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ELsiglo médic o

REVISTA CLINICA DE MADRID FRANQUEO

APARECE TODOS LOS SABADOS CONCERTADO
1 WTAT'OB.I-A.li

iFundadores: Sres. Delgras, Escolar, Méndez Alvaro, Nieto-Serrano y Serret.
PUBUGACIONF-S SEFINDIDAS
Boletin de Medicina, Gaceta Médica, Genio Médico-Quirlrgico, Fundador: Tejada y Espafa.
Correspondencia Médica, Fundador: Cuesta y Ckerner.— La Sanidad Civil, Fundador: D. J. Alblfiana.

PRECIOS OE SUSCRIPCION

En Udt EsptllB, Amérloa y Portugal, 25 pesetas al aBo, 14 semestre y 8 trimestre. Loe demdo pafsee, 50 pesetas-
l«i.awoDMrlIBatoJ — Tod» boictlp«labm «OMIdw» pcorrooai]», 4« noreclUr »tIM w Mnlrario. — PMOkdeUatado. — NSni»rro »tr»K»do Spewlas.

La correepondeneia administrativa y giroa al administrador. | Apartado de Correos, nAm. 121.
La cientlflca y profesional al Director......... c.cccccovvveviinennnn. i

poemeeme | HHOFMONa sexual femenina T —

adm inisim ble por via bucal

PROGYNON

Concentpacion alevadisima..

u

£nst3 /K lairizdd .o segijyi gl test de Afleti y Doisy,

Unico reconocido cientificamenfe.

El experimento anima! comprueba Envisca originales.
. Cipicon 10 grageas de Z50 U R cada gragea.
por ci desarrollo de los caracteres (Prruo: Plai. 2— oja.)

sexuales el efcao blO|()gICO del El Progynon se prepara cambiin para in-
“Progynon" y la experiencia clinica yecciones subcutineas ¢ imraniuscuJaces.
confirma este efecto en los casos de. Calas con 6 ampollas de 1 con
hipoovarismo 100 U. R. cada amp. (Pem®; Peas. 15— caia.)
como trastornos climatéricos me-  H pIKu iltrd/o a mpiadi por la mun-
nopausia prcmaruri, amenorreas se- TTCtin d"aca"m at em}por la
cundarias, olLgomenorreas, etc. asf retrdiza Ina cconpn y'lv am

como dermatosis, artropatias etc. Pficecs mitcehi o priperedin
SCHERING-KAHLBAUM A-G-BERLIN

Concesionarios para Espafia: .
A Mpg ca i
ou'tiro PRODUCTOS QUIMICOS SCHERING S.A.
Apartado 479 — MADRID Apartado 1030 — BARCELONA

| costrades después del trotamiadol
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MAURICIO* LEPRINCB

Doctor en Medicina Farmacéutico de I|-* clase.
Laar«a<lt. eu Ja Faealtad de Mediciua, en ia Esenela Superior de Farmacia y en los Hospitales de Faris,

PARIS, 62, rué de la Tour, PARIS
NI E M E rsi X O X E R AR E U X IC O

A FBCUtmU de loi produjo*, Dos | T modo de empleo
ladlcaclODCs terapéutica*.
CASCARINE GASCARINE
Pildoras dosificadas, 4 0,10. —

Estrefiimiento habitual.— Una ¢ dos por la noche, al acos-
Enfermedades del higado.— tarse 6 durante las comidas, si €
Estreaimiento durante el embarato . . .

y la lactancia, etc. e_strealmlento es de origen diges-
Colagogo y copragogo de pri- tivo!

N 5 =
mer orden.

GUIPSINE

Principios activos del

GUIPSINE

Pildoras dosificadas, 40,05.—
De seis a diez por dia, entre las

2rdago.

L mger agp . comidas— Ampollas dosificadas
Medicacion hipotensiva. Hiper- £ 0.05. D < dosi .
tension. sobre todo si es debida fi oo: UG UNa a osrlnyecuones
al cansancio del Grgano cardiaco. intramusculares por dia (en los ca-
Especifico de las dismenoireas y 05 urgentes).
de las hemoptisis. '

SToPHSIS Pildoras
Pildoras

del

Dr. Sejournef

Pildoras dosificadas, a

del

Dr. Sejournet

i base de Santonina. 0,02 de Santonina.
Tratamiento de la diabetes Una en cada comida
sin régimen especial- RHOMNOL
RHOMNOL
(C" H* A P 0% Pildoras dosificadas, a 0,0f

de « & s por dia durante las co

A base de acido nucleinico pu midas. Sacaruro (granulado) i

ro y de los principales nucleo- o.10 por cucharada de cafe
fosforados extraidos de los ce- Lg:]? cluchar adr_;\dde |<’ZS de ﬁ?fe d(;e
reales. Poderoso reconstituyente rante las comidas. Ampolias

. . 1C. C alo c c. dosificadas & o ,0F
del nucleg celqlar. Verda_derfa ne de nucleinato de sosa por c. C.
cleoterapia. Hiperleucocitario de para inyecciones hipodérmicasiin
primer urden, Especialmente indi- lecciones agudas).
cado en las convalecencias, etc. EUMICTINE
EUMICT INE

) o Cépsulas envueltasen gluten. Con
Blenorragla, uretritia, cistitis, etc. tienecada una: o, so de santalol,0,0s
Antlgonocéclco, diurético, ica- de salol y 0,05 de hexametileno te-

. traroina. De ocho & diez por dia
tlséptlco, etc.

durante las comidas.
(Tratamiento completo.)

NUEVA PREPARACION NEO - RHOMNOL
NEO - RHOMNOL Ampollas: Nucleinato de Esiric

nina, un miligramo; Cacodilato de

Nucleinato de Estricnina (nuevo s0sa, 0,05 gr. Una inyecciop diaria
cuerpo) y Cacodilato de sosa. L ; .

Soberano reconstituyente en todas Comprimidos: Nucleinato de Es-
las decadencias, astenias, neuraste- tricnina, o,5 miligramos; Metilarsi-
nias y Qonvdaelelgen%ia& n‘gdiante la nato de sosa, 0,035 Qramos.
asociacion 6sforo, Estricni- - .
na y Arsénico. Complelumeole eilfnlUble s comprimidos al dia

Sucursales de los Laboratorios M. LbPRINCE —BARCELONA. Apartado 205.
Depésito en las principales Farmacias de EspaCa y del Extranjero

m
/
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AVTO-INTOXICACION DE OD|
INTESTINAL . CDIPE ST OES R\

INDICACIONES

DIADaCAS. riC
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OIf"KCXORi D. BERNARDO MORALES

BURJASOT

Jde Bie
Tdradrano
i
Haddinm
Mittasan

Tos ferina de los niflos. Tos crénica y rebelde de los adultos.
Infalible e inofensivo.

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

(ELIXIR E INYECTABLE)
Medicacion dinamofora y regeneradora de los estados consunti-
vos. A base de fésforo, arrhenai, 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 INYECTABT-E)
Preparado cardio-ténico y diurético a base de tinturas alcohdli-
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 mueitras indiques* esu Revisu. y esticion de ferrocarril.

INSTITUTO FERRAN

Estévanez, 3- — Apartado 250.
B ARCELONA

Skieroisyrup medicacion de fama mundial
para combatir los achaques de la vejez™
producidos por la Arterioesclerosis-

DC TirOIDEA
CS E ODIGCN
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N\

N\

N\
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ARMADURAS
MEDICOLUX

PAKA

LAMPARAS OSRAM

VITALUX

generadoras de rayos
similares al sol.

CALORICOS, LUMimCOS Y ULTRAVIOLETA

Segun examenes médicos sirven para
el tratamiento de:

NEURALGIAS,
TUBERCULOSIS,
ANEMIA'Y DEBILITAU GENERAL,
PROFILAXIS DEL RAQUITISMO,

PIEL, etc., etc.

12.E aVBTTT-A.-
e A.B XjO 3Sr B
Mariana Pineda, 5. — MAD,RIB

uliginueasnu

LBISTOI-A-

LACTOBOLGARINA

mejor desinfectante intestinal.

Simbiosis de termentos lacticos y bul- |
garos en medio vegetal y al maximum L
de vitalidad.

Frasco de 250 seamos, 3,65 pUt. en toda Espada.

Dosis: de 2 a 10 cucharadas por dia.

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

LACTOBOLGARINA

MINISTERIO DE LA GOBERNACION U)

Direcciéon General de Sanidad.
PARTIDO JODICIAL DB TOBTOSA

Tortosa, cnatro plazaa, 1.* categoria.

Bitem, una Id.. 4* Id.

Camarles, nna id., 4*id.

Enveija, nna Id. 4.aid.

JeeUBy Maria, nna id., 4» Id,

Jesus, una id., 4.* id.

Aldea, unaid., 4.*id.

Cava, nna Id., 4ai,i.

Alcanar. una id., 8.aid. No ae modifica.
Aliara, nna id., 4.afd. No se modifica.
Aldover, una id., 4» Id. No ae modifica.
AmpoBta, tres id.. 3. id.. 10.000 habitantes.
Ametlla de Mar, nnaid., 3.*id.. 3.200 id.
Benifallet, unaid., 3.aid. No ae modifica.
Cenia (La), dos id., 3.ald.

Freginale, unaid., 4.aid., 720 habitantea.
Galera (La), nna id., 4.“ id. No se modifica.
Godall, nna id., 4.a Id. No ae modifica.
Gineatar, nna Id.. 4. id. No ae modifica.
Cherta, loaid., 3ald.

Maa de Batberana, una id., 4.* id. No se modifica.
Maadenverge, una id., 4.» id.

Padle, unaid., 4.» id. No ae modifica.
Perell6 y Ampolla, doa id., 3.*id.. 4.441 habitantea.
Baeqoera. unaid., 4.«id. No ae modifica.
Roquetaa, doa id., 2.aid.. 6.282 habitantea.

(1) Véase el nUmero anterior.

(Contindia en la pag. XX.)
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ba aorrespondeneia y lo publleidod de esto seeelon debeld dii-igirse son odveptenelo ex-
presa de sa destino TERTULIA MEDICA, o D. José Q.“ Sieillo, Apartado 121, JWodrld.
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CAPITULO PEIMERO
DE I.A SOCIEDAD Y DE 8D OBJETO

Arlloulo l.o La Sofieiad Médica Ge-
neral de Socorros Mutuos, fundada en

SUSTITUTOS E IMITACIONES

de toda clase no logran alcanzar
i nuestro preparado original

GO SHRNG

26 de Marzo de 1836, se compondra de
lus socios que en la actualidad se ha-
lian inscricoa y de Ka que en lo anee-
sivo ingresen del modo que en nlterio-
res atuculoa ae determina; siendo su
objeto socorrer, con pensiones propor-
cionadae a el haber que cada uno repre-
senta en ella y al tiempo que hubiese
cumplido de la vida probable gne tu-
viera a eu ingreao, a lo- socios que ae
imposibilitaren para el ejercicio de su
profesion y a sus familias después de
BU muerte.

Art.*i' Tendran derecho a ingresar
enia Sociedad, con los lequisiloa que
«n el art. 8.° ae prefijan, todos loa pro-
fesores de ia ciencia de curar, en sus
tres ramos, y los de cualquiera otras
facultades para cuyo ejercicio se re-
quiera titulo obtenido en Universida-
des o en Esouelas especiales, hasta
completar de éstos el numero que co
rieepontia a la tercera parte del total
de inaoritus.

Are. 3.° Dl haber social de cada indi-
viduo se representard poracoiones,cu o
costey nimero serdu proporcionados a
la edad que tuviera en la época de su
admision; y el capital de la Suciedad
se constituird con las cuotas que pur
ellas se satiefagan, las cuales, sucesiva
mente acumuladas en un fundo de im-

Para las Estaflloooolas de todas olases,
forGnculos, antrax, erupciones de pri-
maveray verano BARDANOL.

posicién, rendiran productos aplicables
si mismo cspital en aumento, o al eos-
tenimientu de Tas obligaciones, segln
se disponga. Las cargas sociales oon-
autirdo en el pago de pensionea y en
los gsstoe absolutamente necesarios
paralos fines establecidos, cubriéndose

por medio de prorratas o dividendos Be-
meetralea hechos entre las acciones en
razén a su clase.

Art. 4° Para hacer méas regalar Yy
expedito el gobierno y administracion
de ia Sociedad, facilitando cnanto sea
posible el necesario contacto de los
Cuerpos gubernativos con los socios y
pensionistas, se considerara dividido el
territorio en los distritos provinciales
mas convenientes al indicado objeto,
estableciéndose en cada uno de ellos
una Comisiéon que los dirija, nombrada
por los socios gne respectivamente
comprendan, y hallaindose todas aubor-
dinadas a otra superior central consti-

tuida en Madrid. La expresada division
se hara del modo que requiera el estado

de la Suciedad; quedando autorizados
los Cuerpos gubernativos para variar,
en cualquier tiempo, el numero y ex-

tension de los distritos y la residenoia
de las Comisiones, segun lo exijan las

clronDBtai.ciaa, pioceuiéndose en ello
en la forma determinada en los artlcu
los 90 y 101.

Art.5.“ La Sociedad se_hallara re-
preaentada por una Junta de Apodera-
dog nombrados cada dos afios por las
de distrito, a propuesta de las respecti-

Diarreas estivales

vas Comisiones provinciales y con re-
si-enoia en Madrid; confiriéndose el
gobierno y aaininistracion general a
una Comision central residente el
mismo punto y elegida en un orden pe-
riédiol por la expresada Junta.

Are. 6, Hsora Juntas generales de

tercera parte del total de inscritoB,
aienipre que su edad no exceda de Cua-
renta y dos afios; que residan en la Pen-
icaula o en las islas Baleares, gne gocen
de buena salud sin predisposicién a en-
fermedades determinadas por vicios no
tablea de constitucién o conformacién
o que ejerzan su facultad de un modo
d gno y decoroso.

No serd obstaculo para la admision
que los intereeadus presenten algun de-
fecto fisico, congénjtu o adquirido por
cansas eventuales, siempre que no sfec-
te de un modo considerable lae cajas
huesosas de las cavidades en que las

TREPONEMOL
SIFILIS

visceras se contienen, si los Cuerpos
gubernativos no hallaran inconvenien-

te en su ingreso, el cual, en este caso,
deberad tener efeoto, ain derecho eju-
bilacién, cuando la imposibilidad

que se fundase viniera a ser producida
por ia referida causa; debiéndose pro-
ceder de igual manera con los aspiran-
tes que, gizando de buena salud, bubie
sen padecido anteriormente afecciones
sintomaticas por lo comuu de males
habituales que, no manifestdndose a a

pudieran, sin embargo, desarro-
liarse en lo sucesivo.

Art. 9.0 EI que, reuniendo estas oir-
ocnstancias, desee inscribirse en la So-
ciedad, deberasolicitar au ingreso en un
escrito dirigido a ia Comision cmtral,
por oonduebo de la de provincia a que
pertenezca la poblacién en que esté do-
miciliado, en el cual manifieste su de-
seo, y exprese su edad, residencia, pro-

pruvinoia una vez cada semestre, para -fesién y estado, asi como si entre sus
enterarse del estado de ia Sociedad,ljhijoe, en ca o de tenerlos, hubiera algu

rara hacer las eleccionea que corres N0 impoBibilitsdo,

pondan v para deliberar sobre cuslquie-
ra otros asuntos que conciernan al bien
de esta filantrépica institucion.

Art 7' Para modificar los presen-
tes Estatutos serd inuispensaole proce
der del modo que en el capitulo Vil se
determina, no siendo validas las varia-
oionee gne de otro mouo se intentaran
o introdujeran.

CAPITULO 11
DE LOS SOCIOS

Art.8.v Tiene der- oho a ingresar en
la Sociedad todo profesor de cualquier
¢g lacienoia de corar, y loa de
todas las deméas carreras cuyo eieroicio
requiera titulo obtenido en las Univer-
sidades o Escuelas especiales, sin que
elninero de éstos pueda pasar de ia

para lus efectos del
anloulo 56; el numero de acciones que
solicite, de las que le correspondan, se-
gun lo establecido en el art. 89, tei.ien-
do presente lo que se previene «n el 51,
y el compromiso que acepta de eome-
terse a lae leyes que ngeu o rigieran en
lo sucesivo a la Sociedad, siempre que

Poderoso reconstituyente:
BIOPLASBTINA SERONO

se establezcan por loe tramites que se
hallan CunsiunadoB en Estatutos, de-
hiendo acompafiar a esta exposicion de
partida de bautismo del interese”ilo y
una simple copia del titulo de su Paoul-
tad suscrita por el mismo. Los profeso-
res castrenses podran diiigir sus expo-
sioionea directamente a la Cealral, la



) o1t
que, en eaU

expeliente, quedando n

ren adnntidoa, en '* ~XalLoen L

drid o en la que ellos designe
solicitad.._ n i_,»uo

pediente(lquiriendo. en «*erva, cuan®

s ITr'rd "X s *

’

au

tud del aspirante, no bajando do tres su

estrefimiento

El m-jnr tratamiento curativo es la
PETROSINA Garcia Suéarez.

nilmero, y debiéndose tomar de los so-
cios 0,en su d.feoto.de los curas parro
.., alcftldes. funcionarios puoUoos o
personas notables del pueblo en que
aquél resida o hubiese vivido mucho
tiempo. Cuando entre los informantes
no hubiera dos sucios facultativos que
fueran a acreditar el buen estado de
salud del interesado, cuando los int_ .r-
HIEB fueran 6ludleses 6 contraaictorios,
o la Comisién no quedara satisfecha de
aciicatt OBRxi ﬂgm& nraotioarse por
ella el debido reconocimiento, o por los
socios profesores de Madicioa y Cira-
gla a quienes tuviera a bien encomen-

**Art 11. Tan luego como las Comi-
siones hayan reunido los infonnea y da-
tos necesB.ios para Juzgar si el aspiran-
te se halla con las circunstancias que
el art. 8." determina, formularan su dic-
tamen sobre la admisién, remitiendo
sin demora el expediente a la Central
para que lo resuelva.

~ Are.rir B uadnto lleguen a esta
Comisién, mandara el presidente, en su
nombre, abrirjuicio contradictorio, si
si interesado es admisible, publicando
en el periédico oficial sus circunatan-
otas, para que, en el término de treinta
dias. wntados desde la fecha de la pun
blicacion, puedan dirigirse a la Central

las reohraacion a que convengan, ad-
vi.tiendoquenoteiidrénvalorninguno

diigivdH  ate

Art. 13. Practicada esta diligencia,
procederd la Central, en vista d
tnado, a resolver sobre la admia
diendo, si se ofreciesen dudas, euspeu
derel acuerdo hasta ampliar los infor-
mes o esperar el resultado del reconoci-
miento que considere necesario hacer,
o bien dejaral aspirante en observa-
cion, por término que no exceda d®un
afio, bajo la vigilancia de la Comisién
del distrito a que corresponda.

Art. 14. La clasey nilmerode accio-
nes que se concedan al aprobarla ad-
misién, se regularan porla edad que
tenga el aspirante el dia en que ésta se
acuerde, si no pasa de nn afio la dora-
cion del expediente; si se prolongara a
mayortérmino, se conferirdn perla que
tuviera un afio después de la solicitud,
y aun cuando en Q_;r{a'r}lsncrlirso%ie este
p. < 2 K} : SO

.I admitido, debien-
do serlo en razén a la que intimamente
se expresa.

TERTULIA MEUI-CA

Ati 15 El acuerdo de la Central ae
comunicard al interesadoy a la Comi-
eién provincial con igual fech», remi
tiendo a 6eta la patente en caso de aer
admitido y publicAndose, ademas, en el
peridédicoodoial de la S.ciedad; pero 81

N fesleu y definitiva rLoluoidn, pro-

cediéndoselapués en iguales térmi-

solicitsr el ingreso de-
Beran §§L§iéf@.‘5j" |93 aspirantes ‘Q’:g'é‘@%
reales por indemnizacion ue los
que aquél ocasione; y al recoger la pa-
tente, la octava parte del valor total de
las acciones que se les hubiese
dido con arreglo a la escala del art. iW.
No se dard curso a ninguna instancia
de esta elase i Joasr aquel requisito;
ni entrarg(?] Pos Pnfe—reas'?i%‘(l)_sbeqrégel g
W 008 HBiGeldosd de socios h®@®* 7 ®J
car el pago de la expresada cuoto, ae
biéndose cancelar el documento de ad-
miBion si no se hubiese recogido a los
dos meses de publicada ésta en el peri6-
dioo oficial die la dooietiot, y qu daéﬂﬁ&
or. este hecho inhabilitalas !
aivo las diligencia-, del expediente.

DB LOS DBBBRBS8

Art. 17. Todos los socios estan obli-
gados a la observancia de lo estable*

cido en los Estatutos, y sometidos s los

efectos ge J\as){ej\o&ﬁlg%ej?u%w/i
Italo Vil

» e al
renuncian los

~ nara ans herederos
pudiera”n
,N,lcia sobre

gt ® q
se U
ingresare

el derecao
" _f
iss

Ic~hen”™ aut
oomoet acia de

completa seguridad délos interesados
se les reserva lafaonitad de repetir su
instancia a la Jonta poriérmino ae cna-
tro afios. ) N
Hallanse constituidas

Sociedad con las cuotM que les cor«B.
ponda, y en cumplir con celo y e »
&tud los cargos. comiaiones, (for
mes y reconocimientos que la Sociedad
o los Cuerpos gubernativos lea éneo-
mienden; entendiéndose que todos es-
tos servioioB han de ser gratuitos.

Art. 19. Cuidaran también los so
cios siempre que varien de domicilio de

S iV R IV A
Céarase con 8ULFUBETO OABALLERO

comunicarlo a la Comisiéon provincial
a que pertenezcan; y en caso de pasar
del distrito de una Comwion al de
otra, deberdn ponerlo en conocimiento

de ambas para que (ado® «le baja

DB LOS DBBECBOB

~rt. 20. Todo socio tiene dereobo

concurrir con voa y twyts & laa
generales (Iie bu distrito, y con

(] i cualquier otro que acei

\cllgﬁtgl r;lﬂe@nttécse hallasei parazercdajitio
vocal de los Cuerpos gubernativos;
nars presentar las proposiciones gue
iuzgue convenientes al bien de la So.
ciedad; y para gozar, si se imposibiliu,
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de la pensién que le corresponda, teana-
mitiendo el derecho a su familia al
tiempo de en fallecimiento.

Art 21. EI derecho a pensién debe-
rd adquirirse bajo el principio general
de etedividad de la vida probabU que (u-
viera el socio a su ingreso del modo que
ae determina en el «rt. S3i oaloulanduee
la probabilidad de vida de cada uno
por | edad gue tenga el dia en que sa-
tisfaga el pago de entraday con arre-

lasm os proBatil’

Edad, A£0s QumpUdos. lidad,
1.» De 22 a 26 32
> ® _ 26 a 30 80
B.a 80 a 34 28
4 _ 34 a 88
5.» — 38 a 42 } 24

uUtrLALpin®L ATriida~~rp/in
a paises ultram.rinos; pudiéndose re
habilitar los interesados a SU regrcao.
mediante reconocimiento faoultotivo
en que se compruebe su aptitud fisics.
vhiendo el abono de loe dividendos
que vinieran a corresponder a sus so-
ciones por el tiempo do la ausenc.f

Para que esta rehabilitacion pneda te-
net efecto, debrran loa interesados

n- L,I Ly | .l tt.awii, aUlaaut.
DUIVIUIITIT aij itwm wis i epileptit

StiuU itl ilmai iin1*M.

expresada’ rehabi itacién et
e,6ciodirigidii a la provincial en que »
.esidenoia. sifueraladsl

donde padrtieron, Oa

expida la orden de reconooimientri. Vir
rifloado éste pordos profesores de Jieih
cifiay Cirugia, ae remitira el expedien-
te a esta Comisién con el dictamen dela
provincial para que en vista de lo soj
tuado resuelva si ha lugar a recibir &
pago do las cuotas atrasadas; no da
hiendo tener efecto la rehabilitacién
hasta cumplidos seis meses de su abo-
no, contados desde la fecha en que a
hiciera hasta las doce de la noche aei
dia en que cumple el término.

Art. 28. bo's sORIES qUe por maaw
¢e alguna autoridad y no por solicilu

trasladarse por
81~~~ A LA PAGINA SS
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SOBRE DN NUEVO CASO DE «SINDROME
O FENOMENO DE MARCOS GDNN>i

POR EL

DR. MANUEL MARIN AMAT

Oculistadel Instituto Haoional de Oncologiaj déla Compsiiln
de Ferrocarriles del Norte.

Con ser muchos ios casos de «sindrome o fenéme-
no de Marcas Gunn» publicados, y cuyo nimero ya se
lelevaa un centenar, de loa cuales tres han sido dados
la conocer por nosotros(1-2), siendo el queactualmen-
I te publicamos el cuarto de los personales, y también
| otros por oftalmélogos espafioles, comoMenacho (S),
| camisén (4), P. Rodrigo y Pérez Llorca (5), o en len-
I gua castellana, como Demaria (6) (de Buenos Aires),
|y a pesar de la obscuridad que reina sobre la patoge-
Iniay de nuestra impotencia sobre la terapéutica, sin
lemhargo, es ésta una afeccion que cautiva cada dia
I més, precisamente por el natural deseo de conocer el
j mecanismo intimo de su formacion y de poder hallar
lun tratamiento curativo.

El «sindrome o fendmeno de Marcas Gunn», des-
|crito por primera vez por este autor inglés en 2he
lioncet (1883), consiste en una sinergia funcional
[anormal entre el masculo elevador del parpado supe-
|rior, inervado por el tercer par craneal o motor oeu-
|lai' comin y los masculos depresores y diductores de
lia mandibula inferior; milohioldeo, genihioideo, vien-
jtre anterior del digastrico y pterigoideo externo,
[inervados por el nervio masticador o porcion motora
[del trigémino (quinto par). Como consecuencia, cuan-
Ido la boca se abre, el parpado superior se eleva, en
[ocasiones més que en estado normal, y el ojo se abre,
Ipero de un modo inconsciente y automatico; y por el
jcoutrario, cuando la boca se cierra, el parpado supe-
jrior desciende y el ojo también se cierra, sin que la
[voluntad pueda evitarlo.

De ordinario, la afeccion es raonolateral y congé
[nita, siendo excepcionales los casos bilaterales (3) y
[los adquiridos (7) del total de los publicados.

.Tavitr OoriMO.—Hernia inguinal izquierda estrangulada, paraddjica de lueraa, por Ticent» Fidalfo

También, en la mayor parte de los casos, el fené-
meno de Marcus Gunn coexiste con la paralisis total
o parcial del musculo elevador del parpado superior
(ptosis), puesto que solamente en ocho de los publi-
cados (entre ellos estd nuestra observacion segunda)
se encontraba esta asociacion funcional anormal con
integridad perfecta de la elevacion del parpado supe-
rior. Es decir, que de ordinaj-io se trata de una ver-
dadera substitucion de funcidon (cuando hay ptosis),
y, excepcionalmente, de una asociacion funcional
(cuando el masculo elevador del parpado superior
funciona con normalidad); pero siempre, tanto en
un caso como en otro, el hecho es completamente
anormal.

Esta substitucion o asociacion funcional anormal
entre el tercero y quinto pares craneales tiene lugar
principalmente en el acto de comer, al bajar y elevar
la quijada, es decir, que sincrGnicamente se abren y
cierran la boca y el ojo afecto. También” se presenta
casi con igual frecuencia cuando el maxilar inferior
es llevado forzadamente hacia un lado, casi siempre
el contrario del ojo interesado. Y mas raramente ocu-
rre que el fendmeno se verifique en el acto de hablar,
reir, silbar, llorar, etc. De ahi los cuatro tipos clini-
cos que pueden admitirse: 1.°, el ojo se abre y cierra
sinérgicamente con la boca; 2.® el ojo se abre en los
movimientos forzados de lateralidnd del maxilar in-
ferior; S.°, el ojo se abre en los dos casos anteriores,
y 4 ® el ojo se abre, también, en el acto de reir, ha-
blar, etc., etc.

Esta anomalia, cuando es congénita, cual ocurre
de ordinario, con frecuencia coexiste con otras ano-
malias, también congénitasy de orden paralitico, tan-
to de la musculatura ocular extrinseca como de la
intrinseca; tales son: la paralisis del muasculo recto
superior (observaciones de Goldzieher, Froskawer,
1.» de Camison y 1"y nuestras); la parélisis del
recto interno (Uhthoff); la del oblicuo inferior (Can-
tonnet); la de los rectos superior, interno e inferior
(Hubell); la de! recto externo (el caso que ahora pre-
sentamos); la de todos los musculos oculares (Voasius)
y la del esfinter papilar (Demaria),
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La observacion motivo de este trabajo es una de
las mas tipicas de la literatura, como podra verse por
su descripcion; haciendo después algunos comentarios
sobre ellay. especialmente, sobre los extremos mas
interesantes de esta curiosa afeccion.

Observacion.-J. N., de ocho afios de edad, na-
tural de Almeria, nos es presentado por sus padres,
el dia 18 de Agosto de 1927, por si fuese curable la
afeccién que padece.

