nu-
iridon del nifo do pecho. Ensayo de fijacion de una base
para su alimentacién.

Obras reclbldas.-«<Encore quelquea eos d'ulcus gas-
trigiieen apparence chirurglcaux guéris par le traitement
médical», por M. F. Gallart Monés.

—«Contribucién i.l estudio del megacolon», por el doc-
tor F. Gallart Monésy A. Pinos.

—«Monte de Piedad y Caja de Ahorros de Madrid. Me-
moria y cuenta general correspondiente al afio 1929».

--«iieeduca'.ion Profesional. Memorias del Instituto
de Reeducaciéon de Invalidos del Trabajo.» Niimeroa 5y
6. Precio, 12 pesetas.

Excipiente Inerte.—¢;Sabéis cudl es la verdadera cien
cia? Saber que se sabe lo que se sabe y que no se sabe lo
que no se sabe. i

Confucio.

Barachol. - Con el nUmero presente acompafiamos
prospecto interesante del preparado perfecto Barachol,
recomendando su lectura.

SULFOBARIUM (Mucay nombre registrados).
SOLPATO Ui BARIO PARA IIADIOSOOPIA
Unico preparador en Fspafia: DOCTOR GIRAL
Catedratico y Académico.— Atocha, 35-—Teléf, M-33.—M«drid.
Forma emulaionable en frio: a,90 pt»s. caja de 150 gramos.
Forma cremosa; 4,40 ptas. frasco de 250 gramos.
Ambas fomrns: A granel por kilos. -Muettras gratuitas.

il / VI Silicato de aluminio,
S) I L-a * L-» fisiol6gicamente paro
oratorio Odrair, Valencia. — J. Oayoso, Madrid,

IMPRENTA OHL 80CB8OR DB E. TEODORO
Glorieta de Santa Maria déla Cabesa, 1.—Mad, id. Teléfono 70.488.





