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R  E  F  I  ”
CR, e ir a I o.r i za £21 Fa n o i o n a. m i e n t o Intestinal)

< R E F I»9 mucílago puro, invulnerable a los jugos digestivos a su 
paso por el estómago, una vez en el tramo intestinal, retiene más de 
cincuenta veces su peso de agua. En virtud de esta hidrofilia de <REF1»| 
mucílago puro, a su contacto e interposición se hidratan, ablandan, es­
ponjan, suavizan y aumentan de volumen las heces, lo que origina un 
peristaltismo normal, fisiológico, que facilita su expulsión.

D e aquí, que « R E t  l»| mucílago puro, sea el agente terapéutico 
racional y eficaz por excelencia, pára combatir el

ESTRlÑIMIENTQ y sus secullas nosologicas

La acción reguladora del funcionamiento intestinal que ejerce 
< R E F I » j mucílago puro, proviene, pues, exclusivamente, de la influen­
cia de sus propiedades físicas sobre el contenido intestinal, y  no 
sobre el continente; por esto,

JAMA C(.N SU USO PROLONGADO PUEDE SOBREVENIR EL HABITO

Por ser un mucílago puro, < R E F I  goza de propiedades emolientes 
inigualabbs, y por ello, no solo no produce cólicos ni irrita nunca la mu­
cosa gástrica, sino que, por el contrario, cuando está irritada o ulcerada, 
constituye el apósito ideal, lo que justifica la acción calmante de <R£FI> 
en muchas gastralgias, y su empleo, con éxito sobresaliente, en las 

CO ITIS MU :0SAS Y MUCQMEMBRAN1SAS

< R E F I >, mucílago puro, puede formularse en las siguientes 
formas farmacéuticas; Sellos, Granulado y Escamas.

Muestras y literata LABORATORIO IBERO.—TOLOSA (Guipúzcoa).

X J L T X T
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con mayor rapidez. Por su parte el carcinoma, cuando no ae 
encnentra limitado al cuello, hace al útero poco apto para 
que ee implante el óvulo fecundado o para que pereleta la 
adherencia del huevo a la pared de aquél, y de ello leaulta 
el aborto o el parto prematuro. Por lo demás, cuando no ha 
sufrido el cáncer tratamiento alguno no suele oponer resis­
tencia a la dilatación del cuello; lo que ocurre es que se des­
garra con gran facilidad el tejido canceroso y  se producen 
hemorragias mortales. Lo importante para la condncta del 
médico en estoa casos ea hacer el diagnóstico de ambos pro­
cesos a tiempo.

S i domina el carcinoma, las hemorragias a qna da logar 
pueden hacer que se desconozca la existencia del embarazo 
y el aumento de volumen del útero se atribuirá, en general, 
al progreso del tumor. Guando ee trata de un embarazo en 
su segunda mitad, que ofrece ya síntomas ciertos, el diag­
nóstico diferencial se hace pronto; pero cuando se trata de 
loa primeros meses, en que faltan dichos sintomae, no hay 
sino repetir a menudo las ezpioracionee uterinas.

Cuando, por el contrario, ae conoce la existencia del em­
barazo y se produce un Sujo sanioso y maloliente, la ex­
ploración repetida por el tacto y  con el espécolo demuestra 
la existencia del carcinoma. Ahora bien; si la mnjerae en­
cuentra ya de parto, las hemorragias y la sensación que da 
al tacto el tumor suelen hacer creer que ee trata de una 
placenta previa. El pronóstico de la combinación del emba­
razo con el cáncer ea eiempre grave y  lo es tanto más 
cnanto más exteusos sean ambos procesos. La conducta 
del médico debe ser la de tratar el carcinoma uterino por 
loe procedimientos que requiera como si no existiese el 
embarazo. Puesto que ea uno de loa casos en que resultan 
simnltáneamente la curación de la enfermedad y  la inte* 
rrnpción del embarazo si para aquélla fuese, por ejemplo, 
necesaria la extirpación del útero o 1» aplicación del radinm 
o de los rayos X, no hay, desde el punto de vista moral, 
obstáculo alguno para que el médico proceda como necesite.

Cuando se trata de fluromas, las diflcultades que ae pue­
den presentar al desarrollo del embarazo y a la marcha
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no. Cuando hay bidramnios puede éste ser causa de que el 
feto no logre encajarse convenientemente y la rotura de la 
bolea facilitando el encajamiento hará progresar el parto, 
pero otras veces, si la bolsa de las aguas está bien formada 
la rotura sería contraproducente, porque desaparecerla la 
presión suave que hace sobre el orificio interno áel cuello. 
Cuando la dilatación ha comenzado, pero permanece esta­
cionaria, se puede acudir al dilatador de Tarnier o al balón 
de Cbampetier, instrumentoa que, de todos modos, conviene 
reservar siempre que se pueda.

En cuanto a los medicamentos para vencer esta inercia, 
el cornezuelo está rigurosamente proscrito, pero se puede 
emplear la pituitriua. La contracción uterina que provoca 
este medicamento es sumamente enérgica. Por tanto, es 
inadmisible utilizarle cuando el cuello se encuentra aún in­
suficientemente dilatado o cnando existe una dificultad que 
se baya de oponer a la progresión fetal. Cumplidas estas 
condiciones, es decir, con un orificio de diámetro superior 
a 6 centímetroe y sin obstáculo óseo o blando, se podrá ad­
ministrar medio centímetro cúbico de los preparados que 
para este fin se encuentran en el comercio. El médico, al 
aplicar esta Inyección, tendrá ya todo dispuesto para la asis­
tencia, porque el parto suele terminar muy rápido.

Durante la dilatación, la enferma no debe hacer esfuer­
zos con la prensa abdominal. Si en este período la cabeza ee 
encnentra encajada a mucha profundidad, la madre sentirá 
deseos de hacer grandes esfuerzos y puede con ellos desga­
rrar el orificio del útero en gran extensión. Por eso conviene 
que la enferma no baga esfuerzos para ayudar a la expulsión 
del feto, sino cuando la dilatación sea suficiente, o más bien, 
cnando sea completa. Otras veces no ee el esfuerzo prema­
turo, pero si demasiado enérgico. Coincide generalmente 
este esfuerzo excesivo con las contracciones uterinas, tam 
bién excesivas. Como quiera que ya la dilatación es sufi­
ciente, no es grande el peligro que la enferma corre y todo 
se reduce a qne el parto ee termina demasiado de prisa con 
las consecuencias naturales, o sea la frecuente lesión dei 
periné, la taquicardia y muchas veces la contracción ineu- 
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ñciente del útero, una vez que se ha vaciado, por el estado 
de agotamiento que las contracciones anteriores produjeron. 
En este último caso sobreviene una hemorragia copiosa.

Más frecuente que el exceso de esfuerzo es la insnficien ’ 
cía del mismo, que se suele sumar a las contracciones ute­
rinas sumamente débiles. Se trata corrientemente de muje­
res obesas en las que el parto ee de suyo muy lento. Si ha 
habido partos anteriores, que dejan una gran eventración, 
el esfuerzo se hace en condiciones muy desfavorables. Basta 
en estae mujeres aplicar les dos manos de plano a la euper- 
ñcie anterior del abdomen, en el momento de las contraccio­
nes uterinas, para que el esfuerzo se baga en condiciones 
mucho mejores y, por tanto, se acelere la marcha del paito. 
La compresión por medio de una faja adecuada, alivia tam­
bién las condiciones de dicho parto. Por último, las muje­
res qne padecen una sfeccién pulmonar o cardiaca, pueden 
verse en la incapacidad de sostener mucho tiempo un es­
fuerzo, a pesar de que la musculatura abdominal sea normal. 
Claro está que en estos casos, si amenazan trastornos im­
portantes, puede verse el médico obligado a hacer una apli­
cación de fórceps para terminar el parto sin que la enferma 
tenga que hacer esfuerzo alguno.

El cuello del útero que, como ee sabe, tiene que desapa­
recer primero y dilatarse el orificio después, ofrece a veces 
dificultades al paso del feto cuando está obliterado o cuando 
padece rigidez, lo que puede suceder por numerosas causas. 
También se observa excesiva lentitud en la dilatación del 
cuello en los casos de desviación importante de éste, pero 
tal desviación no es piimitiva Se piodnce a consecuencia 
de la del cuerpo del útero y, por consiguiente, la que hay 
qne corregir es ésta y no aquélla. £1 edema del cuello del 
útero es casi siempie parcial. Se produce en los caeos en 
qne la flexión de la cabeza es insuficiente, o en aquelloe en 
que la pelvis resalta algo estrecha, porque tanto en una con­
dición como en la otra queda compiimida una parte del 
cuello del útero entre la cabeza y la pelvia. En esta parte es 
en la qne ae desarrolla el edema.

No produce dificultad a la progreeién de la cabeza del

-  176 —

ciñóme se presenta en ana edad en la que ya ha cesado la 
actividad genital. También lo es que con frecuencia el mis­
mo radium y las sesiones de rayos X  con que hay qne com­
pletar el tratamiento para la destrucción de posibles gan­
glios aniquilan la actividad del ovario y si la mujer se en­
cuentra embarazada cuando comienza el tratamiento, el pro­
ducto de la concepción suele fallecer a consecuencia de la 
acción del radlnm y  se expulsa antes de qne se hayan for­
mado las cicatrices.

Pero existen evidentemente casos en loa cuales a pesar 
de la acción del radium el embarazo ya existente persiste y 
ae plantea el problema del parto cuando el cuello está todo 
él transformado en un tejido de cicatriz. En tales casos la 
dilatación es totalmente imposible y el médico debe atender 
a la época del final del embarazo para practicar un cesárea 
antes de qne el trabajo del parto se inicie, que es cuando se 
pudo hacer en mejores condiciones.

Entre las enfermedades infecciosas que producen escle­
rosis del cuello y del segmento inferior del útero merece 
destacarse la aifllis, ai bien en la actualidad y con loa trata­
mientos de que ee diapone para ella es muy raro que llegue 
a observarse una alteración tan intensa. Ante estos casos de 
cicairices podrá ser necesario practicar incisiones del cuello. 
Algunas veces estas iucisioues son insuficientes y se plan­
teará el problema de la intervención cesárea, pero teniendo 
en cuenta que ee trata de un útero fuertemente infectado, 
dicha operación resulta mucho más grave y por tanto ee 
dará preferencia a la amputación de Porro, que consiste en 
laparatomizar como pera hacer la cesárea y extirpar rápida­
mente el útero con su contenido, sin abrirle, ü n  ayudante 
recoge inmediatamente el útero y.le abre extrayendo el feto, 
con lo que éste tiene aproximadamente las mismas probabi­
lidades de vida que de haber hecho la cesárea y la madre 
probablemente escapará a la infección.

Cuando existe un carcinoma en el cuello de un útero 
grávido, un proceso iofluye sobre el otro. El embarazo suele 
acelerar la progresión del tumor porque el tejido uterino ee 
reblandece y permite la invasión por las células neopláeicas

Ayuntamiento de Madrid
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^BALNEARIOS ESPAÑOLES
A L A N G E

( B A D A J O Z )
Bicarbonatadosódicas, — £)nf-rmedades r ropias 

de la mujer. — Neurosismo.

Temporada: i de Junio a 30 de Septiembre.

A L Z O L A
Variedad oloruradosódloaa y bicarbonatadas oaloicomagnési- 

cas marcadamente litlntcas y radioactivas, 30°. 
Cólicos nefríticos, aitritismo del ácido úrico, 

vías nrinarias.
Temporada: 15 de Junio a 15 de Octubre.

BALNEARIO DE BONAR heú»)
EstaolóQ olimatoteripica,

Agfnu bloarbooatadoflódioocáloioas nitrô eaaiáaa.
Laa máa Dltrogfeaadas de España. Eapeolalmente ladioadaa 

en las afeooiones broDCopleuropulmonares,
Temporada: 1 de Julio a 30 de Septiembre.

C A L D A S  D E  D E S A Y A
(SANTANDER)

Oloruradosédioas, variedad bicarbonatada.Si a 87*. 
Nenrosis.parálisis, catarros bronquiales, reumatismo. 
Temporada; 1 de Junio a 30 de Septiembre.

CIIIIIIOES SlLliEimillS DE DLEEDl Y 0DIMED9
Uaioas a^uu que pueden sarautizar, coa absolutas eefurlda* 
dea de éxito, la ouraoión completa de laa enfermadadea de la 
piel, aun ea laa erupolouea más rebeldes; alecciones de la ua- 
rJs, garganta y bronquios; pruritos ypíoaaones y enfermeda­

des de la matiis.
Temporada oficial: Del 10 de Junio al 20 de Septiembre. 

GRAN HOTEL 08  ONTHNBOH

e a S R E I R 0 H
Las más lltlnicas ds España.

Vías nrinarias. — Estómago. — Diabetes. — Artritismo. 
Hotel en el mismo Balneario,

Temporada oflelab l.° de Julio al 30 de Septiembre. 
Informes: Conde de Aranda, 3, Madrid.

RECOMEHDADDS POE LES MÉOICOS PEE LES EBSBLTADES EEEELBHTES BE SES ABUAS

B A L N E A R I O  D E  C A L D A S  D E  O V I E D O
Aguas oligotnefáltcas, hipertermales, fuertemente nitrogenadas y radioactivas, 43 grados de temperatura. 
E s p e c i a l i z a d a s  e n  e n f e r m e d a d e e  d e l  a p a r a t o  r e s p i r a t o r i o ,  e z c l a s i ó n  d e  t a b e r c u l o s i s .  B r o n q o U i s  c r ó n i c a s  e n  

a r t r í t i c o s ,  r e u m a t i s m o s  e r é t i c o e  d o l o r o s o s ,  d e  m ú l t i p l e s  l o o a l i a a c i o n e s .  A r t e r i o e s c l e r o s i s  c o n  h i p e r t e n s i ó n .  

M é d ic o  D ire c to r i D R. D , H I P O L I T O  R O D R I G U E Z  P I N I L L A

GRHN H O T E L  D E L  B A L N E A R IO ) con  tod o  el c o n fo r t  m odern o .
C a s i n o ,  S a l ó n  d e  f i e s t a s ,  F a r q n e s ,  C o n c i e r t o s ,  C i n e m a t ó g r a f o ,  e t c .  C e n t r o  d e  e z c n r s i o n e e  d e  p r i m e r  o r d e n .

Temporada oficial, 15 de Jun io a 30 de Septiembre.
Comunicaciones: Ferrocarril Vasco - Asturiano y automóvil del Gran Hotel desde Oviedo.

A . a - T J ^ S  H D E ]

M A R M 0 L E J ©
C a r b ó n ic a s ,  b lc a r b o n a t a d o - s ó d io a s ,  m a g n é s ic a s ,  o á lc ic a s ,  

H t in lo a s  m u y  ra d io a c t iv a s .

D e  c r e c i e n t e  é x i t o  e n  e l  t r a t a m ie n t o  d e  e n f e r m o s  d e  

estómago, hígado, bazo, riñones, vejiga, 
intestinos, diabetes sacarina, cloro>ane* 
mía. Arterioesclerosis, etc.

------1.» temporada do l.° de Abril allln de Junio--------
EiUolón de ferrocarril i 7 hores de Madrid y 4 de Sevilla. 

Alquilreneda la oerretera que ooeduce A loe manantlelei.

Gron Hotel del Balneario. Todo confort.
PcdHoa 4 «  botellaa c lirforiqea e l aeBer Gerente, en

M A R M O L C J O  ( J a é n ) .  >

Balneario de Carlos III
T R I I I f l  Temporada da l.« da Jallo 
■  _  i  15 de Septiembre. -

Mídloo dlreotor on propiedad; Eiomo. Sr. D. Víolor M.‘  Cortozo.

Nervios. -  Reuma. - Escrófula. -  Piel.
Dellolota estaolón de lerano. — eran parque j  monte.

O l i m s  d e  m o n t a ñ a ,  7 S 0  m e t r o s .

S e r v i c i o  d i r e c t o  d e s d e  M a d r i d  e n  t r e s  b o r a e .

l n t o m e $  y  f o U e t o t :

HOTEL LEONES DE ORO, Carmsn, 30, Madrid.

Ayuntamiento de Madrid
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I n d i c a d o  en 

t o d a s  l a s  a f e c c i o n e s  de l a s

¥ Í A S  R E S P I R A T O R I A S

L a b o r a t o r i o s  V I Ñ A S  -  C l a r i s ,  7 1  -  B A R C E L O N A

^  w  S u s t i t u y e  a l  b i s m u t o  e n  
I I  ^  l \  L «  t e p a p é u t i c a  g á s t r i c a .

KBtahldrosllloftto di ftlTiiDÍnl&flrioWgloaniínts puro E x l S t C  S Í I a ? 4 1  b d l f t t l O I l  f l d O .

Muestras
y literatura: 

A  . G Á  M  1 R  
Valencia.

B A R D ñ N O L
—  —  E lix ir de bardana y estafio eléctrico. —  —

I N D I C A C I O N E S ;  

E s t a f i l o c o c i a s  e n  t o d a s  
s u s  m a n i f e s t a c i o n e s .

Mueetras
y literatura: 

A  . G A  M  I  E  
Valencia.

Autorizado por la Inspección Ge- ■  | | ^  
neral de Sanidad, número 4.19?. A l l í  I J

DltaloidBs del opio y de U  helladODa U  [  | |  
( lí i.  eitable ib  sdIbcíbo Bietíia). *  i u

^  Muestras y  literatura a dis- 
m  T i  i  i  i  i  posición de los seflotes Mé- 

1  1  1 1  1 /  H  | <  dicoe qne lo  soliciten all U r n .  V L H  “

r S A N A T O R I O  N E U R O P Á T I C O ^
CiBABiKCHEL BAJO (Madrid). — Ttliftmo 111 C.

D i r e c t o r :  D R .  G O N Z A L O  R .  L A F O R A
C a l le  d a  t o p a  d a  V a g a ,  B 5 .  —  M A D R I D .

O n l c o  S a n a t o r i o  m ix to , c o n  e d i f l c i o s  y  j a r d i n e s  I n d e p e n d i e n t e s :  u n o ,  s ó l o  

p a r a  e n f e r m o s  n e r r i o a o s  6 p e i c o n e n r ó e i c o s  y  o t r o s  d o s  p a r a  e n a j e n a d o s .  

T r a t a m i e n t o s  m o d e r n o s . — V i d a  f a m i l i a r . — D o s  M é d i c o s  i n t e r n o s .  

P íd a n se  r e o la n e n t e a  d la  ndtn ln latraelO B .

IN S T IT U T O  M E D IC O -P E D A G O G IC O
C A R A B A M C H B L  B A J O ,  C a t t s  d s  M a n a t í  C a n o ,  a * a t  12. -  T a l é i s a a  71. C .

E d i f i c i o  e a o n e la  y  g r a n j a  m o d e l o  i n d e p e n d i e n t e  p a r a  n i f i o s  r e t r a e a d o s  d e  

i n t e l i g e n c i a  y  c o n  e n f e r m e d a d e s  n e r v i o s a s .  P r o f e s o r a d o  e s p e c i a l i s a d o .  

Tratomlonto médico dirigido por ol Or. Gonzalo R. Lalora.

Ayuntamiento de Madrid
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b *  eoFPespondensla y  la pablieidad de esta seeslón deberá diPlglrae eon adVerteDeia 9%- 
presa de s a  destino TERTULIA MÉDICA, a  O. dosé G.* Slelile, Hpartado 121, (ISadrld.

VIAJE AEROSTATICO

FR. GERUNDIO Y TIRABEQUE
O A P B I O H O  G E R U N D I A N O

en que 60 dft ouenta de la expedioión aérea 
que TerlñoaroQ Fr. Gerundio j  eu le^o en el 
globo de Mr. Arban, s  so su oompañia, la tar* 

de del 16 de N oviembre de I8é7 (1).

L a s  r a z o n e s  y  p r i n c i p i o s  e n  q n e  e s t e  

n n e v o  a e r o n a n t a  f n n d a  l a  s e g u r i d a d  

q n e  m a n i f i e s t a  e n  l o s  r e s a l t a d o s  d e  s u

B L  A N A L G B U l O O

VERAMON SOHERING
86 diBÜnarue

11 por la Intanaldad de en efeoto analcéaloo, 
91 por no cansar sneflo.
6) por no atacar al coraadn ni cansar sonsa' 

elones de calor.

p r o c e d i m i e n t o  y  a p a r a t o  l o s  e x p l a n a  o l  

m i s m o  e n  a n  e s o r i t o  q n e  c o n  l a  p r o p i a  

f e c h a  d i r i g i ó  a  l o s  p e r i ó d i c o s  d e  l a  c a  

p i t a ! ,  y  d e o i a  a s i :

« P a r a  q n e  n o  s e  m e  t a c h e  d e  f a t u o  o  
t e m e r a r i o  p o r  e l  a t r e T Í m i e n t o  d e  l l a m a r  

l a  a t e n c i ó n  d e  n n e s t r a  R e i n a  h a c i a  u n a  

m á q n i n a  c u y o  r e s a l t a d o  j u z g a r á n  m u ­

c h o s  i m p o s i b l e ,  d e b o  a l  p ú b l i c o  l a  e x  

p l i o a c i ó n  d e  a l g u n o s  p o r m e n o r e s  y  e n  

n i n g u n a  o c a s i ó n  m e j o r  p u d i e r a  h a c e r l o  

c u a n d o  u s t e d e s  m e  a h o r r a n  l a  m i t a d  d e l  

t r a b a j o  c o n  l a  i s e e r c i ó n  d e l  a r t i c u l o  a n ­

t e s  c i t a d o ;  a c e p t a n d o ,  p u e s ,  c o m o  v e r d a  

d e r o  c u a n t o  e n  e s e  a r t i c u l o  s e  d i c e ,  d e b o  

f i j a r  l a  i d e a  s o b r e  l a  n a v e g a c i ó n  a t m o e  

f é r i c a .  E t  e f e c t o  ú t i l  d e  é s t a  e s  e l  d e  

t r a n s p o r t a r  u n  p e s o  d e s d e  u n  p u n t o  a  

o t r o  c o n  l a  m a y o r  v e l o c i d a d  y  b a r a t a r a  

p o s i b l e s ;  d e  f o r m a  q u e  s i  e l  E o l o  f u e s e  

m á s  c a r o  o  a n d u v i e s e  m e n o s  q u e  l a  l o ­

c o m o t i v a  d e  u n  l e r r o c a i r i l ,  s e r i a  p r e f e  

r i b l e  e s t e  s i s t e m a  d e  t r a n s p o r t e s  e  i n ­

ú t i l  p e n s a r  e n  e l  o t r o ,  c o m o  o b j e t o  d e  

e s p e c u l a c i ó n ;  p e r o  y o  h e  c o n s e g u i d o  

q n e  m i s  E o l o s  c u e s t e n  m e n o s  y  a n d e n  

m á s .  V e a m o s  c ó m o .

> A 1  m o d o  q n e  l a  v e n t a j a  d e  u n  f e r r o ­

c a r r i l  s o b r e  u n a  c a r r e t e r a  c o n s i s t e  e n

l O D A R S O L O
P r i m e r  p r o d u c t o  d e  i o d o  y  a r s é n i c o .

B A L  D A C C I  - P I S A

a g n a  y  l a  r e s i s t e n c i a  v e n c i d a  p o r  l a  p r o a  

d e  u n a  f r a g a t a  s e r á  7 0 0  v e c e s  m a y o r  

q u e  l a  d e  n n  E o l o  e n  i g u a l d a d  d e  v e l o ­

c i d a d  y  d e  v o l n m e n ;  p e r o  l a  f r a g a t a  ñ o t a  

s o b r e  l a  s u p e r f i c i e  d e  n n  l i q u i d o  d e  m a ­

y o r  p e s o  q u e  e l  s u y o  s u m e r g i e n d o  s ó l o  

u n a  p e q n ^ a  p a r t e  d e  s u  c a s c o ,  y  e l  E o l o  

n o  p u e d e  e l e v a r s e  b a s t a  l a  s u p e r f i c i e  d e  

l a  a t m ó s f e r a ,  s i n o  q u e  n a d a  t o d o  s u m e r  

g i d o  j u n t o  a l  f o n d o .  E s t a  d i f e r e n c i a  l a  

p r o d u c e  t a m b i é n  m u y  g r a n d e  e n  l a  r e ­

s i s t e n c i a  p o r q u e  p e r m i t e  p r e s c i n d i r  d e l  

d e S D Í v e l s m i e n t o  q n e  c a n s a n  l o s  b n q u e s  

e n  l a  s u p e r f i c i e  d e l  m a r  y  d e l  v a c i o  q n e  

f o r m a n  c o n  s u s  p o p a s ;  m i s  E o l o s  p r o ­

d u c e n  a l  c o n t r a r i o ,  c o n  s u  m o v i m i e n t o  

u n a  c o r r i e n t e  d e  a i r e  d e  p r c a  a  p o p a  

q n e  i m p i d e  l a  f o r m a c i ó n  d e  e s t e  v a c i o  

l l e n á n d o l e ,  y  c o m o  s e g ú n  h a  d e m o s t r a ­

d o  M r .  A r b a n  e s  p o s i b l e  s o s t e n e r  ñ o -  

t a n t e  e l  p e s o  q n e  s e  d e s e a  t r a n s p o r t a r ,  

n o  i n s i s t o  s o b r e  e s t o  m u c h o  m á s  d e s ­

p u é s  q u e  h e  v i s t o  t a s  f ó r m u l a s  d e i  a r ­

t i c u l o  q u e  u s t e d e s  i n s e r t a n  y  q n e  s o n  

e x a c t a s  a  n o  d u d a r l o ,

> S i n  e m b a r g o ,  d e b o  a ñ a d i r  q u e  m i s  

E o l o s  t i e n e n  g l o b o s  o  c a p a c i d a d e s  l l e ­

n a s  d e  h i d r ó g e n o  p u r o ,  q u e  t i e n e n  o t r a s  

c a p a c i d a d e s ,  a  q n e  l l a m o  g a s ó m e t r o s .