Antecedentes — Loa padres no son consanguineos,
ni sufren ninguna malformacidon congénita, sien-
do jovenes y de excelente salud. Han tenido seis
hijos (ningln aborto), siendo el que presentan el
cuarto.

El nifio ofrece buen desarrollo fisicoy mental y
buena salud, no habiendo sufrido ninguna enferme-
dad general de importancia.

La afeccion motivo de la consulta es congénita. Al
nacer observaron que el nifio no abria el ojo derecho,

1M

y en la creencia de que lo tuviese enfermo llamaron
un médico, quien les tranquilizé diciéndoles que el
0jo estaba sano. Mas la sorpresa de los padres tué
grande, cuando, al tercer dia del nacimiento y en el
momento de mamar, apreciaron que el ojo derecho,
hasta entonces siempre cen-ado, se abria al abrir el
nifio la boca para tomar el pecho y se cen-aba cuan-
do lo verificaba la boca, continuando en estas condi-
ciones durante todo el tiempo de la lactancia. Y toda-
via se sorprendieron mas cuando el nifio empezo a
comer, en cuyo acto el ojo también se abria al abrir
la bocay se cerraba cuando ésta; continuando desde
entonces la anomalia sin !a menor variacion: con el
ojo derecho siempre cerrado, excepcién hecha de
cuando come, y especialmente cuando lo hace con
mas apetito, y, por tanto, abre y cierra la boca con
maés intensidad, exagerandose el defecto.

Estado «cittai.—Ptosis casi total del parpado su-
perior derecho, que se pone en contacto con el infe-

rior en la mitad externa (flg. 1.“). El parpado supe-
rior paralizado no se eleva en ninguna posicién de
la mirada, ni por influjo de la voluntad; asi como
tampoco en el acto de hablar, reir, silbar y llorar.

jii.

Solamente se abre el ojo derecho, al igual que el iz-
quierdo, en el momento de comer, nos dicen los pu-
dres, pudiéndolo ademas comprobar nosotros.

Al abrir la boca, el parpado superior derecho £
eleva, abriéndose el ojo al igual que el congénerey
se pone de manifiesto un estrabismo paraliticoccm-
vergente del mismo ojo por pardlisis del uilac-ulo
recto externo (fig. 2.™).

En los movimientos de lateralidad de la mandibu-

la hacia la izquierda (lado contrario), el ojo derecho
se abre aun mas que al abrir la boca y maés también
que el otro ojo (fig. 3.”). En cambio, cuando el maxi-
lar interior se lleva hacia la derecha (mismo lado;
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el parpado superior permanece inmdovil y, por tanto,
el ojo cerrado (fig'. i/).

La agudeza visual en arabos ojos es normal y no
existe ninguna otra anomalia del aparato de la vi-
sion.

Se trata, por tanto, de un caso tipico dei «sindro-
me o fendmeno de Marcus G-unn», congénito, mono-
lateral, con'ptosis total; con abertura del ojo al abrir
labocay, también, al llevar el mentén del lado con-
trario; con paralisis de un musculo ocular extrinseco
(el recto externo), que permanece invariable desde el
nacimiento y cuya patogeniay tratamiento descono-

j cemoB.
1 Es verdad que existen, en estado normal, multi-
| pies asociaciones funcionales entre los nervios moto-
j res oculares (tercero, cuarto, sexto y séptimo pares y
1simpatico), y entre éstos y otros nervios craneales
;auditivo, gloaofaringeo, pneumogastrico y espinal),
I constituyendo los numerosos movimientos asociados

lie los ojos en la visién binocular y en los de la orien-
fililny coordinacion general; asi como el gran nud-
icro de reflejos de punto de partida ocular (6culo-
ai'-liaco, ocular de deglucién, etc., etc.); y también
0es menos cierto que existen otras sinergias Euneio-
alcs anormales entre los distintos nervios craneales,
rmio. por ejemplo, la descrita por primera vez por
ootros con la designacion de «sindrome o fenémeno
¢ Jlarcus Gunn invertido» (7), en la que el ojo se
liraba (accion de! nervio facial o séptimo par) cuan-
tola boca se abria (funcién del masticador o porcién
i'ithia de trigémino o quiuto par), y al contrario, y
obre el cual el I)r. Maurice Benoit (de Paris) ha in-
biido cou motivo de un caso personal (8).

Ahora bien, en todas estas asociaciones funcionéa-
is (isiol6gieas y basta en la patolégica que nosotros
'‘Oracs descubierto, se ha encontrado la clave anat6-
mica eon-espondlenie; no ocurriendo asi, hasta ahora,
o la que motiva este articulo, razén de més para
le la c uriosidad cientifica se acucie y tanto mas

cuanto que en estado normal ya existe un esbozo del
fendmeno de Marcus Gunn, y que no es dable obser.
var a los oftalmélogos al mandar abrir los ojos a los
enfermos, en que muchos, y de una manera involun-
taria, abren al mismo tiempo la boca.

Estamos, pues, por hoy totalmente desprovistos de
bases anatémicas eiprtas en qué apoyarnos para ex-
plicar tan extrafio fenémeno; encontrandonos toda-
via en el terreno de las conjeturas, que conarreglo a
la verdadera ciencia no podran ser desechadas por
absurdas cuando tengan por fundamento lo que su-
cede en otras sinergias de idéntica naturaleza. Y tan-
to més es intrincada esta cuestidn, cuanto en unos
casos, los més, se encuentra una vei'dadera substitu-
cion de funcién del quinto por el tercer par craneal,
mientras que en otros, menos numerosos, solamente
hay una sinergia funcional entre ios dos referidos
nervios, por no estar paralizado el elevador del par-
pado superior que realiza su cometido con entera noi-
malidad, como en el otro lado.

Pensando con arreglo a la légica, parece que la
mayor parte de las veces, cuando existe ptosis, la
transmisién del influjo nervioso anormal al musculp
elevador del parpado superior "debiera establecerse
por intermedio de fibras motoras procedentes del tri-
gémino (nervio masticador), que llegan hasta el men-
cionado muasculo. También, en los menos frecuentes
casos en que no hay ptosis, la asociacion funcional
puede establecerse por idéntico mecanismo, aunque
bien pudiera verificarse por intermedio de anastomo-
sis entre los nucleos de origen de ambos nervios cra-
neales.

Ahora bien, y entonces comienzan las discrepan-
cias, ¢de qué sitio del nervio masticador arrancan
estas fibras y qué trayecto siguen?; o bien, sentre qué
clase de centros de estos nervios se verifica la anasto-
mosis?

Como carecemos de la Unica prueba cientifica, que
es la exploracion eléctrica del nervio motor ocular
comun, en todo su trayecto, dada su situacion profun-
da en el craneo y en el vértice de la 6rbita, tenemos
gue echar mano de hipotesis, que las hay, por cierto,
para todos los gustos, si bien en todas impera, a mi
juicio, una idea preconcebida que pudiéramos deno-
minar centralista.

Asi, para la mayor parte de los que se han ocupa-
do de esta cuestion, la adicion do fibras del naastica-
dor, a! motor ocular comun o la anastomosis entre am-
bos nervios, tendria lugar en el mesocéfalo, en los
nucleos de origen de los mismos; y hasta la histologia
parece animarles en esta sospecha, puesto que, se-
gan Ca-jal ha demostrado, en el nicleo accesorio del
nervio masticador existen células nerviosas un tanto
distanciadas del mismo y muy préximas a las del
nucleo del tercer par y cuya significacion adn se
ignora.

Anton Ltz (de ia Habana), por el contrario, cree
en ia existencia de conexiones nerviosas entre ios nu-
cleos que ya son admitidos como reales, los llamados
supranucleares.
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Y hasta Demaria (de Buenos Aires) piensa en aso-
ciaciones de la misma naturaleza, en la corteza cere-
bral, entre los centros motores alli existentes.

Nosotros, atite la carencia de hechos, no sélo cier-
tos, sino hasta probables, de las localizaciones que
acabamos de exponer, e impresionados, de una parte,
por la frecuencia y la simplicidad de las maultiples
anastomosis nerviosas periféricas de los nervios cra-
neales entre si (terceroy cuarto pares; terceroy sex-
to; séptimo, noveno, décimo y undécimo; noveno, dé-
cimo y el simpatico; décimo, undécimo y duodécimo,
quinto y décimo), y de otra, por la anomalia que hace
afios describimos (9), cual era que en la anastomosis
periférica existente entre el facial y el masticador,
por intermedio del nervio auriculotemporal, conducia
en aquel caso fibras motoras, nos atrevimos a emitir
en nuestras publicaciones la idea de que el influjo
nervioso anormal llevado al musculo elevador por
otro nervio que no le corresponde, como es el trigé-
mino, en su porcidon motora, bien podia ser debido a
la presencia de anormales anastomosis nerviosas pe.
riféricas entre los mismos.

Estas ideas nuestras han sido combatidas por los
qgue después se han ocupado de este asunto, sin que
ellos hayan aducido ninguna razén de valor cientifi-
co para hacernos variar de criterio, a lo que estamos
dispuestos siempre que se nos demuestre nuestro
error.
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TRATAMIENTO DEL CARBUNCO

POR

FRANCISCO JOFRE DE VILLEGAS

Al ocuparme hoy de este tema, lo hago debido a que
ejerzo en lugar donde existe gran industria de pieles
y observo y trato el carbunco con bastante frecuencia,
pues los locales donde trabajan los obreros de ambos se-
X0S no redinen las condiciones adecuadas, sino méas bien
son sucios y repugnantes en grado sumo, teniendo que
soportar los vecinos fuertes olores, segun el viento reinan-
te; pof otra parte, a los obreros no se les puede hacer de
ningun modo que se cambien de ropa y se laven las ma-
nos cuando dejan el trabajo, ni que cumplan las medidas
profilacticas e higiénicas por mi recomendadas con insis
tencia, tanto a éstos como a los patronos, pues la incultura
de estas gentes estan grande, que la Gltima enferma por
mi tratada de un carbunco maligno en el cuello, que la
tuvo en grave riesgo de muerte, al darla ya de alta por su
curacion, le decia las medidas profilacticas que tenia que
lomar para que no la pasase otra vez, y toda extrafiada
me contesto lo siguiente: «No, sefior, no; si yo estoy segura
de que esto no viene de pelar pieles». La Unica medida
profilactica o preventiva de estas gentes, de lo que hacmi
gran alarde y creen como en el mana, es un amuleto, con
aislente en una sortija que forzosamente ha de ser do pia
ta, y que llevan colocada en ei dedo medio de la mano
derecha; con él creen las pobres que, indefectiblemente,
no han de padecer la grave enfermedad que hoy me ocu-
pa; por lo tanto, mientras la cultura do estas, gentes ro
adelante algo mas, es una utopia hablarles de profilaxis
del carbunco; éste seguird en auge y ellos aferrados a su
amuleto indefectible, cosa triste y rara en el siglo xx, por
lo cual paso a estudiar su tratamiento, procurando %r
claro en todos mis conceptos, pues ellos son emanados e
la préactica.

Ante un caso de carbunco, ¢cudl debe ser la conducta
seguida por el médico? Lo primero y mas seguro, se deci-
da por cualquiera de los tratamientos ya clasicos de esta
enfermedad, es obrar lo méas pronto posible; hay que tener
en cuenta que el carbunco no es una enfermedad que ros
dé tiempo a espera; de nuestra rapiday acertada inter-
vencion depende la vida del enfermo y por lo tanto Is
momentos son preciosos para empezar a intervenir; d
medico que se retrase en hacer el tratamiento elegido
tiene ya 90 por 100 de probabilidades de que el enfermo
sucumba. .

Obrando precozmente, como inexcusablemente debe
hacerse, ¢qué elegir? La extirpacion es buenlsima, pero
ha de practicarse antes de que haya edema, y no pode-
mos aplicarla a todas las revieres; hay médicos, sobre
todo los antiguos, que emplean ei sublimado en polvo (un
gramo), poniéndolo sobro el carbunco inciiidido; otros em
pletfn el termocauterio sobre la escara, incindiéndola y
cauterizandola ampliamente; también se emplean las in-
yecciones terapéuticas con yodo, y otros combinal estas
con el termo; por ultimo, hay quien emplea el termo-
cauterio combinado con Inyecciones de suero anticar-
buncoso.

Ahora bien, ;cual es el tratamiento a elegir? Habiendo
tenido ocasion de ponerlos en practica, voy a pasar revis-
ta a ellos para formar juicio y quedarnos con el mejor. La
fxtirpacion, evidentemente, es un procedimiento bueno,
pero ya he dicho que ha de emplearse adelantandose d
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i;demg, y queda gran cicatriz fea, y como por regla ge-
neral el asiento dcl carbunco es la carao cuello, no lo em-
pleo y pienso también en algin trastorno lejano produci-
do por la misma cicatriz, El sublimado en polvo es prac-
ticoy cdmodo, pero adolece de los mismos defectos del
anterior; las inyecciones medicamentosas a base de yodo
las he retirado de mi practica por considerarlas indtiles;
las inyecciones de suero auticarbuncoso anthrasis son
hueulsimas y deben emplearse en gran escala.

¢Cuando y como deben emplearse los distintos métodos
gue vengo exponiendo? Descartados la extirpacion, el
.-ubiimado en polvo y las inyecciones medicamentosas en
el edema, voy a referirme al termocauterioy a la suero-
terapia anticarbuncosa; a mi juicio, el tratamiento que
mejor responde es la union del termocauterio a la suero-
terapia; inmediatamente que se diagnostica un carbunco,
lo cual es facil de hacer teniendo costumbre de observar-
los, debe practicarse en seguida una gran incision en
eruz con el cuchillete del termo, y a su alrededor dar unos
jmatos de termocauterizacion para limitar el edema; a la
vez debe de inyectarse, y siempre intravenosamente, la
cantidad de 80c. c. de suero anticarbancoso; digo intra-
venosamente, porque en el tejido subcutaneo tarda mas
en obrar el suero, y facilmente se nos adelanta la infec-
cion sanguinea, a la accion de éste; al dia siguiente se
repite intravenosamente la misma dosis, y luego se em-
plea subcutaneamente la cantidad de 10 c. c. cuatro dias
seguidos; asi el carbunco cede, a no tener asociaciones mi-
trobianas (vibrion séptico, etc,); éste es el tratamiento
mejor y mas préactico (no olvidandose dar ténicos estimu»
lantes para sostener las fuerzas del enfermo).

He tenido ocasion de probar en enfermas jovenes, y las
cuales no,querian, a ser.'posible, quedar con cicatrices, la
siieroterapia'‘sola, y he tenido resultados halaglie&os; por
lo tanto, en estas enfermas haobrado con giau ventaja, y
yo pregunto: ¢Puede el médico atenerse sélo a emplear la
sueroterapia, sin tener cargo de conciencia al morirsele
un enfermo, por ser una forma carbuncosa maligna? Creo
gue no, pues en 12 casos por mi tratados sélo be tenido
una defuncion, lo cual da una proporcion del 8 por 100,
gue no es grande comparada con la de Sciavo (italiano),
que da el 7 por 100. Por este camino invito a los médicos
gue residan en sitios donde el carbunco es corriente, sigan
las investigaciones, pues serla un gran adelanto no te-
ner que cauterizar por las molestias y trastornos que traen
consigo, y a la vez trastornos, como he dicho anteriormen-
te, a lalarga producidos por la cicatriz; lo que si no puede
consentirse, y es lo que también me anima a escribir estas
linea», son esos tratamientos, defectuosos en grado sumo,
gue hacen algunos médicos, y de ello he contemplado
varios casos. Llamado urgentemente a consulta con un
compariero, vi el triste espectaculo de contemplar a una
muchacha de veinticinco afios, la cual estaba agonizando
y habla sido tan mal tratada, que por toda terapéutica la
hahian practicado unas quemaduras de termo, que no pa-
saban en la piel, y la hablan puesto una inyeccion de
Idc. ¢, de suero subcutdneamente; como tenia que suce-
der, la enferma murio; empled arsenobenzol, pero sin re-
sultado.

El nimero de carbuncos por mi tratados es, aproxi-
madamente, de 30 con dos fallecimientos, lo cual da una
mortalidad que no llega al 8 por 100.

OOXCLUaiONBS

1-* El carbunco debe diagnosticarse lo mas precoz-
mente posible.

S.“ Hoy dia el tratamiento méas practico es el termo-
cauterio unido a la sueroterapia anticarbuncosa, y

3”7 La sueroterapia sola es buena y su uso debe de
generalizarse, pues asi no quedan cicatricesy la mortali-
dad es pequefia.

Paredes de Nova, Mayo 1930.

Informacién cientifica extranjera

Las cuatro armonias bioldgicas
fOR EL

PROF. NICOLAS PENDE
Adaptaciéon castellana de F. Javier Cortezo.

Cuatro siglos antes de Cristo, sobre la costa del mar
Joénico, en Crotona, florecia la escuela fundada por Pitago-
ras, convertida en verdadera escuela italiana por los
merecimientos de un gran discipulo de aquel sumo funda-
dor de la teoria de los numeros y de todas las ciencias
exactas, por el médicoy fllésofo Alemoone, elogiado por
Sécrates y Platén, sus contemporaneos, por haber intro-
ducido, con sus estudios anatomicos, la ley pitagéricA del
namero y de la armonia en la biologia humana. De hecho,
se debe a este ilustre crotonato haber demostrado por
primera vez que el cuerpo humano es la resultante del
connubio armonico de partes desarrolladas en determina-
das y calculables proporciones reciprocas, conforme a un
canon matematico, y que de tal correlacion numérica re-
sulta la belleza ideal del cuerpo, al modo que de ia corre-
lacién armodnica de las diversas funciones organicas re-
sulta la salud; y que tal armonia de desarrollo y de
funciones délas varias partes es efecto del hecho que,
durante el ciceimlento del cuerpo, actian dos sistemas
de estimulos antagonistas: los unos excitadores, y los
otros frenadores del desarrollo, y asi el todo arménico que
de ello resulta responde en realidad a la ley pitagorica,
por que ia armonia es la unidad del madltiploy la concor-
dancia de ios contrapuestos.

La unidad de muUipo y concordancia de contrapues-
tos: he aqui sintetizada ya, veintitrés siglos hace, la con-
cepcion modernisima a que somos llevados por los més
exactos estudios sobre la constitucién somatica y psiquica
del hombre.

Resulta honroso para los italianos recordar esta vieja
escuela de Crotona, de la que derivaron, en primer lugar,
y por las ensefianzas de Alcmeotie, los canones de que se
servirian los grandes artistas de la época de Pericles,
como Pollcleto, Praxiteles, L'sippo, Scopa, para plasmar
las creaciones de ia plastica helénica; y, delas ensefianzas
de tal escuela, derivaron también los primeros grandes
médicos cultivadores de la belleza y de la sanidad del
cuerpo, los llamados periciewfes, verdaderos precursores
de la educacién fisica e higiénica individual, De esta mis-
ma gran fuente del arte, de la fi'osofia y de la ciencia del
hombre, se fecundiza el genio del padre de la Medicina,
Hipdcrates, a quien hoy contemplamos resucitar, con sus
inmortales principios de la unidad vital del organismo,
del consensus partium, en la moderna escuela constitu-
cionallsta, a la que Nicola Pende tan honrosamente per-
tenece. -

Para este gran maestro, la ley del nimero y de la ar-
monia de los contrapuestos es el faro luminoso que debe
guiarnos en la diaria 'y aspera fatiga del conocimiento de
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nosotros mismos, de la determinacion de los factores que
gobiernan el desenvolvimiento de nuestra personalidad
exterior e interna, tan diversa de individuo a individuo,
precisamente en razén del distinto grado con que se re-
unen, en la ontogénesis del ser, la coordinacion anatomi-
cay funcional de las varias partes en un todo unitarioy
armonico.

El organismo individual es una sintesis, una resultan-
te, y no una suma o una colonia de células: es la unidad
del maltiplo, de Pitégoras, y tanto es mas vital y perfec-
ta tal unidad, tanto méas unitario, fuerte, bello y bueno
resulta nuestro estado celular, al igual que resulta fuerte
y bueno un estado nacional en el que funcionan con per-
feccion 08 mecanismos de armonizacion, de colaboracion,
de apoyo, de unificacion de los mudltiples individuosy,
sobre todo, de unificacion de los contrarios y antagonistas
individuales, no debiendo dudarse ya que para el indi-
viduo singular, como para el Estado, no existe la perfec-
ta armonia bioldgica sin la pitagérica concordancia de los
contrapuestos, sin la colaboracién a base de los antago-
nismos.

Si analizamos, con el auxilio de tales leyes, los varios
aspectos bajo los que puede observarse la personalidad
humana somaticop-lquica, la veremos aparecer, conforme
a la imagen de Pende, cual «una piramide cuadrilatera
cuyas cuatro caras se unen Intimamente en los dngulos y
convergen, por su vortice, en uu vértice comdn que es la
sintesis vital de todos los fendmenos y procesos bioldgi-
cos, expresos en cada una de las caras de esta esfinge,
mucho mas rica de aspectos misteriosos que la esfinge de
Gizeh>.

Una de las cuatro caras es la morfologia o arquitectu-
ra do la fabrica humana; la segunda es el dinamismo fun-
cional del iudlviduoi la tercera es el complejo de las ca-
racteristicMB morales, o sea la esfera afectivo-volitiva; la
cuarta y ultima, es el complejo de las manifestaciones
intelectivas.

Estilo de la forma, estilo funcional, estilo moral, estilo
intelectual... he aqui las cuatro contrasefias de la indivi-
dualidad de cada uno de nosotros. Cuatro campos; cada
uno mas dificil que el otro para B penetrado y conocido;
mas que nada dificiles para la autoexploracion, y cuenta
gue conocerlos supone, finalmente, comprender y saber
comprender a los demés hombres, saberse dominar y sa-
ber dominar a los demaés, saberse educary mejorar y sa-
ber educar y mejorar a nuestros semejantes.

Esclarecer las leyes que forman la base de la regula-
gularidad y normalidad, o de la irregularidady anorma-
lidad de los cuatro planos establecidos en cada uno de
nosotros, quiere decir aplicar, y no tan sélo de palabra,
sino con medios practicos y fecundos en bienestar para el
individuo y la sociedad, el socratico nosce te ipsum, que
durante miles de afios permanecié inerte como letra
muerta en el froutisplcio del antiguo templo de Delfos.

Por suerte hoy nos encontramos mucho mas cerca de
la solucion de estas cuatro incognitas del problema hu-
mano, gracias a los progresos de tres ciencias: la biologia
humana,-correlacioniata, ciencia del hombre, que consi-
dera el cuerpo y el alma como indisolublemente ligados
entre si y ambos ligados al mismo substractum vital como
formando una verdadera entidad psicoflsicai la ciencia
del desenvolvimiento del cuerpo y del espiritu, que nos
permite seguir paso a paso la formacion de la fabrica
corpérea y de la arquitectura psiquica; por altimo, la bio-
logia humana, propiamente dicha individual, que inves-
tiga las razones de las diferencias que los varios indivi

ddos manifiestan en uno u otro de los cuatro planos esta-
blecidos en la individualidad. Estas son las tres ramas de
la ciencia del hombre, ain poco cultivada por los modi-
cos, bidlogos y psicologos, pero sin cuya posesion no es
posible enfrentar, con conciencia y fruto, el problema de
la personalidad humana.

Comenzando por el desenvolvimiento de la forma
corporea, sabemos hoy que el tipo de las proporciones
gue caracterizan al adulto es la resultante defioitiva de
las/Merafls morfogenéticas, leguladoras del crecimiento,
gue actuan en sentido antitético y con ritmo alternante
en las distintas edades de la vida, actuando, ya sobre el
gran sistema de la vida vegetativa, ya sobre el gran sis-
tema de la vida de relacion, de modo que en determina
das fases del desenvolvimiento predomina el uno y en
ciertas el otro de estos dos fundamentales sistemas orga
nicos en los que estan distribuidas todas nuestras fundo
nes somaticas y psiquicas.

Estas dos categorias de estimulos reguladores de la
génesis de la forma corpdrea, no son sino substancia qui
mica, preparada por las glandulas llamadas endocrinas,
gue de acuerdo con loa centros nerviosos, de la nutricidi'
y el crecimiento, los centros del sistema nervioso slmpa
tico y parasimpatico, actian, unas, estimulando el creci-
miento del tronco; otras, estimulando en fase alternanti'
el desarrollo de las extremidades y de la cabeza; unas,
actuando sobre la masa corpérea y su amplitud; otras,
sobre la estatura y extensién de los distintos segmentos
del cuerpo. De este modo, atravesando fases en que la
armonia de la forma se aparece co.no inestable y defec-
tuosa, llegamos a la fase de estabilizacion armonica, de
las justas proporciones del individuo definido, adulto, con
su determinante de ta naturaleza, para el tipo humano
medio de una raza y de sus dos sexos.

Ahora bien: el hecho mas interesante, ya sospechado,
como dice Pende, por la escuela de Crotona, es que cuan-
do todas las dimensiones del cuerpo estan en la justa
proporcion matematica, que nosotros podemos muy bien
calcular, entonces resulta la belleza ideal, como laque
admiramos en la estatua del Doviforo de Pollcleto o en el
Apolo del Belvedere.

Puede concluirse que la belleza fisica no es sino armo-
nia biolégica de las formas corpéreas. [Cuéntas veces se
ha olvidado tai concepto por los profanos de la Medicina
y aun por los artistas! Basta recordar lo frecuentemen-
te que se estiman, como atributos de belleza, verdaderis
desarmonias corporeas, por ejemplo, en una mujer, la
mauo o el pie excesivamente pequefios y delicados o pue-
riles, desarmenla ésta que hoy se interpreta como debida
a una insuficiencia glandular pituitaria: las manos largas
con exceso, con los dedos fusoiares, signo, para Pendo,
de excesiva funcion tiroidea o de insuficiencia ovéricn;
piel demasiado blanda y delicada, cual se encuentra para
los médicos en los organismos linfaticos e hiperttmicos;
ojos densamente cercados de sombra, sintomatico», de in-
suficiencia simpética y suprarrenal..., y asi tantas otras
veces.

No es menos interesante el hecho de que la armonia de
la formay la belleza fisica, en el hombre como en la mu-
jer, se alzanza tan sélo cuando se encuentra desarrollada
la sexualidad, y, por tanto, luego de atravesar completa-
mente la crisis puberal, en el llamado periodo nubil.

Belleza y sexualidad o funcion reproductors, estan in-
disolublemente unidas en todo el mundo de los vivos: «Qué
es si no la belleza de las flores més que la coronacion de
los frutos que aseguran la vida de la especie vegeta'?
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Qe son los esplendentes colores del plumaje de las aves
en la época celar? ;Qué la belleza de la feminidad y el
virilismo sino au-tbutos precisos a la vida de la especie?»
He aqui por qué no puede hablarse de verdadera be
lleza, en el sentido helénico, cuando se trata de nifios o
;idolescentes o sujetos que atraviesan la crisis puberal. En
todas estas fases, la desarmenla y la desproporcion son
lu regia, y en determinados sujetos son mas acentuados
gue en otros, y precisamente los mas desarménicos, seguin
los estudios de N. Pende, incuban las anomalias del des-
arrollo de la sexualidad, que mas tarde se constataran
j>atolégieamente.

La segunda de las armonias bioldgiess es la de las
funciones, la salud perfecta. También es ésta una resul
isnte de acciones antagonistas, pero sinérgicas y ritmi-
cas: el ritmo perfecto del corazon esta regulado por la
opuesta influencia aceleradora del simpético y frenatriz
liel vago; el ritmo normal del recambio esta regulado pol-
la accion desaslmiladora del simpaticoy de alguna glan-
dula endocrina, como el tiroides, y la aaimulatriz, del pa-
rasimpatico y de otra glandula endocrina, como el pan-
creas.

Basta un desequilibrio de fuerza en estos dos sistemas
antagonistas para crear desequilibrio en el recambio ma-
terial: desequilibrio circulatorio, desequilibrio respirato-
rio, digestivo, térmico... ruptura del estado de perfecta
salud.

También aqui es facil el error, tan corriente en los
[irofanoB de la Medicina, de tomar por indicios de salud
{imrfesta o de robustez vital algunas exuberancias de apa-
ratos organicos que dan impresion de fuerza y potencia
mayor en el individuo, cuando realmente no son sino des-
jirmonlasy, por ello, factores de debilidad del complejo or-
ganico. Ya no es perdonable el error de juzgar a un hom-
bre més sano que otro por el hecho de que sus musculos
y el esqueleto de ellos se manifiesten masivos, o trauspa
rente su piel una gran riqueza de color y sangre, o que la
amplitud notable de su térax haga sospechar pulmones y
rorazon potentemente desarrollados. Tales datos son, para
los médicos coustitucionallstas y correlacionistas, pura
mente indicios de candidatos a la patologia cordial, a la
liipertension y a la esclerosis arterial, al reumatismo cré-
nico..., a las enfermedades del recambio, como la urice-
mis, obesidad, calculosis y, finalmente, a la tuberculosis
imlmonar, a la conocida tisis de los atletas.

Si consideramos ahora los principios sobre los cuales
asienta la verdadera bondad o belleza moral, veremos
gue también es equilibrio y armonia cuantitativa y cua-
litativa de los sentimientos varios, no sélo de los sentl-
miento's, sino de ellos y los instintos, instintos que son
laraiz bioldgica profunda de nuestra vida afectiva y vo-
litiva.

Toda nuestra fabrica moral se compone de instintos y-
sentimientOB egoistas y de instintos y sentimientos al-
truistas. Con el desarrollo de la especie, o historia de ia
Humanidad, del hombre de Naendertai al hombre moder
no, llamado civilizado, y con el desarrollo del individuo,
del nacimiento a la edad madura, a los sentimientos
egoistas se van afiadiendo, pero no sustituyendo, cada vez
més sentimientos altruistas y sociales, y los instintos fun-
damentales de la existencia, el de la nutricion, el de la
reproduccidn, el defensivo-ofensivo, y el social o gregario

se van sublimizando por causa de las, cada vez mayores,
relaciones que nuestro yo profundo, iustintlvo-afect'vo,
contrae con los centros cerebrales de la inhibiciény de la
razén logica. Aqui también esta en juego la ley de la
armonia a base de los antagoénicos: el caracter moral me-
jor, que resulta de este debcnvolvimiento, fis aquei mas
equilibrado, no aquel en el que un sentimiento (ya sea
puro altruismo) se agigante al extremo de impedir el des-
arrollo de los demés. La bondad, bondad; la bondad exa-
gerada e inutil, si uo resulta dafiosa a quien la profesa es
gue es bondad nacida de no raros motivos profundos del
subconsciente egoista.

Las desarmonias de la vida afectiva se desenvuelven
hasta el grado de las psiconeurosisy son debidas al sofoca-
miento de instintos precisos a la vida pslcofisica unitaria
del ser, sobre todo al sofocamiento mas o menos completo
del instinto sexual, y son boy bien conocidas por los mé-
dicos, mejor desde ios estudios de Freud, abstraccion he-
cha de las exageraciones de este ilustre investigador de
la psicopatologla de la vida inconsciente e instintiva.

La verdadera bondad es s6lo armonia en el alma, como
la salud y la belleza son las dos armonias del cuerpo.

Ahora veamos cdmo la verdadera sabiduria no es sino
armonia.

Se comprende con facilidad lo que entendemos por
armonia de la inteligencia cuando se piensa en los he-
chos reveladores de la investigacion sobre psicogénesis,
sobre desenvolvimiento de nuestra esfera ideativa, tanto
en la evolucién de la especie humana como en las fases
de desarrollo del individuo.

La evolucién de nuestro pensamiento procede del sub-
jetivismo hacia el objetivismo, de la sintesis hacia el ana-
lisis, de la concepcion fantastica, mitica o mistica, y del
mecanismo intuitivo en la busca de la verdad, hacia la
mentalidad concreta, realista, abstracta, l6gica.

En cada uno de nosotros trabajan las tres formas del
pensamiento — fantastico, realista, abstracto — como el
analisis y la sintesis, como la intuiciéon y la conciencia
légica, y trabajan como colaboradores acordados por mu
cho que puedan parecemos antitéticos.

Naturalmente que la desarmoiiia es la regla y los
individuos se distinguen por la exuberancia o deficiencia
de una u otra de estas facultades; pero los mejoresy mas
sabios son aquellos en quienes la arquitectura intelectual
esta constituida por suficiente y equilibrada actividad de
todas estas formas del pensamiento. Se puede ser, pues,
un genio sin ser sabio, y aunque la Humanidad tienda
siempre a admirar los genios de la fantasia y del arte,
o de ia logica cientifica o de las ideas abstractas, porque
la representan sin duda los motores méas poderosos y
veloces del progreso humano, adn resulta innegable que
el genio, por regla general, es parcial, es desequilibrio
de las funciones del intelecto, en que la exuberancia de
una, por ejemplo, de la fantasia, resulta dafiosa a la acti-
vidad de otras, por ejemplo, dafiosa a la l6gica; y, lo que
es mas doloroso de sefialar, la exuberancia de determina-
da cualidad intelectual esta fuertemente asociada al des-
equilibrio moral.

No teme Pende aparecer con esto irreverente con el fe-
némeno superhumano del genio, que, considerado desde
el punto de vista finallstico, e«un fenémeno natural y ne-
cesario, destinado a imprimir de vez en vez una impulsion
gigantesca al movimiento de ascension del pensamiento
humano. Pero ello no se obtiene sin el sufrimiento y el
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sacrificio de parte del campedn que la naturaleza sefiala
y sacrifica para una misién tan subliinemeute altruista
como es el progreso de la especie.

Recordemos ahora el hecho de que tas cuatro armonias
bhilogicas cosechadas sobre la base de la unidad vital per-
fecta psicofisica, no se realizan en la misma época de la
vida ni tienen igual valor para los dos sexos,

La primeraen lograrse es la armonia de la forma, y ya
hemos dicho que la belleza corporea es propia de la ju-
ventud en que se completa el desarrollo sexual. La edad
adulta es época en que se presenta la armonia funcional,
la perfecta y robusta salud. Més tarde aun, se logra la ar-
monia del caracter moral, que coincide con la edad ma-
dura o estable de la vida, con la consfo?is astas de los an-
tiguos.

Sabido es que las mayores incoherencias del caracter
se registran en los jovenes, sobre todo cuando por el muy
activo funcionamiento de las glandulas endocrinas, que
regulan la vida sexual, advienen facilmente tempestades
en la esfera de los Instintos, de los afectos o de la vo-
luntad.

La cuarta armonia, la sabiduria, es mas propia de la
edad avanzada, sino de la vejez; sabido es que el cerebro
humano continda creciendo, en la correlacién siempre
mas compleja de sus células, a la que se debe la unidad
funcional psiquica, hasta los cincuenta o sesenta afios.
Sélo entonces puede alcanzarse el equilibrio entre las dis-
tintas facultades Intelectivas, y entre el intelecto, de una
parte, y el sentimiento de otra. Condicién de este equili-
brio es que se ati-nde, como ocurre naturalmente en esa
edad, la funcién de dos glandulas endocrinas: el tiroides
y la glandula genital, que con sus secreciones hacen vi-
brar intensamente las fibras del cuerpo como las del alma,
excitando la fantasia y la subjetividad con dafio de la 16-
gicay del objetivismo del pensamiento.

Esto ocurre mas en la mujer que en el hombre, porque
en la determinacién de los caracteres del cuerpo y los del
alma femenina, el tiroides y la glandula sexual toman
parte mucho maés influyente que las mismas glandulas en
el determinismo corporal y psiquico del macho.

La aplicacién de los principios expuestos es de doble
orden: por una parte, estos principios permiten afrontar
con armas bioldgicas y no metafisicas el problema de la
génesis de la felicidad y de la infelicidad humana; de
otra parte, orientan netamente en la educacién mas ra-
cional del cuerpoy del espiritu de los sujetos en vias de
desarrollo.

Facil es convencerse de que las cuatro fuentes mas
verdaderas, méas naturales y, por tanto, mas durables
de la humana felicidad, residen eu las cuatro armonias
bioldgicas: eu la belleza, en la salud, en la equilibrada
bondad, eu la verdadera sabiduria.

Se puede ser feliz ya con uno ya con otro de estos va-
lores humauos; cuando uno de ellos falta, ya que el en-
contrarlos reunidos es una verdadera utopia, puede facil-
mente surgir el estado de infelicidad, si bien podemos al
cabo de algun tiempo suplir hasta cierto punto con uno la
pérdida del otro. La infelicidad do muchos individuos du-
rante la crisis dolorosa del climaterio, que puede llegar a
verdaderas neurosis, aneiosas 0 angustiosas, es la demos-
tracion mas evidente de la infeiici-iad a base de la desar-
monla bioldgica, cuando el declinante funcionalismo de

los aparatos endocrino y nervioso, que sirven en la vida
del sexo, produce desequilibrio en la forma del cuerpo y
ocaso de la belleza al mismo tiempo que desequilibrios
func'onales y morales. También la infelicidad que carac-
teriza la vida de muchos hombres de genio, es so6lo con-
secuencia de su frecuente desequilibrio somatico o moral e
intelectual.

Por cuanto se refiere a la educacion del cuerpoy cel
espiritu, tiempo es ya de que los legisladores, educado-
res, padres y médicos higienistas, pongan en la baso de
toda reforma do la escuela, no un sistema pedagogico
directo para plasmar determinada forma mentis Igual
para todos, o una determinadaforma corpdrea, sino la ley
pitagorica del nUmero y de la armonia-de las cualidades
diversas y contrarias.

Pero para que este principio conduzca practicamente
a la ontogénesis somatica psiquica, precisa antes que
nada introducir en la escuela el examen periédico cel
desarrollo del cuerpo, del desenvolvimiento del caracter
y de la inteligencia de los alumnos: examen que permita
concretar el tipo de cada personalidad, la regularidad o
desarmonia eu las proporciones corpdreas, en el equilibrio
de las fundones orgénicas, en el equiHbrlo_motal, en
el equilibrio intelectual, y actuar en consecuencia oon
los medios méas oportunos de ontogénesis armonica en
estos cuatro aspectos de la personalidad.

(De la conferencia dictada el 14 de Abril de 19Den g
Aula magna del Colegio Bomano, en Roma.)
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Dootor en Uedloina y Cirugia, director del Hoapital Minero deTrIBoo.
Qsllsrta (Vizcaya).

Felipe Andrés Galindo, natural de Cadegal (Ortuellu),
de cuarentay tres afios de edad, de estado casado, de pro-
fesion jornalero, domiciliado en Matamoros (Vizcayn),
manifiesta que el dia 10 de Mayo de 1930, a las ochoy me-
dia de la mafiana, trabajando de galguero enlaCompnnla
Orconera, al echarse de la maquina, como de un metro ¢
altura, a fin de hacer otra aguja y de coger unos vagones
que estaban descargando, sintié cdmo un escalofrio y do-
lor en el costado izquierdo, cuyo dolor seguido y frio, je
propagaba desde la ingle izquierdaal vientre hacia arriba.

Desde alli—que se encontraba por encima del plano
primero de la mina Orconera de la Arboleda—fué andan-
do a casa del reputado médico D. Emilio Garrido, aunque
con mucho trabajo, apoyado en un palo, a fin de quele
reconociese y le dijese qué era aquel grave trastorno por
que estaba atravesando, que a duras penas le permitia an-
dar; visto por D. Emilio Garrido, le advirtié se trataba
de una hernia, acontecimiento que le sorprendi6, porque
él nunca habla advertido nada de hernias, y venia ejer-
ciendo el mismo oficio de galguero desde el afio 1913, sal-
tando y haciendo esfuerzos, sin resentirse nunca; ademés
habla sido reconocido para entrar al trabajo, sin haber
observado ni siquiera predisposicion para hernias.

Desde la consulta del Sr. Garrido marché andando
hasta la cabecera del plano grande de Orconera, bajé por
el tren del pUno hasta la propia Orconera, en donde enun
coche de la Compariia fué conducido hasta la estacién c&
Gallarla, y desde alli, andando, conducido por dos compa-
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Serocs, vino al Hospital Minero de Trlano.ain haber sentido
nauseas y vomitos en todo el trayecto, sélo que los dolo-
res aumentaban en intensidad.

En la consulta del Sr. Garrido, ya éste en pie, intent6é
reducirle la hernia estrangulada sin logi'ar sus buenos
propdsitos, solo que los dolores se le exacerbaron y se
hicieron casi intolerables.

A nuestra observacion, a las once y media del dia, se
encontraba palido, encorvado, por no poderse enderezar;
al leoonocimiento, presentaba una tumoracion como un
huevo de polla, duro y resistente como si fuera sélido, de
donck se irradiaba el dolor desde el momento del salto o
cuida.

Con ei modus faciendi adecuado a estos casos, con ta
larga experiencia adquirida en estos engorrosos meneste-
res, con las piernas separadas y dobladas, con relativa
facilidad, en un momento reducimos ta bernia, conside-
rada en aquellas precedentes y angustiosas horas como
Irreductible, pensando en la reintegracion cruenta por an-
ticipado. Condeno la reduccion poi la fuerza, como pro-
testa del organismo de todas las violencias, pero la taxis,
como método anticuado de reduccidn no debe de omitirse
ni condenarse al mas ingrato olvido, porque sea anticua
do, empleado con suavidad y moderacion, por breve tiem-
po. Tomado ei tumor hemiario, cuando es reciente el
atasco, con la mano derecha y haciendo presion suave so-
bre el cuello, procurando introducir primero la parte de!
inLcstiDO o viscera que se desplazd Ultimamente, se con-
sigue muchas veces reducir o reponer en su lugar el in-
teftino desalojado de su domicilioy aceideotaimente, irre-
ducible, sin nunca vencer el limite de ias resistencias or-
ganicas, ni apurarlas, utilizando como seguro y eficaz el
recurso quirargico. Nuestra dilatada experiencia sobre
hernias, nos autoriza a sentar que todos ios que han su-
frido hernias durante varios afios han experimentado
auingoB de estrangulacion con cdlicos, que han reducido
ellos mismos, con o sin ayuda de otras personas, sin nece-
sidid de recursos extremos, por lo que no hay que conde-
nar al desprecio del olvido de aquéllos.

Aunque no tuvo vomitos, si presentd una ligera tim-
paiiizaclOD del hipocondrio izquierdo con pastosidad en la
region inguinal, dolorida al contacto, que calmamos con
una embrocacion de pomada de belladona y compresas
empapadas en alcohol alcanforado. La constipacion intes-
tina! o estrefimiento habla sido completo, desde el mo-
mento que le ocurrié el percance do la calda o salto, has-
ta nuestra observacion y reduccion; pasé la noche intran-
quilo, orind, necesidad organica incumplida desde que lo
habla ocui-rido el accidente, y comenzd con deposiciones
frecuentes de caracter diarreico, que continuaron todo el
dia 11 y BJ noche, por lo que fué preciso corregirlasy
moderarlas por el irritante tenesmo que provocaban, por
lo que consideramos conveniente administrarle clorodiiia
en gotas y laudano do sydemhan, que en seguida dismi-
nuyeron la intensidad y frecuencia de las deposiciones,
parallegar ala norinalldad y astriccion, consolidada el
13 Todo esto sindrome revelaba la contusidn, y constrefii-
miento del intestino en su prision del saco, sus sufrimien-
tos, a los que hay que adicionar, en varios casos, la ma-
niobra de reduccion.

(Ij_ea temperatura del dia de entrada fué de por la
tarde.

La del dia 11, 3B®9 por la mahana y por la

El dia 12 tuvo 3B®9 por la mafianay 38®3por la tarde;
eamarcha de la temperatura indica la regularizacion del

vientre hacia la normalidad: Era preciso esperar o apla-
zar la curacion radical de la hernia, que hablamos pro-
puesto al lesionado y él habla aceptado, aunque los anillos
inguinales no so encontraban dilatados, pava dar tiempo
a la reintegracion intesiina!, manifestada en los sintomas
ya expresados; ademés de las molestias determinadas per
el accidente, de fuerza, cuya operacion considerdbamos
conveniente para no volver ~ver el paciente euvuello en
las posibles amargas circunstancias de otro trance apura
do; pero debiamos pesar y pesamos su estado general, que
no era satisfactorio, pues su encontraba atacado de bron-
quitis, con extensas zonas de hepntizaciGii eu la cara
posterior de entrambos pulmones, tos frecuente y expec-
toracion inucopui'ulenta, estertores gruesos en la cara
posterior y base de entrambos pulmones, especialmente
del derecho; estaba presa de un miedo invencible a ias
enfermedades pulmonares; estaba poseido de uu depri-
mente panicl a las pulmouius: habla sufrido cuatro desde
1920, la ultima hace dos afios, con sus secuelas correspon
dientes; con el accidente hernia! sufrido le asaltaba el
temor de que era inmiuente el contraer otra nueva pul-
monia; traté de desvanecer su triste presagio fundado en
las buenas condiciones higiénicas de este Hospital de
Triano, emplazado en la cUspide de un monticulo de con-
veniente altura, rodeado de un parque, cou una atmosfe-
ra pura, libre de lasimpurezas de la de las grandes urbesy
de las zonas industriales; presentiiidento que fué cumpli-
do, pues a pesar de las perturbaciones organicas experi-
mentadas por ei accidente del trabajo, sus fendmenos
pulmonares comenzaron a mejorar, y lejos do presentarse
la aborrecida pulmonia, parecia alejarse tan molesta y
temible enfermedad.

Las enfermedades relatadas hablan contribuido consi-
derablemente a la depauperacién orgéanica, que debilitau
paredes, anillos y conductos y, por lo tanto, predisponen a
ias hernias.

Los peligros do la taxis son claros y manifiestos, sin
gue tengamos necesidad de emplear la hipérbole para po-
nerlos de relieve. Hilgenreinez llama la atencion sébrelos
peligros de la taxis; nada menos que 14 casos habian in-
gresado en la clinica después de la reduccion en bloque
de Ja hernia estrangulada, que, como es sabido, contintian
ias mismas alarmantes y criticas escenas dentro de la ca-
vidad abdominal; no se hizo méas que cambiar de lugar
el escenario de ios acontecimientos; y seis mas han ingre
sado en la misma clinica después de la reduccién del con-
tenido gaugrenado. La mortalidad es elevada en las ope-
raciones de hernia estrangulada; sin embargo, Von Assen.
en la clinica de Amsterdam desde el afio 1903 ai 1905,
sin taxis previa, en 100 casos, acusa solo dos niuerles, una
de ellas eu un paciente de ochenta afios de edad; esta es-
tadistica tan favorable s6lo puede presentarse cu pacten
tes que se presentan al comienzo o muy al principio de
la estrangulacion siu estar marcados por grandes taras
constitucionales.

Se han visto muchos casos en los cuales la muerte fué
el resultado de la taxis. Creo no se puede afirmar radical-
mente—como lo hace W, Keeii en su obra do Cirugia,
tomo VI, pags. 586y 587—abandonar laj taxis por comple-
to, como he procurado demostrar en el transcurso de esta
historia clinica, sino reglaineniandola y limiidiidola lo
mas posible. Los peligros do la taxis se han acentuado
todavia mas por Slinger, que ha publicado cinco casos de
rotura de intestino, debido a aquel método, en una serie
de 156 casos operados en el espacio de tres afios y medio
en la clinica de Bruus; tres casos de éstos murierony los
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otros dos se salvaron por la reseccion de 7'y 130‘centlme-
tros de intestino, respectivamente.

aSanger ha coleccionado 35 casos de rotura del intesti-
no debida a la taxis. De los enfermos operados, que fue-
ron 22, 10 (45 por 100) curaron; 12 (55 por 100) murieron.

«Todos los casos no operados fallecieron de peritonitis,
existiendo también ésta en todos los casos operados, ex-
cepto en uno.»

Ya que recargan con rojas tintas los graves inconve-
nientes de la taxis, debo hacer constar, en obsequio a la
verdad, que varios casos que ingresaron en este Hospital
de Triano, con hernia estrangulada, y hablan practi-
cado previamente la taxis, fueron operados por mi, sin
rotura de intestino, con feliz, éxito. Recuerdo uno de Co-
torrio V., tejedor del distrito de Las Carreras, que vivia
hace poco tiempo, de edad avanzada; otro de Galiarta,
también operado de hernia estrangulada, guarda jurado
de la Compariia Orconera, que tenia mas de setenta afios
de edad, llamado CristébalUriarte; hoy pasa de los ochen-
ta afios. No quiero omitir nombrar al guardaagujas de
uno di los planos Inclinados de la Compafiia Franco-Belga
gue, a consecuencia de un resbaldn, esfuerzo para con-
tenerse y calda, se le estranguld una hernia que padecia;
estuvo tratado en su casa de Cadegal por un médico; ya
en el segundo dia de estrangulacién vino al Hospital de
Triano en lamentable situacion; al operarle, encontré el
intestino en regular estado, reintegrandole a la cavidad
abdominal, pero el enfermo fallecié después de la inter
vencion de bronconeumoula doble, a quien el renombrado
cirujano E. Bergmann achaca la complicacion por los vé-
mitos.

Ni tampoco quiero dejar en olvido, aunque ya hace
bastantes afios, una mujer traida de La Arboleda en una
camilla con una hernia estrangulada, operada en este
Hospital de Triano. El intestino se encontraba en buen
estado; pero presentaba uua herida, acaso accidental; se
le suturd; seguida de la cura radical de hernia, terminé
por curacion.

No quiero recordar més casos, por no alargar tanto
esta historia; ni hemos coleccionado estadistica.

El dia 15 de Mayo de 1930, previa anestesia general
con cloroformo, no mixta,, como es costumbre, por temor
de agravar el aparato pulmonal, procedimos a la cura
radical de la hernia, para evitar posibles contingenciasy
apuradas repeticiones. Después de la incision y diseccion
de la region inguinal, encontramos un estrecho y proloii
gado saco, con adherencias al paquete y cordén esperma
tico, que no comunicaba con la tlnica vaginal del tes-
ticulo izquierdo, cuya diseccion tué delicada y laboriosa;
e! saco, aunque fino en general, parecido aun apéndice
vermiforme, también presentaba algunas rugosidades
correspondientes a las adherencias; fué extirpado vy liga-
do, era estrecho de diametro; pero forzandolo permitia la
entrada del dedo anular, con diafragmas musculares en
su trayecto, lo que patentiza su preformacion, su predis
posicion a ia hernia y estrangulacién, aunque nunca se
habla dado cuenta dei menor indicio de hernias; por su
oficio de galguero esta sometido a esfuerzos continuos y
sobresaltos; es obrero sincero en sus manifestaeiones; la
simulacién y la sinxtrosis son armas que nunca ha em-

pleado hasta ahora.

Pul eficazmente ayudado en la operacion por los ex-
pertos auxiliares.

Empleamos el método de Bassini, que resulta de nues-
tro agrado. Suturamos los anillos con crin de Florencia y
reforzamos las paredes para evitar recidivas en estos obre-

ros de la mineria vizcaina, entregados a ejercicios vio-
lentos,

La anestesia general fué buena, sin periodo de ex-
citacion.

Tuvo por la mafiana 36° de temperatura, y por la tar-
de .37 C. Esperamos, como ha pasado en casos similnres,
gue cure por primera intencién.

Pudiéramos haber empleado para su curacién el trata-
miento de las hernias por inyeccion, que meucionavemo!
aungue no sea mas que para poner en evidencia sus de-
fectos. Varias substancias se han recomendado por aque-
llos médicos que sienten prejuicios sistematicos por la
operacion, tales como la corteza de encina, el alcohol y la
parafina; ésta, inyectada en estado liquido en el saco, pue-
de llegar hasta la cavidad abdominal; causando ampliai
adherencias con obstruccion intestinal, como consecuen-
cia recordemos sus fracasos en rinologlay senos adyacen-
tes, cuando la operacién es de franco resultado en lai
hernias no complicadas.

Es hernia traumética o hernia de accidente, es cues-
tion de una importancia creciente y siempre de actuali-
dad; yo la considero posible y real, como he comprobado
en los grandes traumatismos con lesiones gravisimas, al-
gunas seguidas de muerte, con produccion rapida de her-
nias voluminosas de fuerza, sin que antes aquejase nin-
guna, ni se le conociese predisposicion hemiaria.

Sheen dice: sConsidero que la formacion completa, re-
pentina, de una hernia ensentido patologico es imposible,
porque el peritoneo no puede alargarse subitamente paa
formar el saco. El peritoneo es incapaz de una exteiicion
instantanea; pero es capaz de una extension gradual my
considerable; lo Unico posible es el subito desarrollo di-
nico de una hernia, y lo que ocurre en realidad es la po-
yeccion repentina de una pequefia porcion de contenido
dentro de un proceso funicular no obliterado.»

«La subita proyeccion del contenido hemiario dentro
del saco preformado va acompafiada de sintomas iiimcdla
tos y perfectamente definidos. El imilviduo afecto experi-
menta un dolor agudo eu el sitio de ia hernia, inmediata-
mente se desabrocha la ropa y encuentra uua pegi<tu
tumoracion en la parte dolorida, se desmaya, tiene iiiu-
seas 0 malestar, abandona el trabajo en el acto y necesiU
ayuda para ir a casa, o tiene que ser transportado a élls.
La hernia es reducible, pero con dificultad, y a menudo s
estrangulada. Se consulta inmediatamente a un médico.»

Los casos de aparicion brusca de una hernia son e
extremo raros; se han observado muy pocos en el Hospi-
tal para herniados e impedidos, en un total de 90.000 e
sos, aproximadamente, en los Estados Unidos. Fillmaum
afirma que «el supuesto desarrollo brusco y repentino c
una hernia verdadera es debido siempre a un error ¢
observacion».

En resumen, Sheen dice con acierto: «Una hernia pe-
de ser sentida por vez primera durante un esfuerzo, y eo
es probable que ocurre en las clases trabajadoras que es-
tan en ejercicio constante. Sin embargo, el esfuerzo esU
ocasion que conduce al descubrimiento de la hernia, n«
la causa de la hernia.»

Que el accidente o la lesion Ilama la atencion sobre um
hernia preexistente, se demuestra con las estadisticas d
Pablo Berger, que ha hecho un minucioso estudio de l«
hernias en relacion con los accidentes del trabajo: 96 i
pretendido accidente de hernia, a quien él examiné ano
perito, tenian hernias multiples. En resumen, los 96 te-1
Ulan otras hernias ademads, cuya presencia ignorabs»
todavia.
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¢Se trata en nuestro historiado D. Felipe Andrés de
kna hernia de fuerza? Cliniea y paradéjicamente si, por-
Lle este obrero interrumpio bruscamente el trabajo, con
lolcres, fué conducido y auxiliado por compafieros a la
Lonsolta del médico (como se exige oficialmente), encon-
irAiuiose éste con una hernia pequefia estrangulada, que
loroonoclan todos. Si este le-iouado no se ocupase en la-
lovei serias y su profesiobn no exigiera como ejercicios
rim'idsticos, seguramente casi que llegarla al fin de su
|xi5)-ncia sin revelarse tal hernia; sin embargo, en el
dido habla uu pequefio saco de preformacion.

Hoy que vivimos de juego de palabras, y las reputacio-
rnes se fabrican en el ruido de la calle, habra que some-
erseal imperio de las «estériles paradojas unamunescas -

BIBLIOGRAFIA ©

fRATIDJ DB BXPI.OEAOION DEL APABATO niOBhTIVO, pOr

el Dr. Fidel Fernandez Martinez. Madrid, 1930. Editor,
J. Morata.

Quien tenga noticia de la infatigable laboriosidad, de ios
I6liilos conocimientos y de la maestria expositiva del justa-
hento reputado gastroenterologo de Granada, pensara antes
|e abrir este libro—qgne consta de 443 péaginas en cuarto,
an numerosos grabados en negro y en color—que ba de
INCuUrar en él cosas Utiles. Después de haberlo leido, sera
in pr'rpsgandista de la nueva publicacion cerca de todo mé-
Bico con quieii tenga oportunidad de hablar. Porque la obra
IGe ruojeulamos es completisimay se halla replete de ense-
18Lp:"j expuestas con método y claridad extraordinarios,
|n que falle en sus renglones absolutamente nada de cuan-
I debe saberse hoy respecto al reconocimiento minucioso,
MNaty fructifero de los enfermos del aparato digestivo; todo
Ique se necesita para llegar al diagndstico se expone en
e libro con sencillez, sin que hueigue ningln concepto,
testilo transparente y ameno, demostrando a los pocos que
)antemano no lo supieran, que el autor es un especialista
)crerpo eotero.

La nueva publicacion, editada con el buen gueto que en
fras uiiteriores ha demostrado J. Morata, sirve no sélo para
pe loe esliidiantea y los médicos generales aprendan a ex*
Borar a loe enfermo! de esdfago, estdbmago, intestino e bl-
pdb, sino también para que loe ya habituados a la préctica
)esta especialidad recuerden la marcha que deben seguir

llaexploracion y no olviden detalles de mucho interés
agndstico que en este volumen no se omiten.

Los capitulos de la obra se refieren respectivamente ai
btmogatorio, a la inspeccion, a la palpacién, a la percusion
lia auscultacion, al cateterismo, a la endoeeopia, a la ex-
|oracion radioldgica y al examen de las heces. Cada uno de

>capitulos tiene el neceeario desarrollo, sin que se eche
mencs ninguno de los métodos antiguos y modernos
prdaderanmente Utiles para el diagndstico, los cuales estan
peritos en el libro con la minuciosidad y la precision su-
plantes para que el que los lea pueda ponerlos en préactica
1 ninguna dificultad.

£s ésta, e0 suma, una de las obras de coya adquisicion
>ha de arrepentirse quien la compre, y que consolida los
|en ganados prestigios del autor. Sinceramente le felicita-

ke por haberla dado al publico, redactandola de modo tan
Hecto.

Gonzalkz campo.

|h 8410 hiremoB el estudio critico de IAs obras de CUE nos sesn
~NiHdo» nos eJarapUroB.