Dicarreas estivales
ELDOrORMO

q u e  l a  r e s i s t e n c i a  d e  l o s  o á r r i i e s  d e  h i e ­

r r o  e s  m u o h i s i m o  m e n o r  q n e  l a  d e  l a  

c a r r e t e r a ,  a s i  t a m b i é n  l a  v e n t a j a  d e  l a  

n a v e g a c i ó n  a t m o s f é r i c a  s o b r e  l a  n a v e ­

g a c i ó n  m a r í t i m a  e s t r i b a  e n  q u e  e l  a i r e  

p e s a  c e r c a  d e  7 0 0  v e c e s  m e n o s  q u e  e l

U) V ésse al número snterior.

c o m p l e t a m e n t e  v a c i a s ,  y  o t r a s ,  e n  f in ,  a  

q u e  l l a m o  a e r o t r i b a c s ,  l l e n a s  d e  a i r e  

c o m p r i m i d o ;  q u e  l o e  g l o b o s  g a s ó m e t r o s  

y  a e r o t r i b s o s  c o m u n i c a n  e n t r e  s i  p o r  

t u b o s  q n e  t e r m i n a n  e n  d o s  b o m b a s  i n -  

p e l e n t e s  y  q u e  e l  j  n e g ó  d e  e s t a s  b o m b a s  

p e r m i t e  p o n e r  e l  E o l o  e n  u n  e q u i l i b r i o  

t a l  c o n  s u  a t m ó s f e r a  q u e  a s c i e n d e  y  b a ­

l a n c e a  a  b a b o r  o  e s t r i b o r  p a r a  c o r r e r  d e  

b o l i n a  t o d o  lo  q n e  s e  n e c e s i t a  e n  c a d a  

c a s o  p a r t i c u l a r .

v E e t á ,  p u e s ,  s a t i s f e c h a  l a  p r i m e r a  

c o n d i c i ó n ,  q u e  e s  l a  d e  h a c e r  f i o i a r  e l  

p e s o  t r a n s p o r t a d o ,  y  s a t i s f e c h a  d e  t a i  

m o d o  q u e  e l  m i s m o  p e s o  s e  c o n v i e r t e  

c o n  e l  j u e g o  d e  l a s  b o m b a s  e n  u n  a g e n ­

t e  p o d e r o s i s i m o  p a r a  l a  d i r e c c i ó n ,  n o  

d e b i e n d o  o m i t i r  q n e  n u n c a  s e  p i e r d e  o  

s u e l t a  g a s ,  c o m o  h a s t a  a q u í  s e  h a  h e c h o ,  

l o  q n e  p r o p o r c i o n a  u n a  g r a n d e  b a r a t u ­

r a ,  p o r q u e  e l  h i d r ó g e n o  p u r o  e s  t a l  v e z  

l a  s u b s t a n c i a  m á s  c a r a  d e  t o d a s  l a s  q u e  

e n t r a n  e n  l a  c o n s t r u c c i ó n  d e  u n  E o l o  y  

a e r l a  c o s t o a i a i m o  t e n e r  q u e  h a c e r l o  d e  

n u e v o  p a r a  o a -  a  v i a j e .

« P u e s t o  q n e  t e n e m o s  y a  a l  E o l o  f l o ­

t a n t e ,  v e a m o s  c u á l  e s  l a  r e s i s t e n c i a  q u e  

h a  d e  v e n c e r  c o n  s u  p r o s  p a r a  c a m i n a r  

h o r i z o n t a l m e n t e .  S i  l i a m a m o a  P  a  l a  

B u p e r ñ o i e  d e  e u  m a y o r  a e c o i ó n  v e r t i c a l

a  o p n e s t a  a l  m o v i m i e n t o  e n  p i e a  o n a -  

d r a d o B  d e  B u r g o s  y  V  a  l a  v e l o c i d a d  

a e r é  RePvS, s i e n d o  B, l a  r e s i s t e n c i a  y  C 
n n  n ú m e r o  c o n s t a n t e  c u y o  v a l o r  s e  h a  

d e  d e t e r m i n a r  p o r  e x p e r i e n c i a .  Y o  h e

I O N - C A L C I N A
--------  P A L L A R E S  -----------------------------

A base de Cloruro de Calcio.
FRASCO E INYECTABLES

e n c o n t r a d o  p a r a  p J a n o a  d e l g a d o s  d e  u n  

p i e  c u a d r a d o  d e  B u r g o s ,  e s t e  n ú m e r o  

i g u a l  0 , 0 0 1 5  L .  B .  y  c o m o  s e g ú n  l o s  a u ­
t o r e s  q u e  h a n  t r a t a d o  e s t a  m a t e r i a  l a  

r e s i s t e n c i a  d i s m i n u y e  o  a n m e n t a  c o n  l a  

d i f e r e n t e  f i g u r a  d e l  c u e r p o  c h o c a d o  p o r  

e l  v i e n t o ,  h e  e n c o n t r a d o  t a m b i é n  p o r  

e l  v a l o r  d e l  c o e f i c i e n t e  d e  l a  f i g u r a  d e  

l a  p r o a  0 ,é ,  p a r a  l o a  c o a t a d o s  0 , 7  y  p ^ r a  

J o s  a e r o t r i b s o s  3 .

> C o n o c i d a  l a  r e s i s t e n c i a ,  a e  n e c e s i t a  

u n  m o t o r  d e  f u e r z a  s u f i c i e n t e  p a r a  v e n  

o e r l a  e n  c a d a  c a s o .  ¿ P o d r á n  s e r l o  e l  

h o m b r e  o  e l  v a p o r ?  D e  n i n g ú n  m o d o ,  

p o r q u e  c u a l q u i e r a  d e  e s o s  d o s  m o t o r e s  

p e s a  l o  m e n o s  s i e t e  v e c e a  m á s  q u e  l a  

f u e r z a  q u e  d e v u e l v e ;  e a  d e c i r ,  q n e  a u n ­

q u e  a u p o n g a m o s  q u e  n n  h o m b r e  p u e d a  

d a r  u n a  p o t e n c i a  m e c á n i c a  e x p r e s a d a  

p o r  20  l i b r a s  e l e v a d a s  a  u n  p i e  e n  u n  

s e g u n d o  d e  t i e m p o ,  l o  q u e  e s  m n c h i s i  

m o ,  c o m o  a a b e n  l o s  i n g e n i e r o s  m e c á n i ­

c o s ,  s i e n d o  s u  p e s o  a  i o  m e n o s  d e  1 4 0  

l i b r a s ,  s e  n e o e s i t a r i a  u n  v o l u m e n  p a r a  

h a c e r l a s  f l o t a n t e s ,  q u e  e n  s n  m a y o r  s e c ­
c i ó n  v e r t i c a l  p r e s e n t a r l a  u n a  s u p e r f i c i e  

t a n  g r a n d e ,  q u e  a p l i c á n d o l e  :a  f ó r m u l a  

d e  l a  r e s i s t e n c i a ,  r e s u l t a r i a  e s t o  m u c h o  

m a y o r  q u e  l a s  20  l i b r a s  d e  p o t e n c i a  a n n  

p a r a  u n a  v e l o c i d a d  d e  3  ó  4  p i e s  p o r  

s e g u n d o ,  l o  c u a l  e a  c a a i  o e i o  c o m p a r a d a  

c o n  l a  d e  m i s  B o l o s ,  q U e  h a n  á e  a e r  d e  

u n  g r a d o  d e  m e r i d i a n o  p o r  h o r a .  I g u a l  

r a c i o c i n i o  s e  a p l i c a  c o n  m a y o r í a  d e  r a ­

z ó n  a  l a s  m á q u i n a s  d e  v a p o r ,  y  a s í  v e -  

m o a  q u e  l a s  l o c o m o t í v a a  c o n  s n  tinicr 
p e s a n  m á s  d e  5 0 . 0 0 0  l i b r e a ,  m i e n t r a s  

q u e  s n  f n e r z a  e n  c a b a l l o s  d e  v a p o r  e s t á  

a p e n a s  r e p r e s e n t a d a  p o r  7 . C 0 0  l i b r a s  

e l e v a d a s  e n  u n  p i e  e n  u n  s e g u n d o ,  l o

ImpelEDilaJiieDilaJeliílíilail,
V IN O  M A D A R I A G A ,  t ó n i c o  f o e la t a d o .

q u e  h a  p e r m i t i d o  a  M r .  S a m u d a  e l  r e e m ­

p l a z a r l a s  c o n  l a  p r e s i ó n  d e l  a i r e  e n  toa  

c a m i n o s  l l a m a d o s  a t m o s f é r i c o s .  D e  a q n i  

r e s u l t a  q u e  e s  o t r a  c o n d i c i ó n  e s e n c i a l  y  

sine gva non l a  d e  q u e  e l  m o t o r  e m p l e a ­

d o  u n  l a  n a v e g a c i ó n  a t m o s f é r i c a  t e n g a  

m u y  p o c o  o  c a s i  n i n g ú n  p e s o ,  a  c u y a  

c o n d i c i ó n  n o  s a t i s f a c e  o t r o  m o t o r  a l g a  

n o  m á s  q u e  l a  g r a v e d a d ,  f n e r z a  g r a t u i t a ,

Ayuntamiento de Madrid
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r e p a r t i d a  o o n  g r a n d e  p r o f o a i ó n  e n  i a  

n a t a r a l e z a ,  l a  m i a m a  q n e  a n i m a  n u  a a l -  

t o  d e  a g u a  y  l a  m i s m a  q u e  p e r m i t e  a l  

á g a i l s  c e r n i r s e  p o r  l o a  a i r e s ,  d e l  m o d o  

q n e  d i c e  e l  a r t i c u l o  q n e  u a t e d e s  b a n  i n ­

s e r t a d o .

(Oontinu&rá)

M U T I S M O
E l  S r .  F o l l e t t e  t i e n e  n n  d e f e c t o :  e l  d e

A  l a  i z q u i e r d a ,  u n a  m n j e r  e n c a n t a d o r a .

E l  j o v e n  s e  s i e n t a  s o n r i e n d o  f r e n t e  a  

l a  s e ñ o r a  F o l l e t t e .

L a  s e ñ o r a  s o n r í e .

V u e l v e  a  s o n r e i r .

ANTIPHL0 6 ISTINE
e s  a n a  a y n d a  I n d i a p e n s a b l e  e n  e l  t r a t a ­

m i e n t o  d e  l a  i n ñ a e n s a ,  g r i p e ,  a l e c c i o n e s  

d e  l o s  b r o n q u i o s  j  p n l m o n i a .

Y O  V I V O  S E G Ü R ñ . . . « )

Y o  v i v o  s e g n r a  

s i n  s e r  e n v i d i o s a ,  

s i  t e n g o  v e n t u r a ,

¡ c ó m o  s o y  h e r m o s a !

Q u é  m e  h a  d a d o  e l  C í e l o ,  

c o n  s u m a  la r g u e z a ,  

l a  m a y o r  b e l l e z a  

y  g r a c i a  d e l  s u e l o ;  

e s t o  m e  a s e g u r a  

v i d a  m u y  g o z o s a .

¡ S i  t e n g o  v e n t u r a !

¡ S i  s o y  t a n  h e r m o s a !

L o  a j e n o  n o  v e o  

p o r  m á s  d e l i o a d o ,

¡ t e n g o  y o  s o b r a d o  

c u a n d o  y o  d e s e o !

Z a i d a .
(Poetias moro.)

r a s  y  h o r a s  s i n  m a m a r  c n a n d o  s e  e n i a -  

d a b a  c o n  s u  n o d r i z a ;  l u e g o ,  e n  e l  c o l e ­
g i o ,  t r a n s o c i r i a n  s e m a n a s  y  s e m a n a s  

s i n  q n e  d i r i g i e s e  l a  p a l a b r a  a  s o s  c o m ­

p a ñ e r o s  c o n  q u i e n e s  r e ñ í a ,  y  d e  c a s a d o ,  

a  l a  m e n o r  d i s p u t a  c o n  s u  m n j e r  s e  r e ­

v e l a  s u  m a l  c a r á c t e r .
C o n  g r a n  f r e c u e n c i a ,  l a  s e ñ o r a  F o l l e t ­

t e  t i e n e  l a  i m p r e s i ó n  d e  q u e  s e  h a  c a s a ­

d o  c o n  u n  m u d o .

Y  e s  b o n i t a  l a  s e ñ o r a  F o l l e t t e ,  d e l i ­

c i o s a  m o r e n a ,  o o n  u n o s  o j o s  i n m e n s o s  

y  n n o s  l a b i o s  r o j o s  c o m o  u n  s o v i e h

m tislp lk o  G LO R Ú G E N O  L U M E N
M n e s t r a s  g r a t i s .

C e n t r o  F a r m a c é u t i c o  J i e n e n s e .  

A p a r t a d o  2 2 .  —  J a é n .

S E D A L M E R C K

Antipirético Analgésico

C U E N T O  JU D IO

D u r a n t e  l a  g u e r r a ,  l a  p l a z a  d e  S o v n o  

f u é  s i t i a d a  p o r  l o s  a l e m a n e s .  E l  C z a r ,  

m u y  d i s g u s t a d o ,  c o n s u l t ó  o o n  s u  g e n e -  

l a l i s i m o .  K i n g n n a  d e  l a s  s o l n e i o n e s  q u e  

l e  p r o p o n í a n  l e  s a t i s f a c í a .  A l g u i e n  le  
d i j o  q u e  d e b í a  c o n s u l t a r  a  u n  v i e j o  r a -  d e l  e s c o t e  d e  m i  v e s t i d o  n u e v o .

T i e n e  a l g u n o s  p e q u e ñ o s  d e f e c t o s .  E s  

c o q u e t a  y  d e r r o c h o n a ,  y  e s t o  h a c e  q u e  

n o  f a l t e n  e n  e l  m a t r i m o n i o  m o t i v o s  d e  

d i s g u a t o .  D e  a q u í  q u e ,  m a t e m á t i c a m e n ­

t e ,  q u i n c e  d í a s  a l  m e s ,  m u t i s m o  d e l  m a ­

r i d o .

A q u e l l a  m a ñ a n a ,  l o s  e s p o s o s  F o l l e t t e  

e s t á n  e n  t o n o  a r m ó n i o o , y  e l  s e ñ o r  h a b l a  
a  s n  m u j e r .  H a n  d e c i d i d o  i r  a  P o i t i e r a  

a  p a s a r  o c h o  d i a s  e n  c a s a  d e  l a  m a d r e  

d e l  S r .  F o l l e t t e .  L l e g a n  a  l a  e s t a c i ó n  y  

s e  i n s t a l a n  e n  n n  d e p a r t a m e n t o .  E l  t r e n  

s e  p o n e  e n  m a r c h a .
— ¡ Q u é  a l e g r í a ,  q u e r i d a ! ;  e s t a m o s  

s o l o s .
— H o y  e s t á s  a m a b i l i a i m o .  L l e v a s  o c h o  

d í a s  s i n  a b r i r  l a  b o c a  a  c o n s e c u e n c i a

— ¿ Y  e s e  t i p o ?  ¡ C o n  t a l  q n e  s e  a p e e  

e n  l a  p r ó x i m a  e s t a c i ó n !

L a  s e ñ o r a  F o l l e t t e  s a c a  n n  c i g a r r i l l o .

— ¿ N o  l e  m o l e s t a  e l  h u m o ?

— ¡ S e ñ o r a !

— ¿ Y  a  u s t e d ,  c a b a l l e r o ? — p r e g u n t a ,  

b u r l o n a ,  a  e n  m a r i d o .

E s t e  r e s p o n d e  c o n  n n  g r u ñ i d o  i n a r t i -  

c a l a d o .

—  ¡ A v e ,  g r o s e r o !  -  d i c e  a  m e d i a  v o z  e l 

j o v e n .
L a  s e ñ o r a  F o l l e t t e  s o n r í e .

E l  S r .  F o l l e t t e  s i g u e  l e y e n d o .

E l  j o v e n  s e  d e c id e .

H a b l a .

E l l a  r e s p o n d e .
E l  m a l h u m o r a d o ,  s i n  a l z a r  l a  v i s t a  

d e l  p e r i ó d i c o ,  s e  a b u r r e .  ¡ Q u é  t u p é  e l  d e  

e s t e  j o v e n z u e l o !  ¡ Y  l a  m u y  c o q u e t a  le  

c o n t e s t a !  P e r o  s u  a m o r  p r o p i o  v e n c e  y  

s e  c a l l a .
E l  j o v e n  s e  e n v a l e n t o n a ,  y  d e  p r o n t o

AI-SUMIIMURIA 
c S t P o a i * B Í I > — M u y  e f ic a z .  

Laboratorio Coll Olivé, París, lU , Barcelona

b i n o  d e  l a  c i u d a d ,  c é l e b r e  p o r  l o s  a c e r ­

t a d o s  c o n s e j o s  q u e  d a b a ,  y  e u  v i s t a  d e l  

m a l  c a r i z  q u e  t o m a b a n  l a s  c o s a s ,  e i  e m ­

p e r a d o r  s e  d e c i d i ó  a  v i s i t a r  a l  a n c i a n o  

j u d i o .

— R a b i n o ,  s e  d i c e  q u e  e r e s  u n  b u e n  

c o n s ^ 'e r o .  ¿ E s  v e r d a d ?

— E s o  d i c e n .

— P u e s  b i e n ,  e a t o y  a p e n a d í s i m o .  L o s  

a l e m a n e s  m e  q u i e r e n  q u i t a r  H o v n o .  

¿ Q u é  h a r í a s  t ú  e n  m i  c a s o  p a r a  i m p e ­

d i r l o ?

E l  r a b i n o  m e d i t a  n n  m o m e n t o :

— P u e s ,  s e ñ o r ,  y o  p o n d r í a  K o v n o  a  

n o m b r e  d e  v u e s t r a  e s p o s a .

— U n  a b r a z o ,  q u e r i d a .

: 'G 0 T K S  S A N G U I N E A S

l í o  Y E l i
PcptonatftUf Cu ú U t  SUopliantoa.

— F ^ p e r a  q n e  m e  a lo e  e l  v e lo .

P a r a  t a s  E s t a f l l o o o o l s s  d e  t o d a s  o l a s e s
f o r ú n c u l o s ,  á n t r a x ,  e r u p c i o n e s  d e  p r i ­

m a v e r a  y  v e r a n o  BARD ANOL.

L A  S U P E R S T I C I O N  e s  l a  r e ü g i ó n  

d e  l a s  m e n t e s  e n f e r m i z a s .

E d u ü n d o  B u Re b .

E L  Q U E  n a c i ó  c o n  v e n t a r a  

s i e n t e  m á s  l a  d e s v e n t u r a .

(1) Códice 100, MitnuBccitoB de la Biblioteca 
Nacional.

- ¿ Q u é ?

— ¡ V a s  e m p o l v a d a  y  p i n t a d a  c o m o  

u n a  « c o c o t t e » !

— ¡ I m b é c i l !

L a  d i s p u t a ,  y  e l  r e s u l t a d o  e s  e l  m u ­

t i s m o  d e l  m a r i d o .

— ¡ Q u é  g e n i o !  A p u e s t o  a  q n e  n o  m e  

d i r i g e s  l a  p a l a b r a  h a s t a  P o i t i e r s .

S u é n e l o .

— ¡ P e r o  h a b l a ,  h o m b r e ,  a u n q u e  n o  

p a r a  d e c i r m e  a l g o  d e s a g r a d a b le !

E l  m a r i d o ,  a b s o r t o  e n  Ib  l e c t u r a  d e  

u n  p e r i ó d i c o ,  n o  c o n t e s t a .  P a r e c e n  d o s  

e x t r a ñ o s  q n e  v i a j a n  e n  e l  m i s m o  d e p a r ­

t a m e n t o .

U n a  e s t a c i ó n .

S a b e  n n  j o v e n  e l e g a n t e .  M i r a .  A  l a  

d e r e c h a ,  n n  c a b a l l e r o  l e e  e l  p e r i ó d i c o .

e l  m a r i d o  v e  q n e  u n a  m a n o  s e  a c e r c a  a  

l a  d e  B U  m n j e r  d i s t u e s t a  a  h a c e r  p r e s a .

A q u e l l o  e s  d e m a s i a d o .

E l  S r .  F o l l e t t e  s e  l e v a n t a  y  s a l e  d e  a n  

m u t i s m o .

— ¿ Q u é  h a c e  u s t e d ,  i n s o l e n t e ?

— ¿ Y  a  u s t e d  q u é  l e  i m p o r t a ? — d i c e  e l 

j o v e u — . D é j e n o s  e n  p a z .
—  ¿ Q n e  q u é  m e  i m p o r t a ?  ¡ T i e n e  g r a ­

c i a !  ¡ B o y  e l  m a r i d o  d e  e s t a  s e ñ o r a !

£ 1  j o v e n  l i e  a  c a r c a j a d a s .

— ¡ E l  m a r i d o  d e  l a  s e ñ o r a !  ¡ T i e n e  g r a ­

c i a !  ¡ E s t á  u s t e d  s e n t a d o  a l  o t r o  e x t r e m o ,  

n o  l e  d i r i g e  n a t e d  l a  p a l a b r a ,  n o  s e  m e z ­

c l a  e n  n u e s t r a  c o n v e r s a c i ó n ,  y  a h o r a  

s a l e  c o n  q u e  e s  e l  m a r i d o !  ¿ L e  d a  e n v i ­

d i a  m i  b n e o a  s u e r t e ,  v e r d a d ?  ¡ E l  m a r i d o !  

E s c u c h e  u s t e d :  c o m o  i n t e n t e  m e z c l a r s e  

e n  l o  q n e  h a g a m o s  e s t a  s e ñ o r a  y  y o — y  

e l  j o v e n  m u e s t r a  u n  b í c e p s  d e  a t l e t a — , 

l e  r o m p o  l a  o a r a ,  ¡ b r o m i s t a !

G k o k q e s  D o l l í t .

C A R C H A :  e l « le i o r  l u m a n t e .
L A  M A Y O R Í A  d e  l o e  h o m b r e s  h a n  

m u e r t o  s i n  c r e a r  n a d a ;  n i n g u n o  a i n  d e s ­

t r u i r  a l g o .
D o m a s .

C U A N D O  a  J u a n  H u n t e r  s e  l e  r e c u ­

s a b a  a l g u n a  i n c o n s i s t e n c i a  e n  s u s  e n s e ­

ñ a n z a s ,  c o n t e s t a b a :  t T a l  v e z  d i j e  t a l  o  

c u a l  c o a a ;  e s p e r o  a p r e n d e r  m á s  c a d a  

a ñ o > .

S I G U E  A  L A  P A G I N A  X X

Ayuntamiento de Madrid
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Bueno es recordar que el Aga- 
ro! fué la primera emulsión de 
aceite mineral y agar-agar que 
se dió a conocer a los médi­
cos. y que su eficacia terapéu­
tica ha quedado desde hace 
tiempo, bien establecida clí- 
nicamente.
Juzgando por el criterio más 
seguro,que'sonlos resultados, 
cada elemento que entra en la 
composición del Agarol* per­
sigue un fin determinado y 
por su influencia sinérgica 
contribuye a hacer del pro­
ducto compuesto lo que los 
médicos han encontrado que 
es -  un correctivo del intesti­
no, tan racional com o digno 
de confianza.

ASARDL

* Emulsión uniforme, es 
lable i  perfectamente 
homogénea de aceita mi­
neral purísimo, suma 
mente viscoso, con agac 
agar y fenolfialelna (t 
centigramos en cada cu- 
cbaradUa],

A S A R I L
P a r a  U l e r o l u r o  n  m u e s i r a a  g r a t a í t t u  dirigirse a :

L a b o r a t o r i o  y  C o m e r c i o  S u b s t a n c i a ,  S .  A .  
A p a r t a d o  4 1 0  * B A R C E L O N A

í  m

T U B E R C U L O S I S
AFECCIONES BRONCO PULMONARES

Oripe, Ssorófola," Raquitismo

S O L U C I O N

A U T A U B E R G E
al dorMUro-Fosfíiío ae Calcnosotaáo.

s ■>

üialor toler&ilsd. todas lupreparadaneicreosoUflu 
«NTICATARRAL R ANTISÉPTICA

m
S aca  laa S ecrac iones  y  C ica tr iza  

la s  L e s ion e s  tube rcu losas.

EU PÉPTICA.RECOHS TITUYEHTE
R osn lm a  las fu n c io n e s  d s  N u tr ic 'd n  

y  e l estado general.

&  te, Bm  «• OMataaUnopl*. PABIS, y FarmatUt. 

Depositarlos para EspaRa:
liménez-Salínas y C.‘, Barcelona Sagués, 2 y 4, (S. G.)

l A E O R A I D R I O S I I
•V  jA. L  E3 I fT  o  I - A .

L A C T O B I I L G A R I N I
El mejor desinfectante intestinal.
Simbiosis de lermentos lácticos y búl­
garos en medio vegetal y al máximum 

de vitalidad.

FraicN di 250 griiii, 3,65 ptit. iR todi Espiii. 

Dosis: de 2 a 10 cucharadas por día.

En gastroenteritis tóxicas, diarreas 
estivales, infecciones intestinaleŝ  etcé­

tera, es de notable éxito.

^ L A G T O B U L G A R I N A
o - o € » - e > t

I LO m  BOEPO
S FEBRIFUGOL EGABRO
X C i e n t í f i c a  y  g e n ia l  p r e p a r a c ió n  a  b a s e  d e  p l a t a  

(p  c o l o i d a l ,  u r o t r o p in a  p n r íe im a  e  in faB iÓ D  d e  e s t ig m a e  
d i  d e  m a la  c o n  e l i x i r  d e  v a in i l la .
X D e  p o s i t i v o  e f e c t o  e n  l a e  f i e b r e s  t í f i c a s ,  p a r a t í ñ -  

l|} c a s  y  c o l i b a c i l a r e s .

(|) S I N  S A L E S  D E  M E R C U R I O

Q  N I  F E R M E N T O S  L A C T I C O S

 ̂ NUTRIL EGABRO
▼  C a l d o  d e  c e r e a le s  y  l e g u m i n o s a s  c o n  e x t r a c t o  d e  

Q  M a l t a .  A l i m e n t o  v e g e t a r i a n o  c o m p l e t o  c o n  d i v e r s i d a d  

A  d e  a r o m a s  ( p i f i a ,  l i m ó n ,  f r e s a ,  e t c .,  e tc .).