PERIODICOS MEDICOS
Nutricién

EN LENGUA EXTRANJERA

I. Fragilidad vascular con virilismo, crisis de de-
presléa intermitentes y glucosurla, por Lalgnet-Lavas-
tine, Melle. Hirsch y Miget.—Se trata de una mujer de
veintielete afios que no habla reglado jamée y que presen-
taba trastornos morfolégicos caracterizados por empasta-
mieuto de la cara y trofoedema localizado, virilismo, un
sindrome gincosurico, con nefritis ligera y accesos de de-
presién neuropsiquica intermitentes.

El caracter de los trastornos cutaneos que presentaba
(equimosis féciles, petequiaa, coloracion especial de los
miembros, etc.) parecia imponer la existencia de un cuadro
sanguineo Sin embargo, no se trataba de una parpura ver-
dadera, ya que las petequias no eran espontaneas y, aparte
ana ligera poiiglobulia, no existia ningin trastorno he-
matico.

La caracteristica mas importante de este caso son las
alteraciones morfoldgicas. £1 aspecto de la cara, el espesa-
miento y empastamiento de la region torécica Superior de-
penden de trastornos tiroideos. Las modificaciones del sis-
tema piloso producen sobre todo un virilismo parcial, con
predominancia en la cara, bipeitricosia abdominal de tipo
masculino, sin bipertricosis de loa segmentos distaies ni
modificaciones en la voz y genitales externos. Este virilis-
mo parcial, regional, se relaciona con el virilismo ligero de
ios asexuados por déficit de la hormona ovarica. (La elimi-
nacion vicariante del arsénico por los pelos compensa la
falta de su eliminacion por las reglas.) Este cuadro no en-
caja exactamente con las descripciones clésicas del virilis-
mo suprarrenal, si bien resulta muy dificil descartar la
intervencion de esta glandula en la géuesis de trastornos
como el descrito. Parece, sin embargo, referirse igualmente
a un trastorno suprarrenal, la glneoauria intermitente sin
insoflciencia hepatica y rapidamente desaparecida con el
régimen, que presentaba esta enferma.

Las crisis de depresion intermitente son la consecuen-
cia de una perturbacion tiroidea. Les distiroidias efectlian
a veces estos sindromee psiquicos pasajeros o ciclicos.

El conjunto de loe trastornos observados completa el
cuadro de un sindrome endocrino caracterizado por insrfi-
ciencia tiroovarica con hiperfuncionamiento compensador
de iae suprairenaies.

La etiologia de este elndrome es imprecisa. En los ante-
cedentes se eefiala una escarlatina infantil, afeccién que
frecuentemente lesiona el sistema endocrino. Un absceso
apendicalar pudo haber afectado el ovario. El cuadro hizo
explosién tras nn flemon de la mano que afectd profunda-
mente el estado general (RIiilL ei 3/c»i, de la Soc. Mei. des
Hop. de Paris, 16 de Junio de 1930).—Pbbnais.

6irugia
EN LENGUA ESPANOLA

1. Caso de quiste dentifero en un operado de labio
leporino, por el Dr. Eduardo G. Arellano.—La obeerva-
cién objeto de este trabajo se refiere a un caso de quiste
dentifero, desarrollado catorce meses mas tarde de varias
intervenciones practicadas con objeto de corregir un labio
leporino doble y complicado. El autor, después de insinuar la
idea de que dicho quiste pueda haber eido debido a las alte
raciones provocadas en los gérmenes dentarios por iae ma-
niobras quirdrgicas, la rechaza tras una breve exposicion de



68 EL SIGLO MEDICO

la teoria de Malaa ez; considera el caso como simple coinci-
dencia de dos procesos sin relacion alguna entre si. (An ce
Vias Dig. San. y Nu, Mayo 1980)

grupo formado por los casos descritos con los nombrss d
granuloma pediculado telangiectasico o también bottiomicci.
ma. 80 En este grupo incluye el autor ciertos caeos potil

2. Intervencion precoz en las osteitis paraartlculares denominados piodermitis lentas, por analogia con la encb

tuberculosasi por el Dr. Ji Rlosalldo.—Las osteitis para-
articulares que la clinica y la radiografia demuestran en los
principioa de una oeteoartritis tuberculosa, deben operarse
prontamente. Pero el bay focos en divereos segmentos, o la
lesion ha invadido ya la articulacion, el tratamiento aerd
exclusivamente conservador.

Con la operacion, ordinariamente se abrevia el curso del
mal, evitando, aunque no siempre, que la lesién se interne
en la articulacion.

La operacién es sencilla: trepanacién, raspado suave y
sutura de la herida si la cavidad es aséptica.

Son discutibles en cuanto a la forma de llegar a ellas las
osteitis de cadera, pero las deméas son facilmente interve-
nibles.

Una vez operadas estas osteitis, la inmovilidad con un
vendaje enyesado)ee impreeniudibie. (Rev. de Hig. y 7uh,
afio 23, nim. 261,1930.)

3 Tratamiento del shock con Inyecciones Intrave-
nosas de goma arabiga, por Lawrence M. Randall, M.
D.Rochester, MInn.—Catorce mujeres con ehock y hemo-
rragia durante y después del parto han sido tratadas en la
Clinica Mayo con solncion de goma arébiga. En cada caso
se ha obtenido beneficioapreciable y no ha resultado ningdn
efecto desfavorable. Creo que en varias ocasiones se ha
salvado la vida de la mojer por el uso inmediato de la so-
lucién de goma y por el aplazamiento del acto operatorio
hasta que el ehock inicial ba sido controlado. EI nimero
total de pacientes en todos loa servieios de la Olinica Mayo
que durante 1028 recibieron inyecciones de goma arabiga
fué de 118.

Mi experienciay la de otros tiende a indicar gne esta
solncion ha hecho sns pruebas definitivas en el tratamiento
del ehock. Cualquier medicacion que como la goma arabiga
haya probado tener un valor preciso en gne sea tan facil
e inmediatamente aplicable, debe set usada més extensa-
mente. Al abogar por su 0so no quiero proponer ninguna
rivalidad entre la transfusion e inyeccion de goma. La
transfusion tiene sus méritos perfectamente reconocidos en
caso de shock y hemorragia. La necesidad esencial en el
shock es de liquido que persista en la circulacion y no de
glébulos rojos. Mayores cantidades de liquido que las que
pueden eer obtenidas en una transfusion sanguinea con un
Unico donante son necesarias frecuentemente para obtener
un beneficio’. La solucion de goma llena al parecer todos loe
requisitos para el tratamiento del shock, excepto la pro-
vision ds glébulos rojos. Se ha comprobado su innocuidad
con varias series de casos, -dumenta el volumen sanguineo
y lo mantiene aumentado hasta que el mecanismo normal
de la regulacion de liquidos en el organismo esta restaura-
do. Como preventivo del shock, creo gne es mucho naejor
aplicar una inyeccion de solucion de goma en los casos en
gue la paciente esta debilitada o fatigada y tenga que prac-
ticarse una operacion ob tétrica. (Rev dela At. iféd. Mex.
Mayo de 1930.)

Oermatologia

EN LENGUA EXTRANJERA

1, Contribucién al estudio de ias botrlomlcosls, por
Ed. Rabello.—En opinién del autor, en el capitulo denomi-
nado tholriomicosia» es preciso distinguir tres sindromes
bien diferenciados: 1®La verdadera botriomicosie. 2.0 Un

carditis lenta de Qaler, que en su criterio son verdadercs |
granulomas piogénicos y gne corresponden al grupo de pé
dermitis crénicas de los autores alemanes.

ignalmente presenta afinidades con la hotriomicosie, ut
afeccion descrita por Oastellani, semejante al micetoiua,;
gue es debida a un germen por él denominado micrococan
myeeticus.

El trabajo que extractamos es consecuencia de la doser-1
vaeién de dos casos genuinos de botriomicoslB, afeecioi’ «
traordinariamente rara en el hombre, basta tal punto qm |
aun admitiendo como indiscutibles todos los publicados kes-
ta la fecha, hacen ios de Rabello los nimeros 8y 9.

El sindrome de la botriomicoais estaeatrecbameute iigt
do a la localizacién de las lesiones. De este modo, el casoils
Faber, el primero descrito, semejaba extraordinariau’@s
una actinomieoais y tenia una localizacion palpebral. El ¢t |
Kaiser y Gryus, de localizacion podal, semejaba un miceto-1
toma. Y de este modo todos los restantes,

A continuacion el autor efectlia un detenidisimo estudio
histolégico de los dos casos por él observados, que conice-
ramos impropio de resumir en este lugar. (Reu. 3fed. G.k |
Bratil, Abril 1980)—T.

Cardiologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Disociacién auriculoventricular por interfereucle,
con captura ventrlcular. La parasistolia mas evidente
por los Dres. T. Padillay P. Cosslo (H ).-OomontR,euB
complejo trastorno del ritmo coneistenlo en una disociucioi |
auriculoventrlcular por interferencia de dos ritmos cor opl
tnra ventrlcular, sobreviniendo espontaneamente en nu nilb |
de cinco afios con una cardiopatia congénits.

Esta evidente interferencia de dos ritmos puede tralt-
se como una prueba a favor de la teoria a la parasistobR.

Muéstrase como se instala dicha interferencia por el ck
arrollo del automatismo nodal a raiz de un bloqueo siiicai-
ricular o aborto sinusal.

Considérase que el vago es uno de los factores patugem
eos de este raro trastorno dei ritmo. (La Sem. Méd. ce Fw
nos Aires, 5 de Junio de 1980.)

2. Los trastornos motores y su diverso origen enli
endocarditis lenta; importancia de la endoteilosi» g
morroglca, esplenomegalia dura, dedos en palillo ¢
tambor, purpura petequial, por el Dr. Rodolfo Dassei
En tres observaciones simultaneas de endocarditis nm»lip*
(dos con autopsia) se ba visto:

1.0 En un caso, aparicion de una hemiparesia por a1
lia de las arterias del brazoy de la pierna y luego unal’
miplejia en el mismo lado con afasia y parélisis facial i
ferior.

2.0 Un cuadro tipico de endotetiosis hemorragica que» |
casi patognomonico de la sepsis lenta cuando se aconpai*
de tumor esplénico duro y dedos en palillo de tambor (@il
flrmacion nectdpeica). |

e« 30 Evolucion conel cuadro de una cirrosis cardiaca»
desarrollo agudo quedando silenciosa la naturaleza de ¥
lesion endocérdica (revelacion de la necropsia).

4A® Necesidad de practicar el estudio oscilométricow
las arterias en todos loa casos en que se sospeche una ek
carditis maligna aunque no haya antecedentes anammésik* |
a favor de accidentes embodlicos.

Los
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[istinseHall dblisshnekalos

Bronquitis - Asma - Profiiaxis

Convailecencia.

Srenics an les nds naohres irddadaes y ak ks ks pais

Sanatorio Bernina

Méd : Dr. W. Bebrena Direccién: M. Raeaee
35 camas  Precio desde 14 iranoos

Sanatorio Davos-Dorf

Méd.: Dr. J. Biland Direccién: A. Hvalsoe
80camas Precio desde 30 francos

Sanatorio Guardaval

Méd.; Dr. G. Maurer Direccion. M. Barteia
50 camas Precio desde 18 francos

Sanatorio Nuevo

MEd : Dr. J. Gwerder Direccion: Dr. M Neubaaer
60 camas Precio desde 16 francos

Sanatorio del Parque
(Astes Banatofio INiTbaa.)
Meéd.: Dr. F. Bauer Direccion: H. Scbneider
90 camas Precio desde 20 francos

Sanatorio Particular Dr. Voechting

Med,; Dr. Il, Voecbting Direccion: F. Paiilseu
85 camas Precio desde 16 francos

Sanatorio Rosa

Méd.: Dr. E. Nienbaua Direcci6i.: O. R»se
25 camas Precio desde 14 fraoco.<

Sanatorio Schatzalp
Méd.: Dr. Ed. C. Neumann Direccion: W, Fedarle
120 camas ' Precio desde 22 francos
Sanatorio Schweizerhof

Méd.: Dr. H. Siaub Direccion; R. Neimeier
100 camas Precio desde 20 francos

Sanatorio Seehof

Méd.: Dr, Th. Jaosaen Direccion: P. Sohloeseer
65 canias Precio desde 15,60 francos

Sanatorio Solsana

Méd.i Dr Vogel Eysern Direcd6ti; D. Hansjacob
60 camas Precio desde 17 francos

Waldsanatorium Davos

Méd.: Dr. H. Jessen Direccién: O. Friese
80 camas Precio desde 20 francos

Sanatorio Dr. Wolfer

Méd.: Dr, R. Wolfer Direcoiéu: E. Baumann
35 camas Precio desde 16 francos

En los precios indicados est4 comprendido pension completa, tratamiento médico, bafi >s etc.

Fraos |mmaniiddes

Pension Aela
1'fO)>; Karl He:bst
r6camas P.ecio desde 12 f.nncoa
Alexanderhaus
Prop.c'Ev, Kiirgemeinde Davos
@ camas Precio desde 12 t. ancos
Pension Alpina
Props.: Berg y Kvrilz
XY camas Precio desde 11 francos

Pension Villa Collina
Prop.: K. y B. Suhneider
2 camas Precio desde 10 francos

Pensioén Villa Friedberg
Prop.; Sra. Dr. Hualsse
12 camas Precio deede 8 francos

Pension Helios
Prop.: Dr, méd. E. Bi'6
30eamae Precio deade 12 tranc.oH
Pensiéon Horlauben
Prop.: W. Fridericli
25 canias Precio desde 11 traiicua
Pensién Merula
Prop ; A Hary lasler
80 cBUISB  Precio desde Il francos
Pension Villa Paul
Prop.: B. Sieeg
20 camas Precio desde 9 francos

Pension Regina
Prop,; Dr. Mualler-Santschi
82 camas Precio deede 11 francos

Pension Rosenhuegel
Prop.; Karl Tnie;e
80 camas Precio desde 9 francos

Pension Ruheleben
Prop.; Marugg
«j amas Precio desde 10 francos

Pension Surpunt
Prop ; Erich Hoeiken
20 camas Precio desde o (rsncos

Pensiéon Villa Waldheim
Prop.: G. Qifik y senoia
25 camas Precio desde 9 francos
Pension Wijers
Prop.: Sefiora G. Scbelleuberg
28 camas Precio desde 9 trancos

Todas estas Pensiones tienen balconea cubiertos.— Ei tratamiento médico no esta incluido en estos precios.

Cmauiad# las Casas msnoionadas | el «VsrkehrsiBiBIn Batos (Centro da Fomeiil# del Tuilamo, Daws) taDilltan Informes | prospeotos
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LEPSIA

ES ALGO DEFINITIVO EL TRATAMIENTO CON

LAUREAL eeiener

Sal sodico-magneésica de la feniletilmalonilurea.
Copiosa experimentacion clinica con éexitos brillantes.

Sin

MEJSIRA EL ESTADO MENTAL DEL EN-
FERME--N o se presentan sintomas de amnesia,
obnubilacién ni somnolencia,

En resumen, después de muchos ensayos
clinicos, se ha demostrado que el LAUREAL
PELLETIER es completamente inofensivo.

POSOLOQIA--EILAUREAL PELLETIER s
presenta en dos dosis; Dosis fuerte (15 centigramos
por sello) y Dosis débil (5 centigramos por sello).

PIDAN
LABORATORIO

Teléfonos

Trelamato ck les

MUESTRAS
PELLETIER.— Apartado de Correos
40.331 y 54.760,

bromuros.

TOLERANCIA PERFECTA.— No se acumda
en el organismo, siendo eliminada diariamente lado-
sis ingerida. Ni estados saburrales. Ni intolerancia
gastrica alguna se presenta jamas con la administra-
cion prolongada del LAUREAL, No es preciso heoer
pausas ni usar laxantes. Dosis fuerte: Cacheta c&
15 centigramos, uno, dos o tres cada noche al acos
tarse segun intensidad de los ataques, D osis débil:
Cachets de s centigramos. Esta dosis es para nifs
0 adultos fen periodo de descenso de los atagues.

V LITERATURAI

200. — MADRID

d estngp e inedires [r b

" GASTRO-SODINE

%

(d.e los ILa.'boratorios

O ID I

O'T «&® Fa-ris).

Asociacion de sales de sosa seleccionadas y quimicamente puras, en tres féormulas:

Nnrmal' Bicarbonato de bosb.. 2 eranaos,

Fosfato de sosa......... J -
Sulfato de Bosa......... 0,60
Azticar........cccceeuennn. 6,50 -

Por cucharada de las de café.

B fBrOinoradaV
* A

/ e+ Fosfato de sosa........
Sulfato de sosa.........
Bromuro de sodio. ..
Azlcar

Bicarbonato de enea. 2
1

(SulfataiaV 8'liato de sosa......... 2 gramog.
e M Fosfato de sosa....... “
Bicarbonato de sosa . 0.50' -
Azrtcar.......ccceevenennn 0,50 -

Por cucharada de las de café.

gramos.

Por cucharada de las de café.

Una cucharada de las de calé en un vaso de agua, todas las mafianas en ayunas.

Literatura y~uest'ae™ J. M.

BALASCH CUYAS. -
Avenida Alfonso XIII, 440.

Farmacéutico.
— BARCELONA

6®
Jbs deo
119%0)

Gbstt

1. Q

lexistent
[la men<
[psede c
fplaceott
IromperE
del liqu
dad de
liasront
EnE
Ipemite
Irepreaei
Idole t&
Ims"o i

|6act<

1, L
|A. Sen
|Das> de
InociiaB
laDiuial
Ibles de

Si s

«D el BL
Jesperiff
|prokest
YA\
[cB fer
iegtrmic
Par
bedan



IR

es.

urmula
ia b
rancia
nistra-
Ihacer
ets
acos-
débili
| nifics
es.

»R 10

EL SIGLO MEDICO 69

5< En ningnno de los tres rasos se observaron los néda-
Iba de Osler. (La Sem. Méd, de Buenos Aires, 6 de Junio de

jISsio.)
lebsUtricia

EN LENGUA ESPANOf.A

1. Quiste de la placenta, por el Dr. F. Carreras. - La
| existencia de nn quiste placentario clinicamente no reviste
lia menor importancia, ja qne, dada eu coneietencia, no
Ipnece oonatituir un obstaculo ni para el feto ni para la
Iplacenta. Tampoco es probable que un quiste grande pueda
| romperse simulando la'ruptura de membranas (cantidad
Idel liquido, color, etc). Y tan eélo merece citar la posibili*
Idad de la rotura del vaso importante sobre que aeienta con
lias contracciones uterinas, con tas inmediatas contingencias.

En sintesis: la presencia de un quiste placentario no nos
Ipermite deducir coDsecuenoias patolégicas importantes, ni
Ireprosenta la menor diScultad de orden obstétrico, quedan*
Idole tan sélo el valor documental. (£eti. Méd. de Barcelona,
IMajo 1980.)

iBitcteriologia

EN LENGUA EXTRANJERA

I. La quimica de las toxinas microbianas, por
]A. Senller, Sedallian y Clavel.—Bajo el nombre de «toxi-
|nas> designan los biélogos una serie de substancias deseo*
Inocl.laa en eu propia esencia, susceptibles de provocar en el
|aQii>:al intoxicaciones mas o menos complejas, pero varia*
|bles de modo especifico para cada una de ellas.

Si se calculan de modo conveniente las dosis o, mejor
ladn, si sn toxicidad es atenuada de modo conveniente, la
lin"Dccién de estas toxinas determina la aparicién de otros
coerpOB de compoeicién desconocida, llamados antitoxinas,
lenel suero de los animales tratados, las cnales neutralizan
leepHidficamente invtvo e in vilro las toxinas de las cuales
Ipro' eden.

Invitro la neutralizacién estad en estrecha relacién con
ilos fimémenoB de fioculacién que pueden servir para un
«eiu lio cuantitativo de las toxinas y de los sueros.

Por otra parte, ee supone que las toxinas son muy pro-
IlUblemente de naturaleza proUdica, y en razén de su gran
actividad y otras analogias ee las compara a las diastasae.

e conoce la acciéon de ciertos agentes fisicos o quimicos
~obre tudas o algunas de sns propiedades. De este modo, la
BcciOD de ciertos reactivos hace desaparecer la nocividad
de las toxinas sin destruir sus propiedades antigéuiuas
[[criptotoxicas de Vincent y «anatoxinasi de Raman).

Igualmente las adquisicionee bioquimit as de las toxinas
' antitoxinas son muy restringidas, si bien todas ellas ban
bido objeto de amplio estudio y aplicacién. Por este motivo,
"apesar de las dificultades faciles de prever, los autores
han intentado abordar el problema quimico de las toxinas,
olarizando sus esfuerzos sobre el oacilo diftérico.

Las investigaciones en este sentido emprendidas y do
pacte largo tiempo proseguidas han conreguido aislar en ja
prajcién biolégicamente activa, por un conveniente descen-

>del pH, una toxina muy nociva. Los autores ban inten-

ado igualmente precisar, no solamente la naturaleza gni-
nica del precipitado obtenido, sino sus relaciones con el
bacilo generador.

Por otra parte, el estudio sobre el cobaya les ba permi-
pdo demostrar que el floculo concentraba en un peso pe-
pneQlsimo de substancia todas las propiedades nocivas y

Dtigénicw de un litro dé toxinas primitivas.

La acci6on del formol, de acuerdo con los trabajos de
Lowenstein y Ramén, ha oonsegnido disociar el poder téxi-
co de las propiedades antigénicaa. Sin embargo, en estas
experiencias se puso de manifiesto ei necesario papel de
loa prétidos extrafios, y principalmente de los normalmente
contenidos por el caldo Martin. Por ultimo, han demostrado
que en loa fendmenos de absorcién entre toxinas y antitoxi-
nas los prétidos indicados intervenian en gran parte.

De todas estas experiencias se desprende gne la toxina
diftérica se relaciona con ios nucleoproteidos que condicio-
nan la toxicidad, sin parecer necesaria para la conservacion
de las propiedades inmunizantes que verosimilmente estan
ligadas a otra substancia desconocida, en pos de la cual
investigan actualmente loa autores. (Le Journal de Med. de
Lyon, 6 de Mayo de 1880).—Jamatobo.

Parasitologia

EN LENGUA ESPANOLA

1. Valor de la coloraciéon por el método de Gram en
la investigacion de los protozoarios parasitos del intes-
tino del hombre, por el Dr. Pedro Kourf.— 1-* La colora»
cién de frotis de heces fecales practicada por el método de
Gram, siendo utilizada con el objeto de estudiar la flora
bacteriana intestinal, debe constituir en la actualidad nn
procedimiento méas en la investigaciéon de loe protozoarios
parésitos del intestino.

2. °
loracién por el método de Gram, los espiroquétidoe intesti-
naies, los blastocistis hominis y las lamblias Inteatinalis con
BUS 4UIiBteS.

8,0 Con esta técnica de coloracién pueden ser reconoci-
dos los pequefi .a flagelados sin gne se lleguen a determinar
géneros y especies (chilomastix meenili y triohomonaa in-
tustinalis).

4.° Loa protoplasmas amebianoa son facilmente identifi-
cables en los frotis de heces fecales coloreados por el método
de Gram.

6. °
tos tipos de blastocistis pequefios, loe pequefios flagelados
muertos, las endolimex nana, etc., que facilmente pueden
pasar desapercibidos en un examen directo y con lugol
entre cubre y portaobjetos, rapidamente son descubiertos en
examen de frotis de las heces fecales coloreado por el méto-
do de Gram.

8® La coloracién por la bernatoiilina férrica debe ser
practicad.cuando los otros métodos—directo, logoly Gram—
han sido insuficientes para nn diagnéstico diferencial de
especies protozoaricas semejantes y cuando se quieren ob-
tener bellas preparaciones permanentes demostrativas de
la estrnctura tipica de los distintos protozoos, y

7, ® Las formas en levaduray los filamentos miceliaooe

de ios hongos intestinales parasitos o de transito por el
tubo digestivo, son bien coloreados por el método de Gram.
(Vida Nueva, Habana, 16 de Mayo de 1930.)

Tlsiologia

EN LENGUA EXTRANJERA

1. Mortalidad causada por la tuberculosis pulmonar
y el estado eléctrico de la atmoésfera, por el profesor
A. L. Tehigwlz.—En una nota publicada el 28 de Noviem-
bre del pasado afio en la misma revista de donde hoy toma-
mos este extracto, estudié el autor la influencia profilactica
y terapéutica del aire ionizado. Basandose en numerosas ex-
periencias efectuadas durante mas de seis afios en el hom-

De manera segara pueden diagnosticarse, con la co-

No es infrecuente ver como loe espiroquétidos, cier-
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bre y loa animaleB, lleg6 a la conclusion de que los iones
aéreos aspirados con el aire ejercen una beneficiosa influen-
cia sobre el organismo en general y contribuyen en gran
parte a la curacién de las enfermedades pulmonares.

Este autor ha tenido el deseo de someter la mencionada
conclosién, adquirida en el laboratorio y la clinica, al control
de un material estadistico obtenido en un medio natural.
Parti6 de las conclusiones siguientes:

Si los iones aéreos influyen beneficiosamente sobre los
procesos patolégicos pnlmonares, la cantidad de enfermos
de estos 6rgsnos y de muertes por ellos producidos debe ser
menor cuando existe un nimero mucho mayor de iones en
el aire.

La cantidad de iones aéreos varia segln las estaciones,
pero en el B8"0 dado, y vista toda una serie de combinacio-
nes importantes, considera el autor de poquisima importan-
cia estas variaciones. En vista de ello, elige otro criterio.

Los trabajos de L. Bauer han demostrado de modo indu-
dable que la tension eléctrica atmosférica esta en relaciéon
directa con el grado de tensién de actividad solar, cuyo pe.
riodo es igual en media a once afios.

Por otra parte, se ha demostrado igualmente que la fre-
cuencia de las tempestades depende también de los periodos
solares.

Es uecesario admitir en vista de esto, que todos los fené
menos eléctricos en la atmoésfera tienen lugar gracias a sn
ionifadén, y qoe és'a depende del grado de actividad solar.

Para intentar establecer la dependencia entre ia tuber-
culosis pulmonar y los fenédmenos fisicos, el autor hace refe-
rencia a dos series de fenémenos:

La freenencia de las tempestades en Moscou de 1882 a
1924, y la consecuente mortalidad por tubercnloeis pulmo-
nar durante estos cuarenta y dos afios. Efectu6 esta compa.
racion signiendo el método de la superposicién de un pe-
riodo sobre otro, segin el eje de un maximum solar sOr.
Como resultado de esto se consiguieron tres curvas reHultan-
teg, a partir de 1882 y hasta 1924; 1.», curva de la frecuencia
de las tempestades; 2,», curva de la frecuencia de lae muer
tes por tuberculosis, y 8.», curva superior de la actividad
solar.

El paralelismo muy pronunciado de las dos primeras cor.
vas nos indica la dependencia causal en la frecuencia de las
muertes del estado eléctrico de la atmoésfera, que a su vez
dependen del sol. Es de notar que la cantidad de tempesta-
des aumenta durante el minimum de la actividad solar. Este
fenémeno puede ser explicado por la razén de que en los
afios de minimum las manchas solares pasan cerca del ecua-
dor solar e influyen sobre la tierra con fuerza snfitlente.
(Le Frogrés Medical, nim. 26, 21 de Junio de 19J0).-Doo

TOR J.
EN I;ENGUA ESPANOLA.

i. Conferencia sobre las causas del retroceso de la
mortalidad por tuberculosis, pirR. Ph.iipp.-Bstadlsti-
cas detalladas sobre la mortalidad tuberculosa del alio 1871
a 1921; La estadistica muestra en casi todos loe paises un
fuerte retroceso en mortalidad por tuberculosis, retroceso
que en los Ultimos decenios se acentla mas y mas. Incluso
en Francia y Austria, paises que tenian antes de la guerra
una alta mortalidad por tnbereuloBis, dusciende la mortall
dad por tal causa después de la guerra. EIl descenso de mor-
talidad por tuberculosis es, comparado con la mortalidad
total, mucho mayor.

Y a antes de la lucha contra la toberculosis comenz6 el
desceneo de mortalidad por tal cansa. Los fundamentos
para la mengua de la mortalidad por tuberculosis son el

creciente interés por las coestiones sanitarias, la mejora de
educaciéon del pueblo, la penetracion de conocimientos ge-
neralss y especiales en medios antes cerrados a ellos; mejo-
ra de las condiciones de las viviendas y del trabajo, miii
altos salarios, méas corta jornada de labor, mejor alimeiita-
dén, la vida al aire libre. Después viene la lucha direrla
impidiendo ia expansién de tuberculosis de animales d
nifio por utilizacién de ganado sano; luego, en gran parte,
la profilaxia. (La OUnica, Junio 1930.)

Urologia

EN LENGUA EXTBANJEBA

1. Causas y tratamiento de las pielonefritis, por
Henri Bayle.— Como sucinto resumen del contenido "o®
trinal de este extenso y documentado trabajo, podemos a6t-
mar que la pielonefrltis crénica tiene por causa, bien un mi-
cleo microbiano original, bien una lesién del aparato excre-
tor o del parénquima renal que entretiene la cronicidan ile
la piuria.

Esta lesion debe investigarse por cuantas exploracirupii
permiten darse cuenta de la anatomia y fisiologia pielonre-
teral.

La infeccion pielorrenal cuenta con dos tratamientoi
que se completan y que deben marchar juntos;

1.0 Métodos biolégicos qoe actian sobre el nucleo origi-
nal y sobre ja infeccién del paréugnima renal (nefritie). Im-
cuales no tienen ninguna accién sobre la infeccién nréU-ro
pielltica.

2.0 La uréteropielitia debe tratarse por los medios llii
eos, como son el cateterismo, dilatacion, bsfios do asieiit":
nefropexia, etc.

Es preciso no olvidar ademas la gran frecuencia de ;iie-
lonefritis debidas a obstaculos a nivel de la uretra pelvi-ui»,
asi como la repercusion considerable de las afecciones gine-
colégicas sobre el aparato urinario.—(Jbumai de Ifedinst
et de Chir., 10 Junio 1980).—Jamatobo.

EN LENGUA ESPANOLA

1. Voélvulus dcl testiculo, por J. A. Sabroso.—EI v6I-
vulue del testiculo, lesion bastante rara, toé bien deerrits
por Nicoladoni en 1885; iué objeto después de nnmer"SQ
trabajos por diversos autores, y en nuestro pais se bsii &
fialado pocos casos (Finocchietto. Zano y Oames, etc.)

La torsion puede hacerse de doa manera-a distinUa:
dentro mismo da la cavidad vaginal, como en el caso niiee-
tro, que es el mas frecuente, o fuera de ella, a cualquier el
tura del cordén inguinal, lo que es mucho mas raro.

Entre lae causas predieponentéa hay dos que parecen
tener una real importancia: la amplitud de la cavidad vagi-
nal y la presencia de un mesotestis anormalmente largo.
Estas dos condiciones las pudimos comprobar en nneetro
caso.

Otro hecho que recalcan ios autores es que este proeSBo
se produce con mucha mas frecuencia en loa testionloB ec
toépicoa que en aquellos que ocupan su posicién normal en
el escroto. De ahi que su aintomalologla se confunda fre-
cuentemente con la de la hernia inguinal estrangulada.
Nuestro enfermo no presentaba ectopia testicular, de mane-
ra gne fué facil descartar la estrangulacién hemiaria.

Como causas determinantes se han citado los traumatis-
mos, loe esfuerzos, la masturbacion, etc. Es de hacer notr
que nueetro enfermo, segln lo manifiesta, las doa veces fei
despertado por un brusco dolor. Sin embargo, la ultima d»
las causales apuntadas no pudo ser despistada por nosotros.

Como se comprende facilmente, si queremos salvar €
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combatir la dispepsia

y en general todas las alteraciones
funcionales de la digestion, prescri-
ben los médicos Gastrosolus, combi-
nacion estable de alcalinos altamente
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Una o dos cucharadltas pequefias de
Gastrosolus disuelto en un cortadillo
de agua, té, tila o cualquier otro in-
fusion ligera, después de cada comi-
do y siempre que se adviertan mo-
lestias digestivas, alivia, cura y evita
las afecciones gastro intestinales, tan

frecuentes en época de verano. E*
agradable; refresca y tonifica,

GASTROSALUS

gastrico...:
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teeWcnlo, es necsBario operar de urgencia para destorcer el
vélvoluH. Esto se consigue pocas veces, porque el infarto
hemorréagioo de la glandula se produce rapidamentey en-
tonces no queda mas que el doloroso recurso de sacrificarla.
El becbo de que alguna vez pueda deshacerse espontanea-
mente la torsién, como parece haber sucedido un afio y me-
dio antes en nuestro paciente, no autoriza a observar una
Iconducta expectante.

7, por fin, en algln caso, el cirujano que opera puede
hallarse, por suerte para el enfermo, con la curiosa lesi6n
descrita por A. Mouchet, o sea la torsién de la hidatide de
Margagni, cuya sintomatologia es la misma, pero cuyo pro.
ndstico con respecto a la integridad del testiculo es entera-

:Imente favorable. (Rev. Méd. de Rosario, Mayo, 10SO.)

Enfermedades infecciosas

EN LENGUA EXTRANJERA

1 Estudio de las Infecciones puerperales porbacilo

|de Eberth, por Emite Schnirer.—EIl bacilo de Ehertb,
agente productor de las iesiones intestinales de la tifoidea
clasica, puede igualmente dar iugar a septicemias sin lesio-
I nes de intestino.

El antor traza el cuadro de estas Ultimas insistiendo
I principalmente en el de la llamada septicemia eberthiana
| conganita.

A continuaciéon resume varias observaciones de septice-
I mis eberthiana consecutiva al parto y refiere unainédita de
M.nrier. Se trata en ésta de un parto largo y penoso, con ter-
[minscién artificial. Posteriormente, signos que obligan a
ipensar en una septicemia puerperal. El examen repetido
Idela sangre muestra serodiagndstico negativo ai comi nzo
[para el bacilo de Ebertb; posteriormente se hace positivo.
mLa inficion frente nna evoincién muy prolongada. Se en-
Iciiftitran bacilos de Ebertb en el absceso de fijacién, no
Inbccrvandose, por el contrario, signo aiguno de fiebre ti.
Itoidea.

El autor considera su enferma como una portadora de
Igérmenes con inmunidad inteetinal local. Los gérmenes ve-
Inidon del intestino de este modo inmanizado, en el curso de
lite maniobras obstétricas, deben haber sido llevados al
latero y desde él extendidos en la circulacion general. (7esis
ide Paris, 1980. L. Amete, ed.) -P ehnais.

iHidrologia

EN. LENGUA EXTRANJERA

Estudios sobre el modo de accién de las aguas
Dloerales, por J. Lacapere.— EIl autor estudia en esta
keeis la infiuencia de les cures hidrominerales sobre diver.
B afecciones, en el curso de las cuales se notan especiai-
aente variaciones de ia féormula leucocitaria y deficiencia
del ristema de defensa sanguinea.

Explica lo que se entiende por formula jeucopéatica, y re-
baerda los hechos que bao impuesto ia nocién de la fragili-
jlad leucocitaria, y permitido a Feuillie establecer sélida-
aente su teoria de las jeucopatias.

En la serie de observaciones presentadas por el autor se
bstudian parnlelsmente los fenémenos dioicos y las férmn-
1tB bematolégicas. El tratamiento bidromineral fué efectua-
po unes veces en el propio manantial y otras por medio de

gusB transportadas.

De estos estudios se deduce que todos loa enfermos de
~volucién crénica presentan siempre antes de la cura una
oruiula francamente leucopéatica. Al comienzo del trata-
meato se produce una verdadera qrisis, que se traduce por

una doble agravacion de loa signos clinicos y lencopaticos.
Esta enfermedad termal representa un importante papel
en la mejoria, la cual no existe cuando no se observa modi-
ficacion alguna de comienzo, de donde se deduce la necesi-
dad de proveerla con un fin terapéutico, (lesis de Paris,
1981})).—Pbbkais.

Medicina Interna

EN LENGUA EXTRANJERA

1. Las ciaticas: Formas clinicas y tratamiento de las
ciaticas reumaticas, por Henrl Roger.—Las algias del
miembro inferior son muy numerossB. Dejando aparte las
algias simuladas, que son excepcionales, pueden clasificarse
las cid'icas, fundandose en el diagnéstico diferencial con los
slndromee dolorosos mas frecuentes, de la siguiente manera:

A) Algias que no tienen relaciéon algiina con la ciaticay
que son confundidas con ella casi siempre por el enfermo y
algunas veces por el mismo médico. Son éstas las pseudo-
ciaticas que estan integradas por artritis de la cadera, sa-
CTOCoxalgia, arteritis obliterarte, nearitis de otros nervios,
neuraleiBs periféricas, dolores medulares de la tabes o de
la esclerosis en places, algias simpaticas o celulares de ori-
gen talamico, parietal, etc.

B ) Algias situadas en ei dominio del ciatico; verdaderas
ciaticas que comprenden, ein embargo, varios grupos:

1.0 Parar-jaficas debidas a una lesi6n inicial exterior al
nervio, irritando o comprimiendo;

a) La raiz o funiculo, lesién meningea (tumor, por ejem.
pio) o vertebral (Pott, cancer, etc.).

b) EI tronco nervioso a nivel de la pelvis (apendicitis,
anexitis, lesiones del recto o de la préstata.

2.0 CAticas sintomaticas debidas a una afeccion primiti-
va del nervio dependiente de una cansa conocida infeccio-
sa (sifilis, gonococia, etc.) téxica, autotéxica (gota, diabetes),
circulatoria (varices) o traumatica.

3.° Ciaticas incorrectamente ItamsdaB esenciales o, me-
jor, reumaticas, o, mfjor aun, comunes, que dan lugar aun
cnailro clinico en extremo particular, pero cuya causa es
muy dificil de precisar.

Después (le exponer extensamente la clasificacion que
resumimos anteriormente, no exenta de defectos, pero si
util desde el punto de vista practico, limita su ponencia al
estudio de las formas clinicas y Iratamiento de las ciaticas
reumaticas. Su estudio comprende doe psrtes principales,
nna el estudio de conjunto de las ciaticas reumaticas y otra
las principales formas anatomocHnicas de ellas.

PBINCIPALEB SIONOS DB LAS CIATICAS REUMATICAS

Estos signos pueden agruparse en cuatro sindromes, Por
una parte, el sindrome sensitivo, que es el mas importante,
y, por otra, los sindtumes motor, simpatico y humoral.

Sindrome sensitivo.—1." Dolor espontaneo que frecuente-
mente tiene su localizacién inicial en la regién lumbar, mu
ehos dias antes de adquirir la localizacion definiva. So in-
tensidad es en extremo variable y su evoincién es diferente,
segun se trate de formas subagudae, recidivantes o crénicas.

2, “ EIl dolor provocado, que, como nadie ignora, puede
investigarse por la puncién directa de los puntos de Valleir
o per la elongacién del nervio.

3.0 Los traste moa objetivos de la sensibilidad superfi-
cial son raros en las ciaticae renmatiess.

Sindrome moior.— Este sindrome comprende las actitu-
des del enfermo, el tono moscular, la atrofia muscular, los
trastornos de las reacciones eléctricas, el déficit motor y los
trastornos de los reflejos.
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Lae actitndea varian del reposo al movimiento. En re-
poso el decubito se efectia en los casos intensos sobre el
lado sano con el miembro enfermo semiflexionado. En los
casos ligeros se observa la ascension del talén de Sicard.
En pie, la escolosis mas aparente. En la marcha, el miem-
bro afecto marcha eemiflexionado y e! tronco se inclina al
lado sano (marche ealotatoria).

La hipotonia muscular se traduce por aplastamiento de
la sona afecta, descendimiento y desviacion del pliegue
glateo.

Los trastornos de las reacciones eléctricas partlcnlar-
mente estudiados por Neri, bajo el nombre de pequefios
signos eléctricos de la ciatica, son puramente cnantitativos,
notandose hipoexcitahilidad del lado enfermo en relacion
con el sano.

El déficit muscnlar es discreto. Loa trastornos de loe re
flejos han sido objeto de numerosos eetodios. EIl reflejo
agniliano esta disminuido o abolido en on tercio o la mitad
de loa casos. El reflejo osteoperléstico retromaleolar esta
abolido macho mas precozmente por el agniliano.

Sindrome simpatico.- Pueden clasificarse bajo este titulo
una serie de trastornos vssomotorss y térmicos sudorales,
tréficos y pilomotorea.

SindriMe humoral.—Pocob son los trabajos dedicados al
estudio de las reacciones sanguineas de los enfermos de cia-
tica. No existen casi mésquaenlo que se refiere al liquido
cefalorraquideo. Se ha observado en este Ultimo en nn cierto
ndmero de caeos una ligera hiperalbominoBis (0,46 a 0,60),
una linfocitosis discreta (8 a 4 por milimetro); las reacciones
setolégicas de sifilis son habitnalmente negativas.

FOKUAB ANATOMOCLINIOAS DB LAS OIATIOAB
BEDMATIOAS

Pueden distinguirse cinco tipoe de ciatica, segln la loca-
lizacién del proceso reumatico:

Tres corresponden a las variedades alta®, medias y bajas
de la antigua neuralgia; Inmbociatica, ciatica de origen fu-
nicular, ligadas a la afectacién del funiculo lumbosaero; lia-
tica alta saerociatica, ciatica plexuiar, ligadas a la irritacion
del plexosacro, ciat'ca mediana, neurociatica o ciatica tron-
cular por afeccién del propio nervio y ciatica baja.

En los otros dos tipos el nervio no esta afectado y si las
terminaciones nerviosas en loe musculos. Son las mialgias y
las celulaigias.

El aislamiento de eetaa cinco variedades de ciatica pue-
de, en cierto modo, considerarse artificioso. Ya que la cli-
nica presenta asociados en nn mismo enfermo varios de
estos diferentes tipos.

A decir verdad, Unicamente los tres primeros tipos ais-
lados. (unicnlar, plexnlar y troncnlar, son neuralpas. (Enp.
0 ja XT» R. Neu. Inte aunelle, 8. 4de Junio de 1980. Bru-
selles Medical, 22 de Junio de 1930),—De. M.

2. Las ciaticas vertebrales, por el Dr. Puttl.— Los
lumbagos o ciaticas llamadas esencialee, idiopaticas o reu-
maéticas son Bindromea algicos causados por condiciones
anormales de los canales de conjugaciéon del segmento lum-
bar y especialmente de las articulaciones intervertebrales.

Lumbago es sinénimo de lomboarlritia. Las expresiones
inrgniflcantee de ciatica esencial, idiopatica reumatica, de-
ben aer reemplazadas por las mas precisas de ciatica lumbar
o neurodocitie lumbar.

Para triunfar del lumbago es necesario tratar la lumbo-
artritis. Este tratamiento debe basarse en loe mismos prin-
cipios gne el de toda artritis de origen especifico, es decir,
en lainmovilizacién y la hiperemia activa. Cuando los dos
citados medios no den los apetecidos resultados, preciso ee

recurrir, como en toda artritia gne resiste al tratamiento con-
servador, a lareseccion de iae articulaciones enfermas. (B n
xelles Medical, 22 de Junio de 1930).— Mobt.

EN LENGUA ESPANOLA

1. Colina y glandula suprarrenal, por loe doctore!
G. Viale y T. Comber.— De la amplia experimentRoi6»
efectuada por los autores, y con todo detalle expuesta enti
decurso de este trabajo, ee deduce como conclusién sintéu.
ca que la inyeccién de adrenalina determina una descarp
de colina en circulacién de parte de las glandulas soprarre-
nales.

La accién supradiafragmatica del vago no influye sobre
el contenido de colina en lae suprarrenales. (CVUntco Midiea
Mejicana, Abril 1980.)

2, Estudio sobre la terapia adrenallnica en Medicina
Interna. Consideraciones generales sobre la adrenali-
na. Tesis del Dr. Dario C. Sllva.-Las observaciones cli-
nicas expuestas demuestran que la adrenalina es una suba-
tancia heroica en todas aquellas enfermedades infwciasi!
que presenten eignos de adinamia, hipotensién arteria’, dii.
nea asmatica, asfixia local o general, y también en todoi
aquelloe estados linfaticos en que predomine, ya sea la v
gotoDIB o la simpaticotonia (esta ultima es relativa).

La adrenalina es una substancia hipertensora, vaco-
constrictora enérgica, ténica, hiperleocooitarla, antltéxici,
antilnfecciosa y glandnloestimulatriz. CCrdnica Mcd. Mexi-
cana.)

3. Los rayos ultravioleta en la corea e Idlopallcos,
por SImén.-De las observaciones llevadas a cabo en «li-
tro casos de cores idiopatica tratados con la paratiroidiiiE
asociada a loa rayos ultravioleta, el autor deduce:

1.0 La cura opoterapica paratiroidea encuentra juehBca-
da explicaciéon en la corea menor en relacién con investiga-
clones clinicas, anatomopatolégicas y experiméntele., i«
que se considera en accién antitéxica en tesis general, B»
que aquélla permita una mayor fijacién del calcio.

2.0 Con ésta ee viene a corregir y a obviar la deficienl*
funcién de las paratiroides.

80 Qoe loa efectos tal ves puedan aer transitorios g
dicba funcién no se reactiva, naturalmente, durante o des-
pués de la cura.

40 Que asociando a la administraciéon de paratircidina
Vae'sale aplicaciones locales de rayos ultravioleta el éxito
favorable de la cura aparece mas rapido y duradero porgw
con éstos parece poderse activar la funcién de los parsti-
ro'des. , M,

6.0 Para explicar tal accién de loa rayos ultravioleta iivy
que referirse a las diversas hipdtesis emitidas; eea en rei-
ciébn a un mas activo y réapido metabolismo celular, aP
aumento de loa procesos de la oxidacién con un aumento
del indice céalcico en la sangre y una mayor fljaoi6ii. (W |
Pediatria Practica. Abril 1980.)

4 Consideraciones sobre el tratamiento de los tu-1
mores y seudotumores del encéfalo por la radloterapU
profunda, por los Dres. H. Lea plaza y E. Kaplan. 'LJ'
observaciones clinicas presentadas demuestran cuantos D
neflcioB puede prestar a la terapéutica de la bipertaiit-iot
intracraneana, cualquiera que eea su naturaleza, la radiott-1
rapia profunda, efectuada en condiciones apropiadas de let |
nicay obrando, sea sobre un neoplasma mismo o sobre W
plexos coroideoe. formadores del liquido cefalorraquidea |
Aconsejan los autores la practica de este tratamiento sw® |
pre que las condiciones del enfermo lo permitan; han «
ya como puede él, por ei solo, procurar el alivioy U co*
cién del paciente. (Rcv. Med. de Chile, Junio i930.)

DOi
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70n tiempo a loe menoioDados paieeB, o
bue,pof efeoCo de circunscaDciae parti*
bulireB pBsarao a reeidit pur mae de
teiB meBee en dominios extranjeruB del
Eoiitinente, podran continuar en el goce
de BU derecho a pensién poniendo su
partidaen conocimiento de la Central,
pur conducto de la provinciarespectiva
/en termino de un mea, con expresiéon
Se la causa, para que pueda aquélla ex-
EedirlSB, ei> au virtud, la competente
Autorizacion, y abonando después de
¢;oDceuidaen lae épocas correapodientes
Das cuotas que les touue satisfacer por
nediu do la persona que ai electo dejen
tocargada. La expresada autorizacion
Deberdrenovarse cada seis meses, ains-
ttsciu de ios interesados, en que funden
kanecesidad de la proérroga, sin cuyo
requisito cesaran ios efectos de la ante*
kiur, quedando entonces, y en el caso
de no ontenerla, sujetos a lo prevenido
in el articulo que antecede.

Art.21. También se suspenden los

MALTOPOL™

Extréctodemaltaen polvo;contiene diaa.
say viiammas en forma concentrada-
,t. Bsrlowiu,—Alameda, 14, Madrid.

derechos de sooioa por no aatisfaoer laa
baotas tiimeatralea en el plazo sefialado

| efecto, pudiendo, sin embargo, reha-
bilUbrse etiua loa gne aatiafsgan auden,
jla dentro del mismo trimestre, o en
tie[Ti'o marcado al segundo plazo dei
«muiré respectivo si abonaran de una
hei las cuotas que al mismo semestre
pubi-ien correspondido en el dividendo,
del modo que para mas claridad se ex*
presa en el art. 83.

Axt, 25. Aunque por parte de los so-
bioB que se hallaran en este oaso no de-
ban de practicarse otras diligencias
bera el expresado fin que abonar en
adeudo en el tiempo marcado en el ar-
liculu que precede, no seran validas las
kebut.ilitaciones hasta que la Central las
fieclare en vista de los datoa que sumi*
bisiren laa Comisiones respectivas, y
Que baysQ pasado doa meses contados
Uesde la fecha en que se hubiese hecho
]1 abono hasta Jas doce de la noche del
lia en gne expire el plazo. EIl expe*
piente que al efecto se instruya deberéa
ioDBiar: Del parte del tesorero al direc*
lor de la Comisién con el visto bueno
Rei contador, en que se dé cuenta de ha-
peree heoho'el pago en el mismo dia en
hae se verihease; de los informes que
|d suvirtud hubiese tomado la Comi*
liOD para averiguar el estado de salad
sel iuteresado, que no bajaran de dos;
(el certificado del reconocimiento fa-
(nltativo hecho por los profesores co*
freapondientes, ei por los informes y
hoticias adquiridas apreciase éste neoe-
iBrio ajuicio de la Comision; y del dio*

O-A.TAS.UO0OS. TO S

fARABE M ADARIAGA,
bensocittamico.

smen gne éste funde con los doonmen-
@Bexpuestos, instruidos los eioedien-
asse elevaran sin demora a la Central:
Jaan onando su resoluciéon favorable
pese posterior al término que queda
fado Como de expeotaciéo, el socio
Sedard rehabilitauo desde el dia en

'Aséstese cumpla,no favoreciendo en

I'ERTULIA MEDICA

nada a loa interesados la expresada cir-
cunstanciasi el acuerdo fuese negativo,
en cayo caso debera pasar al exameny
sancién de la Junta de Apoderados.

DE LAS PENAS

Ajrt. 26. Se pierden los derechos de
socios por abuso de confianza, pur falta
del cumplimiento en los abonos de cuo-
tas en loa plazos sefialadoa, y por fijar

UDOMre: elicaz antldnoo

residencia en paises ultramarinos o ex-
tranjeros.

Alt. 27. Ei socio a quien se probase
que abusoé de la confianza de la Sooie-
aad en infurmes, certificaciones, manejo
de caudales, o de cualquier otro modo,
seré expulsado de la misma o quedara
suspenso de sus derectios por algun
tiempo, segun el grado de cuipabiliuad
que lesuite uel expeoiente iueiruldo al
efecto por la Comiaién central, para que
resuelva la Junta de Apoderados en se*
alones especiales oonvucauas para este
Au, podiendo ser en igual fui-ma inha-
bititudo perpetua o temporalmente para
el ejercidlo de cargos, el que faltase en
ellos a la expresada confianza de un
modo grave y trascendental; en todo
caso debera ser votado el acuerdo por
las dos terceras partes de ios apodera-
dos que concurran.

Art. 28. Los sooioa que, después de
transcurrido el plazo sefialado en el ar-
ticulo 24 pararenabilitarse, no hubieran
satiafechu las cuotas que les hubiesen
tocado, quedaran excluidos de la Sooie
dad, no pudiendo volver a ella sino por
meuiu de las formalidades y reglas esta*
bieoidas para el ingreso.

CAPITULO m

DX LAB ACCIONEB

f Art. 29. EI interés de cada indivi-
duo en la Suciedad se representara por
acciones cuya clase y numero han de

Kelatox: Sedante atoxico.

ser proporcionados a la edad que tuvie-
raal tiempo de suingreso,y enla forma
que se consigna en la tabla adjunta:

Edades, NUmero mayor

; Oiasee de aooloaes
segunel art. 21. que corresponden
la l.a 10
2.a 2. 10
3.a 8.a 9
4.a 4.a 8
5.a 5.» 7
Art. 80. EI valor de cada una de

estas acciones estard a ia siguiente re-
lacion con la clase a qne pertenezcan.

Clase. Valor de cada aooidn.
l.a 180 reales.
2.a 192 —
3. 204 —
4.a 220 —
5.a 240 —

Las de la ultima clase que vienen a
corresponder a la primera de extraor-
difarlos de loa antiguos Estatutos su-
frirdn el recargo gne éstas tenian, de
50 reales por cada medio afio que exce-
da de treinta y ocho la edad del socio
al ingresar, debiendo ser contado este
tiempo desde el dia siguiente al cum-
plimiento del término sefialado, y satis-
fecha la cantidad a gne ascienda de
ignal modo gne la cuota de entrada.

Art. 31. EI importe de las aooionea
serd satisfecho por mitad, abonando
una el socio y cargando la otra sobre
Japension a gne dan derecho en caso
de devengarse. De la mitad que toca
abonar al socio, debera satisfacer una
cuarta parte al recibir la patente, es
decir, una octava del total; y las tres
restantes repartidas entre los dividen-
dos que vengan a oorrespondei a ios
afios de su vida probable, segdn la tabla
del art. 21, en aumento a cada uno de
ellos. L b otra mitad gne carga sobre la

Jarabe Bebé.-Tetradinamo. - Septi-
cemioi." Purgantil (Janbe ds Frutas).

Véase anuncio, pagina Ill.

pension, en caso de devengarse, se des*
contara de su importe, por mitad ignal-
mente, hasta extinguir la deuda, a lo
que se aumentara lo que el eooio cau-
sante hubiese dejado de satisfacer de
su parte en caso de faileoimiento anti-
cipado, haciéndose este reintegro el
primero y por completo.

Alt. 82. Loa socios que prefieran
abonar de nna vez la parte del valor de
las acciones que les corresponda satis
facer, y en igual forma o a plazo la que
afecte a la pensién que puedan ocasio-
nar, podran verificarlo; asi como tam-
bién lus pensiunintas que quieran hacer
de una vez el pago de la que lee toque,
o dejar todo su haber en descuento has-
ta cubrir el completo de su deuda.

Art. 33. Cada acciéon da derecho a
50U reales de pensiéon anual, adquirido
bajo el principio ya consignado de efec-
tividad de vida probable y en la forma
que en las siguientes reglas se deter-
mina:

1. ~ Antes de cumplir el socio un afio
devida en la Sociedad, contado siempre
desde la fecha del pago de la patente
hasta laa doce de la noche del dia en
que se cumpla el plazo, no habréa dere-
cho a pension alguna ni a la devoln-
Qién de las cuotas satisfechas, gne que-
daran en beneficio de aquélla, en com-
pensacion dei abono que se hace de
tiempo en los primeros afios de vida
social, segun se expresa en laregla in-
mediata,

2. ' Cumplido que sea el primer afio,
habrd derecho a 80 reales de premio
por cada accién,y a 60 méas cuando se

ELIXIR BERTRAN

si mejor pus combatir toda clase de enfer-
medades nerviosas.Junqueras, ii,Barcelona

onmpla el segundo. Los 360 reales gne
restan de loa 500 sefialados se dividi-
ran en doce partea iguales (que son de
a 80 reales cada un»), adquiriendo el
socio derecho a cada una de ellas a me-
dida que vaya cumpliendo iguales pla-
zos, o sea dnodécimas partea de su vida



probable, marcada en la tabla del ar-
ticulo 21 y contada de igual modo que
se expresa en la regla que antecede.
Art 84. Sin embargo de lo estable-
cido en el articulo anterior, loe socios
que, por haberse imposibilitado para el
ejercicio de su facultad, obtengan pen-
sion de jubilados, tendran derecho al
total de lo que les corresponda por bus
Bccionee ai hubieran cumplid'* la sexta
parte de la vida social, o sea de la que
tuvieran probable en la época de su
ingreso, y a la mitad si, después de pa
sados los dos priroeros afios, no.hubie-

CARDIOETIIL
y Csrdioetil EstricnlP**
inyectables de alcanfor puro.
Eter sulfdrico en soluciéon oleosa.
Superior siempre al Ac. alcanforado.

ran llegado a cumplir aquel tiempo.
Este habra de contarse, para el efecto,
desde el dia del pago de la patente has-
ta el de la imposibilidad en cuya virtud
se reclame, quedando a la prudenciay
dieoerniniieBto d© la Junta d© Apode-
rados el de decidir, en casos dudosos,
sobre este particular, oyendo el razona
do dictamen de la Central,y en viste de
los antecedentes oliciales que se hubie-
sen adquirido sobre el asunto. En las
demas eirounstancias debera seguirse
la regla comun establecida en el articu-
lo que precede.

Art. 35. EIl nimero de acciones po-
drd aumentarse en cualquier tiempo
hasta el mayor de las que corresponda
a la edad que a la sazén tenga el socio,
considerandose el obbo, para todas sus
consecuencias, como de nueva admi-
sién; pero excusandose de acompafar
a la instancia los ' ocumentos que en-
tonces serequieren, por estarya presen-
tadoB. La clase de las acciones que de
este modo se adquieran deberéa referir
se a la edad expresada; mas podra el
socio beneficiarlas, oonvirtiéndolas a la
de las otras que anteriormente tuviera
y ganando su antigiedad de una vez al
tiempo de recibir la patente, los divi-
dendos que a las nuevas hubieran debi-
do corresponder desde la admisién en
la Sociedad hasta la fecha en qoe pre-
sentara la solicitud. Cuando el mtere
sedo quiera osar de este derecho, debe-
rd expresarlo en la instaocia, pues de
otro modo pasarad ésta como de simple
aumento. ,

Art. 36. Las acciones designadas
para loa padres, a que ae refiere el ar-
ticulo 57, pod>au igualmente beneficiar-
se en cualquier tiempo, con toda su
antigiedad, rehabilitando el derecho

antiphlogistine
es unatyoda Indispensable en el trata-

miento de la Infinenaa, gripe, afecciones
de ios bronquios y pulmonia.

a pensién que daban aquéllos para la
viuda y huérfanos del socio que las po-
sean, siempre que éste conserve su apti-
tud fisica y vuelva a abonar por ellas
los dividendos que las hubiesen corres-
pondido desde que Iss adquirié hasta el
dia en que ae transfieran. El pago de
estas cantidades podra hacerse de una
vez, o en los plazos que designe el in-
teresado en lacomunicaciéon que al efec-
to dirija a la Central por conducto déla

TKtéoTuOuLIA MatllICA

ovincia respectiva, sin que ae efectle
S rehabilitacién sino por orden de
aquella Comisién, y hasta haber satis-
fecho en su virtud y por completo
el abono correspondiente; reintegrando
la Suciedad a la familia del socio las
cantidades que éste hubiese entregado
00Qdicho fio, si falleciera antes de ha-
ber oonclnido el pago, y sin haber, por
lo tanto, adquirido el derecho que en él
ae fundara.