Q HEMOBICAL EGABRO
{ i  R e c a l c i f l c a n t e  p o d e r o s o  y  r e c o n a t i t a y e n t e  ( v é a s e  

Q  l a  f ó r m a la ) :

A  Fosfato da cal blbáisloo.............................. 0,BO gramos.
a, F lom ro da osl..............................................  0.09 —
V  Arrhensl.......................................................  0,09 -
Q  Leoitlna pura de huevo.............................  0,00 —
X  H em oglobina......... ..................   0,10 —
T  Soluoláo de adrenalina al m lléaim o. . .  3 gotas.
Q  Para un aello.

0 -------------------------------------------------------------------------------------------------------

<t| S e r v im o s  m a e s t r a s  I n d ic a n d o  « s l a e l ó a  d e s t in o .

^  L A B O R A T O R IO  £ G A B R 0 -C A B R A  (GÓrdobl), Eipalll.

Ayuntamiento de Madrid
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T H T R Á M O I I
GLANDULA 
FRESCA DE 
SECADA DE 
TIROIDES Y 
DE ACCION 
CONSTANTE
D E S P R O V I S T A  D E  
E F E C T O S  T O X IC O S

I N D I C A C I O N E S :  O B E S I D A D , H I P O T I R O I D I S ^  

M O . E S T A D O S  L I N F A T I C O S  D E  L O S  N I Ñ O S

E.F.E.T.M
9 .009

M A D R I D

s i s

INDICACIONES 
A N E M IA S  DE

T0DA5 CLA5E5 

Y  SOBRETODO 

LAS  F O R MA S  

PRO G RESIVAS 

IG A J T R IT IJ  H l- 

PO PEDT ICAS, 

H I POCLOCH I -  

DRICA'  l INlTI i  

PLASTICA DIA­

RREAS GASTRO- 

GEMAS,

E S T O M A G O  D E  
C E R D O  D E S E C A ­
D O ,  E N  P O L V O  
Y  E N  T A B L E T A S

M U E S T R A S  Y 
L IT E R A T U R A

E . F X . T . N
A P A R T A D O

9 . 0 0 9

IM T R A E H O M
Ayuntamiento de Madrid



Año L X X V Ill.— T o m o  87. M a d rid  27  de Ju n io  de 1931 Núm. 4 .0 4 6

E L  S IGLO  M ED ICO
REVISTA CLINICA DE MADRID

O l P 8 o t o r > P p o p ie i a t * i o i  E x c m o a  S p .  Da C A R L O S  M A R IA  C O R T E Z O

P R O G R A M A  O I B I N T I P I O O ;

J L i e m a :  P r o ^ r e a e l  a u m u e ,  p r o g r r e d i m u a ,  p r o g r e d i e m u r .

Ciencia española—Jírchivo e inventa/io de! Zesero CUnko, de los hahajos de investigación y  de los laboratorios na­
cionales.— Crñica, análisis y aceptación de los progresos extranjeros.— J^omento de ¡a enseñanza.- Codos les J{os~ 
pitóles y  j7silos serón Clínicas de enseñanza. —  edificios decorosos y  suficientes. —  jjndependencia del Profesorado 
y ourificación en su ingreso.-f omento, premios y  auxilios a los estudios y  su ampliación dentro y  fuera de Cspaña.

a X T ^ i C  J L I R I O "  Sección científica: Sobre tralamieoto del cáncer m »m »rlo,por P ,  Goltiía J,lm<níOMd.—El raquitlamo y  ¡as vitamina*, por 
e lP r .D r .A » á r f ,J ía r « a « 7-a rp«.-üva*,n aran jaay  vitamina-, por el Dr. 7-cm «.-Inform acl6n cienllflca: Orónloae dermatolÓRloae. Eetudlo 
elemental de ae afecciones ontáneae del trabajo, per el Or. Jovfer «•. rcmd y £ o n o -E l X V I  Congreso de Medicina legal da lenguairanceea.-
Blbliografla.—Periódicos médlcoi

Sobre tratamiento del cáncer mamario
POR

F. G-ÁLVEZ ALMEN6 AUD
Uireotoc del Departamento de Fielolarapia del Sanatorio 

cSanta Alioia», radiólogo del Servioio do PatoUgla Interna 
del Dr. UaiaSón.

Pocos temas tan discutidos como el del tratamien­
to del cáncer de mama, localización neoplásica de tal 
variedad de formas, con tal facultad de producir me­
tástasis, respondiendo de modos tan diferentes a los 
tratamientos, y tratada asimismo con tan distintas 
técnicas, que los resultados obtenidos por los diversos 
autores que se han ocupado del asunto no han lleva­
do generalmente más que a aumentar la confusión 
reinante por lo opuesto de sus conclusiones. Y por si 
esto era poco, una reciente comunicación del doctor 
Regaud a la Sociedad de Obstetricia y  -Ginecología 
de Buenos Aires, viene a quebrantar con lágran au­
toridad de dicho profesor algunas de las normas de 
tratamiento que veníamos considerando actualmente 
como más eficaces.

En este artículo pretendemos, reuniendo las opi­
niones que mayor crédito científico nos merecen y la 
modesta experiencia personal de los caSos tratados en 
nuestro servicio en colaboración con el Dr. Vital Aza, 
y poniendo algunas consideraciones (lógicas a nues­
tro parecer) a las conclusiones del trabajo que acaba­
mos de citar, sacar consecuencias que puedan orde­
nar y orientar un poco los tratamientos en uso con­
tra tan terrible afección.

La verdadera orientación de la terapéutica de esta 
localización neoplásica debe estar fundada precisa­
mente en su carácter más típico, es decir, en la va­
riedad, y , por lo tanto, no hablar del tratamiento que. 
debe seguirse en el cáncer de mama, sino en cada 
cáncer de mama en particular; y a esto más que a 
nada es a lo que se debe tender: a clasificarlos para 
su tratamiento, pues la técnica que en uno puede ser 
muy beneficiosa, en otro sería indiferente y  basta 
perjudicial.

Pero antes de entrar en esta cuestión, y  para ma­
yor claridad, hemos de tratar aunque sea brevemente 
algunos pantos generales sobre la fisioterapia de esta 
región, sus dificultades y  sus causas de fracaso.

Entre estas últimas son las más importantes: la 
distinta radiosensibilidad de cada variedad neoplási­
ca, la facilidad de producir metástasis y la enorme 
extensión del territorio a irradiar.

Los factores que determinan la distinta radiosen­
sibilidad del neoplasma son de tres órdenes: histoló­
gico, anatómico y  fisiológico.

Los histológicos son tres a su vez. El primero se 
refiere a la célula cancerosa misma. En este sentido, 
es bien sabido el enorme valor que tiene para el pro­
nóstico terapéutico la biopsia, aunque desgraciada­
mente su uso tenga que restringirse por el peligro 
real de producir metástasis.

En una biopsia de cáncer de mama tienen para 
el radiólogo tanta importancia el estudio del elemen­
to noble como el del estroma.

Los elementos epiteliales pueden mostrar: a) capas 
epiteliomatosss atípicas o de estructura glandular, 
repartidas de una manera difusa y  presentando ca­
racteres de actividad aparente (casos poco favorables), 
o h) trozos celulares neoplásicos, ampliamente sepa­
rados los unos de los otros y constituidos por elemen­
tos pequeños, obscuros, de morfología imprecisa, a 
veces en estado de atrofia (casos favorables).

El estudio del estroma mostrará: o bien a) que 
puede ser «indiferente», sin metaplasia fibroblástica 
del tejido adiposo, sin metamorfosis de la substancia 
fundamental y sin infiltración de células conjuntivas 
libres (casos desfavorables), o h) que puede .estar en 
reacción de defensa celular, con existencia de con­
glomerados linfoides o de polinucleares y con pre­
sencia lo más a menudo de esclerosis hialina tendien­
do a rodear las formaciones neoplásicas (casos favo­
rables).

El segundo factor histológico es el que se refiere 
al carácter evolutivo del tumor. En este sentido, lo 
que nos ha de dar la pauta de la velocidad de su cre­
cimiento es el número de raitosis celulares; y de la
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vitalidad del tejido canceroso, el número de elementos 
degenerados. Es, pues, degran interés para el Asióte- 
rapeuta la investigación sistemática de índice kaiio- 
quinético.

El tercero de los factores histológicos está consti­
tuido por las reacciones de defensa. Es de enorme im­
portancia para el estudio de la radiosensibilidad del 
tumor el modo de luchar del tejido sano de alrededor 
contra la invasión cancerosa, tratando de oponerle 
una barrera de estroma conjuntivo. Cuáles son los ca­
sos favorables y  los no, acabamos de verlo.

Teniendo en cuenta esta importancia del examen 
histológico, es como más se lamenta que el temor de 
abrir vasos linfáticos a la siembra cancerosa, nos 
cobiba de hacer biopsias en todos los casos y  precisa­
mente nos obligue a obrar a ciegas sobre tumores que 
no sabemos si van a ser o no radiosensibles, lo que 
explica que con las mismas dosis y  en casos al pare­
cer semejantes se obtengan tan pronto éxitos como 
fracasos.

Los factores anatómicos que pueden influir en el 
éxito o fracaso de la ñsioterapia, son asimismo tres: 
volumen, extensión y  localización.

El volumen es muy de tener en cuenta, yaque, 
como en la mama, por lo que diremos más adelante, 
hay gran dificultad para irradiar con fuegos cruza­
dos y  hemos de limitarnos ala dosis que consigamos 
hacer llegar por una sola puerta de entrada, y  que 
irá en disminución tanto más intensa cuantos más 
planos intermedios tengan que atravesar ios rayos. 
Por lo tanto, será muy diferente irradiar un escirro 
en una enferma delgada que nn tumor mamario pro­
fundo en una enferma gruesa. Sobre este punto hace 
hincapié también el profesor Regaud.

Es a su vez itn gran obstáculo la extensión del te­
rritorio airradiar, tanto que se ha dicho que la radio- 
sensibilidad de un tumor está en razón inversa de 
su extensión superficial y en razón directa de su su- 
perficiabilidad, y siendo regla de Radioterapia llevar 
la acción de los rayos X  más allá de! territorio sospe­
choso que en esta región lo es todo lo ocupado por la 
red linfática en comunicación con la glándula, es las 
más de las veces dicha regla difícil de cumplir por la 
enorme superficie que ocupa.

Para bien determinar cuál es este territorio sos­
pechoso, hay que recordar que aunque la mayor par­
te de los linfáticos de la mama se dirigen a la axila, 
un pequeño número siguiendo una vía accesoria se 
dirige a los ganglios supraclavieulares que pueden 
ser invadidos sin que lo sean los axilares. La disemi­
nación de las células neoplásicas se efectúa en la re­
gión del pectoral mayor, del serrato mayor y  gran 
oblicuo hasta debajo del apéndice xifoides y hasta la 
región mamaria del lado opuesto, proceso que Hand- 
ley ha llamado «permeación» (proliferación neoplá- 
sica a lo largo de los pequeños vasos y  de loa plexos 
linfáticos). Estos vasos de la red superíiwal pueden 
infectar también la axila del lado opuesto.

Por tanto, una irradiación eficaz de un cáncer de 
pecho deberá hacerse sobre todo el hemitórax afec­

to, las regiones axilar y supraclavicular y a veces la 
axila del lado contrario.

Otro punto importante es el de la localización, o 
mejor dicho, de las localizaciones, ya que para la cues­
tión del tratamiento lo son muy distintas el tumor 
primitivo (mamario), la axila y la región supracla­
vicular.

La localización que mayores dificultades de irra­
diación ofrece es la mamaria. Estas dificultades es­
tán constituidas por la proximidad del pulmón, órga­
no sensible a los rayos X , y por la casi imposibilidad 
de hacer un buen fuego cruzado. Para ello se ha re­
currido a diversos artificios, sin que ninguno sea sa­
tisfactorio; el de hacer girar el tubo sobre el hemitó­
rax sólo consigue que sea el pulmón el que mayor 
dosis reciba. Más lógicas son las irradiaciones tangen­
ciales de la mama, aunque tampoco hacen posible un 
fuego cruzado perfecto. En los casos operables esta 
dificultad de una buena irradiación queda compen­
sada con ser, en cambio, la región que puede ser más 
radicalmente intervenida.

En los casos totalmente inoperables en que todo 
se deba esperar de la fisioterapia, si la mama es muy 
delgada será preferible hacer radium terapia con apa­
ratos plásticos modelados. Si la mama es gruesa ha­
brá que dar rayos X  con la dosis mayor compatible 
con la integridad de la piel.

La región axilar se comporta de modo diametral­
mente opuesto que la mamaria. En ella es mucho más 
difícil la limpieza quirúrgica y  mucho más posible 
una buena irradiación, hasta el punto de que algunos 
han abogado por la substitución de la toilette axilar 
en la ablación de mama por la radioterapia sola.

El hueco axilar, por la simple maniobra de ajus­
tar perfectamente el brazo al tronco, queda conver­
tido en una región profunda a la que es posible llegar 
por dos y  hasta por tres puertas de entrada distintas 
que se crucen precisamente en el sitio justo que 
deseamos y  que no hagan ni llegar al pulmón más 
que una dosis insignificante de rayos.

En la región supraclavicular vuelve a ser difícil 
conseguir el fuego cruzado, pero en cambio son los 
ganglios infartados tan accesibles que pueden ser 
irradiados perfectamente como una afección super­
ficial.

Por último, como obstáculo a la aplicación de la 
fisioterapia se ha citado también el de las posibles 
complicaciones postradioterápicas.

La más importante es la facilidad con que se pro­
ducen lesiones cutáneas, ya que, como antes hemos 
visto, es preciso dar sobre la localización primitiva 
el máximum posible de dosis, a veces con el mal re­
sultado estético consiguiente. Pero ni esto debe cohi­
birnos para dar la cantidad de radiación necesaria, 
ya que como dice Hozkneckt, «tenemos derecho a 
dar más de lo que es innocuo, para no dar menos de 
lo que es activo».

Por otra parte, en una afección de esta malignidad, 
el resultado estético queda en un lugar muy secunda­
rio, ya que la radioterapia sola no se utiliza como
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terapéutica conservadora, sino precisamente en los 
casos ya inoperables, es decir, en loa más graves, en 
los que por desgracia muchas veces no es ya de es­
perar más que una acción paliativa.

El peligro más rea! de complicación postradioterá 
pica es el de induración pulmonar, que algunas veces 
se presenta inmediatamente después de terminar el 
tratamiento. No es una complicación grave, pero sí a 
veces larga y  molesta, aunque en la mayor parte de las 
ocasiones fácil de evitar por la correcta disposición 
de los campos y  con la administración de inyecciones 
de aceite gomenolado durante los días de la irradia­
ción y  algunos después. Es preciso, sin embargo, ser 
muy reservado en la interpretación de las lesiones 
pulmonares en los enfermos tratados por los rayos X. 
Lesiones neoplásicas pleuropulmonares o tuberculo­
sas pueden existir en las enfermas antea del trata­
miento. Es necesario, por lo tanto, practicar sistemá­
ticamente el examen radiográfico de laa sometidas a 
radioterapia.

En una enferma tratada por nosotros reciente­
mente y en la que pecamos omitiendo esta previa in­
vestigación radiográfica aparecieron poco después de 
terminado el tratamiento trastornos pulmonares, que 
si bien al principio pudieron ser tomados por secue­
las radioterápicas, bien pronto pudimos persuadirnos 
que se trataba de una metástasis pulmonar que rápi­
damente invadió todo el órgano. Con toda seguridad 
esta metástasis era anterior incluso a! tratamiento 
quirdrgicj que precedió al físico y  sin que éste tuviera 
parte en la'rápida invasión. Con toda seguridad, una 
radiografía la habría puesto de manifiesto, aunque 
claro está que este descubrimiento no hubiera servi­
do más que para exponer a la familia lo desesperado 
del caso, aunque hubiéramos aconsejado, de todos 
modos, radioterapia, ensombreciendo casi al máximo 
los resultados ulteriores.

De todo lo que llevamos dicho se despréndela 
necesidad de hacer nn diagnóstico preciso de todas 
las circunstancias que puedan indicar, contraindicar 
o modificar laa diferentes terapéuticas y sus técnicas.

El examen local permitirá apreciar el volumen 
del tumor, su asiento, las modificaciones de la piel y 
de la areola del pezón. A la inspección se buscará el 
edema del miembro superior correspondiente, signo 
de compresión linfangítica o venosa profundas.

La palpación nos dará datos sobre la consisten­
cia, movilidad sobre los planos profundos (haciendo 
contraer los pectorales) y sobre el plano superficial 
(piel de naranja).

A  distancia deben investigarse los gi-upos gan- 
glionares que pueden ser sospechosos. Estos son: los 
axilares, los superclaviculares, los mediastínieos y, 
en particular, loa mamarios internos al nivel del bor­
de esternal de los tres primeros espacios intercosta­
les. El examen de esta última región se hará, sobre 
todo, en radioscopia oblicua.

Es importante también investigar si el mamelón 
sangra a la presión.

De los signos funcionales, el más precoz y  a su vez

el más importante, es el dolor irradiado a los brazos. 
La impotencia funcional es tardía y  acompafla a los 
signos de compresión. La paresia en el territorio del 
cubital puede ser precoz,

El examen general revelará los signos de defi­
ciencia orgánica o de insuficiencia glandular o visce­
ral que también son muy de tener en cuenta al insti­
tuir la terapéutica.

La exploración de Ja axila deberá ser lo más cui­
dadosa posible. Se palpará lo más alto qne ia mano 
pueda llegar, con el brazo inerte a lo largo del cuer­
po, la cara interna de la axila, rechazando el conte­
nido axilar contra la pared costal; después la cara 
anterior, una mano activa en la axila y  la otra ha­
ciendo resistencia sobre el gran pectoral; la misma 
maniobra para la pared posterior contra el gran dor­
sal y  para la pared externa contra la cabeza humeral. 
Esta exploración permite descubrir ganglios, múscu­
los, duros, móviles y  absolutamente indoloros.

Son asimismo exploraciones de gran interés para 
el fisioterapeuta y  especialmente para determinar el 
tiempo en qne ha de repartir la dosis: la investiga­
ción del índice karioquinético, la de las reacciones 
locales, tipo histológico de la neoplasia, y  estado ge­
neral del enfermo, el examen de la fórmula sanguí­
nea y  la determinación de la glucosuría antes y  des­
pués del tratamiento.

Debe investigarse también la probable existencia 
de metástasis en pulmón, pleura, región epigástrica 
(rigidez), hígado (hipertrofia, subictericia) y  raquis 
(dolor a la presión, trastornos reflejos y radiografía).

Es necesario asimismo explorar ¡a región supra- 
ciavilar y  la axila del lado contrario.

Una vez reseñado todo lo que antecede, ¿cuáles 
son las ventajas e inconvenientes y  a su vez las indi­
caciones de cada técnica?

Es regla no discutida que todo cáncer de mama 
operable debe ser operado. Ahora bien; ¿cuáles son 
los limites precisos de la operabilidad? Baumgartner 
resume así las indicaciones operatorias: «Se deben 
operar los cánceres en su principio o en período de 
estado, acompañados de ganglios axilares o modera­
damente adherentes a la piel o al pectoral mayor. No 
se debe operar cuando el cáncer está inmovilizado en 
la pared torácica o cuando los ganglios supracla- 
viculares son numerosos y adherentes o cuando exis­
te una metástasis a distancia.»

Sin embargo, en el momento actual una adenopa- 
tia supraclavicular no es, gracias a la radioterapia, 
una contraindicación forma!; pueden serlo en cam­
bio algunas de orden general como cardiopatíaa, 
diabetes, etc.

Puede mejorar los resultados suprimienao las 
siembras en las suturas la diatermo-cirugía, que al 
mismo tiempo evita la hemorragia con su correspon­
diente peligro de diseminación.

La radioterapia aplicada sola tiene su indicación 
limitada a los cánceres inoperables. En ellos, des- 
graciadamen'e sólo se debe esperar, la mayoría de 
las veces, un resultado paliativo, y  las menos, aunque
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indudablemente en alguna ocasión curaciones deüni- 
tivas o, por lo menos, largas supervivencias. Lo que 
Bí es indiscutible en todos los casos es la atenuación 
rápida de los dolores, la mejoría del estado general 
con el consiguiente efecto moral para la enferma, la 
disminución de loa nódulos y la desaparición de las 
zonas induradas.

Se deben irradiar, por lo tanto, todas las enfer­
mas capaces de soportar un tratamiento radioterápi- 
co. Con esto, además de todas las ventajas arriba 
señaladas, se consigue muy a menudo la de conver­
tir un cáncer inoperable en operable, pudiendo por 
tanto la intervención quirárgica ulterior completar 
el tratamiento. En este caso una nueva irradiación 
postoperatoria garantizará más aún el éxito.

Pero, desde luego, donde más debemos fundar 
nuestras esperanzas es en la asociación radioquirúr- 
gica. La irradiación preoperatoria se asienta sobre 
bases firmísimas. Está particularmente indicada en 
los cánceres que se encuentran en el límite de la 
operabilidad, en loa cuales inmediatamente después 
de la irradiación el tumor disminuirá de volumen y 
su ablación será posible, ya que los rayos actúan 
sobre un terreno y  un organismo con actividades 
reaccionales. Con la destrucción del tejido carcino- 
matoso se abre un camino a los procesos de inmu- 

■ nizaeión y  determina una esterilización del campo 
operatorio que se manifiesta por los signos de desin­
tegración de la célula cancerosa. La intervención, 
pues, encuentra gérmenes cancerosos debilitados y 
la apertura de los vasos linfáticos durante el acto 
operatorio entraña menos peligro de metástasis.

Tiene, por lo tanto, la irradiación preoperatoria 
por objeto obtener no sólo la disminución del tumor, 
sino «bloquear» las células cancerosas y  evitar su 
siembra. Las estadísticas americanas han mostrado 
lo bien fundado y los buenos resultados de esta téc­
nica. La rápida disminución del tumor, por muy tea­
tral que sea, no debe desanimar de la operación ni 
considerarla innecesaria.

El modo de actuar en estos casos debe ser el 
siguiente: cinco semanas antes de toda interven­
ción operatoria, irradiar ampliamente el hemitórax 
correspondiente a fin de provocar la proliferación 
del tejido conjuntivo y  cerrar las redes linfáticas es­
terilizando el tumor y  permitiendo obrar al cirujano 
de un modo aséptico. La irradiación postoperatoria 
comenzará aproximadamente dos meses y  medio 
después del primer- tratamiento.

En los casos operables, la radioterapia profilác­
tica, siguiendo de cerca a la intervención, reposa 
igualmente sobre una base muy razonable. Esta téc­
nica, que venía usándose casi sistemáticamente, es 
ahora combatida por algunos autores, y  especial­
mente por Regaud, que en el trabajo a que más 
arriba hacíamos referencia dice en la última de sus 
conclusiones:

«La radioterapia profiláctica, siguiendo inmedia­
tamente a la operación, obra a menudo al azar y  
agota la eficacia de ios rayos para el caso de que

una recidiva sobrevenga más tarde en la misma re­
gión. Debe, pues, aconsejarse sólo con indicaciones 
precisas y en regiones en que se sepa que la opera­
ción no ha sido completamente radical.»

Estas razones son, a nuestro modo de ver, insufi­
cientes para rechazar dicha técnica.

La primera es la de que la radioterapia hecha 
después de la intervención obra al azar sobre ele­
mentos invisibles. Es bien sabido, y  más arriba he­
mos hecho hincapié sobre ello, que en el cáncer de 
mama con neoplasia visible, poco extensa o muy ex­
tensa, con metástasis ganglionares o sin ellas, debe 
hacerse una irradiación lo más extensa posible, no 
sólo de toda la glándula, sino de todo el territorio 
linfático susceptible de infectarse. En el tratamiento 
postoperatorio la técnica es idéntica, pues no la hace 
variar la visibilidad o no visibilidad de la neoplasia, 
y  todavía se obrará menos a ciegas si el radiólogo 
ha examinado a la enferma antes de ser operada y 
recuerda perfectamente cuál era la implantación de 
las masas más importantes, aunque, como ya digo, 
poco ha de influir esto en la distribución de campos 
que haga el fisioterapeuta.

La segunda razón que da el autor citado es la de 
que se agota la eficacia de los rayos para el caso en 
que sobrevenga una recidiva en la misma región. 
Ante todo ss comprende que han de ser más vulne­
rables a los rayos unas células diseminadas, en malas 
condiciones de vida y  poco numerosas, que una me­
tástasis ya organizada y  voluminosa y  a la que ha­
brían dado lugar esas mismas células.

Por otra parte, como antes hemos dicho, la sensi­
bilidad distinta de unos cánceres a otros depende de 
la variada estructura histológica. Ahora bien; si des­
pués de una irradiación postoperatoria se produce 
una recidiva loca!, esto es ya una prueba de que las 
células que quedaron pertenecían a una de las espe­
cies no sensibles a los rayos, y  como la recidiva en el 
caso de no haber irradiado sería a expensas de esas 
mismas células, esta recidiva hubiera sido tan resis­
tente a la irradiación como las células residuales.

Dice por último el Dr. Regaud que esta radiote­
rapia profiláctica está especialmente indicada en los 
casos en que se crea que en algunas de las regiones 
anatómicas la operación no ha sido radical. ¿Es que 
hay algún caso en que el cirujano puede sentir la se­
guridad de haber extirpado todo lo patológico?...

Hay que tener en cuenta también que este autor 
habla de hacer !a intervención con diatermocirugía 
en el supuesto de que esta técnica no hace siembros, 
pero es bien sabido cuál es la dificultad y  hasta la 
imposibilidad de utilizarla en el hueco axilar.

Creemos, por lo tanto, que la irradiación postope­
ratoria es, y  seguirá siendo, capaz de dar buenos re­
sultados dentro de las dificultades técnicas con que 
tropieza en esta localización cancerosa.

También la curieterapia es capaz de prestar bue­
nos servicios en los casos de invasión cutánea, en los 
que permite al cirujano, habiendo hecho su aplica­
ción preoperatoria por medio de soportes plásticos
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,e Amytal Sódico
(POR VIA ORAL)

V a l i o s o  C o a d y u v a n t e  d e  l a  A n e s t e s i a

T A administración preoperatoria de los 
■*—'  Púlvules (cápsulas llenas) de Amytal 
Sódico elimina la ansiedad preanestésica; 
reduce la cantidad requerida del anestésico 
por inhalación; disminuye los vómitos y 
demás características postoperatorias desa­
gradables.