Art. 37. Tambiéa podran los socios
dimitir cuando gasten las acciones que
no quieran conservar, poniéndolo ofl
ciaimente en conocimiento de la Cen-
tral, por conducto de la Comisiéon aque
pertenezcan, para que, desde el dia de
la publicacién del dividendo inmediato,
cesen las opciones y responsabilidad
que les estén afectas, y sivolvieran a ad
quiririas del modo establecido para loe
casos de aumento se lee tendré en cuen-
ta la parte que hubiesen satisfecho del
valor de cada nna de ellas, como tam-
bién los dividentos, en caso de mejo-
rarlas, segun el art. 35.

CAPITULO 1V
DE LAS PENSIONES

Art. 38. Corresponde derecho a pen-
sion con arreglo a lo establecido en
el art. 34 y 34, y del modo que en lo
sucesivo se determina, a loa socios que,
por causafisica o moral, se incapaciten
para el ejercicio de su profesion; trans-
firiéndose, después de su fallecimiento,

STROPHANTIUM

PALLARES

XV gotas contienen ‘/a miligramo
de Estrofantina.

a sus viudas e hijos legitimos o legiti-
madoa por subsiguiente matrimonio, en
surespectivo caso, aei como a los padrea
para quienes hubiese designado accio-
nes el socio en su solicitad de ingreso.
Para gozar de la pensiéon declara-
da, sera preciso que los individuos a
quienes correeponda residan en pun-
tos comprendidos en jurisdiccion de las
Comisiones provinciales establecidas;
no teniendo derecho a disfrutarla los
que estuvieren domiciliados o pasaran
a residir en otros paises, a no ser que
fuera por un tiemio limitado y con
autorizacion expresa de la Central, £an-
dada en causa legitima y justificada.
Los socios que se hallasen compren-
didos en el art. 23 no podran reclamar
pensién para si hasta haber vuelto a
domiciliarse en alguno de loa distritos
provinciales estableoidos; y_los jubila
dus que salieren de ellos sin la autori
zacion expresada, perderan sn derecho
desde el dia en que se ausentaron, que-
dando sometidos, en el caso de regresar,
a lo queresulte del reconocimiento que
deben sufrir ante la Comisién del punto
en donde se lijen, o por dos 0o mas so-
cios profesores de Medicina y Cirugia
que'lia designe para volver a la clase
ae socios o de pensionistas desde el dia
en que solicitaron su rehabilitacion.
Art. 89. Sodevengaralapeneion dea
de el dia en que ae entregue en la secre-
taria de la Comisiéon provincial la ins-
tancia da socio si fuera pata jubilaciéon
y desde la fecha de su fallecimiento en

todos los demas casos; pero enniDgaag
de ellos sera abonada hasta que la G:i
tral la declsre. 1
Art. 40. Los que aspiren a la peo.l
sién que juzguen oorresponderles, dio-l
giradn su instancia a la Comision Cej-l
tral, por conducto de la provincial i
cuya jurisdiccién ae halle el socio ou.
que hubiese fallecido, segun lo8caMi,l
en la cual deberd instruirse el oportnml
expediente; acreditando loa intereaaiiul
ante ella el derecho que les asista, oml
lot documentos que en su respectivo bj
gar se expresan, debidamente Jegalia

Calcinhemol Alcubem

Poderoso antianémico.
AlcalA. 88. — M adrid.

des, y asegurandose las Comtsioiiea ptil
loa medios que estimen conveiiieDlaj
de la legitimidad de los qoe se prl
senten. L
Art. 41. Cuando un socio reclBuil
para si la pensién de jahilado por haba
se impoBibilitado fisicamente pareell
ejercicio de su profesion, habra de jai-l
tifioar esta causa con la certificacion ml
rroepondiente del facultativo o facolbl
tivos qoe le hubiesen a istido en sioorl
so de la enfermedad que la proJajenj
especificandose en ella claramente bl
6noca en gne empez6 la dolencia, al
curso que hubiera llevado, los 6drgaoal
que afectase, la clase a que pertt-iiezal
y el estado en que se halle al expediml
dlouo documento; debiéndose entendil
por causa legitima de tal imposibilil
dad las enfermedades crénicas repnbl
das por incurables que hubieran ilepal
alcaso d impeJiral socio el ejwciMI
de BU profesién, y los defectos fisiooijl
remediables que hubiesen producidobi
mismo resultado. i X
(OoatioatrA.j

VARIAS NOTICIAS

HEOBOLOBtAS

En el Sanatorio de los hermanos Crsl
po fallecié al siguiente dia deseroH
rado nuestro buen amigo D. Juanwl
nuel Novel y Vazquez, médico iinkd
de Lupiana (Guadalajara), victim»«»l
atropello de un carro.

A BUviuda, dofia MariaVentura BW]
quez; hijos, dofia Carmen y D. Alfts»
hija politica, dofia Carolina
nieto; hermanas, dofia Angeles,
Carmen y dofia Concepcién; her®"l
politico, D. AndrésPereda; sobrino, W]
Andrés Pereda y demas familia, en»!
moa la expresion de nuestra conaoiai

[IRE0; lenilDalE iVt
- lenlilDolE |
cia por tan sensible como inespe
— En Caldee deMalabellahafsUe
el titular D. Cayetano VU4, que pofH
paoio de treintay cinco afios veriyj®
oleado la profesion en dicho pusblOi
que era muy querido y respetado.
—En Avila, el joven médico O/
Beneflcetioiamunicipal D. Mariansi
tio Hernandez. s
—En Madrid, el comandante m»
D. Leonardo Fernandez Guerrero,
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gran balneario de MEDINA DEL CAMPO

Verdadero Sanatorio para la eserdtula. aoBUD Informe del Real eonselo de Sanidad.

Agiiae cloraradoBOdtcas, sulfuroBsa, bromoyoduradae de foerte miDeralizacidn. Ginicaa en Eepafia que elaboran

AGUAS M ADRES» anAlogaa ; mny enperiorea alas de Bailes de Bearn y BriecoaB, en Francia; de Kreuznach y
Naubeim, en Alemania; de Layey y Tarasp-Bcbnlc en Suiza.

Eficacieimas parael L.IIVPATISMO BS6ROPUL.OSO en todas bus manifestacioneB, tuberculosis locales,
mal de Pott, artrocaces, coxalgiae, ottalmias, corizas, ocenas, raquitismo, herpetismo, reumatismo, anemias, metritis,
bisteriBiDO, corea, neurastenia y paralUis reflejas.

nVX ti eaX a.lof£i.lliro « A .1 V I T A »

Aguas clornradosdédicas biearbonatadas. Variedad litfnieaey bromuradas superiores a las tan famosas de Carlsbad
en Anstria Hungria. Indicadas en las afecciones crénicas del estémago e intestinos, infartos del higado y bazo,
célicos iiepétieos y nefriticos; catarros de la vejiga, diabetes, gota y obesidad. Esmerado servicio de fonda y gran
batel. Eepaciosaa habitaciones con luz eléctrica, capilla para el culto. Automéviles a la llegada de los trenes.

Temporada oficial de I.o de Junio a 30 de Septiembre.

Médico director: D. Clodoaldo Garcia Mufioz, catedratico de la Facultad de Medicina de Valladolid.
Para mfia detalles y correspondencia, a! administrador del Balneario.

DEBILIDAD. ANEMA Gota, Calculos
ENFERVEDADES DE LAINFANCIA _
von curadas con 1a Reumatismos

so COMBATEN con EXITO por medio de las
FUGOG LYG ‘ N E Sales be Litina Efervecentes
G R E S S Y (Caibonalo, Benzoato, Sancllab.Cltrato, fillcerolosfato, Brombidrato)

Superior todas los demai> disolventes del
acido arico, por su accién curativa, aun

Kste jarabe a base de algas marinas sus- sobre la diatesis artritica.
J g El acido carbénico NACIENTE que de

t‘ituye Ventajosamente (sqbre todo durante éi se desprende, al combinarse molecular-
1l verano) al aceite de higado de bacalao mente con la Litina, asegura su eficacia.
por poseer todas las propriedades de éste,

sin tener ni sabor ni su olor desagradable. ESPECIFICAR el Nombre LE

PERDRIEL" para evitar su sus-
titucion por similares inefi-

E's b! reG onstituyen.ie

p or ex celen cia tic lo s n ifAn o s . . .
caces, impuros 6 mal dosificados.

LE PERCRIA, 11,ReHIton PARS
LE PERDRlEL'PARIS Y EN TODAS LAS FARMACIAS

eLOAS DE OVIEDO

Aguas axoadas, hipertermales, da las mas radiactivas da Espafia.

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

HOTEL DEL BALNEARIO

Servicio esmerado. = Selecta cocina.= Precios econam‘cos. = Pension completa desde |l pesetas.
Varias fondas y casas de huéspedes.

15 Jxutrlo A SO iSei3 ticrrxI3i*e.
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A"SANATORIO PENA-CASTILLO

Destinado a eniermos del aparato digestivo, nutricion y sistenma nervioso.
Clima delicioso, once hectareas de parque, completa Instalacion de mecanoterapia,
Blectricldad, calor y terapéutica fisica.

de dietética. — Dos hoteles par* psiconeuroeiB.

P.beU6n espeSS de radioterapia profunda. -
Director;: Excn,o. 5r- D- Aorales-
s ~ TT T -A.

ANTIASMATICO PODEROSO

BBMKDIO EFICAZ COKrBiLOBOATARRO9RBON«im*«.S9

Jarabe”Wledina
de Quebracho.

Médicos diBtini{uia.>c j loa” prin«i)BleB periédicos
profeBionalea de Madrid: El. Siglo MEDioo la Be
vUta de Medicina y Cirugia practica, E|I Mé-
dico, EI Diario Médico FarmaciutKO, E |
rfico Farmacéutico, la Bevita de Ciencia» Médicas de
Barcelona y la Revista Médico-Farmacéutica de Ara-
gén, recomiendan en largos y encomiéeticos articuloa
el Jarabe-Medina de Quebracho como el
ultimo remedio de la Medicina moderna para com-
batir el Asma, Disnea y ios Catarros crénicos, ha
oiendo cesar la {atlga y produciendo una suave expeo-
toraoldn.

PRECIOi 6|50 pesetas frasco.

Depésito central: Sr. Medina, Serrano, 86, Ma-
y al por menor en las principales far.nacias de
Espafia y América.

Oenio

PREPARADOS DE SOLVENCIA CIENTIFICA
FILOBIOL: dsfooaipOBicido nura veréade»

iThAV.N iracasad . tedoa los moorst.tuyyeaves, o
sayeel PILOBIOL. que porents abudeposloon

PEENSHEP PO, MR B4R
ySd“ ~doNmiloo, Léudano, Yodhi 'ralo potéeioc, ensolu-
*ftifisino® en S?tr%rn_')nolan'rgologia y gineoologla (tooLes,

ad irtuce loa Ly
A R g
Laboraiopio LUNA PEREZ

LceBNn (e6Roosa)

ESTAULKCIMIKNTO

BALNEARIO DE ARNEDILLO

Aguas termales (52 5 c.) clorursdo-sédicas (5gramos en
litro), sulfatado bromnradas. con Hilo % ruoldlo. nota-
blemenle radiactivas (1.U2 volllos bora litro).

Eipeclalielmas en la curacién del reumatismo, gota, di-
tica, artritis, escrolullsmo, luxaciones, fracturas, heri-
das, ulceras, gripe mal curada, etc, etc.

nplleaelone* eomplet.e de LODOS veaeta>
minerales, Unieoe en el mundo.

HH o Bdrearia Predlos noderads- Boalenle trato,

Viaii tslatifiii [AIAH3RRA.— 15 Junio a 30 Saptisniiua.
Detallen GBRBMein

Seccién especial de toxicOxoanos,

- Médicos: Doctores Penzoid», Oliver y Loquero.
IN" X3 ES Ig/ ! . N

Lloréna del Panadés y Baifieras, una plaza, 4.» cau-.gori’™j
1898 habitantes.

Madrid. 23 de Junio de 1930.-Bl jefe de Negocisdi,
Ubaldo 2V«;tiiano.-V.o B.”; el director general. José A. h

tanca.

En armonia con lo dispuesto en la Real orden dseiu
Ministerio nam. 1,387, d« fecha 6 de Diciumbre de 1928, ru j
pecto a rectificacién de clasificacion de las plasas de néd |
eos titalares-inspectoreB municipales de Sanidad,

Visto el informe favorable de la Junta provincial de 6
nidad de Pontevedra (véase el Anexo Unico), con relaciiSiiil |
anteproyecto de rectificacion de las plazas de aquella po-
vincia, formulado por la Junta provincial de la Asociaufe
Nacional del Cuerpo de Inspectores municipales de Sanidid,
y hallandose conforme con el mismo esta Direccién geasiil
de mi cargo, he acordado la publicacién en la Gacetail
Madrfa del proyecto de clasificacion provisional corresp»!
diente a la citada provincia, a fin de que los Aynntai .ieotoil
interesados puedan formular las reclamaciones que estiii»|
oportunas, dirigiéndose a este Centro, dentro del plazod
seis meses, a partir de la fecha de esta publicacién, ssgdali
dispuesto en el apartado décimo de la citada disposkiOu. |

Madrid, 3 de Julio de 1930.— EIl director general, J»]

A. Palanca.

PARTIDO JDDICIAL DO PONTEVEDRA

Buen (Belneo, Boeu, Cela y Ermelo), dos plszas, |
gloria. |
Cangas (Aldan, Cangas, Ooiro, Darbo e Hio. tresM,!

. »Igétovad{AguaSantas, Almotrey, Bétela, Catballedo..v%ll
roy, Corredoir, Loiireiro, Rsbordelo, San Jorge de SiM¥
Santa Maria de Sacos, Tenorio, Valongo, Viascoén), irea |
2. * categoria. No se modifica. .
Geve(BerJdnoido, San Andrés de Geve y Santa Mariad*
G bv«), dos i'1., 3» Id No se modifica. J
La Urna (Antas. Barcia, Berducido, Covelo, E-cHOtl
Gajate, Gende, Jiesta, L ima y Seijidr.), dos Id,, 2.» id.No»!
modifica.
Marin (Ardan, Campo, Sao Julian de Ma-in, Sania M«*|
de Marin. Mogor y P.fieiro), tres 1d,,1.*id. |
Moafia (D.imayo, Meira, Muafia y Turan), tres id ,S.* |
No ve modifica. |
Pontevedra (All>a, Bora, Campafié, Ceroonzoues, te'j
Lonrizin, Maro6n, Mourente, Pontevedra, Salcedo y TonM
za) cinco Id.. 1*1d ,|
Poyo (Combarro. San Juan de Poyo, San Salvador |
Poyo, Rajé y Samieira), dos Id., 2.*Id. No se modifica. j
Puentecaldelaa (Anceo, Barbudo,Caritel, Forzanes, |
ella. Justanes. Puente Caldelaa, Taboadelo y Toorén), i"*!
idem, 1.*id., 201 habitantes.
Puente Sampayo ,Canicouva y Puente bampayo), aoi

© 2. (d. I

1

Vilaboa (Bértola, San Adrian de Cobres, Santa CrisW|

' de Cobres, Figueitido y Vilaboa), dos id., 2.* Id.

(Oontinda en la pag. XXIH-t
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FOSFOTIOCO L

TOSES Y CATARROS

PAKTIDO JOIUCIAI, DB CALDAS
OE BEYES

rp»rro (Aruiiblo. Barro, Curro, Perde-
ciriy, Portela y Valifiai-), nnald.. l.a id.
«.CaldeB de Cubtis (Aroos, Culuirii,
Coii'ieh, Cantis, Ealacsp, Pifieiro, Por-
telii y Troans), dos id., l.a id.
Tildas de Rajes (Arcos de Condesa,
Saii'.i Marin de Caidas de Reyes, Santo
i Tomas de Caldas d« Reyes, Car/aoedo,
San Andrés de César, San Clemente de
cér .r, Sania Maria de Qodos, Santiago
de landos, Sayar y Vemil), dos id , 1.'id,
| ampo'Lameiro (Campo, Couso, Fragas, Montes, Moti-
11x Muimenta), dos id., 2.* id. No se modifica.
Caioira (Abalo, Oatoira, Dimo y Oeste), una id,,
Ni modifica.

Murata(Amll, Oosoirado, Cargaotans, Lajo, Lamas, San
~Lor.Mfo de Morsfla, Santa Justa de MoraSa, Rebdén y Sa-
i yaiif), dos id., 2.*id. No se modifica.

Portas (Briallos, LantaOo, Portas y Romay,
lidejo. Nose modiflra.

3. id

una id., 2.»

\alga yi*Puentecesures (Oampafla, Jama, Louro, Regnl-
[jo, Sietecoros y Valga), dos id., 2* id. No ss modifica.

(Se eentinuarda.)

4.000 recetas, 20 ptas.;

an las:

fi*U<«loneb,VaX«ALim

Dan excalentas rasultadn

A~ «yKmicot,,

OEVECTA tu TODAS LAS «BMACIAS Y CENTaoS DE EsPECIFICOS.
MUESmMAS Y FOLLETOS :

¢ ntHtttgugSR "mnaAt»yteo’Ji»gygALo-6rai/A)

OB. J. VAUAS Y RIb6 -P ,,,. <, Gr.cl,. T8Jsar0izon-

0.p»«iurt«i 0. sabos bala. AurlEa <74

ALMORRANAS

« DOMADA » _ !
CENARRO i

AkMsCMaeRie
= - '

Producto espafiol a base de Hamam-virg.*. .£ecains bj.
ppocast; nOYOcaina, anestesina, etc. Cnra Hemorroides in-
ternas, externas, sangrantes y padecimientos del recto, Tubo
con cannla. 3.50 pesetas; correo, i. D- v-nia en farmacias-

: D. Pedro Parrefln Romero.—1d. tiu Junio

I D. Joaquin Lorenz-) Lépei.—Id. fin Di-

Las enfarmedades def
ISEOmago e
Intestinosl

dolorde estémago, dispep»
sla, acediasy vomitos. Ina-
petencia, diarrea, Ulcera
del estémago, etc., se cu-
ran positivamente con el

Poderoso ténico digestivo”
que triunfa siempre.
ol voripelis remEs. N

1~ inodL

ANALISIS

(I*«Pinas, esputos, leohss,
sangre, aguas, etc.
Imedioratorlo del Dr. E. Ortega,
sucesor del Dr. Calderoén.

Carretas, 14, Madrid.
[E~trisr3DNi30 E T isee.

fl.COO recibos, 20
LIBRERIA E. PERAITA

Montera, 39 {Pasaje )-
MADRID

Correspondencia
administrativa

(La correspondencia que venga acom
pafiada con un sello de 0,25 pesetas sera

contestada directamente.)

Cuando DOS remita un giro posta) y
nos comunique el envié, no olvide indi-

car el nimero del giro.

D Isidoro Nevares.—Pagado fin Abril
1031.

1> Rafael Marcos,—1d. fin Agosto 1030.

D José Morales.— id. fin Diciembre
1910.

I> J >eé Maria Arribas.-I1d. fin Septlein-
bre 1930.

D. Rbfael Cutanda.-1d.
1930.

D Manuel Garcia.AJd;

fin Diciembre

ciembre 1931.

D. Enrique Carralén,—1Id. fin Diciembre

1930.

. Baucista Duque.— Id.

. Angel Navarro Molina.—Id.

. Felipe Silye —Id. fin Junio 1030.

. Manuel Cérnea y Martinez.—Id. fin

Dicieuibre 1930.

D. Gaspar Soto. Id. fin Marzo 1931,

D. Candido Gontadn Urrucbna,—Id. fin
Diciembre 1930.

D. Emiliano Hernandea Mateos.— Id.

D. Isidoro Riiiz.—Id. fin Jnnio 1931.

D. Gumersindo Arte Abraira.—Id. fin
Diniiembro 1930.

D, Gabino Alvarez Arguellea.—Id.

D, Melchor Laso.—Id.

D. Roberto de Castro.—Id.

Lebmanu’e medizinieohe.— Id. fin Marzo
1931.

D. Enrique Cerda.—Id.
1030,

D. Isaac Alinariz.—Id.

D. Agustin Novo Martin.-1d,
ciembre 1930.

D. CbcHio Martinez Medlero. — Id, fin
Junio 1930.

D. Félix Gonzalez,— Id.
1930,

D, fSaiUDino Rivera Prieto.—Id. fin Abril
1931.

OO0 o0

fin Diciembre

fin Jnnio 1981.
fin Di-

fin Diciembre

m ConUnuara,)
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POR UNA PESETA

Y CIIBCUENTA CENTIMOS
.,  otro gastoalguno

puede usted adquirir una ulilisima obra encuadernada deh

Biblioteca de EL SIGLO MEDICO— MONOGRAFIAS

Es]:g Bllehl(gﬁ%?% de gran ]_r]_t_g_r_g_s!,practlco, acaba de publicar los S|gU|en’t(,es' ’\/S)I,umer&es;

Hem optisis tuberculosas y no tuberculosas, por ol Dr. Vaklés Irrmbea

La dem encia precoac, por el Dr. Vallejo Nagera.

1

OraguT-tico y tratam ient, de las derm atosis mas freeueute. m

el Dr. Javier Maria Tom é y Bona. 12; 9=1 i?-,

v LOS problem as clinicos de la Glcera del estom ago, por el Dr. Fide, Ftr

Latirnrrrruif a'iudty su tratam iento, porel Dr. Angel Pulido Martin.

Erm éd"icr;u‘ral a”~nteV s dist.ci.a m és f-cueutea. por.1Dr V - A -~
Los problem as clinicos del ostrefiim icnto rebelde, por

nandez Martinez (de Granada).

VI La Epilepsia, por el Dr. José M.» de Villaverde.

IX» EIl m édico practico ante la difteria y sus com plicaciones. Intuba ion

larinoeas porel Dr, Garcia Vicentg.
X. Cartilla de Deonlologia médica, por el Dr. Garios Mana Cortezo.

Cada tomo de estas MONOGRAFIAS se compone de 128 paginas, de is ptru
impresas en tipo claro y elegante sobre papel de especial fabricacion, con las figuras prec sas|,
encuadernacion cartoné fuerte y de sobrio gusto.

Se encuentran en preparacion las siguientes obras:
Tratamientos del reumatismo artioulfr,

Histeria, por José de Villaverde. .
. . i Federico Peco.
Las bronquitis, por José baldés Lamhea,
Diagnéstico y tratamiento de las helmintia- Interpretaciones del sintoma ronquera,
sis, por Emilio Luengo José Maria Huarte Sfendicoa.

Profilaxis y tratamientos por vacunas y sue-
ros, por Valladolid Oms.

Prontuario de autopsias, por Antonio Fcrnandes.

Cartilla oftalmolégica del médico practico,

Estado actual dal estudio de los poflej <,
F. Javier Cortezo.

El moderno Derecho Penal y los médic <8p]
Francisco Lépez de Goicocbea, abogido.

'Tpredr'de cada volnmen pata los snscii“'eVTe EL SIGLO MEDICO es
| 50 pesetas, y para'o®  suscriptores, de 1,75 pesetas.

« puede convencerse de la superioridad de la Bibll
5T~ -é~n~ [/ f teca de gran interés practico. Monografias d
I U I C v 1 - EL SIGLO MEDICO viene pubUcandol —
Pop 1.50 otas-, enviadas en sellos de correo y sin ningun otro gasto mas,
rnaVias M“noV afias ya publicadas. Su lectura ha de persuadirle de la utilidad_de la dif
Su precio ha de admirarle, porque un tomo elegantemente encuadernado, con buen PaP« , J
fias en cuché y 128 paginas, dificilmente puede adquirirse por una peseta y cincuenta céi-H

libros nuevos! Los textos estan expresamente escritos para nuestras
nografias. Contienen las mas modernas teorias existentes en cada uno d
N temas que se tratan. Son, sobre todo, practicas.

Dirliaae a la Administracion de EL SIGLO MEDICO, Serrano. 58. Madrid.
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SECCION PROFESIONAL
PH.OGHAMA PROFESIONAL

la funddn sanilaria esfundén de! Sslado j/ su organismo debe depender de é! hasta en su represenfadén municipal.—
garaat/ainmediata delpago de los titularespor el Astado.— independencia g retribucién de lafundén forense.— Dignifi-
cacion profesional.— Uniéon g solidaridad de los médicos.— fraternidad, mutuo auxilio.— Seguros, previsiébn g socorros.

BTTMA-HIiITO-Seccion profwlonal: Boletin de Iseemana. por Cedo Corlan.-Cronicén blollografioo: El caballero del oorasén en la
mano, por el Dollore Saioardo -RebttBcaodo entro viejos papeles, por Antonio Uaralu. - Primer Congreso N.olonal de Patologia DUestiva.-De
laAsamblea de matronas.-Imposicién de la Cruz de BeneaoBluoiaal presidente del Colegio Médico de Toledo.D. Baudilio Durédo.porS.—
Seccion oficial. -QaceU de la salud publica: Estado sanitario de Madrid.-Eetadistioa de mortalidad en Mairid en el mes de Junio 6e 1080.-
Croéaioas.—Tertulia médica. - Por lae olloioas de Enropa.—Vaoantea—CorreepODd6nola.—AniuioioB,

Boletin de la semana.

| Descanso.— Rectificacion.— Un médico se defiende.—
H Consejo de Colegios.— Elecciones.— H banquete
de tanda.— Hacer bien por causar dafio.

Ha salido para su fiuca de La Torrecilla nuestro
guerido director. Propdénese descansar un par de
Imeaes en aquellos tranquilos lugares del campo to-
lledano. ¢Le dejarau? Por lo pronto, y gracias a la
Ifacil comunicacion, D. Carlos uo quiere alterar su
jcostumbre de presidir nuestros Miércoles de Redac-
Iciéu.
Una vez por semana vendra a Madrid y, luego
Ide redactar su Boletin, Deeio Carian se tornard a
lia soledad estival de su casona, en la que prepara
lulliviar su libro «Deoutologia mddica> y cuatro
Iconfereucias acerca de este tema que tiene prome-
jtida.i para Octubre.
Deseamos que se cumpla su deseo, bien Justo,
Ide descanso..., aunque mucho tememos que, para
Terio logrado, sea él su mayor obstaculo. jGenio y

figuial...

En nuestro Boletin del dia 5 de Julio lamenta.
Ut que, conforme a las noticias que nos llegaban
pur la Prensa, uo figurase el nombre del ilustre
“@jai entre los miembros del Comité Nacional del
-ougreso de Neurologia.

Nuestro querido amigo y colaborador D. Gon-
zalo Rodriguez Lafora nos dirige a este respecto la
liguiuute carta, que cou placer publicamos, cele-
brando sinceramente poder rectificar la noticia,
"Nee asi la carta;

«8 Julio 1930.
Excmo. Sr. D. Carlos Maria Cortezo.

Mi distinguido amigo: Con respecto a la ultima
tditorial de E1 Siglo Midico de 5 de Julio de 1930,
Bebodecir que el nombre de Cajal figura en la lista
N catorce personalidades mundiales que fueron
flcgidas miembros honorarios (y por cierto que en
®puudii lugar) del Congreso Internacional de Neu-
@®lcgia. EI Comité Nacional de organizacion tiene
for especial funcion ocuparse de la propaganda, y

por eso no figura en el mismo D. Santiago. Le agra-
deceré que haga esa aclaracion.
Me es grato reiterarme suyo afectisimo amigo,

g. e.8.m., G. R. Lafora.*

Dias pasados se celebrd, ante la Sala tercera del
Tribunal Supremo, la vista de apelacién interpues-
ta por el moédico D. Ricardo Cbalmeta Tomas con-
tra las seuteucias dictadas en su pleito con el Ayun-
tamiento de Catarroja (Valencia), por supuesto in-
debido nombramiento de médico titular de dicho
partido a favor de D. Juan Giuer Asins.

Sostuvo la apelacion el letrado D. Francisco
Aiemany, defendiendo al Ayuntamiento y su reso-
lucion el fiscal y los letrados D. Basilio Edo y don
José Giner, que pidieron la confirmacion de la sen-
tencia del Tribunal Couteneioso-admiiiistrativo pro-
vincial.

Esperamos la resolucién del Tribunal Supre-
mo, de indudable trasceudencia para los casos por
venir.

*)

En el Pleno del Consejo de Colegios Médicos de
EspaQa fueron informados favorablemente loe Re-
glamentos de cuarenta Colegios biédieos, y se estu-
diaron loa problemas planteados en los Colegios de
Santander, Orense y Barcelona, adoptandose las
pertinentes resoluciones.

A los Colegios de Madrid, Barcelona y Valencia
se les encarg6 una ponencia en relacion cou el se-
guro de maternidad. A los Colegios de Sevilla, Ma
laga y Zaragoza se les encargd de redactar un Re-
glamento interior del Consejo, y a los de Madrid,
Barcelona y Corufia se les encomendd la redaccion
de un Cdodigo deoutoldgico.

Se acordo la publicacion de un periddico, titu-
lado Espafia Sanitaria, para la propaganda de la
Prevision Médica Nacional, periédico que no acep
tar4 publicidad de productos farmacéuticos.

Se estudié la comunicacién y la respuesta que
debia darse, hecha por la Asociacion de Inspectores
Municipales de Sanidad, respecto al ultimo articulo
del Estatuto de Colegios.
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Se tom@, por auanimidad, el acuerdo de apoyar
las peticioues que la Union Farmacéutica Nacional
tiene hechas al Poder publico.

A peticion del Colegio de Sevilla se acord6 so-
licitar la medalla del Trabajo para el médico don
Hernan Blanco.

Se tomo el acuerdo de solicitar de la Direccién
general de Sanidad el que se comprueben loa he
choB denunciados respecto del trato que se da a los
locos de Tetuau para que se ponga el remedio opor
tuno.

Finalmente se di6 cuenta de la toma de pose-
sion del Consejo de Administracion de la Previsién
Médica Nacional, acordandose expresar su agrade-
cimiento al director general de Sanidad y a la Pren-
sa profesional por el apoyo prestado a esta obra,
que tanto ha de beneficiar a la colectividad.

Terminadas las sesiones, el Consejo en pleno
visitd al ministro de la Gobernaciony a los direc-
tores generales de Sanidad y Administracion local,
interesandoles la resolucion de los conflictos de
Orense, Santander y Barcelona.

En el Colegio de Médicos de Madrid se estan
celebrando esta semana las elecciones para la Jun-
ta Clasificadora.

Es de sefialar que nunca se not6 como ahora
animacion y empefio en este género de elecciones,
lo que. sumado a cuanto venimos observando en la
vida del Colegio desde hace meses, viene a confir
mar nuestro aserto de que la clase ha decidido in-
tervenir como corresponde en estas cuestiones, has-
ta ahora casi abandonadas a intereses y afanes
particularistas con exceso. Asi sea.

El banquete de tanda correspondié esta sema-
na al Sr. Pittaluga por el nuevo nombramiento
con que ha sido honrado.

Celebrose el acto en el Ritz, con asistencia de
los Sres. Garcia Mobeste, Recasens, Cabrera,
Don

Huertas,

Palanca, Aouilak,

VICTOR Maria

Galle, Gémez Vela,

Coetizo, Bonilla,
Sanchez y Covisa, Fernandez y Pérez,y otras
muchas distinguidas personalidades que lamenta

mos no recordar.

La adjudicacion del suministro de suero anti-
diftérico para el Instituto de Seroterapia y las Ca-
sas de Socorro de Madrid ha sido causa de un
incidente curioso ante la Comisidn permanente del
Ayuntamiento.

Fueron al concurso dos productores, y, segun
parece, las condiciones eran tan dispares que no

MEDICO

admitian duda en la eleccidon a favor de la més
ventajosa. Pero catate que ante esta solucion que
se imponia decidid la casa mas exigente sumime-
trar graluiiamenie durante un afo el suero nece-
sario.

jiEsto se llama rectificar a tiempo!

El Ayuntamiento se decidid, en vista de dloi
por rectificar su decisién, y adjudicd el suminiatro
a la casa generosa.

A nosotros no nos parece, como al querido Pe-
legriu y al Sr. Cortés, que esté mal decidido. No
entremos en el fondo del asunto. La Beneficencia
tiende la mano y no tiende la oreja. iHagaee d
milagrol... ;

Deoio OARLAII

CRONICON BIBLIOGRAFICO

El caballero del corazon en la mano

A! Doctor Albiflana, autor di
“Los cuervos sobre la tumba.

¢De dénde sale, fantasma
de pretéritas edades?
iEspantos alza su vista,
asombros el escuchalle!

Caballero va en su alma,
por la aventura y el lance,
con la BU diestra calzando
el corazén como guante.

Siguiendo va el gonfalén,
de historia y gloria bordade,
como siguen al lucero
los méagicos orientales.

Pues el mundo le es estrecho,
por ser lleno deruiudade,

a saltos cruza la tierra,
a saltos pasa la mare.

Caza va dando a los cuervos
que viven de muerta carne.
iAgora sé por qué lleva
el corazén como guante!

iFormidable falconada
es su crénica admirable!

Los CUERVOSvuélaule en torno,
pero no pueden piealle.

Si fantasma nos paresce
de pasados ldeales...
ino estd muerto el caballero
del corazén como guante!

Miradle avanzar seguro:
erguido el fenicio talle,
envuelto en triple toga
de que tanto puede honrarse;

con la mirada retando,
con el verbo fustigante
y, con la pluma, seguro
abriendo a la verdad cauce;

por fortaleza, una tumba,;
por mesnada, sus afanes;

Jarabe

FEILOI

pxplotai
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SU COMPOSICION
sintesis de alimentos minerales y de agentes smérgicos.

A SU DOSIS
i-ElicW S de una a dos cucharaditas después de las comidas.

SU EFICACIA

es tal que una vez tomado, el apetito aumenta rapida-
mente y el organismo se tonifica maravillosamente.

A T O N IA FELLOWS MEDICAL MFC. CO., INC.
26 Christopher Street,
debilidad A New York City, E. U. A.
CONVALECENCIA Muestras a
DESMINERAUZACION solieitud
MUV W -

Contiene integras las cualidades de la

UVA riRirscA

Para Informes y solicitud de muestras dirijanse a:

[Explotacion Agricola de Villafranca del Castillo. — Paseo del Prado, 6. — MADR.D
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METODO CITOFILACTICO
DEL P rofesor F ierre DELBET

COMUN/C-<C(OWEi £N LA ACADCUIA 0OC MEDICINA
D°L SDE% Z w DEm >0 y ;j de «ON<EMBCE 92t

DELBIAS

(Csmpritnidei d« =»!" hAI6i«<Mi dt n.i»0i»>»)
ESTIMULANTE BIOLOGICO (GENERAL
POR HYPERMINERALI2ACION
MAGNES1IANA DEL ORGANISMO

UNICO PRODUCTO PREFARADO SEGUN LA FORMULA
Y DATOS DEL PROFESOR P. DELBET

CON eL CWI HA HECHO Y PPOUCVE SVS SXPEMNDIAS

PRINCIPALES INDICACIONES |

TRASTORNOS DIGESTIVOS
INFECCIONES DE LAS VIAS BILIARIAS
PRURITOS Y DERMATOSIS
TRASTORNOS NEURO-MUSCULARES
ASTENIA NERVIOSA
TRASTORNOS CARDIACOS
POR HIPERVAGOTONIA
LESIONES DEL TIPO PRECANCEROSO

PROFILAXIA DEL CANCER

HOSIS. id* jon-primfc'w rodiimn”o tn iinm fllo m o *

UISIOTOIRt DE PHARHACaiOOIt QEIEAALE. D- »M. CHAPELLt
I, PUE VIVIENNC, PERIS

Hutsna r literclura =

A. SERRA PAMES, Ap«n»Jo M, REUS (T»rr«t«M).

L - - d
AOOPTAOO BN LBS HOSPITALES

dLcelte yodado ftancés a 54 centlgr. de yodo puro
por oonti-oubico (cubo) sin ainEun rastro de cloro
de u&B tolerancia casi llimitada.

INDICACIONES. — Todas las del yodo, de los
derivados yodados o.ginicqs y yoduros, sin sus
inconvenientes | ningiin yodismo, ninguna accién
congestiva sobre el pulmén.

AKTERIO y PRESCLOROSIS, ENFISEMA, ASMA.
REUNA cronico y que desforma, LUMBAGO»

CIATICA. COTA. LINFATISMO, AOENOIDISMO,
SIFILIS terciaria y HEREOO-SIFILIS.

FORMAS FARMACEUTICAS |
Inyeccionea - Ampolla» de 1,2, 3y 5 ec.
Praeco de Aluminio de 20 cc. o sean 30 gramos (un cent!.

eubo-cubieo) contiene o gr. 54 de f/odo que corresponde
quitoicamente @ o gr. 71 de K.

erauIas Bo sr 20de yodo ptrm—fer %apSUIa 2 a9 por
lirmiao medio por 24 horas).

emulsién : o gr. 20 de yodo por cucharadiu pequefia.
Se halla en toda» las buenas farmacias.

Concesionarios Generales
para la Exportacion :
LECZin™ AC"*
67, Kut de la Victoire

Paris I"UP|ODO|_|
Sl e R LAFAY

marbete AZUL*

Ea Espafia S8r. Juan MABTIH, Calle de Aléala, 9, Madrid
y Coasei'o de Ciento, 34i, Barcelohés

Islas Canarias : B. APOUNABIO, Farmacculico, *.a« PalmM

EUMLK

(Lecbe en polvo).

20 X , 12 X J O'IH

crcrr)»'

Inmejorable para el nifio en
su época de lactancia. Alimen-
to y medicacién en los trastor-
nos del aparato digestivo”tanto
del nino como del adulto.

M. MARTIHEZ DE HDETE

Consejo de Ciento, 304 —Teléfono 10.438,
B AR CE L O N A

CONIRA
H OOR

7 X nervioso,reumati
7 co, cefalea, neural-

N 'gico, regla dolorosa

? dolor tabético, den

tario nervioso, dolor
canceroso, raquialgici
meningitica y posi
anestésica, dolor post

partum y post-abortum.

ACONSEJAD

IESEIIMNC
MANDRI

Producto de tahrlcacion nacional que

desde el afio 1894 lia llevado su fam.i

siempre en aumento, llcEaiido a ser con-

siderado como una especialidad de prliuer

orden consagrada por médico.-i y publi-

co, habiendo alcanzado supremacia com"

medicamento de éxito seguro para vencer

dolores nerviosos o reumaticos los m™

variados sin producir accidentes de nin]ii",
s clase, ya que los medicamentos
' que Integran su férmula estan en
dosis minima y solo por una feliz
asociacion de sus acciones anclgé-
sfeas y antirreumaticas se logra obte-
ner grandes resultados terapéuticos con
una minima cantidad de medicamento.
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cabalg'aDdo eo una estrella
y el corazén como guante.

Vuélanle en torno los cuervos,
vuelan sin poder picalle...
:no estd muerto el caballero
del corazén como guante!

Oir has como una voz
bien escucho6 yo gritalle:
jadelante, caballero;

mi caballero, adelante!

Mas, guay de ti, si, perdido
entre las negras ruindades,
cansado de pelear
en tu camino cejases.

Si en tal empefio descansas
por muerto habran de tomarte...
...y se comeran los cuervos
el corazén de tu guante.

Dottore BALOARDO
10 de Julio de 1980.

Rebuscando entre viejos papeles.

Uno de toa casos patolégicos que mas me impresionaron

Isnel cnrso de mi profesorado clinico, es el que voy a referir,
6niro en su claee gne pode observar dorante la actoar-i6n
quirdrgica de mas de ciucaenta afios con un gran nimero de

I enfermos.

Ingresé en ia sala de! Beato Oriol, clinica de operacio-
Ines, entonces en el antiguo Hospital de Sarit- Cruz, una en*
llerma de unos veintiocho afios de edad, s<n taras patol6gi-
less ni historia morbosa dignas de mencionar. Hacia varios
I meses gne ee le habia presentado nn tumor pequefio y se-
Imihiando en la ingle derecha, encima del origen de la arte-
iris lemorai. El latido 'arterial se propagaba al tumor en for
Ims ondulante por la blandura de la neoplasia, de tal manera
lque parecia un aneurisma verdadero.

Con todos los aparatos de auscultacién y con el de Bian-
Ichi, especialmente, practiqué detenidas auscultaciones, y no
Ipude encontrar el trill tan caracteristico que produce ej
Ipsso de la saugre desde el cilindro arterial a! saco aneuris-
Imatiro.

Invité a que hiciesen auscultaciones a muchos ayudan-
mtes, alumnos, y basta médicos que me acompafiaban en la
jviBits, y siempre resultaron negativas: el trill no se notaba.
1¢Y si fuese un aneurisma/Z«ybriHe, como algunos autores
lksD descrito? Esta duda llenaba mi animo de un cimulo de
| confusinneB.

Es evidente gne asi como hoy la Quimica impone en
|tirdnico yugo a la Medicina, como otras vei es el filosoflpmo,

I hasta las matematicas en tiempos de Pitdgorae, y aun hoy,
joou tautoB abusos de estadisticas y nUmeros, eumando can-
jtidsiiee homogéneas, cuando cada enfermo por su indole
pndividnal tiene lanias diferenciae con sus adtaleres, la
Anatomia también impuso su tiranica tutela. Malgaigne, ef
edre de la Anatomia quirdrgica, asi lo proclamaba sin re-
parvade ninguna clase. En loe aneurismas se han claeiflia*
po éstos por la estructura anatémica de las tanicas arte'ia-
dilstaciun arterial de todas las tUnicas: arteriaactaiia
y«t/orMi. mixto interno, medio y externo, y paracompletar
| * sene anatémica, el aneuriema disecante de Laecnec, como
(1fuese en forma de escopeta de dos cafiones. Los cirujanos
li6todas las épocas babréu podido observar—pase como una
adbdeata apreciacion mia—el aneurisma mixto egternosap-

ciforme, casi como el unico, pues la verdadera arteriactasia,
con la dilatacién por igual de todaa las tunicas, sin rotura
parcial de ninguna de ellas, creo que es una concepcién pu«
ramente teérica Claro esta, gne en la arterioesclerosis hay la
dilatacién lumbricotdra, pero ésta no alcauza a la categoria
de verdadero aneurisma.

No podia resolver ei problema, aun admitiendo la arte*
riaaceasia, y dije a los alumnos: esto lo ha de resolver el
bisturi. Se trasladé la enferma a la eala de operaciones, y
previa la anestesia termoetirica, y un ayudante preparado
con una pinza para comprimir en ceso neceaario la femoral
en su parte auperioi, y otro con un compresor para compri-
mir el vaso eobre la eminencia IHopectinea, fui disecando
de mayor a menor baeta llegar a la periferia del tumor. En*
tonces ordend que ee comprimiese la arteria, y con un espe-
cial cuidado iucindi la cubierta tumoral, y, |Joh grandisima
aorpreeal, sali6 una materia/liaftna, como ciara de huevo,
que rodeaba todo el cilindro de la arteria, menos poi la par-
te posterior.

Con especial cuidado fui sacando toda la substancia,
quedando limpio el cilindro arterial; y practicando la sutura
y aplicado el apésito, ee traslad6 la operada a su cama, En
muy pocos dias quedé curada, aiu accidentes ni complica*
cionee.

Aquella substancia 'a analizé con especial interés el ca*
tedratico gne habia entonces en Histologia, y encontré la
materia hialoidea, como un magma sin organizacién celular
y separada por diversos tabiques de muy débil coni-ietencia.
Dicho profesor de Histologia me remiti6 una nota muy de-
tallada como resultado del examen histolégico.

Hay caeos en ios que el latido arterial no se oye bien a
roueeeuencia de graudee (odgulos estratificados. Uuo de
éstos, seguramente, fué el gne me refrié Saray Bombin,
que ocurrié en una clinica médica de San Carlos, hacia ma-
ches afine, entonces a cargo de un catedratico gne era mé-
dico de la Real Camara, Creyendo gne era nn absceso osi-
fuente de la regién dorsolnmhar, se le dié una puncién con
nn irécar, y resulté un aneurisma de la aorta. Quedé el tré*
car como tapén, comprimiendo los internos por turno, ano
de ellos fué Sanz Bombin. £1 >nfermo murié a lae pocas
horas, y la autopsia demostré «n espantoso aneurisma, gne
en la gréafii-a expresién de 6anz Bombin, parecian dos som-
breros de copa unidos por las alas.

Algun supervivientedel antiguo profesorado del Hospital
de la Princesa (uno de loa dos que quedan de aquella Vieja
Guardia) recordara, seguramente, a un enfermo de su c Init-a,
con un vasto absceso frio que se habia desarrollado paulati-
namente en la parte anterolateral del cnello, en cuya masa
se notaban las dilataciones isécronas de la arteria carotida
primitiva. Todos los que vimos al paciente diagnosticamos
de anenrisma carotideo, inoperable, pues la masa liquida
llegaba a la horquilla eeternal. Esperabamos la muerte in-
mediata en cuanto viniese la rotura del saco aneurismatico.
Por éste empezé a salir una serneldad algun tanto rojiza, y
todos creimos que habia llegado el fatal momento, cuando
se vio, con grandisima sorpresa, qne salia pus en abundan-
cia, y que el temible aneurisma habia desaparecido por una
funcién patoldgica tan natural y sencilla.

Hoy bay muchos medios paraperfilar los diagndésticos,y
el médico moderno tiene a mano lo que loa antiguos co te-
nian. Seguramente no pneden comprender loe obstaculosy
dificultades con que tenian gne lu har entonces los antiguos
préacticos. Hoy los medios modernos auxiliares dan ya hecho
el diagndéstico. Antee la Medicina tenia mas de arte que det
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GiendB. Aquél era patrimonio individual, ésta ee del domi-
nio de todas las inteligencias.
Antonio MORALES
Barcelona.

Imposlclin de U Cruz de Bep-eficencla
al presidente del Colegio Médico de Toledo.
D. Baudilio Durén.

En el precioso jardin que en las proximidades de la
Imperial Cindad el popnlar toledano D. Gregorio Ledesma
atesora, ee reunieron mée de un centenar de comensales, en
BU mayoria pertenecientes a las clases sanitarias, con el
proprteito de ofrendar un banquete que coincidiera con
el acto de la imposicién d« la Cruz de BaneScencia que en
rasgo de abnegacion notorio el fir. Durén conquistara.

Constitnlda la mesa presidencial por el homenajeado,’
autorizados representantes del Ayuntamiento, Audiencia,
Gobierno civil, inspector provincial de Sanidad, presidente
de la Asociacion de Inspectores Municipales de Sanidad,
subdelegado e inspector municipal de Toledo, presidente de
la Asociacién de Médico» de Ocsfia, alcaldes de Villaseqgni-
lia y Villamnelas y algunos representantes de prensa, el
secretario de la Comisién organizadora, llegado el momen-
to, ley6 las adhesiones recibidas y ofrece el banquete.

Hablan a continnaciéon el Sr. Sanmignel, en nombre de
loe inspectores municipales de Sanidad; Sr. Mufioz, en nom-
bre de los veterinarioBj el Sr. Martin Cnervs, secretario del
Colegio Farmacéutico, en nombre de todos los de la pro-
vincia; el presidenta del Colegio de Practicantes; el sefior
Carreras, presidente de O'afia, en nombre de los médicos
de agnel distrito; el diontado provincial D. Gregorio Le-
desma, gne excusa la ausencia dal presidente, Sr. Vitlarsjo,
que por reciente desgracia de familia no pnede asistir al
acto; D. Aurelio Boned, inspector provincial de Sanidad,
gne por encargo especial del gobernador, gne esté enfermo,
le representa en este acto; el Sr Rui* de los Pafios, gne en
representacion del alcalde y en nombre de la cindad se
adhiere al homenaje e impone la Cruz a D. Bandilio Dnran,
en tanto gne la madsica que amenizé el acto entona la Mar-
cha Real, y los comensales aplauden con entusiasmo.

El Sr. Dnran, hondamente emocionado, da a lodoe las
gracias y considera el homenaje evidentemente superior
a sus méritos.

El m>-gistrado Sr. Calder6n propone se envien loa dos
ramos jie la mesa presidencial a las sefioras de Duran y
Ledesma. Asi se hace, y el acto termina en medio de para-
biénes y efusivas felicitaciones al homenajeado.

Rrimer Grgeso Hda c Ridaghn Digeia

Se celebrara en Valencia del 9 al 11 de Octubre de 1930.

Preaiciente del Onngr-aor limo. Sr. D, Fernando Rodri-
guez F-'rnoa, decano de la Facultad de MBdicina da Valen-
c)n._Vicepre8ldenlee: D. José Gonzalez Campo, da Madrid;
D. Joeé Tarrnella Alhareda, de Barcelona, y D. Pedro Tama-
rit, de Valencia.— Secretario general: D. Ricardo, Orero, de
ValeQcia.

TEUAS OI'lOIALKS Y SBfiOBE8 PONENTES

«Alteracionea gastrointestinales de origen endocrino».
D.-Xéé6fllo Hernando.

«Resoltados en el tratamiento médico da la Ulcera gsa-
trodiiodenal». Dr. D Francisco Gallart.

«ReaulladoB lejanos en el tratamiento qoirdrgico de It
Ulcera gastroduodenal». Dr. D. Lnis Urrutia. &

Las comunicaciones serdn sobre temas de Patologia di-

gestiva, a libre eleccién del comunicante.

PSOQBAMA

Jueves 9.—A las 10: Apertura.— A lae 11; Lectura de It
ponencia «A'téraciones gastrointestinales de origen endo-
crino.. Disensiéon.— A las 16; Discusiéon de la ponenciay

lectura de comunicaciones.

Viernes 10.—A las 8: Sesiones operatorias.-A las 11,
Lectura de la ponencia «Resultados en el tratamiento médi-
co de la Ulcera gastroduodenal». Diecnaién.—A las 14: Bao-
quete.—A las 16: Diecusién de las ponencias y lectura c
comunicaciones— A lae 22: Funcién de teatro en honor ce
loa congresistas.

Sabado 11.— A las 8: Sesiones operatorias.— A
Lectura de

Isa 11;
lejanos en el trate-
miento gnirdreico de la Glcera gastroduodenal». Discn;>i6n.
A las 16: Discusién de la ponenciay lectura de comunici-
ciones.—A las Ifii Clansnra del Congreso.—A las 21: Ban

la ponencia «Resultados

gnete.

Domingo 12.—Excursioén.

La Comisi6on organizadora ruega encarecidamente pan
la buena marcha de los trabajos da organizaci6on remitan
cuanto antes su adhesién al Congreso.

De la Asamblea de matronas.

La Asamblea de matronas, comenzada el dia 26 del pa-
sado Junio, tuvo feliz término en una nueva reunién cele-
brada el sdbado dia 12 del corriente en el salén de actorm
de la Ferroviaria, Atocha, 115. bajo la presidencia de dofii j
Josefina Cobos, como presidenta de la Comisién organiza-
dora del C- legio Oficial de Matronas de Madrid y su pro-
vincia. Se reunieron gran mimero de distinguidas matro-
nas que con ansia nobilisima de engrandecimiento y dig-
nificacion han dado una nota de disciplina y conscicncii
votando una Junta de gobierno integrada por elementos
jovenes en su mayoria, que con su cultura y nacientK
iniciativas es seguro que han de llevar a la clase als
altas cimas a que es acreedora, siquiera sea por su coM-
tanda y altruista misién profesional. Les deseamos queel j
mas franco éxito corone su actuacion.

La Junta directiva del Colegio de Matronas ha queda-
do constituida por las sefioras siguientes:

Pnsidenta, dofia Josefina Cobos; vicepreaidenta, daila
Rosa Mora; secrefaria, dofia Africa BieneSnto;
de actas, d-fia Carmen Morales;

ztereiark
dofia Flor di
Lecanda; contadora, dofia Mariana Martinez; arehiveraii-

tesorera,

bliotecaria, dofia Natividad Ensebio; vocal 1.¢, dofia Cod-
cha Garda; idem 2.“, dofia Victoria Fernadndez Roa;
idem 3.“, dofla Eulalia Goyena; idem 4.", dofia Encatn» |
Gallego; idem 5.“. dofia Paquita Gea.

Boletin —Dfrecefdn, dofia Aurea Rubio; adminisin’
cion, dofia Celia Beta; redaciora, dofia Emilia Ga-da. \

M esa DB DISCUSION.—Presidenfii, dofia Pilar Monta-
vicepreaidenta, dofia Celestina LoOpez Sevilla; aecreiarial
de actas, dofia Carmen Morales.

Revisoras de cuentas.— Dofa Adelaida Santiag«

dofta Maria Serrano y dofia Pura di lLaAldea.
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SECCION OFICIAL

1a GOBERNACION

ministerio de

BBAL OBDKN NUU. 662 (1)
BASE SEXTA

Intrusitmo y charlatanitmo,

d) Qaeda prohibido a loa médicos el tratamiento de las

kafermedadea venéreas por correspondencia y el anuncio a
odoB en general, y en cnalgnier forma, de supuestos méto*
koe curativos gne no respondan a la verdad y honradez cien*
lidcaa y que se aparten, en suma, de las mas elementales
eplas de la ética profesional.

b) A los practicantes, enfermeras y estndiantee de Ms-
hiclna n6 les serd permitido tratar enfermos venéreos sin
U plan terapéutico previo y detallado y una autorizaciéon
expresa, firmados nno y otra, por el especialista encargado
[le la asistencia de aquéllos como responsables de su trata*
siento.

ii) Qneda prohibido expresa y terminantemente a loa
larmacéatiros el despacho, ein prescripcién facultativa, de
brodi'ctos para el tratamiento y muy especial pera el auto*
Irataojiento de las enfermedades venéreas. No se incluiré
la esta prohibiciéon, naturalmente, la venta de medios pro-
pl&ciii.'OB

BASE SEPTIMA
Organizacién técnica adminitirntiva de los servicioe
oficiales anlivenéreos.

Para todos los efectos de la direccién, organizaciéon téc-
nicay administrativa de loe indicados servicios y en eubsti-
acion ddl actual Comité, se crea en Madrid una Junta Oen-
iral Antivenérea y nna Comisién permanente, con caréacter
lj‘ci".livode ella dependiente.

Esta Junta tendrd por presidente honorario al ministro
le la Gobernacién y por presidente efectivo al director ge-
pral de banidad, y de ella formaran parte como vocales los
lefiores siguientes:

Los tres inspectores generales de Sanidad, da loa cuales
JcluarA como vicepresidente de la Juntay presidente de au
ODiieién permanente el de Sanidad Inte>ior.

El catedratico de Darnatoiogla y Sifiliografia de Madrid.

El inspector provincial de Satiidad de Madrid.

Un mé-lico del Hospital de San Juan de Dios, de Madrid.

un médico de la Beneficencia municipal de Madrid.

Un médico de Sanidad mi.itar especializado en estas ma-
irits.

Los directores médicos de los Dispensarios anlivenéreos
le Madrid y dos médicos de libre nombramiento de la Di-
Rccion general de Sauidal, con residencia en Madrid y de
pconncidacompetenciaen la especialidad de que ee trata.

Sera secretario de esta Junta el funcionario administra-
fvo de la plantilla lentral del Ministerio de la Gobernacién,
peargsdo del Negociado correspondiente.

Esta Junta fnneionara por si y por medio de su Comi-
I6n permanente, la cual tendréa caracter ejecutivo y sera la
ue tramite y resneiva todoe ios asuntos refersntes a estos
prticlos, tanto en Madrid como en provincias, sin perjuicio
>setas Ultimas de la dependencia inmediata de aquellos
prviciQe de la Comisién permanente de la Junta provincial
i Sanidad, segun dispone el art. 19 de la Instruccién gene
Idel Reino y las Reales 6rdenes de l.o de Marzo de 1908
|1S lie Marzo de 1918.

Dicha Junta podra también deaignar de sn seno cuantas
"Amisiones o Ponencias estime necesarias.

|d) Véar««i nimero anterior,

La Comisién permanente estara presidida por el inepec*
tor general de Sanidad Interior y serdn ana vocales tres de
los de la Junta central por ella designados, actuando de se*
cretario el mismo de la Junta.

Adscrita a esta Comision permanente funcionara una
oficina central técnico administrativa, encargada preferen-
temente de toda clase de trabajos de propaganda sanitaria
relacionados con la luchaantivenérea y de la administracién
de los fondos de que disponga para dicho fin la expresada
GomiBIOD permanente.

BASE OCTAVA
Del personal Zacufiaftro.

1. » personal
Antivenérea se hara, exclusivamente, por oposicién publica

£1 ingreso del

en Mfldrid, celebrandose ésta en el Tribunal que dseigne la
Direccién general de Sanidad y con arreglo ai Reglamento
y Programa aprobados por Real orden de Il deJulio de 1927,
modificado en cuanto a la edad maxima de loa opositores por
Real orden de 20 de Enero de 1928, o con sujecién alas
normas gne en lo sucesivo acuerde dicha Direccién,

2. °
nérea seran de doa clases en relacién con los servicios cli-
nicos y da laboratorio gne han de prestarse en los Dispen-
sarios y S'fitocomios correspondientes.

S.* La provisién de cada una de eataa piezas se haracon
completa independencia, annnciandoee por separado las que
corresponian a médicos clinicos y a médicos bacteriélogos.

1.0 Diecrecionairasnte, y teniendo siempre en cuenta las
conveniencias o necesidades del servicio, la Direccion ge-
neral de Sanidad podra autorizar las permutas y exceden*
cise del personal facultativo adecrito ala Locha Oficial An-
tivenérea, en andalogas condiciones que las de los demas
fnneionarios, con excepcién de Madrid y Barcelona.