Los Púlvules (cápsulas llenas) de Amy­
tal Sódico también son efectivos en el do­
minio de las convulsiones del tétanos, rabia, 
eclampsia, y otros estados espasmódicos.

Escríba solicitando literatura
E L I  L I L L Y  A N D  C O M P A N Y

INDIANAPOLIS, E. U. A.

S u  d r o g u i s t a ,  a l  n o  t e n e r l o  e n  e x i s t e n c ia ,  s e  a b a s t e c e r á  p o r  c o n d u c t o  d e  

n u e s t r o  d i s t r i b u i d o r  a l  p o r  m a y o r :

SR. DR. REM IGIO ROMERO
A L T A M I R A  5  Y  P A D I L L A  2  

A U C A N T E ,  E S P A Ñ A
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FO SFO A R SIL
E N E R G I C O  R E C O N S T I T U Y E N T E

Sobrealimento completo, compuesto y dosificado escrupulosamente para complacer a los m̂ ás 
exigentes fisiólogos-, de sabor agradabilísimo, de una digestibilidad perfecta, F o s f o a P S i ly  
Elixir o  Granulado, resuelve la cuestión de la sobrealimentación racional de los enfermos, de 
los convalecientes, de los niflos y  ancianos. Es un acumulador de fuerzas aconsejado hace 
más de veinte años por los médicos más eminentes a los anémicos, a las mujeres en­
cinta, a las madres en el período de la lactancia, a los agotados, a los que digieren con 

dificultad o sufren alguna afección del estómago, etc.
Sus fórmulas estudiadas y experimentadas por expertos clínicos, son elaboradas con todo el 
esmero que una medicación moderna requiere, y  si se digna usted ensayarlo en alguna de sus 
tres formas, será su más ardiente y formal defensor, convencido de sus positivas propiedades

terapéuticas, por los resultados obtenidos.
Por su sabor exquisito es un agradabilísimo licor de postre el E l i x i r  F O S F O U R S IL  y 

un verdadero postre el F O S F O A R S I L  G r a n u l f l d o »

E L I X I R
F ó s f o r o ..........................  1 , 1 0  m g p .

N u c l e i n a t o  d e  bob» . .  . 0 , 0 6  g r .

A c i d o  CBCodílico......... 0 , 0 2  »

E x .  f l ú i d o  d e  n u e z  d e

k o l a ............................  0 , 1 0  »

E l i x i r  d e  p e p s i n a . . . .  2 0  »

P o r  cu eh arad a aop era,

GRANULADO
F ó s f o r o ..........................  1 , 1 0  in g a .

N u c l e i n a t o  B Ó d i c o . . . .  0 , 0 5  g r

A c i d o  c a c o d i l i c o .........  0 , 0 2  •

G l i c e r o f o B Í a t o  d e  o a [ .  0 . 5 0  » 

E x t .  n u e z  d e  k o l s . . .  0 , 1 0  »

A z ú c a r  c ,  e.

P or o o eb a ra d a  p eq u e ñ a .

INYECTABLE
por e. c. contiene

F ó s f o r o ..........................  1 , 1 0  m g e .

N u c l e i n a t o  s ó d i c o  . . .  0 ,0 1  g r .

A c i d o  c a c o d i l i c o .........  0 , 0 2  d

S u e r o  H a y e m .............  1 c .  c.

B n  a m p o lla s  de 2  c . c .

E L I X I R  

U n a  c u c h a r a d a  s o p e r a  

d e s p u é s  d e  c a d a  c o m i d a  p r i n c i p a l .  

Precio: 7 ,50pesetas.

>0-0- D  O  N  1  S  -0-0-

GRAN ULADO 
U n a  c u c h a r a d a  d e  la e  d e  c a f é  

d e s p u é s  d e  c a d a  c o m i d a  p r i u c i p a l .  

Precio; 6 pesetas.

IN YECTABLE de 2  c. c. 
U n a  i n y e c c i ó n  d i a r i a .  

C o m p l e t a m e n t e  i n d o l o r a .  

Precio: 15 pesetas.
B a la  d e  12 a m p o lla s .

{ N I Ñ O S  L A  M I T A D  D E  L A S  D O S I S )

2 = ’ r  . A .  - A .  I D  O  l E  I S T  E  X j

L A B O R A T O R I O  C A S T E L L S
J t C n c n r n a c i í S n j  T O B - A T R . C E I - . 0 1 V  - V
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modelados, evitar el sacríñcio extenso de la piel. Está 
muy adecuado su empleo como medio de evitar la in­
vasión paraesternal. Las modernas técnicas operato­
rias han desplazado en parte la localización de las 
recidivas, pero, en cambio, es frecuente observar la 
invasión de los ganglios linfáticos situados a lo largo 
de la arteria mamaria interna. Como medio de evitar 
esta recidiva, es técnica que ha dado buenos resulta­
dos la colocación de cuatro tubos conteniendo cada 
uno 25 miligramos de radium con ñltro de un milí­
metro de platino, uno por encima de la primera cos­
tilla y  ios otros en la parte interna de los espacios 
intercostales primero, segundo y tercero. También 
puede utilizarse esta técnica como medio complemen­
tario de la radioterapia cuando ésta se haya mostrado 
insuficiente.

Por último, muchos autores practican actualmen­
te, al mismo tiempo que tos tratamientos locales, la 
castración oválica por las radiaciones, fundados en la 
existencia de una sinergia funcional entre los ovarios 
y  la glándula mamaria. Winz recomienda de una 
manera terminante la esterilización metódica de todas 
las enfermas con carcinoma de mama.

Una vez estudiadas todas las técnicas en detalle, 
se ve que no se puede ser partidario de una en parti­
cular para la generalidad de los casos, sino que cada 
enferma y cada grado de invasión neoplásica tiene la 
suya determinada.

A nuestro modo de ver, las indicaciones para la 
radioterapia en cáncer de mama son las siguientes:

a) Cáncer pequeño, perfectamente aislable, no 
adherido a la piel ni a los planos profundos, sin in­
farto ganglionar ni en axila, ni en hueco supraclavi- 
eular: extirpación quirúrgica y  vigilancia ulterior de 
la enferma, para irradiar en el momento en que se 
sospeche una recidiva.

l>) Carcinoma con mayor invasión, adherente a 
los planos vecinos y  con o sin metástosis axilar, pero 
sin infartos supraclaviculares: intei-veneión quirúr­
gica amplia, con vaciamiento del hueco axilar e in­
mediatamente después de la cicatrización tratamien­
to radioterápico intenso, pero en dosis fraccionadas 
para no alterar la reacción defensiva de los tejidos.

c) Carcinoma muy voluminoso e infiltrante, muy 
adherido, y  con grandes metástasis en axila y hueco 
supraclavicular: Radioterapia preoperatoria, para 
conseguir hacerlo operable, intervención y  nueva 
irradiación dos meses después de la primera.

d) Cánceres totalmente inoperables: Irradiación, 
por lo menos, paliativa siempre que lo consienta el 
estado de la enferma, valorado, sobre todo, por su 
fórmula hematológica.

e) Cánceres operables en enfermos cardiópatas, 
diabéticos, etc.; Tratamiento radioterápico lo más in­
tenso posible.

f) Recidivas operatorias: Curieterapia en las cu­
táneas y roentgenterapia en las profundas.

g) Metástasis a distancia: Las mismas técnicas 
que corresponderían a una neoplasia primitiva de la 
región de que se trata.

Desgraciadamente, a pesar de la corrección de los 
procedimientos, serán muchos los fracasos que nos 
desanimen, pero no es menos cierto que con las téc­
nicas adecuadas podremos conseguir resaltados bri­
llantes en machas ocasiones, y  que en afección tan 
terrible como es el cáncer mamario no ha de pecarse 
nunca por cortedad en la manera de realizar el trata­
miento.

Madrid, 29 de Mayo de 1931.

EL RAQUITISMO Y LAS VITAMINAS
POR HL
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L a  v e r l i g i n o B a  d i f a s i ó n  c o n  q n e  s e  h a  l a n z a d o  a l  c a m p o  

m é d i c o  l a  t e o r í a  v i t a m í n i c a ,  l a  p r o p a g a n d a  p r o f u s a  j  s u g e a *  

t i v a  q u e  e e  h a  h e c h o  d e  c i e r t o  m e d i c a m e n t o ,  o u a l  e i  f u e r a  e n  

l o  B u c e e iv o  e l  ú n i c o  c a p a z  y r a c i o n a l  p a r a  c o m b a t i r  e l  r a q u i -  

t ie r n o ,  h a n  s i d o  a  l o e  o j o s  d e  m u c h o s  m o t i v o  p a r a  a n u l a r  

a b s o l u t a m e n t e  l a  t e o r í a  p a t o g é n i c a  c l á s i c a  d e  l a  e n f e r m e d a d  

d e  G l i e s o n  y  s u  t r a t a m i e n t o  a c r e d i t a d o  a  t r a v é s  d e l  t ie m p o .  

D e l  e s p e c í f i c o  f a r m a c é u t i c o  a  q n e  a l u d o ,  s e  h a n  v i s t o  y a  e n  

a l g o n o e  c a s o s  s e r i o s  t r a s t o r n o s  d i g e s t i v o s  q u e  h a n  r e s t a d o  

f e  a  l a  m a r a v i l l o s a  a c c i ó n  d e  p a n a c e a  q n e  s e  le  o t o r g ó  e n  u n  

p r i n c i p i o .

D e  i g u a l  m o d o ,  e l  e x c l u s i v i s m o  d e  q u e  q u i s o  r o d e a r s e  a  

l a  n o v í s i m a  t e o r í a  v i t a m í n i c a  p a r a  i n t e r p r e t a r  l a  p a t o g e n i a  

d e  t o d o s  l o s  c a s o s  d e  r a q u i t i s m o ,  h a  e id o  t a m b i é n  q n e b r a n -  

t a d o  p o r  l a s  o b s e r v a c i o n e s  h e c h a s  e n  v a r i o s  e n f e r m i t o s ,  e n  

q u i e n e s  n o  h n b o  c a r e n c i a  d e  p r i n c i p i o e  v i t a m ín i c o e ,  s i n o  e x ­

c e s o  d e  e l e m e n t o s  t ó x i c o s  q n e  a l t e r a r o n  ,1a  i n t e g r i d a d  f u n  

c i o n a l  d e  l a  m e d u l a  ó s e a ,  l a  c a l c i f i c a c i ó n  n o r m a l  d e l  h u e s o  

e n  c r e c i m i e n t o  y  l a  i r r i t a c i ó n  n e r v i o s a .  P e s e  a  e s a  o l a  i n v a  

B o r a  d e  l a  m o d a  r e i n a n t e  e n  e s t e  s e c t o r  p a t o l ó g i c o ,  e n t i e n d o  

q u e  t o d a v í a  d e b e  a c e p t a r s e  c o m o  s u b s i s t e n t e  l a  e t i o l o g í a  

m ú l t i p l e  q u e  e x p u s e  a c e r c a  d e l  r a q u i t i e m o  e n  l a  c o n f e r e n ­

c i a  q u e  t u v e  l a  h o n r a  d e  d a r  e n  l a  F a c u l t a d  d e  M e d i c i n a  d e  

P a r l e  ( 1 )  y  q u e  n o  d e b e  a b a n d o n a r s e  l a  v i e j a  t e r a p é u t i c a  

c o n s i s t e n t e  e n  l a c i o n a l i z a r  )a  a l i m e n t a c i ó n  d e l  n i f i o ,  s u p r i ­

m i r  l a s  o t r a s  c a u s a s  r a q u i t i z a n t e s ,  a y u d a r  a  l a  d i g e s t i ó n  y  

f a c i l i t a r  e l  m e t a b o l i s m o  d e l  c a l c i o  c o n  e l  f ó s f o r o  y  e l  a c e i t e  

d e  h í g a d o  d e  b a c a l a o .  L e j o s  d e  m i  ó n i m o  d e s e c h a r  l a  t e o r í a  

v i t a m í n i c a  y  e l  n s o  t e r a p é u t i c o  d e  l a s  v i t a m i n a s  y  d e  lo s  

a l i m e n t o s  y  m e d i c a m e n t o s  i r r a d i a d o s  y  l o s  e r g o s t e r o l e s ,  

p e r o ,  p o r  c o n s a g r a r  e x c e s i v o  c u l t o  a  é s t a s ,  t a m p o c o  h e  d e  

e n t e r r a r  e n  e l  n o v í s i m o  t e r r e n o  e l  r i c o  p a t r i m o n i o  n o s o l ó -  

g i c o  y  t e r a p é u t i c o  s a n c i o n a d o  p o r  l a  h i s t o r i a .

D a  m o t i v o  p a r a  e s t a s  c o n e id e r a c i o n e s  u n a  n i f i a d e  d o s  

m e s e s  y  t r e s  d í a s  q n e  t r a j e r o n  a  m i  D i e p e n s a r í o  a n e x o  a  l a  

C á t e d r a  d e  P e d i a t r í a  e l  1 9  d e  E n e r o  d e  1 9 8 1 .

H a b í a  n a c i d o  e l  1 6  d e  N o v i e m b r e  p r ó x i m o  p a s a d o ,  y  

c o m o  e n  m a d r e  c a r e c i e r a  d e  l e c h e  f n é  l a c l a d a  d e s d e  u n  

p r i n c i p i o  c o n  b i b e r ó n ,  p r e p a r a d o  c o n  le c h e  d e  v a c a  y  s e i s  e n -  

c h a r a d a s  d e  c o c i m i e n t o  d e  c e b a d a ;  a l  m e s  y  s i e t e  d í a s ,  e s t o  

e s ,  e l  9 8  d e  D i c i e m b r e ,  t n v o  l a  n i ñ a  e l  p r i m e r  a t a q u e  d e  c o n  

v u l s i o n e e ,  q n e  f o é  p r e c e d i d o  d e  u u  g r i t o  y  d n r ó  d o s  m i n u ­

t o s ;  e n  l o s  d í a s  s u c e a iv o e ,  e l  n ú m e r o  d e  a t a q u e s  c o n v n l e i v o s  

l u é  s u b i e n d o  a  d o s  y  c u a t r o ,  y  p o r  f in ,  d e s d e  e l m e s  y  m e ­

d i o  d e  e d a d ,  l o s  a c c e s o s  e c l á m p s i c o s  l l e g a r o n  a  8 0  p o r  d ía .

(1) Martiuez Vareas: <Oostclbatlon a l'átnde du Peebitiame. Dys- 
trohle bemo-dyaoaCosIque da la prolssaDOe'. 39 Koviembia 1918.
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C o i n c i d í a  c o n  é s t o s  a n  e s t r e f i i m i e n t o  r e b e ld e ,  p a r a  c o m b a t i r  

e l  c n a l  s e  a p l i c a b a n  s e n d o s  s u p o s i t o r i o s  e n  e l  r e c t o  j  s e  le  

d a b a  c o n  p r o f u s i ó n  e l  j a r a b e  d e  m a n s a n a s .

D a d a  l a  a l a r m a n t e  s i t u a c i ó n  d e  l a  c r i a t n r a ,  l a  m e d r e  la  

t r a j o  a  n u e s t r o  D i s p e n s a r i o .  L a  f s o i e s  a b u l t a d a  c o n  r e m e d o e  

d e  e d e m a ,  l a  f r e n t e  o l í m p i c a ,  m e  i n d a j e r o n  a  e x a m i n a r  e l 

t ó r a x  y  h a l l é  e n  é s t e  l a  e x p l i c a c i ó n  d e  a q n e l  e s t a d o  c o n v u l -  

bíto ; s o b r e  l a  l i n e a  q u e  d e  a r r i b a  a b a j o  y  d e  d e n t r o  a f u e r a  

s e f i a l a  l a  u n i ó n  d e  lo e  c e r t í l e g o s  c o n  l a s  c o s t i l l a s ,  n o t é  a l  

p u n t o ,  y  n o t a r o n  lo s  a l u m n o s ,  l o s  a b u l t a m i e n t o s  c o n d r o c o s -  

t a l e s  q n e  f o r m a n  e l  c l á s i c o  r o s a r i o  r a q u í t i c o .  £ l  p e r ím e t r o  

d e l  t ó r a x ,  e n  v e z  d e  c i l i n d r i c o ,  e r a  c u a d r a n g u l a r .  N o  c a b l a  

d u d a ;  s e  t r a t a b a  d e  u n  r a q u i t i s m o  d e  f o r m a  c o n v u l s i v a ,  y a  

q u e  l o s  s í n t o m a s  n e r v i o s o s  d e l  r a q u i t i s m o  c o n s t i t u y e n  a n  

c a p i t u l o  im p o r t a n t e  d e  s u  s i n t o m a t o l o g l a .  T e n g o  d e  e i l o  r e ­

c o g i d a s  m u c h a s  o b s e r v a c i o n e s  (1 ) .  L a s  o t r a s  c a u s a s  d e  c o n ­

v u l s i o n e s  e n  l o s  p á r v u l o s ,  l a  h e r e n c i a  n e u r o p á t i c a ,  le  i n t o x i ­

c a c i ó n  i n t e s t i n a l ,  l a  t u b e r c u l o s i s  y ,  s o b r e  t o d o ,  l a  s í f i l i s ,  q u e *  

d a r o n  e x c l u i d a s  e n  e s t e  c a s o  m e d ia n t e  u n  i n t e r r o g a t o r i o  

h e c h o  a  l a  m a d r e  y  u n  e x a m e n  m i n u c i o s o  d e  l a  c r i a t u r a .

E n  l a  g é n e s i s  d e l  m a l  d e  e s t a  n i f i a ,  ¿ c u á l  p o d í a  s e r  la  

v i t a m i n a  a u s e n t e ?  L a  l e c h e  e r a  f r e s c a ,  o r d e Q a d a  d e l  d í a  y  

h e r v i d a  l i g e r a m e n t e .  E n  c a m b io ,  l a  a b u n d a n t e  c a n t i d a d  d e  

f é c u l a  c o n t e n i d a  e n  e l  c o c im ie n t o  d e  c e b a d a ,  d a d o  c o n  t a n t a  

p r o f u s i ó n  d e s d e  e l p r i m e r  d í a ,  f u é  l a  c a u s a  e f ic i e n t e  d e l  r a -  

q n i t i s m o .  L a s  o t r a s  c a n s a s  r a q u i t i z a n t e s  n o  h a b í a n  a c t u a d o  

e n  e s t a  n i f i a .

P a r a  c o n t i n u a r  l a  o b s e r v a c i ó n  e n  t é r m i n o s  r i g u r o s o s ,  m e  

c o n c r e t é  a  s o s t e n e r  l a  m i s m a  a l i m e n t a c i ó  i ,  e s  d e c i r ,  l a  m i s ­

m a  l e c b e  q u e  v e n í a  t o m a n d o ,  p e r o  s u p r i m i e n d o  e n  a b s o l u t o  

e l  c o c im ie n t o  d e  c e b a d a ,  p a r a  q u e  n o  e n t r a r a  e n  s u  e s t ó m a ­

g o  e l  m e n o r  g r a n o  d e  f é c u l a .  L e  d i s p u s e  a n t e s  d e  c a d a  r e ­

f r a c c i ó n  c o m o  e u p é p t i c o ,  u n a  c u c h a r a d a  g r a n d e  d e :

A c i d o  c l o r h í d r i c o  m e d i c i n a l ......... V  g o t a s .

P e p s i n a ................................................  1  g r a m o .

A g u a .....................................................  1 0 0  —

J a r a b e  d e  c i i i r a .................................. 8 0  —

M é z c le s e .

A d e m á s ,  e n  e l  b i b e r ó n  d e  m e d i a  m a f i a n a  y  m e d i a  t a r d e  

d i s p u s e  l a  a d i c i ó n  d e  u n a  g o t a  d e  ! a  s i g u i e n t e  f ó r m u l a :

A c e i t e  d e  h í g a d o  d e  b a c a l a o . .  1 0  g r a m o s .

F ó s f o r o  m e d i c i n a l ................ '. .  I  c e n t i g r a m o .

N o  d e b e  s o r p r e n d e r  l a  e x i g u a  c a n t i d a d  d e  f ó s f o r o ;  s u  

e f i c a c ia  e s  n o t o r i a .  R e c u é r d e s e  q n e  l a  f ó r m u l a  a n t i g u a  d e  

a c e i t e  f o s f o r a d o  d e l  C o d e x  f r a n c é s  e s t á  d e m a s i a d o  r e c a r g a ­

d a  y  h a  p r o d u c i d o  s e r i o s  t r a s t o r n o s .

A l  c a b o  d e  q u i n c e  d í a s ,  l a  m a d r e ,  p l e n a  d e  c o n t e n t o ,  n o s  

p r e s e n t ó  l a  n i f i a ,  p o i q u e  d e s d e  e !  d í a  s i g n í e n t e  d e  h a b e r  c o *  

m e n e a d o  e l  p l a n  p r e s c r i t o  h a b í a n  d e s a p a r e c id o  l o s  a t a q u e s  

c o n v u l s i v o s  s i n  t s n e r  n i  s i q u i e r a  u n a  s o m b r a  d e  e l l o s ;  c o n ­

t i n u a b a n ,  c o m o  e r a  n a t u r a l ,  l o e  a b u l t a m i e n t o s  c o n d r o c o s t a -  

l e s ,  p e r o  h a b í a  a u m e n t a d o  l a  t e n d e n c i a  c o i v i l l u e a  d e  s u  

t ó r a x .  A u m e n t a m o s  ¡ a s  g o t a s  a  c n a t r o  p o r  d í a  y  l a  c a n t i d a d  

d e  le c h e .

A  m e d i a d o s  d e  M a r z o ,  e l  p e e o  h a b í a  s u b i d o  a  r a z ó n  d e  

8 0  g r a m o s  p o r  d í a ,  e l  c o l o r  y  l a  a l e g r í a  d e  l a  n i f i a  h a b í a n  

a u m e n t a d o  n o t a b l e m e n t e  y  d i s m i n u i d o  e l  r e l i e v e  d e l  r o s a r i o  

r a q u í t i c o .

E e  e v i d e n t e ,  p o r  t a n t o ,  q u e  e l  r a q u i t i s m o  h a b í a  s i d o  p r o ­

d u c i d o  e n  e s t a  n i f i a  p o r  u n a  a l i m e n t a c i ó n  in c o r r e c t a ,  p o r  l a  

i n t o x i c a c i ó n  a l i m e n t i c i a  d e  l a  f é c u l a ,  q u e  e l  d é b i l  a p a r a t o  

d i g e s t i v o  d e l  r e c i é n  n a c i d o  n o  p u e d e  t r a n s f o r m a r .  Y  e s  t a m ­

b i é n  e v i d e n t e  q n e  l a  c u r a c i ó n  e e  h a  l o g r a d o  c o n  u n a  a n t i g u a  

f ó r m u l a  d e  a c e i t e  f o s f o r a d o ,  d e  u n  c o s t e  m u c h o  m á s  e c o n ó -

(1) UartlQss Vargas. Loo. oit., pág. 16.

m i c o  q u e  e l  d e  lo e  m o d e r n o s  e s p e c í f i c o s  v i t a m í n i c o s  y  la e  

r a d i a c i o n e s  u l t r a v i o l e t a ,  p e r o  d e  u n a  e f i c a c ia  t e r a p é u t i c a  

i g u a l ,  s i  DO a  l a s  d e  a q n é l l o s ,  a  é s t a s .

UVAS, NARANJAS Y VITAMINAS
I I

H a g a m o s  e n  e s t e  s e g u n d o  a r t í c u l o  u n a  e x p o e i c i ó n  s i n t é ­

t i c a  d e l  e s t a d o  a c t u a l  d e  c o n c e p t o  e  i n t e r p r e t a c i ó n  d e  l a s  

v i t a m i n a s ,  c o n f o r m e  a l  e s t u d i o  d e  T o r n e a ,  t a n  a l e j a d o  d e  

l o s  t i e m p o s  e n  q u e  s e  p l a n t e ó  e n  n n e s t r a e  c l í n i c a s  d e l  H o s ­

p i t a l  d e  l a  P r i n c e s a  l a  c u e e t i ó n  d e l  v a l o r  a n t i e r c o r b á t i c o  d e  

l a s  u v a s  ( 1 8 7 6 )

L a s  v i t a m i n a s ;  h e  a q u í  u n a  p a l a b r a  q u e  s e  e m p l e a  c o n  

f r e c u e n c i a  s i n  q u e  s i e m p r e  s e  c o m p r e n d a  s n  v e r d a d e r o  s e n ­

t id o ,  S e  s a b e  q u e  s o n  s u b s t a n c i a s  i n d i s p e n s a b l e s  a  l a  v i d a  

c u y a s  d o s i s  ú t i l e s  s o n  I n f i m a s  y  q u e  q u i z á s  n o  e j e r c e n  e i n o  

u n a  s i m p l e  a c c i ó n  d e  p r e s e n c  a .  N o  s e  c o n o c e  e x a c t a m e n t e  

BU n a t u r a l e z a  q u í m i c a .

N o  p a r e c e  i m p o s i b l e  q u e  a l g u n a s  d e  e l l a s  e n t r e n  e n  l a  

c l a s e  d e  l o s  f e r m e n t o s .  E n  g e n e r a l ,  c o n s i d e r a d a s  e n  c o u j u n  

t o ,  s o n  e n  a i g n n o s  p u n t o s  d e  v i s t a  d e  u n  e s t a d i o  i n c o m p l e ­

to ,  p e r o  s u  u t i l i d a d  e e  e v id e n t e ,  L a  e x p e r i m e n t a c i ó n  h a  p e r ­

m i t i d o  s e p a r a r  l a s  u n a s  d e  l a s  o t r a e  y  s u  p a p e l  f i e io l ó g i c o  

r e s u l t a  c a d a  v e z  m á s  p r e c i s o .

L o s  a l i m e n t o s  q u e  a s e g u r a n  n u e s t r a  v i d a  e s t á n  c o n s t i ­

t u i d o s  p o r  l o s  h i d r a t o s  d e  c a r b o n o ,  l a s  g r a s a s ,  l a s  s u b s t a n ­

c i a s  a l b u m i n o i d e s  o  p r o t e í n a s  y  l a s  s a l e s  m i n e r a l e s .  M u c h o  

t i e m p o  h a c e  q u e  s e  h a  c a l c u l a d o  s u  r e n d i m i e n t o  c a l o r í f i c o :  

d a d a  l a  a b s o r c i ó n  y  c o m b u s t i ó n  e n  e l  o r g a n i s m o  d e  u n a  c a n ­

t i d a d  d e  u n a  d e  e s t a s  s u b s t a n c i a s ,  ¿ q u é  c a n t i d a d  d e  c a l o r  

e e  p r o d u c i r á ?

H a  p o d i d o  f i j a r s e  e l  n ú m e r o  d e  c a l o r í a s  n e c e s a r i o  p a r a  

e l s o s t e n i m i e n t o  d e l  e e r  v i v o ,  s e a  d u r a n t e  e l  r e p o s o ,  d u r a n ­

t e  e l  t r a b a j o  o  d u r a n t e  e u  d e s a r r o l l o .  Y  p a r t i e n d o  d e  e s t e  

d a t o  p a r e c e  b a s t a n t e  f á c i l  f i j a r  l a  p r o p o r c i ó n  i n d i s p e n s a b l e  

d e  c a d a  u n o  d e  e s t o s  a l i m e n t o s .

A h o r a  b i e n ;  e l  d e s c u b r i m i e n t o  d e  la e  v i t a m i n a s  h a  t r a n s *  

f o r m a d o  e l p r o b l e m a .  E r a  y a  s a b i d o  q n e  c i e r t a s  a c c i o n e s  

f í s i c a s  o  q u í m i c a s ,  t a l e s  c o m o  l a  c a l e f a c c i ó n  a  120“, h a d a n  

u n a  r a c i ó n  a l i m e n t i c i a  i m p r o p i a  p a r a  e '  s o s t e n i m i e n t o  d e  

u n a  e s p e c i e  a n i m a l  d a d a .  L a s  e x p e r i e n c i a s  f n n d a m e n t a l e s  

s o n  l a s  s i g u i e n t e s ;

H o p k i n s  t o m a  d o s  l o t e s  d e  r a t o n e s  d e  l a  m i s m a  i m p o r ­

t a n c ia .  U n o  d e  lo e  l o t e s  r e c i b e  u n  r é g i m e n  e in t é t i c o  e u id a -  

d o s a m e n t e  p u r i f i c a d o :  e l  d e s a r r o l l o  s e  d e t ie n e .  P a r a  e l  o t r o  

l o t e  e e  a f i a d e  a l  m i s m o  r é g i m e n  u n a  í n f i m a  c a n t i d a d  d e  le ­

c h e ,  y  e l  c r e c i m i e n t o  e s  n o r m a l .  A  l e  r a c i ó n  p a r i f i c a d a  f a l ­

t a b a ,  p u e s ,  a l g o  c u y a  c a n t i d a d  á t i l  e e  t a n  p e q u e f i a  q u e  n o  

e e  p u e d e  i n v o c a r ,  s i n o  u n a  a c c i ó n  c a t a l í t i c a ,  u n a  a c c i ó n  d e  

p r e s e n c i a  o  d e  e s t í m a l o .

F u n c k  m u e s t r a  q u e  l a  a l i m e n t a c i ó n  p o r  e l  a r r o z  m o n d a ­

d o  c r e a  l a  p o H n e u r i t i e  d e  b e r i b e r i .  P i e n s a ,  p n e s ,  q n e  l a  

c u t í c u l a  d e l  a r r o z  c o n t i e n e ,  a p a r t e  d e  t o d o  v a l o r  n u t r i t i v o  

p r o p i a m e n t e  d i c h o ,  u n a  s u b s t a n c i a  i n d i s p e n s a b l e  a  l a  v i d a  

n o r m a l .  D a  a  e s t a  s u b s t a n c i a  d e s c o n o c i d a  e l  n o m b r e  d e  v t -  

tamina. A  p a r t i r  d e  e s t a  é p o c a  l a s  v i t a m i n a s  h a n  s i d o  e n  

t o d o s  l o s  p a l e e s  o b j e t o  d e  i n v e s t i g a c i o n e s  p r o f u n d a s .

L a  s u p r e s i ó n  d e  l a s  v i t a m i n a s  t i e n e  p o r  e f e c t o  p r o v o c a r  

e n  e l  a n i m a l  d e l  e x p e r i m e n t o  t r a s t o r n o s  i n c o m p a t i b l e s  c o n  

l a  v i d a .  L a s  e x p e r i e n c i a s  c o n s i s t e n  e n  p r i v a r  a l  a n i m a l  d e  

l a  p o r c i ó n  d e  a l i m e n t o  q n e  s e  e u p o n e  c o n t e n e r  l a e  v i t a m i ­

n a s :  l o s  a c c i d e n t e s  q u e  d e  e l l o s  r e s u l t a n  e e  a t r i b u y e n  a  u n a  

c a r e n c i a  a l i m e n t i c i a .  E s t a  c l a s e  d e  r e g í m e n e s  s e  l l a m a n  r e ­

g í m e n e s  i n c o m p l e t o s  o  carentes.
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S e  b a  l l e g a d o ,  d e s p n é e  d e  l a r g a s  j  m e t ó d i c a s  p r u e b a s ,  a  

a i s l a r  c i n c o  v i t a m i n a s .  E x i s t e n  s i n  d u d a  o t r a s  q u e  e l p o r ­

v e n i r  n o s  h a r á  c o n o c e r .  E n  g e n e r a l ,  u n a s  s o n  s o l u b l e s  e n  e l 

a g u a  ( v i t a m i n a s  hidrosolublei) y  o t r a s  s o l u b l e s  e n  l a s  g r a s a s  

( v i t a m i n a s  l i p o s o lu l ^ l e s ) .  H e  a q u í  l o s  h e c h o s  a c t u a lm e n t e  

c o n o c id o s :

V i t a m i n a  A  ( l i p o s o l o b l e )  o  v i t a m i n a  a n t i x e r o f t á lm i c a :  

S u  s u p r e s i ó n  d e t e r m i n a  l a  z e r o f t a l m l a  ( s e q u e d a d  d e  l a  c o n ­

j u n t i v a ,  u l c e r a c i ó n  y  o p a c i d a d  d e  l a  c ó r n e a ,  c e g u e r a ) .  

P r i n c i p a l m e n t e  l a  c o n t i e n e n  l a  m a n t e c a ,  l a s  z a n a h o r i a s ,  

l a s  h o j a s  d e  e s p i n a c a s ,  l o s  a c e i t e s  a n i m a l e s ,  e l  a c e i t e  d e  

h í g a d o  d e  b a c a l a o ,  l a  y e m a  d e  h u e v o .  P o r  e l  c o n t r a r i o ,  e l 

t o c in o ,  l a  g r a s a  s u b c u t á n e a ,  l o s  a c e i t e s  v e g e t a l e s  n o  l a  c o n ­

t i e n e n  o  l a  c o n t i e n e n  e n  m u y  p o c a  c a n t i d a d .  E i  s í n t o m a  

c a p i t a l  p r o d u c i d o  p o r  l a  a n p r e s i ó n  d e  e s t a  v i t a m i n a ,  p o r  l a  

a M Ía m t n ú s t s  A  e s ,  c o m o  y a  h e m o s  d i c h o ,  l a  s e r o x t a l m f s .  

H a y  q u e  a ñ a d i r  e l a d e l g a z a m i e n t o ,  l a  d i a r r e a ,  e l  a b o n a ­

m i e n t o  d e l  v i e n t r e ,  l a  s e q u e d a d  d e  l a  p i e l  y  d e  l o s  c a b e l lo s .  

I n v e s t i g a c i o n e s  r e c i e n t e s  p a r e c e n  d e m o s t r a r  q u e  l a  v i t a m i ­

n a  A  o b r a  t a m b i é n  p r o t e g i e n d o  c o n t r a  l a s  i n f e c c i o n e s .  L o s  

r a t o n e s  n u t r i d o s  c o n  c a s e í n a ,  a l m i d ó n ,  a c e i t e  d e  o l i v a s ,  j u g o  

d e  l i m ó n ,  a z ú c a r ,  s a l e s  m i n e r a l e s ,  s e  d e s a t  r o l l a n  b i e n  h a s t a  

e l  m o m e n t o  e n  q u e  a p a r e c e n  a c c i d e n t e s  i n f e c c i o s o s ,  e n t r a  

l o s  c u a l e s  e s t á  l a  x e r o f t a lm l a .  B a s t a  a ñ a d i r  a  e s t e  r é g i m e n  

u n a  p e q u e ñ a  c a n t i d a d  d e  c a l ,  d e  a c e i t e  d e  h í g a d o  d e  b a c a l a o  

y  d e  m a n t e c a  p a r a  i m p e d i r  l a  i n f e c c i ó n .

V i t a m i n a  B  ( h i d r o s o l u b l e )  0  v i t a m i n a  a n t i b e r i b é r i c a  o  

a n t i n e u r l t i c a :  E s  l a  q u e  F u n c k  h a  d e s c u b i e r t o  e n  l a  c u t í c u l a  

d e l  a r r o z .  S e  e n c u e n t r a  s o b r e  t o d o  e n  l a  l e v a d u r a  d e  c e r ­

v e z a ,  l a s  s e m i l l a s  d e l  t r i g o ,  d e  m a í z ,  d e  a r r o z ,  e n  l a  y e m a  

d e l  h u e v o .  F a l t a  e n  lo e  g r a n o s  m o n d a d o s ,  l a  c l a r a  d e  h u e v o »  

l a  p a t a t a ,  e l  a c e i t e .  L a  a v i t a m i n o s i s  B  d e t e r m i n a  p t i n c i  

p á l m e n t e  t r a s t o r n o s  p a r a l í t i c o s  ( p o l i n e u r i t i s  d e )  b e r i b e r i ) ,  

y  t a m b i é n  v ó m i t o s ,  d i a r r e a ,  t r a s t o r n o s  r e s p i r a t o r i o s  y  c i r ­

c u l a t o r i o s .  N o  s e  h a  l o g r a d o  h a s t a  a h o r a  a i s l a r l a  b a j o  l a  

f o r m a  d e  u n  p r o d u c t o  d e f i n i d o .

V i t a m i n a  O  ( h i d r o s o l u b l e )  o  v i t a m i n a  a n t i e s c o r b ó t i c a :  

S e  e n c u e n t r a  e n  s u  m á x i m u m  e n  l a  c o l ,  e l  l i m ó n ,  l a  n a ­

r a n j a  y  e n  l a  m a y o r í a  d e  l a s  c a r n e s  f r e s c a s .  8n  s u p r e s i ó n  

p r o v o c a  e l  e s c o r b u t o  ( c o n g e s t i ó n  d e  l a s  e n c í a s ,  d e s c e t n a -  

m i e n t o  d e  lo a  d i e n t e s ,  h e m o r r a g i a s ,  h i n c h a z o n e s  a r t i c u l a  

r e s ) .  S e  s a b i a  d e s d e  h a c e  t i e m p o  q u e  e l  e s c o r b u t o  s e  d e s ­

a r r o l l a  e n  l o s  s u j e t o s  n u t r i d o s  c o n  a l i m e n t o s  c o n s e r v a d o s  

y  q u e  u n a  p e q u e ñ a  c a n t i d a d  d e  v e g e t a l e s  f r e s c o s  b a s t a  p a r a  

c u r a r le .  I g u a l m e n t e  e n  l o s  n i ñ o s  l a c t a n t e s  n u t r i d o s  c o n  

c i e r t a s  p r e p a r a c i o n e s  c o n s e r v a d a s  o  c o n  c i e r t a s  l e c h e s  m u y  

m o d i f i c a d a s ,  a p a r e c e  e l  e s c o r b u t o  i n f a n t i l ,  y  s e  p r e s e r v a  d e  

é l  a l  n i ñ o  o  s e  le  c u r a  a f i a d i e n d o  a l  r é g i m e n  u n a  p e q u e ñ a  

c a n t i d a d  d e  z u m o  d e  l i m ó n  o  n a r a n j a .  E l  f a c t o r  C  e s  i n d i s ­

p e n s a b l e  p a t a  l a  v i d a  d e  c i e r t a s  e s p e c i e s ,  p ; r o  n o  d e  t o d a s  

( l o s  p á j a r o s  y  ¡ a s  r a t a s  p a r e c e n  p o d e r s e  p a s a r  s i n  é l). E s  m u y  

i n e s t a b l e ,  f á c i l m e n t e  d e s t r u i d o  p o r  e l  c a l o r .  A l g u n o s  a u t o r e s  

l e  c o n s i d e r a b a n  a ú n  h a c e  p o c o  t i e m p o  c o m o  h ip o t é t i c o ,  y  a d ­

m i t í a n  q u e  e l  e s c o r b u t o  e s  u n a  c a r e n c i a  d e l  a l i m e n t o  f r e s c o ,  

s i n  q n e  f u e r a  p o s i b l e  p r e c i s a r  m á s .  S e  s a b e  h o y  q u e  lo s  

p r o d u c t o s  m á s  r i c o s  e n  v i t a m i n a  C  c o n t i e n e n  s i e m p r e  v e s t i ­

g i o s  d e  f ó s f o r o .

V i t a m i n a  D  ( l i p o s o l u b l e )  o  v i t a m i n a  a n t i r r a q u í t i c a :  E s t á  

c o n t e n i d a ,  s o b r e  t o d o ,  e n  e l  a c e i t e  d e  h í g a d o  d e  b a c a l a o ,  

C o e x i s t e  c o n  l a  v i t a m i n a  A  e n  n u m e t o s a s  e n b a t a n c i a s ¡  s i n  

e m b a r g o ,  s e  b a  p o d i d o  d i f e r e n c i a r l a  d e  e l l a .  A s í , l a  l e c h e ,  l a  

m a n t e q u i l l a ,  l a s  e s p i n a c a s  n o  c o n t i e n e n  s i n o  e l  f a c t o r  A  y  n o  

a c t ú a n  m á s  q u e  s o b r e  e l  c r e c i m i e n t o  y  l a  x e r o f t a l m í a .  P o r  

e l  c o n t r a r i o ,  e l  j u g o  d e  z a n a h o r i a s ,  l a s  h o j a s  d e  m i e l g a  o  a l ­

f a l f a ,  e l  a c e i t e  d e  c o c o ,  l a  y e m a  d e  h u e v o ,  n o  a c t ú a n  m á s  

q u e  c o n t r a  e l  r a q u i t i s m o .  E n  c u a n t o  a l  a c e i t e  d e  h í g a d o  d e

b a c a l a o ,  y  t a m b i é n  c i e r t o s  a c e i t e s  d e  h í g a d o  d e  r o d a b a l l o  

( t u r b o t )  y  d e  t i b u r ó n ,  c o n t i e n e n  lo e  f a c t o r e s  A  y  D .  S e  b a  

l l e g a d o  a  d e m o s t r a r  q u e  l a  v i t a m i n a  D  p e r t e n e c e  a l  g r n p o  

d e  lo a  e s t e r ó l e s ,  y  p r i n c i p a l m e n t e  a l  e r g o e s t e r o l  m o d i f i c a d o  

p o r  l a  i r r a d i a c i ó n  u l t r a v i o l e t a .  A s i  s e  c o m p r e n d e n  lo a  e f e c ­

t o s  n o t a b l e s  o b t e n i d o s  e n  e l  r a q u i t i s m o ,  s e a  p o r  l a  a d m i n i s  

t r a c i ó n  d e  a c e i t e  d e  h í g a d o  d e  b a c a l a i a o  ( q n e  c o n t i e n e  n o r ­

m a l m e n t e  l a  v i t a m i n a  D ) ,  s e a  p o r  l a  e x p o s i c i ó n  d e l  e n f e r m o  

a  l o e  r a y o s  u l t r a v i o l e t a  ( q u e  d e s a r r o l l a n  e n  é l  e s t a  v i ­

t a m in a ) ,  s e a  d á n d o l e  c i e r t o s  a l i m e n t o s  i r r a d i a d o s  ( p o r q u e  

l o s  e s t e r ó l e s  q u e  e e  e n c u e n t r a n  e n  e l l o s  e s t á n  i n f i n i d o s  p o r  

e s t a  i r r a d i a c i ó n ) .

V i t a m i n a  £  ( l i p o s o l u b l e )  o  v i t a m i n a  d e  r e p r o d u c c i ó n ;  E s  

a ú n  p o c o  c o n o c id a .  S e  s a b e  q n e  s u  s u p r e s i ó n  i m p i d e  t o t a l  o  

p a r c i a l m e n t e  l a  f u n c i ó n  d e  r e p r o d u c c i ó n .  E x i s t e ,  s o b r e  t o d o ,  

e n  e l  a c e i t e  y  l o s  g é r m e n e s  d e  t r i g o  y  d e  m a íz .

E s  p o s i b l e ,  a p r o x i m a d a m e n t e ,  h a c e r s e  u n a  i d e a  d e  l a  

c a n t i d a d  d e  v i t a m i n a s  ú t i l e s  p a r a  a s e g u r a r  l a  v i d a  n o r m a l .  

P a t a  1 0 0  g r a m o s  d e  p e s o  d e  u n  a n i m a l  b a r i a  f a l t e  u n a  c e n ­

t é s i m a  d e  m i l i g r a m o  d e  v i t a m i n a  A  y  d e  v i t a m i n a  B ,  u n a  d é  

c i m a  d e  m i l i g r a m o  d e  v i t a m i n a  C ,  d e  v i t a m i n a  D  y  d e  v i ­

t a m i n a  £ .  P a r a  u n  h o m b r e  a d u l t o  d e  6 0  k i l o g r a m o s  s e r i a  

s u f i c i e n t e  u n a  d o s i s  d e  6 m i l i g r a m o s  d e  v i t a m i n a s  A y B  

( r n t i x e r o f t á l m i c a  y  a n t i n e u r l t i c a ) .

T o d a s  e s t a s  i n v e s t i g a c i o n e s ,  d e  l a s  q u e  n o  h e m o s '  i n d i ­

c a d o ,  e n  u n a  f o r m a  u n  p o c o  e e c a ,  m á s  q n e  l o  e s e n c ia l ,  t i e n e n  

n n  i n t e r é s  t e ó r i c o  y  p r á c t i c o  c o n s i d e r a b l e .  N o s  h a c e n  c o m ­

p r e n d e r  q u e ,  j u n t o  a  s u  r e n d i m i e n t o  c a l o r í f i c o ,  h a y  q a e  t e ­

n e r  m u y  e n  c u e n t a  l a  n a t u r a l e z a  m i s m a  d e  l o s  a l i m e n t o s  y  

d e  B U S  m o d o s  d e  p r e p a r a c i ó n .  N o s  h a c e n  p e r c i b i r  l a  u t i l i d a d  

d e  u n a  r a c i ó n  c o n t e n i e n d o  p r i n c i p i o s  d i f e r e n t e s ,  l a  n e c e s i ­

d a d  d e  l o s  a l i m e n t o s  f r e s c o s  o  p o c o  m o d i f i c a d o s .  N o s  p e r m i ­

t e n  p e n e t r a r  c o n  m a y o r  p r e c i s i ó n  l a  a c c i ó n  d e  c i e r t o s  m e d i ­

c a m e n t o s  h a s t a  a h o r a  e m p í r i c o s ,  t a l e s  c o m o  e l  z u m o  d e  

l i m ó n  e n  e l  e s c o r b u t o  y  e l a c e i t e  d e  h í g a d o  d e  b a c a l a o  e n  e l 

r a q u i t i s m o .

P e r o  c o n v i e n e  d e j a r  a  l o s  e x p e r i m e n t a d o r e s  e l  c u i d a d o  

d e  p r o s e g u i r  s u s  t r a b a j o s ,  y  a  l o s  m é d i c o s  l a  l i b e r t a d  d e  

p r e s c r i b i r  l a s  p r e p a r a c i o n e s  q u e  le s  p a r e z c a n  ú t i l e s  m e r c e d  

a  s u  r i q u e z a  e n  v i t a m i n a s .  N o  s e  i m a g i n e  p o r  u n e  p r e o c u ­

p a c i ó n  c i e n t í f i c a  m a l  c o m p r e n d i d a  r e g í m e n e s  d e s t i n a d o B  a  

a u m e n t a r  l a  p r o p o r c i ó n  d e  t a l e s  o  t a l e s  v i t a m in a e ,  Í M C u e n -  

t e m e n t e  e n  d e t r i m e n t o  d e  o t r o s  p r o d u c e s  ú t i l e s .  N u e s t r a  

a l i m e n t a c i ó n  n o r m a l  l a s  c o n t i e n e  s u f l c i e n t e n í e n t e  p a t a  p r e ­

v e n i r  e n  u n  s u j e t o  s a n o  t o d o s  l o s  p e l i g r o s  d e  l a  a v i t a i n i -  

n o s i s .  C .

IN F O R M A C IO N  C I E N T I F I C A

C R Ó N IC A S  D E R M A T O L Ó G IC A S

Estudio elemental de las erecciones cutáneas 
del traba'.o

POB BL

D E .  J A V I E H  M .  T O M É  B O N A

Jefe de ollaioais en los 86T7Ioíob del profesor Govíes 
en el Hospital de San Jaso de Dios.

I I

D e r m a t o l o g í a  d e l  t r a b a j o .

D e r m i t i s  i n f e c c i o s a s  y  p a r a s i t a r i a s . - A f e c c i o n e s  

d e  l o s  a n e j o s  c u t á n e o s .

B a j o  e l  e p í g r a f e  g e n e r a l  d e  D e r t n a t o l o g í a  d e l  t r a b a j o  

a g r u p a r e m o s  l a s  e n f e r m e d a d e s  d e  l a  p i e l  p r o d n c i d a s  p o r  e l 

e j e r c i c i o  d e  l a s  d i v e r s a s  p r o f e s i o n e s .  B r e v e m e n t e  t r a z a r e -

Ayuntamiento de Madrid



TC8 E L  S IG L O  M E D IC O

m o s  a l g a n a s  r e g l a s  d e  I n d o l e  p u r a m e n t e  c l í n i c a ,  s o e l a j a n d o  

l o  m á s  p o s i b l e  l a s  c o n s i d e r a c i o n e s  p a r a m e n t e  d o c t r i n a l e s .

D e n t r o  d e  é l  a g r u p a r e m o s  p o r  u n  c r  t e r i o  d e  e e m e j a n *  

z a s  m o r f o l d g i c a s  l a s  d i s t i n t a s  a f e c c i o n e s ,  a d o p t a n d o  s u b -  

g r u p O B  d e  m o d o  a n á l o g o  a l  q u e  lo  h a c e  e l  p r o f e s o r  U o n t e >  

s a n o  e n  e u  y a  c i t a d a  m o n o g r a f í a  m a g i s t r a l  d e  1 8 1 6 .

I.O D e BUITIS in f e c c io s a s  T  PAKABITAEIAS.

L a s  d e r m i t i s  p r o f e e i o n a l e s  d e  o r i g e n  i n f e c c i o s o  y  p a r a s i ­

t a r i o  p u e d e n  s e r  p r i m i t i v a s  j  s e c u n d a r i a s .

L a s  i n f e c c i o n e s  p i ó g e n a s  c o n  g r a n  f r e c u e n c i a  s o n  s e c u n ­

d a r i a s  a  u n a  d e r m a t o s i s ,  g e n e r a lm e n t e  e c z e m a ,  p r o d u c i d a  o  

n o  e n  e l  a c t o  d e l  t r a b a j o .  S e  t r a t a  d e  p i o d e r m i t i s  s u p e r f i c i e  

le s  o  p r o f u n d a s ,  o  i m p e t i g i n i z a c i o n e e  e n  u n  t o d o  a n á l o g a s  a  

l a s  q u e  s e  p r o d u c e n  s o b r e  d e r m a t o s i s  d e  c u a l q u i e r  o r i g e n .  

E l  m e c a n i s m o  d e  e s t a  c o m p l i c a c i ó n ,  p o r  l o  g e n e r a l  n o  c o ­

r r e s p o n d e  d e  u n  m o d o  g e n u i n o  a l  t i p o  e t i o l ó g i c o  q u e  n o s  

o c u p a ,  y  a d e m á s  e u s  c n a l i d a d e s  s o n  e n  u n  t o d o  i d é n t i c a s  a  l a s  

q u e  a d q u i e r e  c u a n d o  s n  o r i g e n  n o  c o r r e s p o n d e  p a r a  n a d a  a  

u n  m o t i v o  p r o f e s i o n a l .  P o r  e s t e  m o t i v o  n o  c r e e m o s  n e c e s a ­

r i o  i '  s i s t i r  m á s  e n  e s t e  l u g a r  a c e r c a  d e  e l l a s .

A f e c c i ó n  i n f e c c i o s a  d e  c a r á c t e r  g r a v e  y  d e  o r i g e n  c l a r a ­

m e n t e  l i g a d o  a l  t r a b a j o ,  e s  e l  c a r b u n c o  o  p ú s t u l a  m a l i g n a ,  

m a n i f e s t a c i ó n  c u t á n e a  d e  l a  b a c t e r i d i a  c a r b u n c o s a  d e  D e -  

v a i n e .  E s  u n a  e n f e r m e d a d  p i o f e s i o n a l  d e  l o s  p a s t o r e s ,  g a n a ­

d e r o s ,  c u r t i d o r e s ,  e t c .  S e  p r e s e n t a ,  p o r  l o  g e n e r a l ,  e n  l a s  

p a r t e s  d e s c n b ie r t a e ,  s i e n d o  e x c e p c i o n a l  l a  i n o c u l a c i ó n  p o r  

l a  l l a m a d a  m o s c a  c a r b u n c o r a .  S u e l e  c o m e n z a r  p o r  u n  p u n t o  

b e m o r r á g i c o  r o d e a d o  d e  u n  b a l o  e n r o j e c i d o  q n e  p o s t e r i o r ­

m e n t e  s e  c o r o n a  d e  v e s í c u l a e .  L a  p l a c a  a s í  f o r m a d a  s e  i n d u ­

r a ,  s e  h a c e  o b s c u r a  p o r  e l  c e n t r o  y  a c a b a p o r  c o n v e r t i r s e  e n  

u n a  e s c a r a ,  r o d e a d a  d e  u n  c o l l a r  d e  v e s l c n l a s .  E s t a  le e i ó n  

t i e n e  n n  c o n t o r iT o  d i f u s o ,  e d e m a t o e o  e  i n f l a m a t o r i o  c o n  c o r ­

d o n e s  l i n f a n g f t i c o s .  C o n t i n u a n d o  e n  s u  e v o l u c i ó n ,  e l i m i n a  la  

e s c a r a ,  d e j a n d o  u n a  z o n a  d e  a s p e c t o  g a n g r e n o s o  q n e  v a  p r o .  

f u n d i z a n d o  y  d a  l u g a r  a  u n a  i n f e c c i ó n  g e n e r a l ,  q u e  d e  m o d o  

f a t a l ,  a l  n o  i n t e r v e n i r  e f i c a z m e n t e  l a  t e r a p é u t i c a ,  c o n d u c e  

d e  u n  m o d o  f a t a l  a  l a  m u e r t e .  L a  e v o l u c i ó n  d e  e s t a  e n f e r ­

m e d a d  d u r a  n n  d í a  e n  l o s  c a s o s  f u l m i n a n t e s  y  d o s  s e m a n a s  

e n  l o s  c o r r i e n t e s .