El tiempo de excedencia no podréa eer menor de un afio,
ni exceder de diez, y el reingreso podréa ser en vacante de
la localidad anteriormente servida, o en otra de categoria
analoga a juicio de la Direcci6on general d» Sanidad.

6.0 £1 cargo de médico oficial de la Lacha Antivenérea
es incompatible con el
Sanidad.

6.0 Todo personal facultativo adscrito a los servicios
oficiales antiverérens de Espafia, dependera directamente

de vocal de la Junta provincial de

de la Direccion general de Sanidad, sin perjnicio. en todas
las provincias, excepto Madrid, de sn snhordinacién inme*
diata a las Juntas respectivas de Sanidad y a los inspecto-
res provincialea de este ramo, los cuales continuaran des*
empeCsndo las fnneiones técnico inspectoras gqne les asig-
nan la Instruccion general de Sanidad y el Reglamento de
Sanidad provincial, quedando igualmente'vigentes,' en lo
que a estos servicios afec'a, las Reates 6rdenes de 13 de
Marzo de 1918, 21 de Diciembre de 1926 y 8 de Enero
de 1929.

BASE NOVENA
Del sostenimiento de estos servicios.

El sostenimiento de los Dispensarios y Sifilocomios y la
remuneracion del personal facultativo y auxiliar adscrito
a estos servicios se hara con cargo a ios derechos y subven-
ciones actiisimente autorizados por las disposiciones vigen-
tes, con mas loa gne consignen para estos fines en sos res-
pectivos presupuestos el Estado, las Diputacionesy los Muni-
cipios mayores de 20 000 almas que no tengan debidamente
organizados y en funciones sus Dispensarios antivenéreos.

BASE FINAL

a) Quedan derogadas total o parcialmente cuantas dia*

médico de la Lucha Oficial

Les plazas ofleiaies de médicos de la Lncba Antive-
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poaicionea bo opongan o diflculten el camplimiento de las
baaes establpcidas en eata Eaal orden,

6; Laa infracciones de lo en ello preceotnado seran
curaaa en

in-
los articnloe correspondientes del Cédigo penal
vigente, cnando sean canea de loa delitos gne en los miamos
ae castigan.

Lo gne de Real orden conannico a V. |. para sn conoci-
miento y efectos conaigaientea Dioa gnarde a V. |I. muchos
afioB. Madrid, 27 de Mayo de 19U0.— Jiiirzo.— Sefior direc-
tor general de Sanidad del Reino. (Gaceta del 28 de Mayo
de 1B30.)

BKCTIFICICIOiJ

Habiéndose omitido involnntariamente en la base edpti-
ma de la R»al orden do eata Ministerio nium. 552, de 27 del
corriente (Gacifo del 28), entre loa vocalea que han de cona-
titnir la Junta Central Antivendrea, a un académico repre-
sentante de la Real Academia Nacional de Medicina, en-
tiéndase rectificada en este sentido la citada Real orden.

Madrid, SO de Mayo de 1930.—EI director general de Sa-

nidad. José A. Palanca. -(Gaceta del 31 do Mayo de 1930.)

BSAL OKDBN SUM. 663

Ezcmo. Sr.: Loa inconvenientes gne en la practica se
presentan a loa médicos directoree de Balnearios de aguas
mineromedicinales para atender debidamente a loe aglietaa,
sobre todo en loa gne tienen un excesivo contingente de
enfermos, o en aquellos Balnearios que se componen de va-
rioH Establecimientos, hace necesario que so facilite a los
menciooadoa facultativos el concurso de otros compafieros
qne lea ayuden debidamente en la asistencia de la clientela,
siendo también do estimar las razones de edad gne algunos
médicos del Cuerpo alegan para ser sniiliados por otros
facultativos, los cuales han de gozar de la confianza del di-
rector médico cuando necesite de sus servicios, y siempre
que talee auxiliares tengan las debidas condiciones do com-
petencia y asiduidad en el desempefio del cargo.

Por ello ya desde la vigilancia de los antiguos Reglamen-
tos (.e concedieron en estos Balnearios nombramientos de
auxiliarea gne recayeran en individuos ajenos a! Oaerpo,
teniendo en cnents gqne algunos Balnearios se bailan autori-
zados para estar abiertos al servicio publico todo el afo,y
en otros exi-tlan dificultades para proporcionarse auxiliares
del Esealafén en un momento dado, y mucho mas en la ac-
tualidad, en gne casi todos ellos estan colocadoe y sobran
plazas en los Concursos, que no son solicitadas por loe mé-
dicos gne quedan en eituaciéon de excedentes.

Por tanto, y un atencién a eetas razones,

8. M. el Rey (q. D. g.) ha tenido por conveniente dispo-
ner que loe directores de Balnearioa qne tengan mocha con-
currencia, en los que teugan dos temporadas o consten de
varios Establecimiento’ reunidos en un solo Balneario, po-
dran proponer a la Direccién general de Hanidad el nombra-
miento de moédicos auxiliares o ayudantes cuando lo crean
conveniente para que les auxilit-n en el desempefio de sn
cargo, siempre que reinan las condiciones de eer doctoree
en Msdioina con las asignaturae de Analisis quimico e Hi-
drologia médica, o bien hayan desempefiado ye este cargo
por méas de cmco afios en temporadas anteriores al vigente
régimen de explotacién de aguas mineromedicinales, que
comenzé a regir con el Estatuto de 1928, podiendo la Direc-
cién acceder o denegar la pretensiéon eolicitada eeglu sea o
no justificada en atencién a lae razones expuestas.

Lo que de Real orden digo a V. E. para au conocimiento
y efectos consiguientes. Dios gnarde a V. E. machos afos.

MEDICO

Madrid, 26 de Junio de 1980.— Marzo.— Sefior director gs.
neral de Sanidad. (Gaceta dei 27 de Junio de 1980.)

DIRECCION GENERAL DE SANIDAD

CIBOncAB

Habiéndose formulado a este Oentro d'ferentes eorunl.
tas con motivo de provision de vacantes de subdelegado!
de las tres Ramas y aplicacién de las Reales o¢rdenes d
22 de Febrero de 1926 y 25 de Abril de 1930, esta Dicecciit
general ha acordado:

1. ® Que sin excepcién aiguna y por ningdn motivo si
pueden proveer las vacantes qne existan de subdelegadoi
de las tres Ramas que ocurran desde la Real orden de 4di
Marzo Gltimo, ni eer éstas ocupadas por excedentes.

2. “ Que loe subdelegados que dimitieron o cesaron ante)!
de la Real orden de 22 de Febrero de 1926, y gne eolicitu
la excedencia a que les autoriza la de 26 de Abril dltimo, |
ha de concedéreelee con la fecha que lo eoliciten dentro cd |
plazo gne dichae disposiciones sefialan.

S.o Que estas excedsnciaa seran concedidae por los @O
bernadoroB civiles, ein otro informe gne el de la Inspecciot
provincial de Sanidad, referente a comprobar el nombr.
miento en i.ropiedad, toma de posesiéon y oose del Bubdole-
gado que lo solicite.

Dios guarde a V. E. muchos afios, Madrid, 10 de Janlo |
de 1930.—EI director general, J. A. Pafonca.—Pefiorcs g
bernadores civiles de todas las provincias, militar del Gioi-
po d-i Gibraltar e inapectores provinciales de Sanidad. (Oa-
cela d«l 11 de Junio de 1980)

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

707,2; ldem mtnima,
702,6; temperatura maxima. SlI*,2; Idem minima, 17,
vientoi dominantes, NE. y OSO.
Continta mej -rando el estado de la salud, partiiular-
mente en sus manifestaciones de enfermedades aguJas.
So observan algunos casos de fiebre por enfriamianiol

Altura barométrica maxima,

con apariencia gripal, y en los nifios algunos esporadicoil
do coqueluche y de sarampién, benignos en su rasyw
parte.

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

OLASIPICACION POR DISTBITOS (1)

Habitantes,  Defaocioo™

48.496 43

66.462 48

PKomviftrf 103.096 127
110.978 140

81.393 183

83.783 137

81.276 118

T 86 734 107
Palyinir» 71.626 8
Universidad 102.086 124
Total.. 824.927 Toes

(1) Las defiiTioioaea Cahospitales as olaaiflcan en el distrito de pi®]
oeddQcladdl lalUoldo.

id) De lu ddiuooiones de este dlIstrlbo ooTrcspondea al |
atiento de U InoLofift id.
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Ostelin

fid vitamina D —fisioloégicamente graduada

EN GOTAS INYECTABLE PASTILLAS
Soluciénoleaginosa ~ Subcutdnea e intra-  con glicerofosfato
asloo<r<] en frascos de 45  muscular-noenquista-  de calcio. 45

dosis de 3 gotas  completa absorcion pastillas en frasco

La potencia de Ostelin €S 20 veces la potencia D del Ac. de Hig. de Bac.

La potencia D de Ostelin, siempre uniforme, se establecié bio~*quimicamente en
consonancia con extensisimas experimentaciones fisiolégicas—y no por peso de
ergosterina irradiada. Efecto de la prudencial potencia adoptada y de su
constante uniformidad ni las continuas investigaciones -bio-quimicas ni las con-
stantes experimentaciones clinicas de los ultimos 3 afios han requerido modifi-
‘acion de formula. En consecuencia los fabricantes de Ostelin ofrecen ala
ﬂQm clase médica este producto inglés libre de todo temor a supervitaminosis al uso.
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IAUSENCIA ABSOLIJTA DE TODO PELIGRO DE ALTA TENSION
Y DE RADIACIONES! ‘m -
El aparato porlalil-Philips "Meiaiix" ha sido creado especialmente
para el médico practico, por lo cual, al construirlo, se concedi6 la
mayor importancia a que fuese lo mas perfecta Prolecaon
contra altas tensiones y radiaciones nocivas. El empleo del tubo
meMelalix-. de fama mundial,y la esmeradisima ejecucién del apa-
rato. garantizan una satisfaccion plena de lodos estos requisitos.

Proteccion perfecta cnmra radiaciones
noovss mediante pantallas interiores,

Aislaoo y conectado debidamente a
tierra oara evitar lodo peligro de alta
tension
Claridad maxima de la imagen, gracias
al (ibielivo GOETZE, oc loco lineal, de
uue esta provisto

Puede conectarse sencillamente
a cuaiquiei enchute de la luz.

Los sefiores MMicos pueden solicitamos inlormes i) 1
completos acerca del Equipo portatil
de Rayos > 'Meialis"

PHILIPS IBERICA, S. A. E.

Seccion "Metalix" — Madrid - Barcelona - Sevilla - Bilbao.,-las Palmas

SE3. mminilk3ilo P eiij ffi am siliniio edloalio Je los Riesa ljmi icdicssdlie eltivel Jd fila.

HBIERT® TOO® EI. aNO
Todas las formas de la tuberculosis, bronquitis, asma, neurastenia, etc.

PronpectoB ilastradoa, gratis, dan la Adminiatracion del Ba'neario y !aa siguientes Casas:

A "faid O jefe.Dr. O. wSifdireooién, a Helar, 120aamak, praaio da

; i SOlAL—A. A A 0 d-
A lte in peoaidn daad 8RBV o 2o misch, direooioo, - RIS W samas, precisda
W aldsanatopium POQEGDpdesdd 8i peaetas.—A.

Ib oategoria: médicoiele.Dr.W Qahwyler, direccién, E. HoUmaDO, 100camas, precio de

Parksanatorium pe0aioD, desde 22 pesetae.
o>« médico jefe. Dr. H. HeinK propieUrio lamilia Herwlg; 40 carnee, precio de
4 I||||sf;l bi*a r‘hGirV\MQ peasion, desde 22 pexias.
urkKa médicojele.Dr. O.Amreio, propietario F. Mardén, 30 camas; preoio do penSién.deede Zpesetas.
*caie g f médico jete, Dr. H. Helea, propietario, K. L. Jaoobl,
éanagtbal*lum UPatI” HOtGI HOcamas;preoloddpeoslon,deiidelQO5Upssetae.
sar..n tefe. Dr R BiSoliUnger: propietario. Sehwoster on Ingeobohlj OO camas,

F IO p e ntll num n precio ie pension, desde SOfioVsota..-tSin traUmiento de médico).-A

SANATORIOS PARA N I N O S (conexcepclénde tuberculosis puimonaDt

pl«gglip g jiigenrkurhsus und Kinderklinlk sién,desdo 18ir.
K in dersamnaiomnium d,. P. PedeUD, 2S camas, precio de peusiOD, desde H pesetas.
A.= Eabltaolones con bafio. Los precios se entlecdeu iuoluso tratamiento de médico.
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EL SIGLO MEDICO 7it

NRPNiiOIOKBa OLASIFIO&DAS POB QRANDBS OBIIPOS

DE BDADBB
IMcQoa de an afio.......cviveeiiiiiiiiiiii e 169
|De uno a cuatro afioe............ 100
lile cinco a diez y nueve idem ... . 70
lile veinte a treinta 'y nueve (<lem.........cccooeevniiinenes 171
Iré cuarenta a cincuenta 'y nueve idem................. 264
|Dp eeeenta idem en adelante...........ccccceeveveeeiinnenns 820
Isin .laeiflcacion. ...
Total .o 1.083
|Se BPregan iae defunciones de frnnsffinfra y por
CNtISNE EIfCINAS ... i 94
Total i 889
IEd ignal mee de 1020 (totalidad).......c.c.ccoceeeennnn. 1.318
| Diie""nciB en 1930 (tnt8lidaii)(itieDOH)............... 235
iPror 'ri'iOD por 1.000 (deduciendo transetntes Yy
[eT Y5 © FN e N o BRI 1,]#9
Tsru.mo medio diario (totalidad)...........ccccceees 36,10

PBtnCIPALES CAUSAS DK DEFUNCION

IA'iwipHilatura abreviada (convenio internacional) ntodijicadn

en el Congreso de 1909.

Hpl>r.. tifoidea (tifus abdominal)...........coiiieni. 7
rifu exantematico..........ccoceeeviiiiiiinnenees »
PietMvs inteimitenies y caquexia paludica............ »
THU'TA e . >
AAISEAPION. .o 8
CCHI"ATINAL et 1
QoUIINCRE .. 2
DI[triiay CrUP oot 1
] oL T PSSP PPPRPRIN 6
»
>
Dires enfermedades epidémicas.........ccoeeveeuieeinnnnnn. 4
tobe, culosie pulmonar............... A
hberuuloBie de las MenNiNgesS.......ccccvvieveveiiiinneeees 21
Dires tuberculosis. ... 13
pinci-r y otros tumores malignos........cccccceeiereeeene. 82
Ueniiigitie SIMple.. ... 62
ODgMstion, heoaorragia, reblandecimiento cere-
Dral. oo 59
nfermeclades organicas del corazén..................... 90
Broni; litis aguda...........oiiiiiiiiiiiiiiiii e 14
Bronijiiitis Cronica.......ccoevviiiiiiiiiiiiieeiieee e 26
REUMONIAL ...t 29
ptree enfermedades del aparato respiratorio........ 83
Mece enes del estdmago (menos cancer)............... 23
Pierr. aen menores de dos afios........ccccciieeieennnnnn. 71
Msn.Mcitis y tiflitis.....cc.uiiiiiiiiii 8
nsmlas, obstrncoiones intestinales 9
pirrosi.s del higado..........c.cccccuuneeee. . 12
Mri'isy mal de Bright........ccoooiiiiiiiians 48
pflmo’-sB DO cancerosos y otras enfermedades de
los urganos genitales de la mnjer............ccc.ou..... 6
'spti""rnia pnerperal, fiebre, peritonitis y flebitis
IPUBTPEIAL. et 3
3ros Kceidentes puerperales 4
‘ebiluiad congénita y vicios de conformacion.... 38
‘ebilidad senil........ccoooiiiiiiiii 86
lalcidioe............. 4
Joeru>s violentas..........cuuiiiiiiiiiiiii 32
uleriiiedades desconocidas o mal definidas........ 4
Total i 1.083

OBSERVACIONES

auDgne iniciado como todos los aCoa en este mes el
Paiento de la mortalidad infantil por las diarreas estivales,
‘ cifra total de defunciones ocurridas en Junio ha sido la
fAbajagne se ba registrado dorante el Ultimo decenio.

Madrid, 10 de Julio de 1930.— EI alcalde presidente,
Fifjufg ;e Hoyos.

-

CRONICAS

Biblioteca de «El Siglo Médico»: Monografias.—Esta
Biblioteca, de ~rau interés practico, acaba de publicar
los siguientes volumenes:

1. <cHemoptisis tuberculosas y no tuberculosas», por el
Dr. Valdés Lambea.—Il. «<La dem>-ncia precoz», por el
Dr. Vallejo Nagera.—IIl. «Uiagu6siico y tratamiento de
las dermatosis méas frecuentes», por el Dr. Javier Maria
Toméy Bona.—IV. «Los problemas clinicos de la Glcera
del estémago», por el Dr. Fidel Feriidiiclez Martinez (de
Granada) —V. «La blenorragia aguda y su iratamienio»,
por el Dr. Angel Pulido Martin.—VI. «Ei mddico rural
ante las distocias mas frecuentes», por el Dr. Vital Aza.—
Vil. «Los problemas clinicos del estrefiimiento rebelde»,
ior el Dr. Fidel Fernandez Martinez (de Granada).—
VIIl. «<La epilepsia», por ei Dr. José Maria de Villavenle.
En prensa: IX. «<El médico practico ante la difteriay sus
complicaciones. Intubacién leringea», por el Dr. Garda
Vicente.— X. «Cartilla de D.ousologla maédica», por el
Dr. Carlos Maria Cortezn.

Cada tomo de estas Monogratias se compone de 128 pa-
ginas, de 16 por 12, con las figuras precisas y encuader-
nacién cartoné fuerte y de sobrio gusto.

El precio de cada volumen para ios suscriptores de E1
SiQLO Médico es de 1,50 pesetas, y para los no suscripto-
res, de 1,75 pesetas.

Conferencia del Dr. Pulido. —El dia 11,y en la Aca-
demia de Medicina de Murcia, pronuncié una interesan-
tislma conferencia acerca de la figura del Dr. Ferran
nuestro ilustre director honorario D. Angel Pulido.

Todos uuestros lectores conocen el detenido estudio
realizado por Pulido sobre la labor de Ferran.

Esta circunstancia uos releva de eusnizar la conferen-
cia de Murcia.

La Beneficencia en Bilbao. — Ha quedado terminado
el informe sobre reorganizacion de las Casas de Socorro
en Bilbao. Entre otras cosas, se propone la conversién en
Casa de Socorro del Cuarto de Urgencia del distrito de
Deustoy el nombramiento de personal médico, asi como
la adquisicion de material correspondiente para el debido
montaje de las cuatro Casas de Socorro.

Proteccion a la Infancia.—La novena sesién de la
Asociacién Internacional de Proteccién a la Infancia ten-
dré lugar en Lieja del 81 do Julio ai 4 de Agosto de 1930.

Los lemas que han de ser tratados son los siguientes:

Primero. La tuberculosis en los escolares.
Segundo. La proteccién de la Infancia de edad pre-
escolar (de tres a seis afios).

Tercero. La situacién de los nifios cuyos padres viven
separados.

Cuarto. EIl examen racional de los escolares.

Quinto. Determinar el estado de los conocimieutos en

fisiologia de la digestién y nutricién del lactante, con
objeto de fijar las basf-s de la alimentaciéon.

Colegio de Médicos de Huesca. -Ln Junta de Gobier-
no de este Colegio ha quedado constituida eu la forma
siguiente:

Presidente, D. Emilio Bara Echeto; vicepresidente, don
J. José Peralta Fuste!; secretario, D. Francisco Garda
Bragado; vicesecretario, D. Isaac Salinero Alcubierre;
tesorero, D. Ramén Duch Campafa; cojtiador, D. Lorenzo
Losto Echvto; vocales: D. Isaac Nogueras Coronas, don
Miguel Madrofiero Pascual, D. Esteban Arj6 Pérez, don
Francisro Dumas Lacaustra, D. Ramiro Custillon Escu-
dero y D. José Arribas Mayner.

Asociacién de Betudiantesde Medicina.—La Directi-
va de esta Asociacién ha presentado a los Dres. Marafién,
Sufier y Sarabia, como consejeros de Instruccion publica,
los siguientes puntos para la préoxima reforma univer-
sitaria.

Primero. Que se busque una féormula a fin de que en
todos los hospitales tengan Ubre acceso los estudiantes
para ensefianzas clinicas, con la utilizacién del profesora-
do de estos centros.

Segundo. Que utilizando los servicios hospitalarios, se
limite el numero de alumnos adscritos a cada profesor.

Tercero. Supresion de la acumulacién de catedras y
de! cuadro de analogias médicas.
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Cuarto, Que los exdmenes a pruebas de curso sean ra-
cionales. N s .

Quinto. Verdadera amplitud en las Facultades de Me-
dicina a los estudios para postgraduados.

Sexto. Organizacién de ensefianzas voluntarias en las
Facultades, de caracter de ampliacién para no graduados
y catedras libres. . s

Séptimo. Que se tenga en cuenta las experiencias de-
ducidas de las ensefianzas intensivas o en bloc para los
estudios médicos en sus primeros cursos o a ciiuicos.

Octavo. Que no se interrumpa la ensefianza universl
tarta en ninguna época del afio.

Noveno. Supresiénde ladiversidadde ensefianza (libre
y oficial) y que sélo los mayores de veintidés afios puedan
adelantar curso.

Décimo. Que se reconozca en todo detalle la persona-
lidad universitaria que merecen las Asociaciones profesio
nales, verdadera colegiacién de! escolar, aunque se some-
ta a la comprobacién su verdadera representiieiéu, siem-
pre que no se intente (como se ha anunciado de proyecto
oficial) el coai-tar su derecho de asociaciéon, dividir al esco-
lar o mediatizar sus actividades.

Vacantes.—La de médico toc6logo de Salvatierra de
Mifio (Poutevedra), haber, 3.000 pesetas. Solicitudes has-
ta el 10 de Agosto. s s N

—Eu la Universidad de Zaragoza, la plaza de auxiliar
temporal do Farmacologia, Terapéutica general, etc. Do-
tacién, 3.0"0 pesetas. Solicitudes hasta el 3 de Agosto.

Proxima Asamblea antituberculosa. —La Junta di-
rectiva de la Asociacion de Médicos de Lucha Antituber-
culosa ha iniciado los trabajos preparatorios para Jacele-
braciéon eu el proximo otofio de una magna Asamblea, en
la cual 86 tratara de los problemas médlcosoclales que la
tuberculosis plantea en Espafia y la manera de procurar
su solucién.

The Urologlc and Cutaneous Keview nos escribe
para que procuremos averiguar quién ha solicitado desde
Madrid una suscripciéon, enviando para ello una tarjeta
de Iropaganda de dicho periédico con estas sefias:

Nombre: Vicente, calle Blasco de Garay, 17, tienda.
Madrid, Espafia. En dichas sefias no dan razén de doctor
alguno. Rogamos a nuestros suscriptores, si alguno es el
interesado o lo conoce, que nos lo comunique.

Noticias.—Ha sido nombrado catedratico auxiliar de
la Central D. Baldomcro Sanchez Cuenca.

— Pr.ifesor auxiliar de la céatedra de Oftalmologia de
Granada. D. Julio Moreno.

—EIDr. Piga ba salido para Estrasburgo con el fin
de asistir al curso de Cancerologla que han de dar los
mas distinguidos especialistas frnnceses. El citado médico
espafiol lleva un importante trabajo que desea dar a co-
nocer a BUS colegas de la especialidad

—Por jubilacion del Dr. Roger, se ha elegido decano
de la Facultad de Medicina de Paris al profesor Baltha-
yor, catedréatico de Medicina legal.

— Con toda solemnidad se celebr6 el dia 11 en San Fer-
nando (Cadiz) el acto de hacer entrega de las insignias de
la cruz de oro de primera clase de la Cruz Roja espafiola
al Dr. D. Francisco Pérez Gutiérrez.

— U jurado, presidido por el profesor Achard, ha de-
signado como médiconumerario de los hospitales de Paris
a la sefiora Bertrand Fontaine.

Es la primera vez que en Francia una mujer es admi-
tida a formar parte del Cuerpo médico de los hospitales.

- En el Manicomio de Cé6rdoba daréa este mes un cursi-
llo gratuito de Psiquiatria el Dr. Ruiz Maya, alque podran
asistir médicos, ahogados y maestros.

—La Junta de inspectores man cipales del distrito ae
Roa ha quedado constituida por los Sres. D. Angel Martin
Vila, presidente; D. Alfonso Iturralde, tesorero, y don
Julio Soto, secretario. ” L,

— El Ayuntamiento de Cafiete de las Torres (Cérdoba),
ha dado a una calle el nombre del Dr. Barbudo, ya falle
cido, que alli nacié y supo captarse la admiraciéon y el ca-
rifio de todos. ..

-ePor renovacién reglamentaria la Junta provincial
de Zaragoza haquedado integrada: por D. Tomas Tobaja
Campo, presidente; D. Luis Irache Sanz, tesorero, y don
Manuel de Frutos Albareda, secretario.

—En Albacete se celebré Junta general para elegirH
Junta de gobierno del Colegio Médico, que asi quedd cow.
tituida: presidente, D. Arturo Cortés; -wceprestaenfe, doi
Luis Garda; contador, D, Miguel Panadero; tesorerv, doi
Emilio Lépez; secretario, D. Sandalio Cafiamares y 11 rol

—EIl Ayuntamiento de Cérdoba ha nombrado hijo pre-1
dilecto de la ciudad al Dr. D. Emilio Luque, que lien
treinta afios ejerciendo la profesién con gran altruismo,l
El Colegio Moédico acordd, por su parte, crear una hecij
para el hijo de algtn médico pobre de la provincia; proj
poner que el Dispensarlo aniltuberculoso lleve el ncmbitl
del Dr. Luque, y pedir para éste el ingreso en la Ordci
de Benelicenciay la medalla del Trabajo.

—En los pueblos del Valle de Luena (Santander) bi
habido necesidad de suspender las clases por haber mj.]
chos nifios atacados de tos ferina. La enfermedad ]
propagado con rapidez. |

—En Almendralejo se han registrado varios casosdol
tifus. Las autoridades hau tomado enérgicas medida panj
evitar la propagacion de la enfermedad.

Obras recibidas.-«<Anales de la Clinica de Gas!ropi-I
tologla de los doctores Camilo Gonzalez y José Mariil
Gonzaiez Galvan.» Afio 1929. |

__«Organizaciéony funcionamiento dela Institucién Mcj
nicipal de Puericulturay Mateniologla», por el Dr, .aurt-l
lio Romeo Lozano, director de la Institucién. Afio 1780, r

—«Las localizaciones iniciales de la tuberculosis pnlj
monar», por el Dr. Garda Trivifio. '

—«Cirugia eu la tuberculosis pulmonar», por el doctotl
Aurelio Gutiérrez Moyano.

El célera ea Aigaolstda. — A consecuencia de kvie
lenta epidemia de céllera que esta haciendo estragos eil
Afganistan, ha sido cerrada la frontera persa en tocios »|
pumos, menos Karitza y Dousdap,_en donde se han e8s |
blecido lazaretos pava que los viajeroB pasen la cusm*?
tena.

ladicaclooes del Foérceps y Técnica operator.a dilj
mismo, por el Dr. Paulino A. Pons. 18 figuras. Utiliaimo.i
Precio, 4 pesetas. Pedidos &4 E1 Siglo Médico.

Barachol. - Con el numero presente acompafiamaj
prospecto interesante del preparado perfecto Barnm
recomendando su lectura.

Tratado practico de etiquetay distincion social, 4prj
setas. Se remite esta obra por intermedio de la Adoii-l
nistracién de E1 Siglo Médico.

Inmunidad, Higiene y Terapéutica de las enfennet?j
des infecciosas, por el Dr. Martin Salazar, 20 pesetas.NI
envia a reembolso por librerias y Siglo Médico, aerrt’]
no, 58, Madrid.

Paseos de un solitario.—Hombres y mujeres de
tiempo. Recuerdos y memorias de Carlos M. Lorte»!
Precio de los dos tomos publicados 6 y 6 P®8Ctas csuj
uno; para los suscriptores de E1 Siglo Médico 8,50 pW"!
tas los dos tomos.

SULFOBARIUM

SULFATO DE BARIO PARA RADIOSCOPIA
Unico preparador en Espafia: DOCTOR GIRAL

(Msrca y nombre registrsdo!).

Catedratico y Académico.— Atocha, 35.—Teiéf. M-SS-”
Forma emulsionable en frio; a,90 pta». caja de j 50 grano».
Forma cremosa; 4,40 ptas. frasco de 250 gramos.

Ambas formas: A granel por kilos.—Muestras gratuita*-
Silicato de alnminlo,

S \ | / V1
n fisiolégicamente

Laboratorio Oamif, Valencia. — J. Oayoso, Madfw'

IMPRENTA DEL SDCBSOR DE B. TEODORO
GlorieU de Santa Maria da la Oabeaa, 1.—Madrid. Telétono '
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