E x i s t e  u n a  f o r m a  l l a m a d a  e d i m a  m a l i g n o ,  e n  lo e  q u e  

f á l t a t e l o s  p r o c e s o s  n e c r é t i c o e  y  l a  e v o l u c i ó n  s é p t i c a  e s  m á s  

r á p i d a m e n t e  f a t a l .

L a  i n f e c c i ó n  t u b e r c u l o s a  c u t á n e a  p u e d e  i g u a l m e n t e  p r o ­

d u c i r s e  c o n  m o t i v o  d e l  t r a b a j o .  E s  a f e c c i ó n  p r o p i a  d e  lo s  

d i s e c t o r e s ,  m a t a r i f e s ,  c a r n i c e r o s ,  e t c . ,  y  s e  a d q u i e r e  p o r  

i n o c u l a c i ó n  d i r e c t a  a l  t r a b a j a r  c o n  c a d á v e r e s  o  r e s e s  t n b e r -  

c n l o s a s .

L a  t u b e r c u l o s i s  i n o c u l a d a  p o r  e s t e  m e d i o  a d q u i e r e  c a -  

r a c t e r e e  c l i n i c o s  e s p e c i a l e s  q u e  c r e e m o s  n e c e s a r i o  r e s u m i r  

e n  e s t e  l u g a r .  D a  l u g a r  c o n s t a n t e m e n t e  a  l a  f o r m a  c l í n i c a  

d e s c r i t a  p o r  P a l t a a f  y  R i e l i l ,  b a j o  e l  n o m b r e  d e  tuberculosis 
cutis verrugosa. S e  l o c a l i z a  g e n e r a lm e n t e  e n  l a s  e x t r e m i d a ­

d e s ,  p r e f e r e n t e m e n t e  e n  l a s  m a n o s ,  y  s ó l o  r a r a m e n t e  e n  la  

c a r a .  S e  t r a t a ,  c o m o  s u  n o m b r e  í n d i c a ,  d e  l e s i o n e s  d e  a s p e c ­

t o  v e r r u g o s o ,  h e n d i d a s  y  e l e v a d a s ,  c u b i e r t a s  d e  u n a  g r u e s a  

c a p a  c ó r n e a  y  r o d e a d a s  d e  n n  b a l o  e r i t e m a t o s o  o  p u e t u io e o .  

S u  t a m a D o  e s  d e  8 a  á  c e n t í m e t r o s  d e  d i á m e t r o .  B i e h I  p u d o  

c o m p r o b a r  e n  e l l a s  u n a  t e x t u r a  f r a n c a m e n t e  t u b e r c u l o s a ,  a s i  

c o m o  l a  p r e s e n c i a  e n  s n  s e n o  d e  b a c i l o s  d e  K o c h .  S e  t r a t a  

i n d u d a b l e m e n t e  d e  u n a  i n f e c c i ó n  e x ó g e n a .  £1  p u n t o  d e  

i n o c n l a c i ó n  s o n  l o e p e q u e f i o e  t r a u m a t i s m o s  p r o d u c i d o s  e u  e j 

a c t o  d e l  t r a b a j o .  S u  c u r s o  e s  m u y  l e n t o  y  e l  p r o n ó s t i c o  b e ­

n i g n o ,  p o r  l o  g e n e r a l .

E n  n o  e x c e p c i o n a l e e  c a s o s  l a  s l f l l i e  p u e d e  s e r  c o n s i d e ­

r a d a  c o m o  a c c i d e n t e  d e l  t r a b a j o .  C o m o  r e a lm e n t e  e s t a  e n t i

d a d  e t i o l ó g l c a  e s c a p a  a  l a  l i m i t a c i ó n  p u r a m e n t e  d e r m a t o t ó  * 

g i c a  q u e  h e m o s  d a d o  a  e s t e  t r a b a j o ,  p o c a s  p a l a b r a s  d i r e m o s  

c o n  e s t e  m o t i v o .  L o s  m é d i c o s  s u f r i m o s  c o n  g r a n  f r e c u e n c i a  

c o n t a m i n a c i o n e s  d e  s í f i l i s  e n  e l a c t o  d e  r e c o n o c i m i e n t o s  

g i n e c o l ó g i c o s ,  a s i e t e n c i a e  a  p a r t o s ,  o p e r a c i o n e s  q u i i á r g i c a a ,  

e t c é t e r a .  L o s  a u x i l i a r e s ,  p r a c t i c a n t e s  / c o m a d r o n a s  s u f r e n  

i g u a l m e n t e  c o n t a g i o s  a n á l o g o s .

L a  l a c t a n c i a  m e r c e n a r i a ,  t a n t a s  v e c e s  f u e n t e  d e  c o n t a g i o  

p a r a  e l  la c t a n t e ,  p u e d e  e n  o c a s i o n e e  d e t e r m i n a d a s  e e r  c a u s a  

d e  c o n t a g i o  d e  l a  s i f i l i s  a  l a  n o d r i z a .  E l  m o c o  n a s a l  d e  l o s  

n i f l o s  a f e c t o s  d e  s í f i l i s  c o n g é n i t a ,  d e t e r m i n a  n o  r a r a s  v e c e s  

i e s i c n e s  p r i m a r i a s  e n  l a  a r e o l a  o  e l  p e z ó n  d e  l a  m u j e r  

i n d e m n e  q u e  lo a  la c la .  O t r o  m e c a n i s m o  p r o f e s i o n a l  d e  c o n ­

t a g i o  d e  ! a  s í f i l i s  e s  e l  d e  lo e  s o p l a d o r e s  d e l  v i d r i o ,  l o s  c u a ­

le s ,  d e  n o  u s a r  b o q u i l l a s  p e r s o n a l e - ,  p u e d e n  d e  n n o  a  o t r o  

t r a n s m i t i r s e  l a  i n f e c c i ó n  lu é t i c a .

L a  e l f i l í s  e n  e s t o s  c a e o s  e v o l u c i o n a  d e  m o d o  a n á l o g o  q u e  

e n  l o s  q u e  i a  a d q u i r i e r o n  d e l  m o d o  h a b i t u a l .  P o r  e s t e  m o ­

t i v o  n a d a  c r e e m o s  p r e c i s o  d e c i r  e n  e s t e  lu g a r .  U n i c a m e n t e  

r e c o r d a r  q u e  c o n e t a n t e m e n t e  s u e l e n  s e r  c h a n c r o s  e x t r a g e -  

n i t a le a ,  l e s i o n e s  q u e  c o n  f r e c u e n c i a  p a s a n  i n a d v e r t i d a s  a  

l o s  o j o s  d e  l o s  m é d i c o s  g e n e r a l e s ,  q n e  o n e n  e n  s u  m e n t e  l a  

s i f i l i s  y  l a  l o c a l i z a c i ó n  g e n i t a l .

D e t e r m i n a d a s  p r o f e s i o n e s  p u e d e n  d a r  l u g a r  a  a f e c c i o n e e  

p r o d u c í d a e  p o r  p a r á s i t o s  v e g e t a l e s  d e l  t i p o  d e  l o s  m i c e l i o s .  

L a  o b s e r v a c i ó n  c l í n i c a  h a  p e r m i t i d o  r e l a c i o n a r  d i r e c t a m e n ­

t e  l a  p r o d u c c i ó n  d e  e s p i r o t r i c o s i a  c u t á n e a s  c o n  d e t e r m i n a ­

d a s  p r o f e s i o n e s ,  m u y  e s p e c i a l m e n t e  a q n e l l a a  q u e  s e  e f e c ­

t ú a n  e n  i n m e d i a t a  r e l a c i ó n  c o n  e !  g a n a d o  v a c u n o .  E e  n n a  

a f e c c i ó n  é s t a  q u e  s e  c a r a c t e r i z a  p r e c i s a m e n t e  p o r  l a  f a l t a  d e  

i n d i v i d u a l i z a c i ó n  e i n d r ó m i c a ,  s e m e j a n d o  i g u a l m e n t e  p r o c e ­

s o s  t u b e r c u l o s o s  y  s i f i l í t i c o s .  S e  p r e s e n t a  g e n e r a lm e n t e  b a j o  

t r e s  f o r m a s  c l i n i c a s  d e n o m i n a d a s ,  r e s p e c t i v a m e n t e ,  gomosa 
linfangüica, gomosa diseminada ( l a  m á s  d i f í c i l  d e  d i a g n o s ­

t i c a r )  y  f a  ulcerosa de ¡as mucosas. E s t o s  n o m b r e s  s o n  lo  

b a s t a n t e  e x p l í c i t o s  p a r a  q u e  t e n g a m o s  q n e  i n s i e t i r  e n  e s t e  

l u g a r  s o b r e  s u a  d e t a l l e s  m o r f o l ó g i c o s  y  c l í n i c o s .

E x i s t e n  o t r a s  m u c h a s  d e r m a t o s i s  p r o f e s i o n a l e s  l i g a d a e  

a  p a r á s i t o s  v e g e t a l e s  o  a n i m a l e s  q u e  v i v e n  e n  l o s  m a t e r i a -  

le e  d e  t r a b a j o  o  e n  l o s  a n i m a l e s  d o m é s t i c o s .  L a  r e f e r e n c i a  

d e t a l l a d a  d e  t o d a s  e l l a s  r e q u e r i r í a  u n a  e x t e n s i ó n  q u e  e n  

g r a n  m a n e r a  s o b r e p a s a r í a  l a  p r o p i a  d e  e s t e  t r a b a j o  d e  r e f e ­

r e n c i a .  S i n  e m b a r g o ,  s i q u i e r a  s e a  b r e v e m e n t e ,  h e m o s  d e  

i n d i c a r  e n  e s t e  I n g a t  l a s  m á s  c o n o c i d a s  y  f r e c u e n t e s .

R e c o r d a m o s  e n  p r i m e r  t é r m i n o  i a  l l a m a d a  s a r n a  d e l  

g r a n o ,  e n f e r m e d a d  o b s e r v a d a  y  d e s c r i t a  p o r  v e z  p r i m e r a  

p o r  D n c r e y ,  q u e  s e  m a n i f i e s t a  p o r  n n a  e r a p c i ó n  d e  t i p o  e r i -  

t e m a t o v e s i c n l a r  q n e  r e s p e t a  g e n e r a lm e n t e  l o s  m i e m b r o s ,  

l o c a l i z á n d o s e  e n  e l  t r o n c o ,  e l  c u e l l o  y  e s p e c i a l m e n t e  l a s  

m e j i l l a s ,  m e n t ó n ,  l a b io e ,  f r e n t e  y  n a r i z .  G e n e r a l m e n t e  ee  

a c o m p a ñ a  d e  p r u r i t o  y  e s c o z o r  m u y  i n t e n s o s ,  p u n z a d a s ,  

e t c é t e r a .  E l  o r i g e n  p a r a e i t a r i o  e e p e c i f ic o  p o r  e l  c p e d i c u l o i -  

d e s  v e n t r i c o s u 8> b a  p o d i d o  s e r  c o m p r o b a d o  e n  t o d o s  lo a  

c a s o s .  S e  e n c u e n t r a  e n  c a n t i d a d  n o t a b l e  e n  e l  g r a n o ,  d e t  

q u e  f á c i l m e n t e  s e  t r a n s m i t e  a l  h o m b r e .  E s ,  p o r  l o  t a n t o ,  e n ­

f e r m e d a d  d e  a q u e l l o B  q u e  p o r  s u  t r a b a j o  m a n e j a n  c e r e a le a ,  

p a j a ,  e tc .

E l  p r o f e s o r  M a j o q n i  d e s c r i b i ó  a n a  t  r m a  d e  s a r n a  d e  

o r i g e n  a n i m a l  p a d e c i d a  p o r  l o s  i n d i v i d u o s  q u e  s e  e n c u e n ­

t r a n  e n  i n m e d i a t a  r e l a c i ó n  p r i n c i p a l m e n t e  c o n  lo a  c o n e j o s  

y  c a b a l l o s .  B o s e l l i n i ,  d e  l a  e s c u e l a  d e  B o l o n i a ,  p r e c i s ó  h a c e  

y a  m u c h o s  a ñ o s  la e  c a r a c t e r í s t i c a s  p r e c i s a s  d e  e e t a  e n f e r ­

m e d a d .  T i e n e  u n  p e r í o d o  d e  i n c u b a c i ó n  b r e v í s i m o ,  i n i c i á n ­

d o s e  g e n e r a lm e n t e  p o r  e i  b a z o  y  e x t e n d i é n d o s e  p o s t e r i o r ­

m e n t e  p o r  e l  r e s t o  d e l  c u e r p o ,  e i n  s u j e t a r s e  a  n i n g u n a  t o p o ­

g r a f í a  l e s i o n a l  c a r a c t e r í s t i c a ,  l o  q u e  f á c i l m e n t e  l a  d i s t i n g u e
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d e  l a  s a r n a  h u m a n a .  L a  m a n i f e s t a c i ó n  i n i c i a l  d e  l a  e n f e r ­

m e d a d  e s  u n  p r n r i t o  m á s  o  m e n o s  i n t e n s o ,  p e r o  s i e m p r e  

m a n i f i e s t o .  S i g u e n  a  e s t o ,  l e s i o n e s  c u t á n e a s  p o l i m o r f a s  d e l  

t i p o  d e  p á p a l a s ,  v e s í c u l a s ,  p a p u l o T e s í c u l a s ,  e tc .,  c o n  t e n ­

d e n c i a  g e n e r a l  a  u r t i c a r a e ,  d i s e m i n a d a s  p o r  l a  t o t a l i d a d  d e  

l a  p ie l .  E s t a  e n f e r m e d a d  t i e n e  t e n d e n c i a  a  l a  c u r a c i ó n  e s ­

p o n t á n e a  e n  u n  l a p s o  d e  t i e m p o  q u e  o s c i l a  e n t r e  d o s  y  s e i s  

s e m a n a s ,  p e r s i s t i e n d o ,  s i n  e n b a r g o ,  d u r a n t e  b a s t a n t e  t i e m ­

p o ,  e l  p r n r i t o  y  l a  f o r m a c i ó n  d e  h a b o n e s .  N o  s e  t r a n s m i t e  

n a n e a  d e  h o m b r e  a  h o m b r e .

E n  l e s n m e n ,  e s t a  s a m a  a n i m a l  s e  d i s t i n g u e  d e  l a  s a m a  

humana: l . o  P o r  l a  a n s e n c i a  d e  l o c a l i s a c i o n e s  e le c t iv a s .

3 .0  P o r  e l  c u r s o  m á s  r á p i d o ,  3 . *  P o r  l a  t e n d e n c i a  a  l a  c a r a *  

c i ó n  e s p o n t á n e a .  4 .o  P o r  l a  p e r s i s t e n c i a  d e  l o s  h a b o n e s  d e  

n r t i c a r i a ;  y  6 , *  P o r  l a  i m p o s i b i l i d a d  c a s i  a b s o l u t a  d e  e n c o n  

t r a r  e l  p a r á s i t o .

E n  e s t e  g r u p o  d e  l a s  a c a r i o s i s  p r o f e s i o n a l e s  c i t a r e m o s ,  

s i q u i e r a  s e a  b r e v e m e n t e ,  u n a  a f e c c i ó n  d e  a s p e c t o  e c z e m a t o -  

s o ,  d e  l o c a l i z a c i ó n  i n i c i a l  e n  l o s  e s p a c i o s  i n t e r d i g i t a l e e  d e  

d o n d e  s e  e x t i e n d e  a l  r e s t o  d e  l a  m a n o  y  a l  t e r c i o  i n f e r i o r  

d e l  b r a z o  q u e  e s t á  p r o d u c i d a  p o r  u n a  v a r i e d a d  d e  á c a r o s  

q u e  s e  e n c u e n t r a  e n  lo a  c a p u l l o s  d e  s e d a .

A  t í t u l o  d e  c u r i o s i d a d  r e c o r d a r e m o s  e n  e s t e  l u g a r  o n a  

r a r a  a f e c c i ó n  p r o d u c i d a  p o r  u n  c e l e n t é r e o  v e n e n o s o ,  p a r á e i -  

t o  d e  l a s  e a p o n } a s ,  q n e  d a  l u g a r  a  g r a v e a  a c c i d e n t e s  g a n ­

g r e n o s o s  e n  l o s  p e s c a d o r e s  d e  e s p o n j a s  d e l  M e d i t e r r á n e o .

E n  ú l t i m o  t é r m i n o  d e  e s t e  a p a r t a d o  y  a u n  d e j a n d o  a  

c i e n c i a  c i e r t a  p o r  r e f e r i r  g r a n  n ú m e r o  d e  v a r i e d a d e s ,  d i r e m o s  

a l g u n a s  p a l a b r a s  d e  l a s  m a n i f e s t a c i o n e s  c u t á n e a s  d e l  a u n *  

c b i l o s t o m a  d n o d e n a l i s » .  L a s  [ c o a l i d e d e s  c l í n i c a s  g e n e r a l e s  

d e  e s t e  p a r á s i t o  s o n  c o n o c i d a s  p o r  t o d o s ,  n o  s i e n d o  p r e c i s o  

i a s i s t i r  s o b r e  e l l a s  e n  e s t e  l u g a r .  S e  p r e s e n t a  p r i n c i p a l m e n ­

t e  e n  l o s  t e j e r o s  y  m i n e r o s ,  c a r a c t e r i z á n d o s e  p o r  u n  e n r o j e  

c i m i e n t o  d i f u s o  y  u n a  e r u p c i ó n  p a p u l o s a  m u y  p r u r i g i n o s a  

q n e  d e s d e  t a s  e x t r e m i d a d e s  d i s t a l e s  p u e d e  e x t e n d e r s e  a l  

r e s t o  d e  l a  s u p e r f i c i e  c u t á n e a .

3.”  A f b o c io n x s  p b o f b s i o k a l e s  d e  lo s  a n e j o s  o u t á n b o s .

E x p u e s t a s  l a s  d e r m i t i s  p r o f e s i o n a l e s  m á s  i m p o r t a n t e s  y  

c a r a c t e r í s t i c a s  p r o d u c i d a s  p o r  l o s  a g e n t e s  b a c t e r i a n o s  y  p a -  

r a e i t a r io B ,  a n t e s  d e  e n t r a r  e n  e l  a m p l i o  c a p í t u l o  d e  l a e  r e a c ­

c i o n e s  e c z e m a t o s a s  d e i  m i s m o  o r i g e n ,  a l  c u a l  h e m o s  d e  d e ­

d i c a r  u n a  e o la  d e  e s t a s  c r ó n i c a s ,  b r e v e m e n t e  e x p o n d r e m o s  

a l g u n o s  c o n c e p t o s  s o b r e  lo e  t r a s t o r n o e  q u e  e l e j e r c i c i o  d e l  

t r a b a j o  p n e d e  p r o d u c i r  e n  l o s  a n e j o s  d e  l a  p ie l .

S u c e s i v a m e n t e  e s t u d i a r e m o e  e n  e s t e  a p a r t a d o  l a s  e n f e r -  

m e d a d e e  d e  l a  u f ia ,  g l á n d u l a s  s u d o r í p a r a s  y  s e b á c e a s ,  t r a s ­

t o r n o s  v a s c u l a r e s  y  p i g m e n t a r i o ,  e t c .

C o m o  y a  d i j i m o s  a l  c o m i e n z o  d e  e s t e  t r a b a j o  d e  c o n j u n ­

t o ,  l a  c l a s i f i c a c i ó n  q u e  h e m o s  d e  a d o p t a r  e n  e l  c o r s o  d e  e s t e  

t r a b a j o  n o  p u e d e  e n  m a n e r a  a l g u n a ,  d e n t r o  d e  n u e s t r o  m o ­

d e s t o  f i n  d i v u l g a d o r ,  a j u s t a r s e  a  c á n o n e s  e s t r i c t o s ;  u n  c r i t e r i o  

d e  m á x i m o  e c l e c t i c i s m o  y  d e l  a  m á s  c o m p l e t a  l i b e r t a d  h a  

d e  o r i e n t a r n o s  y  n o s  v i e n e  o r i e n t a n d o  e n  l a  r á p i d a  r e d a c c i ó n  

d e  e s t a s  p á g i n a s .  D e  o t r o  m o d o  e s t a  l a b o r  d e  e s p í r i t u  m o ­

d e s t o  a d q u i r i r í a  u n a  e x t e n s i ó n  y  u n a s  p r e t e n s i o n e s  a b s o l u ­

t a m e n t e  i n a d e c u a d a s .  P o r  e s t e  m o t i v o  y  c o n  e l  ú n i c o  f i n  d e  

n o  r e b a s a r  l o e  l í m i t e s  c o n c e d i d o s  a  e s t a s  c r ó n i c a s ,  e s t u d i a -  

m o B  a n t e s  l a s  q u e  p u d i é r a m o s  l l a m a r  a n e x l t i s  c u t á n e a e  p r o ­

f e s i o n a l e s ,  c o m o  e l  e c z e m a ,  a f e c c i ó n  g e n u i n a m e n t e  d e  l a  p ie l .

Onicoiis profaionaleg.—h w  a f e c c i o n e e  d e  l a s  u f ia e  t i e n e n  

e e c a e a  i m p o r t a n c i a  e n  e n  r e l a c i ó n  c o n  e l  t r a b a j o ,  b a s t a  e l 

p u n t o  q n e  l a  g r a o  m a y o r í a  d e  e l l a s  c a r e c e n  d e  l a  v e r d a d e r a  

c u a l i d a d  d e  e n f e r m e d a d e s  y  q u e d a n  r e d u c i d a s  a  e s t i g m a s  

p r o f e s i o n a l e s  d e  m u y  e s c a s a  t r a s c e n d e n c i a .

S i n  e m b a r g o ,  e s t a  r e g l a  g e n e r a l  e x a c t a  n o  c a r e c e  d e  e x ­

c e p c i o n e s  d e  s i n g u l a r  i n t e r é s  p r á c t i c o ,  s o b r e  l a s  q u e  q u e r e ­

m o s  e n  e s t e  l u g a r  d e c i r  a l g u n a s  b r e v e s  p a l a b r a s .

L a  a n t i g u a  e s c u e l a  f r a n c e s a  l l a m ó  la  a t e n c i ó n  b e c e  y a  

m u c h o s  B f io e  s o b r e  u n a  a f e c c i ó n  u n g u e a l  y  p e r i u n g u e a l  q u e  

s e  o b s e r v a b a  p r i n c i p a l m e n t e  e n  lo e  c o n f i t e r o e .  A l g ú n  t i e m ­

p o  d e s p u é s  o t r o s  a u t o r e s  d e s c r i b i e r o n  u n a  a f e c c i ó n  a n á l o g a  

e n  l o s  o b r e r o s  d e  l a s  r e f i n e r í a s  d e  a z ú c a r .  E s t a  c o i n c i d e n -  

e ia  h i z o  p e n s a r  q u e  e l  a z ú c a r  e r a  e l  a g e n t e  c a u s a l  d e  e s t a  

a f e c c i ó n  i n f l a m a t o r i a ,

E n  lo a  o b r e r o s  d e  l a e  f á b r i c a s  d e  c o n e e r v a e ,  a l m i b a r e s  y  

m e r m e l a d a s ,  l a  a c c i ó n  d e l  a z ú c a r ,  u n i d a  e l  c a l o r  y  a  l a  e n b s -  

t a n c i a  á c i d a  d e  l o s  f r u t o s ,  d a  l u g a r  a  l e s i o n e s  c a r s e t e r í s t i -  

c a s  d e  l a  u f i a  y  p u l p e j o  d e  lo a  d e d o s .  S e  i n i c i a  p o r  u n a  le v e  

e r o s i ó n  d e l  s u r c o  u n g u e a l  q u e  r á p i d a m e n t e  s e  i n f l a m a  y  ee  

h a c e  d o l o r o s o .  E l  l e c h o  d e  l a  u f i a  p a r t i c i p a  d e l  p r o c e s o  f lo -  

g Ó B Íc o ,  y  l a  i n t e n s a  e x u d a c i ó n  m o v i l i z a  é s t a  q u e  s e  h a  t o r n a  

d o  f r á g i l  y  n e g r u z c a .  L o s  d o l o r e s  s o n  m u y  i n t e n s o s ,  e s p e ­

c i a l m e n t e  p o r  l a  n o c h e ,  y  l a  i n f l a m a c i ó n  s e  e x t i e n d e  a l  p u l ­

p e j o  d e l  d e d o  y  a  t o d a  l a  f a l a n g e  h a c i e n d o  d i f i c i l e e  y  p e n e -  

s o s  l o e  m o v i m i e n t o s .  L a  u f i a  s u e l e  f r a g m e n t a r s e  y  d e e p t e n -  

d e r e e  e n  p e q u e f i o s  t r o z o s .

E s t a  a f e c c i ó n  d e  c u r s o  t.>n  a p a r a t o s o  y  m o l e s t o  c u r a  f á ­

c i l  y  r á p i d a m e n t e  c u a n d o  e f e c t u a d o  c o r r e c t a m e n t e  e l  d i a g ­

n ó s t i c o  e t io l ó g i c o ,  s e  p r e s c r i b e  l a  s u s p e n s i ó n  d e l  t r a b a j o  y  eé  

t r a t a  c o n  a p l i c a c i o n e s  d é b i lm e n t e  a n t i s é p t i c a s .

O t r a  a f e c c i ó n  u n g u e a l ,  r e l a t i v a m e n t e  f r e c u e n t e ,  e s  l a  q u e  

s e  s u e l e  o b s e r v a r  e n  lo e  i n d i v i d n o e  q u e ,  p o r  r a z ó n  p r o f e s i o ­

n a l ,  t i e n e n  q u e  m a n e j a r  s n b a t a n c i a s  q u e  c o n t i e n e n  e n  m a ­

y o r  o  m e n o r  c o n c e n t r a c i ó n  a r s é n i c o  o  c o m p u e s t o s  d e  e e te  

c u e r p o .  S e  t r a t a  d e  u n a  a f e c c i ó n  c a r a c t e r i z a d a  p o r  u n  e x u ­

d a d o  p u r u l e n t o  s u b u n g u e a l ,  a c o m p a s a d o  d e  u n  i n t e n s o  d o ­

l o r .  M á e  a d e l a n t e  l a  u f i a  a p a r e c e  s e c a  y  o p a c a ,  l e v a n t a d a  

d e  s u  l e c h o  p o r  e l  e x u d a d o  a c u m n l a d o  d e b a j o .  F o e t e r ,  q n e  

d e s c r i b i ó  m u y  b i e n  e s t a  e n f e r m e d a d  a  m e d i a d o s  d e l  s i g l o  

p a s a d o ,  c o m p r o b ó  d e b i d a m e n t e  l a  p r e s e n c i a  d e  a r s é n i c o  e n  

l a  s u b s t a n c i a  u n g u e a l .

L a s  p r e t e n d i d a s  o n i x i s  d e  lo e  c e r v e c e r o s  y  o b r e r o s  d e l  

p l o m o ,  d e  c a r a c t e r e s ,  e o b r e  t o d o  e s t o s  ú l t i m o s ,  t a n  s e m e j a n ­

t e s  a  l o s  d e  l a  s í f i l i s ,  n o  h a n  s i d o  c o m p r o b a d a s  d e b i d a m e n ­

te . E n  l a  g r a n  m a y o r í a  d e  lo e  c a e o s  s e  t r a t a  d e  v e r d a d e r a s  

l e s i o n e s  a i f l l i t i c a s  a p a r e c id a e  e n  o b r e r o s  d e  e s t a  c u a l id a d .

Olándxdat twdoriparas.—8i l a s  o n i x i s  p r o f e s i o n a l e s  t i e ­

n e n  r e l a t i v a  p o c a  i m p o r t a n c i a  p o r  e n  e s c a s a  f r e c u e n c i a  y  

g r a v e d a d ,  m e n o r  s ú n  e s  l a  d e  l a s  a f e c c i o n e s  d e  le e  g l á n d u ­

l a s  s u d o r í p a r a s  e n  e u  r e l a c i ó n  c o n  e l  t r a b a j o .

C o n  o b j e t o ,  e i n  e m b a r g o ,  d e  q u e  n o  f a l t e  e n  e e te  l u g a r  

s i q u i e r a  s e a  u n a b r e v í e i m a  r e f e r e n c i a  e p i g r á f i c a ,  c i t a r e m o e  

a l g u n a s  b i p e r h i d r o s i e ,  p r i n c i p a l m e n t e  d e  la e  m a n o s ,  q u e  e e  

e n c u e n t r a n  e n  r e l a c i ó n  c o n  l a  p r o f e s i ó n  d e l  i n d i v i d u o .

*008 a f e c c i ó n  d e  e s t e  t ip o ,  i n t e n e í s i m a  b í p e r b i d r o s i s  d e  

l a s  p a l m a s  d e  l a  m a n o ,  a c o m p a ñ a d a  d e  t u m e f a c c i ó n  d e  l a  

p i e l  c o r r e s p o n d i e n t e ,  o b s é r v a s e  c o n  a l g u n a  f r e c u e n c i a  e n  

t o a  o b r e r o s  d e  l a s  f á b r i c a s  d e  h i p o c l o r i t o  c á l c i c o  y  s ó d i c o ,  y  

e n  a q u e l l o s  o t r o s  q u e  t i e n e n  l a  c o s t u m b r e  d e  l a v a r s e  l a s  

m a n o s  p a r a  q u i t a r s e  l a s  b n e l l a e  d e  e u  t r a b a j o  ( t i n t o r e r o s  

e t c é t e r a )  c o n  e l  c i t a d o  p r o d u c t o .

H i p e r h i d r o s i e  a n á l r g a s  b a n  s i d o  s e f i a l a d a s  e n  l o s  i n d i v i ­

d u o s  q u e  m a n e j a n  e l  p e t r ó l e o  y  b u s  d e r i v a d o s .  T a n t o  é s t a s  

c o m o  l a s  d e  h i p o c l o r i t o  h a n  s i d o  e s t u d i a d a s  d e  u n  m o d o  

e m p í r i c o ,  s i n  q n e  b a s t a  e l  m o m e n t o  s e  c o n o z c a n  la e  r e l a c i o ­

n e s  í n t i m a s  q u e  p u e d a n  e x i s t i r  e n t r e  l a  c a u e a  y  e l  e f e c t o .

Glándulas sebáceas. -  D e  t o d a s  l a e  a f e c c i o n e s  p r o f e s i o n a ­

l e s  d e  l o s  a n e j o s  c u t á n e o s ,  l a s  q u e  m a y o r  i m p o r t a n c i a  t i e ­

n e n  d e e d e  e l  p u n t o  d e  v i s t a  p r á c t ic o ,  p o r  s u  m a y o r  f r e c u e n ­

c i a ,  B o n  la e  q n e  a f e c t a n  a  l a s  g l á n d u l a s  s e b á c e a s .

G i e r l a s  p r o f e s i o n e s  p r o d u c e n  e n  u n  n ú m e r o  m a y o r  o

Ayuntamiento de Madrid
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m e n o r  d e  l o s  a  e l l a s  s e  d e d i c a n  t r a s t o r n o s  e s p e c i a l e s  

d e  l a  g l á n d o l a  s e b á c e a  q u e  e e  m u e e l r a n  o b j e t i v a m e n t e  p o r  

d i f e r e n t e e  v a r i e d a d e s  d e l  s í n d r o m e  c u t á n e o  d e n o m i n a d o  

a c n é .

E n  u n  g r a n  n ú m e r o  d e  c a e o s  s e  t r a t a  d e  u n  a c n é  p r o d u ­

c i d o  p o r  a n a  o b s t r u c c i ó n  m e c á n i c a  d e l  c o n d u c t o  e x c r e t o r  d e  

l a  g l á n d u l a  p o r  e l e m e n t o s  d e s p r e n d i d o s  e n  e l  a c t o  d e l  t r a ­

b a jo .  E s t e  e e  e l  c a s o  d e  l o s  a c n é s  p r o f e s i o n a l e s  o b s e r v a d o s  

e n  l o s  o b r e r o s  m e t a l ú r g i c o s ,  e n  l o s  c u a l e s  l a s  p a r t í c u l a s  m e ­

t á l i c a s  o  e l  a c e i t e  l u b r i f i c a n t e  e m p le a d o ,  o b t u r a n  e l  c o n ­

d u c t o  g l a n d u l a r ,  d a n  l u g a r  a l  comedón p r i m i t i v o ,  q u e  m á s  

t a r d e ,  p o r  u n  p r o c e s o  i n f l a m a t o r i o  s u b s i g u i e n t e ,  d a n  l u g a r  

a  l a  p á p u l a  a c n e i c a .  O t r o  m e c a n i s m o  d e  p r o d u c c i ó n  d e l  

a c n é  p r o f e s i o n a l  e s  p o r  v í a  e n d ó g e n a  d e  m o d o  a n á l o g o  q u e  

e n  l a s  d e r m i t i s  m e d i c a m e n t o s a s .

A l  g r u p o  d e  l o s  a c n é s  p r o f e s i o n a l e s  d e  c a u s a  e x ó g e n a  

p e r t e n e c e  p r i n c i p a l m e n t e ,  a d e m á s  d e l  d é l o s  m e t a l ú r g i c o s ,  

e l  d e  l o s  b a r n i z a d o r e s  d e  m u e b l e s ,  p e r f e c t a m e n t e  e s t u d i a d o  

p o r  B l a s c b k o .

E n  e l  s e g u n d o  g r u p o ,  o  s e a  e n  e l  d e  lo a  a c n é s  d e  o r i g e n  

e n d ó g e n o  p o r  i n t o x i c a c i ó n  g e n e r a l ,  e s t u d i a r e m o s  d o s  t i p o s  

p r i n c i p a l e s ,  c o m o  s o n  e l b r ó m i c o  ¡r e l  d ó r i c o ,

E l  a c n é  b r ó m i c o  s e  o b s e r v a  e n  l o s  o b r e r o s  q u e  m a n e j a n  

e l  b r o m o ,  p r i n c i p a l m e n t e  d u r a n t e  l a  g u e r r a ,  e n  l a s  f á b r i c a s  

d e  g a s e s  a s f i x i a n t e s .

E s t e  a c n é  p r o f e s i o n a l  a f e c t a  l o s  m i s m o s  t e r r i t o r i o s  o r g á ­

n i c o s  q u e  e l  a c n é  v u l g a r .  S e  d i f e r e n c i a  d e  é s t e  p o r  e u  a p a r i ­

c i ó n  a g u d a ,  s u  c a r á c t e r  i n ñ a m a t o r i o ,  i n d u r a d o  j  n u d o s o ,  y 
y  e l  m a y o r  t a m a ñ o  d e  s o s  e l e m e n t o s ,  q u e  e n  d e t e r m i n a d o s  

m o m e n t o s  p u e d e  a l g u n o  d e  e l l o s  t o m a r  u n  a s p e c t o  a n t r a -  

c o id e .  B e  o b s e r v a n  f r e c u e n t e m e n t e  s o b r e  l o s  p á r p a d o s  a l g u ­

n o s  e l e m e n t o s  p u s t n l o s o a  q u e  r á p i d a m e n t e  e e  r e c u b r e n  d e  

c o s t r a s .

E l  c a r á c t e r  c l a r a m e n t e  i n f l a m a t o r i o  d e  l a s  p a p u l o p ú s t u -  

l a s a c n e i e a s  d e t e r m i n a  n o  t a r a s  v e c e s  u n  e d e m a  d e  l a  c a r a ,  

m u y  m a r c a d o  a  n i v e l  d e  l o s  p á r p a d o s .

E l  a c n é  d ó r i c o ,  d e s c r i t o  p o r  v e z  p r i m e r a  p o r  H e r s e b e i -  

m e r  e n  l o s  o b r e r o s  d e  l a s  f á b r i c a s  d e  d o r o  e l e c t r o l í t i c o ,  s e  

c a r a c t e r i z a  p o r  l o s  p r o f u n d o s  t r a s t o r n o s  d e l  e s t a d o  g e n e r a l  

q u e  le  a c o m p a ñ a n .

E n  e s t a  f o r m e  s e  o b s e r v a  u n a  p r o f u s i ó n  d e  e l e m e n t o s  

d i s e m i n a d o s  p o r  l a  c a r a ,  c u e r o  c a b e l l u d o ,  e s p a ld a ,  e t c .,  e le  

m e n t o s  q u e  s e  c a r a c t e r i z a n  p o r  l e s  i n t e n s o s  f e n ó m e n o s  i n ­

f l a m a t o r i o s  q u e  le  a c o m p a ñ a n  y  l a s  i n t e n s a s  e  h i p e r t r ó f i c a s  

c i c a t r i c e s  q u e  d e j a n .  O t r o  c a r á c t e r  d e  e s t e  a c n é  e s  l a  l e n t i ­

t u d  c o n  q u e  s e  c u r a ,  u n a  v e z  a l e j a d o  e l  e n f e r m o  d e l  p e r o i -  

doBO a m b i e n t e .

El X V I  Congreso de Medicina legal 
de lengua francesa.

£ 1  l u n e s  4  d e  M a y o  s e  b a  i n a u g u r a d o  e l  C o n g r e s o  d e  

M e d i d n s  l e g a l  d e  l e n g u a  f r a n c e s a ,  e n  e l  a n f i t e a t r o  d e l  I n s ­

t i t u t o  d e  M e d i c i n a  l e g a l  d e  P a r í a ,  b a j o  l a  p r e s i d e n c i a  d e l  

D r .  P a u l  y  e n  p r e s e n c i a  d e  M .  L e ó n  B é r a r d ,  m i n i s t r o  d e  la  

J u s t i c i a  y  d e  n u m e r o s a s  p e r s o n a l i d a d e s  d e  l a  m a g i s t r a t u r a .

L a  p r i m e r a  s e s i ó n  f n é  d e d i c a d a  a  l a  d i s c u s i ó n  d e  p o n e n -  

o i a  d e  M M .  D o n n e d i e u ,  D e  V a b r e a ,  D u v o i r  y  D e s o i l l e ,  s o b r e  

c i e r t o s  a s p e c t o s  d e  l a  r e s p o n s a b i l i d a d  m é d i c a  e n  e l  s e c r e t o  

p r o f e s i o n a l .  D e  l a  r e s p o n s a b i l i d a d  d e  o s  m é d i c o s  p e r i t o s ,  

m é d i c o s  a l i e n i s t a s ,  m i l i t a r e s ,  f u n c i o n a r i o s ,  e tc .

E s t o s  a u t o r e s  d i c e n  q u e  l a  r e s p o n s a b i l i d a d  m é d i c a  s e  

f u n d a  e n  u n  c o n t r a t o  mi ffineris.
E s t e  c o n t r a t o ,  q u e  s e  r e g l a m e n t a r á  s o b r e  e l d e r e c h o  n a t u ­

r a l ,  d e b e  s e r  s u b s t r a í d o  a  l a s  r e g i a s  e s t r i c t a s  d e l  C ó d i g o  c i v i l .

E l  m é d i c o  n o  d e b e  a c t u a r  m á s  q u e  s o b r e  u n  s u j e t o  c o n s ­

c i e n t e ,  s a l v o  c i e r t o s  o a e o s  d e  e x c e p c i ó n :  c o m a ,  l o c u r a ,  i n d i .  

v i d u o B  a n e s t e s i a d o s ,  m o d i f i c a c i ó n  n e c e s a r i a  e n  e l  c o r s o  d e  

u u a  o p e r a c i ó n .  L a  p r u e b a  d e l  c o u s e n t i m i e n t o  e s t á  a  c a r g o  

d e l  m é d ic o .

E n  e s t o s  c a e o s ,  e l  c ó n y u g e ,  l a  f a m i l i a  o  e l  t u t o r  d e c id e n .  

S i  e l  s u j e t o  c o n s c i e n t e m e n t e  c o n s i e n t e ,  e l  c ó n y u g e  n o  p u e d e  

p o n e r  s u  v e t o .

S i  e l  s u j e t o  e s  i n c o n s c i e u t e ,  e l  m é d i c o  s e  p r o v e e r á  d e  la  

o p i n i ó n  d e  o t r o  m é d i c o  q u e  le  a u t o r i c e  p a r a  o b r a r  e n  i n t e ­

r é s  d e l  e n f e r m o .

E n  l o  q u e  c o n c i e r n e  a l  c o m p o r t a m i e n t o  d e l  m é d i c o  a n t e  

u n  i u d i v i d u o  c o n  t e n d e n c i a  d e  s u i c i d a r s e ,  l o s  c o m u n i c a n t e s  

s e  l i m i t a n  a  r e s u m i r  t a s  d o s  t e s i s  c o n t r a r i a s  e n  l a  m a t e r i a .  

E n  l o  r e f e r e n t e  a  l o s  h u e l g u i s t a s  d e l  h a m b r e  y  a  l o s  q u e  s e  

n i e g a n  a  u n a  o p e r a c i ó n  q u e  p u e d e  s a l v a r l e s  l a  v i d a  ( c e s á r e a ,  

p o r  e j e m p lo ) ,  l o a  c o m u n i c a n i e s  n o  d a n  s u  o p i n i ó n .  S e  t r a t a  

d e  c a s o s  e s p e c i a l e s .

N o  b a y  q u e  h a c e r  u n a  d i s t i n c i ó n  e n t r e  u n a  f a l t a  g r a v e  y  

u n a  l i g e r a .  E v i d e n t e m e n t e  s o n  l a s  g r a v e a  l a s  m á s  f á c i l e s  d e  

p r o b a r ,  p e r o  l a  f a l t a  s e  m i d e  p o r  e l  d a ñ o  c a n s a d o .  U n a  c u a l ­

q u i e r a  h a b i e n d o  c a u s a d o  u n  d a f io ,  s e a  e l  q u e  s e a ,  t e n d r á  

s s n c i ó n  c o r r e c c i o n a l  o  c i v i l .  T o d a v í a  c o n v i e n e  h a c e r  u n a  

d i s t i n c i ó n  e n t r e  l a  f a l t a  y  e l e r r o r .

L a  l i b e r t a d  c i e n t í f i c a  d e l  m é d i c o  n o  p o d r á  s e r v i r  d e  d i s ­

c u l p a  a  u n a  f a l t a  c o m e t i d a .

U n a  i n i c i a t i v a  t e r a p é u t i c a  n u e v a ,  e s  p a r a  l o s  c o m u n i ­

c a n t e s  u n a  f a l t a  e n  g e r m e n .  I m p l i c a  l a  r e s p o n s a b i l i d a d  d e l  

m é d i c o  s i  r e s u l t a  u n  p e l i g r o  p a r a  e l  e n f e r m o .

L o s  e x p e r i m e n t o s  e n  l a s  c l í n i c a s ,  c o n  u n  f i n  p u r a m e n t e  

c i e n t í f i c o ,  s i n  u t i l i d a d  t e r a p é u t i c a  p a r a  e l i n d i v i d u o ,  t ie n e n  

r e s p o n s a b i l i d a d  p a r a  e l  m é d i c o  a u n q u e  e l e n f e r m o  b a y a  

c o n s e n t i d o .

L a  c i r u g í a  e s t é t i c a  e s t á  l i m i t a d a  a  l a  M e d i c i n a .  N o  d e b e  

s e r  p r a c t i c a d a  m á s  q u e  a  c o n d i c i ó n  q u e  e l  r i e s g o  q u e  p u e d a  

c o r r e r  e l e n f e r m o ,  s e a  p r o p o r c i o n a d o  a l  m a l  q u e  s e  v a  a  c o ­

r r e g i r .  P e r o  l a  p r á c t i c a  d e  i n t e r v e n c i o n e s  e s t é t i c a s  n o  e s  

e u  s i  m i s m a  i l í c i t a ,

E l  h o m o i n j e r t o ,  l a  t r a n s f u s i ó n  d e s a n g r e  y  l a  f e c u n d a '  

c i ó n  a n i f l c i a l  s o n  j u r í d i c a m e n t e  e s t u d i a d o s .

E l  m é d i c o  t i e n e  d e r e c h o  a  n o  o b e d e c e r  a l  l l a m a m i e n t o  

d e  u n  e n f e r m o ,  p e r o  n o  d e b e  i n t e r r u m p i r  s i n  r a z ó n  u n  t r a ­

t a m ie n t o  c o m e n z a d o  y a .

L o s  c o m u n i c a n t e s  c o n c l u y e n  q u e  e l  m é d i c o  n o  t i e n e  p r i ­

v i l e g i o  d e  h a c e r  t o d o  a q u e l l o  q u e  le  p l a z c a .  L a  M e d i c i n a  

t i e n e  l i m i t a o i o a e s  q u e  n o  s e  d e b e r á n  f r a n q u e a r .  E l  m é d i c o  

e s  r e s p o n s a b l e  d e  l a s  f a l t a s  q u e  c o m e t e ,  s e a n  a q u é l l a s  g r a ­

v e s  o  l i g e r a s .

E l  e j e r c i c i o  m é d i c o ,  q u e ,  s e g ú n  l a  e x p r e s i ó n  d e l  C ó d i g o  

c i v i l ,  s o m e t e  a l  q u e  l o  e j e r c e  a  l a  o b l i g a c i ó n  d e  r e a l i z a r  t o d o s  

l o s  c u i d a d o s  d e  u n  b u e n  p a d r e ,  e s  d e  u n a  n o b l e z a  q u e  s e  

p a g a  f r e c u e n t e m e n t e  a  u n  p r e c i o  b i e n  c a r o .

E l  m é d i c o  d e b e  a c e p t a r  q u e  s u s  d e r e c h o s  s e a n  l i m i t a d o s .  

P o r  l o  m e n o s ,  a  l a  a l t u r a  a  q u e  p u e d a  e l e v a r  l a  c o n c i e n c i a  

d e  s o s  d e b e r e s  y  d e  l a  m i s i ó n  q u e  d e p e n d a  d e  é l ;  é s t a  d e b e  

s e r  s u  s u p r e m a  s a t i s f a c c i ó n .

DISOnSIÓN DB LA COUUMIOAOIÓN BOBBB 
LA KESPONSABILIDAO MfiDIOA

E l  D r .  M a z e l ,  d e  L y ó n ,  q u i e r e  q u e  s e  d i s t i n g a  c l a r a m e n ­

t e  l o s  e r r o r e s  y  l a s  f a l t a s  c o m e t i d a s  p o r  e l  m é d ic o .  A ñ a d e  

q u e  l a  d i s t i n c i ó n  e n t r e  l a  f a l t a  l i g e r a  o  g r a v e  e s  b i e n  s u t i l .  

L a  J u s t i c i a  t i e n d e  a  n o  v a l o r a r  e s t o .  P i d e  q u e  l a  m a g i s t r a ­

t u r a  t e n g a  e n  c u e n t a  l a s  c o n d i c i o n e s  p a r t i c u l a r e s ,  e n  l a s  

c u a l e s  a e  p r o d u c e  e l  a c t o  m é d ic o .

Ayuntamiento de Madrid
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N o  s e  d e b e r á  a p l i c a r  l a  m i e m a  m e d i d a  p a r a  j a z g a r  lo e  

a c t o s  d e  u n  m é d i c o  d e l  c a m p o ,  o p e r a n d o  s i n  m e d i o s  a d e c u a ­

d o s ,  d e  u n  m é d i c o  d e  c i u d a d  s e c u n d a d o  p o r  u n a  p e r s o n a  

c o m p e t e n t e .

E l  D r .  R i o h t e r ,  d e  B r u s e l a s ,  p r e t e n d e  q u e  l a s  i n c o b e r e n  

o í a s  d e  l o s  j u i c i o s  e f e c t u a d o s  p o r  l o s  t r i b u n a l e s  c o n t r a  l o s  

m é d ic o s ,  n o  p u e d e n  c o n c l u i r  p o r  p a r a l i z a r  t o d a  a c t i v i d a d  m é ­

d ic a .  B i e n  p r o n t o — d i c e — n o  s e  p o d r á  p r a c t i c a r  l a  M e d i c i n a .  

S e r é i s  c a s t i g a d o s  s i  o m i t í s  p o n e r  u n a  i n y e c c i ó n  a n t i t e t á n ic a ;  

i g u a i m e n t e  l o  s e r é i s  a i,  e f e c t u á n d o l o ,  v a  s e g u i d a  d e  a c c i d e n ­

t e s  s é r i c o s .

C o n d e n a  l a  t e n d e n c i a  d e  l o s  m a g i s t r a d o s  a  a t r i b u i r s e  

u n a  c o m p e t e n c i a  e n  m a t e r i a  d e  M e d i c i n a ,  ü n a  j u r i s d i c c i ó n  

p a r t i c u l a r  c o n  u n  c o l e g a  m é d ic o ,  o  b i e n  t r n  p e r i t o ,  s e r l a  l a  

o r g a n i i a c i ó n  m á s  a p r o p i a d a  p a r a  j u z g a r  lo a  a s n n t o e  d e  r e s ­

p o n s a b i l i d a d  m é d ic a .

E l  p r o f e s o r  B a l t h a z a r d  s e  n i e g a  a  a d m i t i r  t a l  j u r i s d i c c i ó n  

p a r t i c u l a r ,  q u e  s e r l a  m a l  v i s t a  p o r  e l p ú b l i c o .  E l  s i s t e m a  d e  

p e r i t o s  r e g a l a r e s  c o n  ( 'o s i b i l i d a d e s  d e  u n  c o n t r a p e r i t a j e ,  

c o n v i e n e  m á s  q u e  u n  c o l e g a  m é d i c o  p e r m a n e n t e ,  p r o p i o  p a r a  

d e s p e r t a r  l a  d e s c o n f i a n z a  d e  I e s  p a r t e a  d e m a n d a n t e s .

M m e .  M a u r i c e  G a r i t ó n  h a b l a  d e  l a  c i r n g l a  e s t é t ic a ,  y  

d i c e  q u e  d e j a  d e  s e r  c i r u g í a  a n t e  u n  s u j e t o  s a n o .  E l  c i r u j a n o  

n o  a c t ú a  m á s  q n e  e n  c a l i d a d  d e  m é d ic o ;  s u  d i p l o m a  n o  le  

a u t o r i z a  p a r a  a c t u a r  c o m o  l e  p la z c a .  L o s  r i e s g o s  q n e  a s n m e  

s o n  l o s  m i s m o s  q u e  t e n d r í a  c u a l q u i e r a  q n e  g o l p e a r a  a  u n a  

p e r s o n a  c o n  s u  c o n s e n t i m i e n t o .

LA OOUDNICACIÓN DEL DOOtOB BlUONin SOBES LA MEDlOtNA 
LEOAL EN LOS ACCIDENTES DE AUTOMÓVILES

E n  l a  s e s i ó n  d e  l a  t a r d e  d e l  l u n e s  d e l  i  d e  M a y o  d e  l O S l ,  

e l  p r o f e s o r  S i m o n i n ,  d e  S t r a s b o n r g ,  h a b l a  s o b r e  l a  M e d i c i n a  

l e g a l  y  s o c i a l  d e  l o s  a c c i d e n t e s  d e  a u t o m ó v i l .

E l  c o m u n i c a n t e  e x p o n e  l a  i n f l u e n c i a  p r o f u n d a  q u e  e l 

a u t o m o v i l i s m o  c a n e a  s o b r e  n u e s t r a  v i d a ,  h a c i e n d o  u n a  e x p o ­

s i c i ó n  e s t a d í s t i c a  d e  s o s  p e l i g r o s .  M u e s t r a  a l  p r o p i o  t i e m p o  

l a  r á p i d a  a d a p t a c i ó n  d e  e s t e  m e d i o  d e  l o c o m o c i ó n  e n  F r a n c i a .

T r a t a  a  c o n t i n u a c i ó n  d e  l o s  o r í g e n e s ,  l a s  c a u s a s  y  e l  m e ­

c a n i s m o  d e  lo a  a c c id e n t e s ,  y  e x p o n e  p a r a l e l a m e n t e  l o s  d a t o s  

a n a t o m o p a t o l ó g i c O B  o b s e r v a d o s ,  c o n  o c a s i ó n  d e  s o s  n u m e r o ­

s a s  a c t u a c i o n e s .

D e j a  e n t r e v e r  l a  c o m p l i c a c i ó n  d e  l o s  p r o b l e m a s  p l a n t e a ­

d o s  p o r  e s t o s  a c c i d e n t e s  d e  l a  v í a  p ú b l i c a ,  y  p i d e  q u e  e l  c o n  

t r o l  m é d i c o  l e g a l  t o m e  p a r t e  d e  t o d o  i n f o r m e  h e c h o  e n  p a r e ­

c i d a  o c a s i ó n .

L a  p r o f i l a x i s  d e  l o s  a c c i d e n t e s  r e t i e n e  l a r g a m e n t e  s n  

a t e n c i ó n .  E l  e x a m e n  m ó d i c o  p r e v e n t i v o ,  o b l i g a t o r i o  p a r a  

t o d o s  l o s  c o n d a c t o r e s ,  e s  i r r e a l i z a b le .

E l  s i s t e m a  c o n s i s t e  e n  d e c l a r a r  c i e r t a s  a f e c c i o n e s  o t a r a s  

i n c o m p a t i b l e s  c o n  l a  c o n d u c c i ó n  d e  a u t o m ó v i l e s .  P r o p o n e  

s o m e t e r  a  u n  e x a m e n  d e  a p t i t u d  a  t o d o  c h o f e r  q u e  h a y a  

c a n s a d o  n n  a c c i d e n t e ,  y  r e t i r a r  o  s u s p e n d e r  d e l  p e r m i s o  p o r  

i n d i c a c i ó n  m é d ic a .

H a c e n  u s o  d e  l a  p a l a b r a ,  c o a  m o t i v o  d e  e s t a  c o m u n i c a ­

c i ó n ,  e l  D r .  O o n t e l a s ,  p a r a  p r e c i s a r  c i e r t o s  p u n t o s  d e  o r d e n  

ó p t i c o  e n  l a  a p r e c i a c i ó n  d e  l a s  a p t i t u d e s  p a r a  c o n d u c i r ;  e l 

p r o f e s o r  D u v o i r ,  p a r a  d i s c u t i r ,  i n s p i r á n d o s e  e n  v a r i a s  o b s e r ­

v a c i o n e s  p e r s o n a l e s ,  l o a  n u m e r o s o s  c a s o s  d e  p r e t e n d i d o s  

a b o r t o s  o c a s i o n a d o s  p o r  l o s  a c c i d e n t e s  d e  a u t o m ó v i l .  E l  d o c ­

t o r  D u f o n r ,  d e  M a r s e l l a ,  p i d e  q u e  l a  a u t o p s i a  d e  l a s  v l c t i  

m a s ,  e n  c e s o  d e  a c c i d e n t e  e n  l a  c a r r e t e r a ,  s e a  t a n  o b l i g a t o ­

r i a  c o m o  l o s  c a s o s  d e  m u e r t e  v i o l e n t a  c r i m i n a l .

LA APENDI0ITI8 TRADMÍ.TICA

E n  l a  s e s i ó n  d e  l a  m a f i e n a  d e l  m a r t e s  5 ,  e l  D r .  W i a r t  

p r e s e n t a  u n a  c o m u n i c a c i ó n  s o b r e  l a  a p e n d i c i t i s  t r a u m á t i c a .

H a  r e v i s a d o  t o d a s  I s a  o b s e r v a c i o n e s  f r a n c e s a s  y  e x t r a n j e r a s  

r e f e r e n t e s  a  c a s o s  d e  e s t e  g é n e r o ,  l l e g a n d o  a  l a  c o n c l n s i ó n  

d e  q u e  s e  t r a t a ,  b i e n  d e  p r o c e s o s  c r ó n i c o s  d e s p e r t a d o s  p o r  

e i  c b o c ,  o  b i e n  d e  p r o c e s o s  d e  n a t u r a l e z a  n o  in f l a m a t o r i a .

E l  t r a u m a t i s m o  p u e d e  s e r  d i r e c t o  o  i n d i r e c t o ,  s i e n d o  e l 

a b d o m e n  u n  e s p a c i o  c e r r a d o ,  l l e n o  d e  l i q u i d o  d e  g a s  d o n d e  

t o d a  p r e s i ó n  s e  p r o p a g a  c o n  i g u a l  i n t e n s i d a d  e n  t o d a s  d i ­

r e c c io n e s .

UNA D3SCD8IÓN A PEOFÓSITO DE APENDICITIS 
T  DE BAECOMAS TBACM ÁIIC08

M .  L e c l e r c q  r e c o n o c e  q n e  e n  l a  m a y o r í a  d e  l o s  c a s o s  q u e  

s e  h a b l a  d e  a p e n d i c i t i s  t r a u m á t i c a ,  n o  s o n  m á s  q n e  s í n d r o  

m e s  a g u d o s  p r o d u c i d o s  p o r  l a  v i o l e n c i a  d e l  c b o c ,  p e r o  a f i r ­

m a  l a  r e a l i d a d  d e  l a  p r o v o c a c i ó n  d i r e c t a ,  f r a n c a ,  p o r  e l  t r a u ­

m a t i s m o  d e  n n  s í n d r o m e  a p e n d i c u l a r  a g u d o .  H a  p o d i d o  o b ­

s e r v a r s e  u n  c a s o  d e  d e s p r e n d i m i e n t o ,  d e  d e c a p i t a c i ó n  d e l  

a p é n d i c e  p o r  u n a  r u e d a  d e  a u t o m ó v i l ;  f u é  a t r a v e s a d o  e l 

c u e r p o  d e  l a  v í c t i m a  e n  d i a g o n a l ,  d e s d e  e l  h o m b r o  i z q u i e r d o  

a  l a  c a d e r a  d e r e c h a ,  c o n  f r a c t u r a  c o n c o m i t a n t e  d e  l a  e s p i n a  

i l í a c a  a n t e r i o r  s u p e r i o r  d e r e c h a .

O o n  e s t e  m o t i v o  s u r g e  a n a  d i s c u s i ó n  p a r a  s a b e r  e n  q u é  

m e d i d a  u n  e s t a d o  p a t o l ó g i c o  a n t e r i o r  d e l  a p é n d i c e  d i s m i n u ­

y e  l a  r e s p o n s a b i l i d a d  d e i  a u t o r  d e !  a c c id e n t e .  P a r a  e l  c o -  

m n n i c a n t e ,  l a  r e s p o n s a b i l i d a d  d e l  a u t o r  d e l  a c c i d e n t e  e s t á  

c l a r a m e n t e  d i s m i n u i d a .

E l  D r .  D u v o i r  q u i e r e  q n e  l a  r e s p o n s a b i l i d a d  s e a  p r o p o r ­

c i o n a d a  a  l a  v i t a l i d a d  y  v a l o r  s o c i a l  d e  l a  v í c t i m a .  E l  p r o f e ­

s o r  B a l t h a z a r d  n o  c o m p a r t e  e s t a  o p i n i ó n .

L a  r e s p o n s a b i l i d a d  e s  s i e m p r e  c o m p l e t a ,  i n d e p e n d i e n t e  

d e l  t e r r e n o  s o b r e  e l c n a l  e l t r a u m a t i s m o  h a  d e s e n c a d e n a d o  

e n  u n  s í n d r o m e  m o r b o s o .

E l  v a l o r  s o c i a l  d e l  i n d i v i d u o  n o  s e r á  t o m a d o  e n  c u e n t a  

m á s  q u e  p a r a  l a  f i j a c i ó n  d e  l e s  i n d e m n i z a c i o n e s ,  s i e n d o  é s t a  

d e  c o m p e t e n c i a  d e l  m a g i s t r a d o .

T e r m i n a n  p o r  p o n e r s e  d e  a c u e r d o  s o b r e  u n a  o b s e r v a c i ó n  

d e l  D r .  D u v o i r .

N o  s e  t r a t a  m á s  q u e  d e  d i v e r g e n c i a s  d e  f ó r m u l a ,  s i e n d o  

e l  r e s u l t a d o  e l  m i s m o .  S e  v e  o b l i g a d o  a  a d h e r i r s e  a  l a  f ó r ­

m u l a  d e ]  p r o f e s o r  B a l t h a z  t d  s o b r e  e s t a  p a r t e  d e  l a  p r á c t i c a  

j u d i c i a l .

E l  p r o f e s o r  B a l t h a z a r d  p r e s e n t a  a  c o n t i n u a c i ó n  d o s  c a ­

s o s  d e  p r e t e n d i d o s  s a r c o m a s  p o r  t r a u m a t i s m o .  E n  n i n g u n o  

d e  l o s  d o s  l a  e x i s t e n c i a  d e  s a r c o m a  t r a u m á t i c o  h a  p o d i d o  s e r  

p r o b a d a  n i  p o r  l a  r a d i o g r a f í a  n i  p o r  e l  e x a m e n  h i s t o l ó g i c o .

£ 1  D r .  L e c l e r c q  p r e s e n t a  u n  c a s o  d e  m e t á s t a s i s  d e  t u m o r  

d e  t i r o i d e s  l o c a l i z a d o  s o b r e  u n a  f r a c t u r a  d e l  f é m u r .

E l  D r ,  M a n c l a i r e  c o n f i r m a  e s t a  o b s e r v a c i ó n .  I n s i s t e  e n  

p a r t i c u l a r  s o b r e  lo e  t u m o r e s  p r i m i t i v o s  d e s a r r o l l a d o s  s o b r e  

u n  c a l l o  ó s e o ,  p e r o  e x i g e  u n a  e x t r e m a  p r u d e n c i a  e n  l a  i n ­

t e r p r e t a c i ó n  d e  l o s  t u m o r e s  m a l i g n o s  t r a u m á t i c o s  p r e c o c e s .

E l  p r o f e s o r  B a t h a z a r d  c o m u n i c a  v a r i o s  c a s o s  d e  s a r c o ­

m a s  t r a u m á t i c o s  q u e  s o n  s o s p e c b o e o e  d e  e e r  g o m a s  s i f i l í t i ­

c o s .  E l  t r e p o n e m a  p u e d e  s e r  a t r a í d o  s o b r e  u n a  r e g i ó n  t r a u ­

m a t i z a d a .  L o a  g o m a s  t r a u m á t i c o s  t i e n e n  u n a  r e a l i d a d  i n d i s -  

e n t i b i e  e n  e s t e  s e n t i d o .

LA MDEBTB BEPENTINA POB INHIBICIÓN POR MANIOBRAS 
ABORTIVAS

L a  s e s i ó n  d e l  m a r t e s  p o r  l a  t a r d e  e e  a b r e  p a r a  l a  c o ­

m u n i c a c i ó n  d e l  D r .  D u f o n r ,  d e  M a r s e l l a ,  s o b r e  l a  m u e r t e  r e ­

p e n t i n a  p o r  i n h i b i c i ó n  p o r  m a n i o b r a e  a b o r t i v a s .  D i s c u t e  

v a r i o s  c a s o s  p u b l i c a d o s  y  r e l a t a  u n o  p e r s o n a l .

E n  c a s o  d e  m u e r t e  s ú b i t a  c o n  a u t o p s i a  b l a n c a ,  c o n  l e s i o ­

n e s  a l  n i v e l  d e l  c u e l l o  u t e r i n o ,  s o l a m e n t e  c o n  e s t a  c o n ­

d i c i ó n ,  p u e d e  i n v o c a r s e  l a  m u e r t e  p o r  i n h i b i c i ó n .

Ayuntamiento de Madrid
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E l  D r .  P a o !  n o  a c e p t a  l a  b i p ó t e s i e  d e  m n e r t e  p o r  i n h i b i ­

c i ó n  m ó a  g n e  a  f a l t a  d e  t o d a  o t r a  e x p l i c a c i ó n  y  a  c o n d i c i ó n  

d e  e n c o n t r a r  u n a  l e s i ó n  d e  c n e l l o  u t e r i n o  - c a u s a d a  p o i  m a ­

n i o b r a s  a b o r t i v a s .  E n  t o d o s  lo e  c a s o s  c o n f i a d o s  a  M .  E o h n -  

A b r e s t  e l  e x a m e n  t o z i c o l ó g i c o  e s  c o m p l e t a m e n t e  n e g a t i v o .

U n a  l a r g a  d i s e n s i ó n  s e  d e s a r r o l l a  c o n  e s t e  m o t i v o ,  p a r t i ­

c i p a n d o  e n  e l l a  M M .  M a z e l  y  D n v o i r  y  o t r o s .  D e  l a  c u a l  s e  

d e s p r e n d e  l a  c o n c l u s i ó n  d e  q u e  l a  m u e r t e  p o r  i n h i b i c i ó n  n o  

66 c o n c e p t o  t a n  i r r e a l  c o m o  a l g u n o s  l o  p i e n s a n .  8 e  o b s e r v a  

p o r  i r r i t a c i ó n ,  n o  f i s i o l ó g i c a ,  d e  l a s  v í a s  g e n i t a l e s  d e  l a  m u ­

j e r ,  s í n c o p e e  q u e  l l e g a n  h a s t a  l o a  e s t a d o s  d e  m n e r t e  a p a ­

r e n te ,

E l  D r .  P a u l  c u e n t a  u n  c a s o  d e  s í n c o p e  p r o l o n g a d o  p o r  

u n a  Bencina i r r i g a c i ó n  v a g i n a l  p u r a m e n t e  h i g i é n i c a  s i n  e m -  

b a r a s o .

M M .  P i é d e l i é v r e ,  B a l a n  y  P .  E .  M a r t i n  p r e s e n t a n  u n  

e s t u d i o  s o b r e  l a s  h e m o r r a g i a s  bous d é r m i c a s  a l r e d e d o r  d e l  

o r i f i c i o  d e  e n t r a d a  d e ' u n  p r o y e c t i l ,  l e s i ó n  q u e  s e  e x p l i c a  

e z p e r i m e n  t a lm e n t e .

D e s c r i b e n ,  p o r  ú l t i m o ,  n n  c a s o  d e  s u i c i d i o  m u y  c u r i o s o .  

U n a  m u j e r  j o v e n  s e  d i s p a r a  n n  t i r o  e n  e l  v ie n t r e .  L a  b a l a  

a t r a v i e s a  e l  ú t e r o  g r á v i d o  d e  o c b o  m e s e s  y  e l  c u e r p o  

d e l  fe to .

M .  S c o u s a s  h a b l a  d e  l a s  r e a c c i o n e s  d e  s u i c i d i o  e n  lo e  

d é b i l e s  y  e n  l o s  d e s e q u i l i b r a d o s  e n  e l E j é r c i t o .

M .  G .  E u n d t z o n ,  d e  C o p e n h a g u e ,  h a c e  n n  e s t u d i o  s o b r e  

l o s  a c c i d e n t e s  d e  a u t o m ó v i l  m o r t a l e s  e n  D i n a m a r c a  d e s d e  

e l  p u n t o  d e  v i s t a  m é d ic o - le g a l .

LOS CBÍMBHBS PÁSIOtTALBS

E l  C o n g r e s o  d e l  m i é r c o l e s  p o r  l a  m a f i a n a  s e  h a  t r a s l a ­

d a d o  a l  H o s p i t a l  d e  S a n t a  A n a  p a r a  o í r  l a s  c o m u n i c a c i o n e s  

d e l  D r .  L é v y - V a l e n t i  s o b r e  l o s  c r í m e n e s  p a s i o n a l e s .

E l  c o m u n i c a n t e  e x p o n e  q u e  l a s  t e n d e n c i a s  c r i m i n o l ó g i ­

c a s  m o d e r n a s  s n b s t i t n y e n  l a  n o c i ó n  u t i l i t a r i a  d e  n e c e s i d a d  

a l  d o g m a  m e t a f f s l c o  d e  l a  r e s p o n s a b i l i d a d  m o r a l .

L a  s a n c i ó n  p e n a l  n o  t i e n e  p o r  o b j e t o  e l  c a s t i g o  d e l  c u l ­

p a b l e  n i  l a  v e n g a n z a  d e  l a  s o c i e d a d ;  ú n i c a m e n t e  l a  d e f e n s a  

s o c i a l  l o g r a d a  p o r  e l i m i n a c i ó n  y  l a  m u l t a  d e l  d e l in c u e n t e ,  l a  

e j e m p l a r i d a d  d e  l a  p e n a  q u e  s e  le  a f l ig e .

E n  m a t e r i a  d e  c r i m e n  p a s i o n a l  e l  t e r c e r  f a c t o r  i n t e r v i e ­

n e  s o lo ;  s a l v o  e x c e p c i o n e s ,  e l  c r i m i n a l  n o  r e i n c i d e .

A d m i t e n  t o d o s  q u e  u n  i n d i v i d u o  a c t u a n d o  e n  s u  l i b r e  

a l b e d r í o  l e g i t i m a  e u f l c i e n t e m e n t e  l a  a p l i c a c i ó n  d e  u n a  s a n ­

c i ó n  p e n a l .

¿ E s t á  s u p r i m i d o  e l  l i b r e  a l b e d r í o  e n  l o s  p a s i o n a l e s ?  E l  

m é d i c o  n o  d e b e  o p i n a r ;  d e b e  d e j a r  l a  p a l a b r a  a l  j u e z  y  a l  

j u r a d o .

S ó l o  h a y  u n a  p r e g u n t a  q u e  e i  m é d i c o  p e r i t o  d e b e  r e s  

p o n d e r :  s i  e l  c r i m e n  p a s i o n a l  s e  b a  e f e c t u a d o  p o r  u n  e n f e r ­

m o  m e n t a l ;  a i  e l  c r i m i n a l  e s  u n  d e m e n t e  e n  e l  s e n t i d o  d e l  

a r t .  6 4  d e l  C ó d i g o  p e n a l .

H a y  p e i c o s i s  b a n t a n t e  c a r a c t e r í s t i c a s  c u y a  id e n t i f i c a c i ó n  

e s  f á c i l :  d e l i r i o  d e  r e i v i n d i c a c lÓ D ,  d e l i r i o  p a s i o n a l  q u e  r e ­

v i s t e  t o d o s  lo a  a s p e c t o s  d e  l a  p a e ió n .

E n  o t r o s  c a s o s  e s  p r e c i s o  h a c e r  a b s t r a c c i ó n  d e  l a  n o c i ó n  

c l á s i c a  d e l  d e l i r i o  i d e a t i v o  p a r a  a d m i t i r  l a  e x i s t e n c i a  i n d u ­

d a b l e  d e l  d e l i r i o  d e  e e n t im i e n t o e  y  a c t o s .

L a  c o n s t i t u c i ó n  f r e c u e n t e ,  p e r o  n o  c o n s t a n t e  p a r a n o ic a ,  

e l p e r i o d o  d e  p r e m e d i t a c i ó n ,  l a  a n g u s t i a  d e l  m o m e n t o  y  a  

v e c e s  l a  i m p u l s i ó n  o b s e s i v a  q u e  o r d e n a  e l  a c t o ;  l a  r e a c c i ó n  

d e e p u é s  d e l  c r i m e n ,  p r i n c i p a l m e n t e  l o s  e s t a d o s  d e  i n d i f e -  

r e n c i a ,  f r e c u e n t e m e n t e  s o n  e l e m e n t o s  d e  a p r e c i a c i ó n  a  i n ­

v e s t i g a r .

¿ C o n s t i t u c i ó n  o  c a r á c t e r ?  L a  d i s t i n c i ó n  e s  c o n  f r e c u e n c i a  

m u y  d e l i c a d a ,  y a  q u e  l a  r e s p u e s t a  i m p l i c a  o  n o  e s a  a p l i c a ­

c i ó n  d e l  a r t .  6 4  d e l  C ó d i g o  p e n a l ,  d e  d o u d e  r e s u l t a  u n a  d e s ­

i g u a l d a d  e n  l a  p r á c t i c a  j u d i c i a l .

L o s  a s i l o s  p r i s i o n e s  d e  B é l g i c a  e s t á n  l l a m a d o s  a  r e s o l v e r  

g r a n  n ú m e r o  d e  p r o b l e m a s  a n g u s t i o s o s .

L a  p r o f i l a x i s  d e l  c r i m e n  p a s i o n a l  e s  n o  s ó l o  p e n a l ,  s i n o  

t a m b ié n  n  é d ic a ,  y a  q u e  p o r  m e d i o  d e l  i n t e r n a m i e n t o  s e  p r e ­

v i e n e  a  l a  s o c i e d a d  y  a l g u n a s  v e c e s  s e  c u r a  a l  i n d i v i d u o .

í  1 D r .  H e n y e r  n o  a d m i t e  e l c r i m e n  p a s i o n a l  p o l í t i c o .  L o s  

v e r d a d e r o s  c r i a i e n e s  p a s i o n a l e s  s o n  d e  a m o r  y  d e  c e lo s .

S ó l o  e l  c r i m i n a l  e s  d e  c o m p e t e n c i a  d e l  m é d ic o ,  e l  a c t o  

DO d e b e  i n t e r e s a r l e .  L o e  p a s i o n a l e s  n o  r e i n c i d e n  n u n c a .  L a  

p r o f i l a x i s  d e l  c r i m e n  p n r  l a  c o l a b o r a c i ó n  d e l  c o m i s a r i o  d e  

p o l i c í a  y  e l  m é d i c o  s e r á  m u y  e f ic a z .

A  p r o p ó s i t o  d e l  c o m p o r t a m i e n t o  d e l  m é d i c o  l e g i s t a  e n  e l 

c u r s o  d e  u n a  i n s t r u c c i ó n  j u d i c i a l ,  s u r g e  u n a  d i s c u s i ó n ,  p a r ­

t i c i p a n d o  e n  e l l a  ¡ o s  p r o f e s o r e s  H .  G l a n d e  y  E .  M a r t í n ,  d e  

L y ó n .

E l  D r ,  0  é r a m b a u U  o p i n a  q u e  l o s  c r í m e n e s  d e  a m o r  s o n  

c r í m e n e s  d e  o r g u l l o ,  q u e  n o  e s  p o r  a m o r  p o r  l o  q u e  m a t a n .  

L o s  p a s i o n a l e s  r e i n c i d e n .

N e g a r  e s t o  e s  i n d i c a r  l a  i n s u f i c i e n c i a  d e  n u e s t r o s  m e ­

d i o s  p a r a  i n v e s t i g a c i o n e s  p o s t e r i o r e s .

P o r  e s e  lo e  e r o t o m a n o s  r e i n c i d e n  s i e m p r e ,  y a  q u e  l a s  

m ’s m a s  c a u s a s  p r o d u c e n  s i e m p r e  l o s  m i s m o s  e f e c t o s .  E l  

o r a d o r  c o n d e n a  l a  i n s t i t a c i ó n  d e l  j u r a d o .

E l  D r .  G e l l i e r  c o m p r e n d e  l a  r e h a b i l i t a c i ó n  d e  l a  p a s i ó n  

l o  m i s m o  e n  e l  o d i o  q u e  e n  l a  b e l le z a ,  L a  p a s i ó n  c o m o  l a  

e m o c i ó n  e s  f i s i o l ó g i c s ;  e s  u n a  f u n c i ó n  v i t a l .  N o  s e  c o r r o m p e  

p o r  l a  i n t r i c a c i ó n  v i c i o s a  d e  u n a  i d e a  f a i s a ,  d e  u n  e l e m e n t o  

e x t r a f i o  a  s u  n a t u r a l e z a  m i s m a .

£1 a m o r  n o  m a t a ,  o b a e r v a d i o  b i e n ;  s o n  i o s  a m o r o s o s  

f u e r t e s  y  s a n o s  lo a  q u e  m a t a n  m e n o s .  L a  p a s i ó n  n o  s e  h a c e  

p e l i g r o s a  m á s  q u e  p a r a  u n  s e r  d é b i l  o  p a r a  u n  o r g u l l o s o ,  a  

m e n o s  q u e  e l  i n d i v i d u o  e s t é  a f e c t a d o  d e  u n a  t a r a  m e n t a l .

S e  e s c u c h a  a  c o n t i n u a c i ó n  a i  p r o f e s o r  P o r o t ,  d e  A l g e r ,  

s o b r e  e l  e s t u d i o  d e  l a  x e n o f o b i a  e n  l a s  c o l o n i a s ,  d e s d e  e l 

p u n t o  d e  v i s t a  m é d ic o - le g a l ,

E l  p r o f e s o r  S a n n i e ,  d i r e c t o r  d e  l a  i d e n t i d a d  j u d i c i a l ,  e x ­

p o n e  u n a  i n t e r e s a n t e  c o n t r i b u c i ó n  a  l a  i d e n t i f i c a c i ó n  d e  la a  

m a n c h a s  d e  s a n g r e  h u m a n a ,  h a c i e n d o  i n t e r v e n i r  e n  l a  in -  

i n v e s t i g a c i ó n  l a  a c c i ó n  d e l  p H .

P o r  ú l t i m o ,  e l  D r .  V e r v a c k ,  d e  B r u s e l a s ,  p r e s e n t a  d o s  c o ­

m u n i c a c i o n e s  c o n  m o t i v o  d e  lo a  e s t u p e f a c i e n t e s  d e s d e  e l 

p u n t o  d e  v i s t a  m é d ic o - l e g a l ,

A n t e s  d e  c l a u s u r a r s e  e l  C o n g r e s o  e m i t e n  e l  v o t o  d e  

q u e  e n  t o d o s  l o s  a c c i d e n t e s  m o r t a l e s  d e  a u t o m ó v i l  s e a  p r a c ­

t i c a d a  l a  a u t o p s i a .  O o n e l d e r a n  q u e  l a  a u t o p s i a  e s  i u d i s p e n -  

e a b l e  p a r a  e s t a b l e c e r  l a  c o n d i c i ó n  a n t e r i o r  d e l  e n f e r m o ,  e m ­

b r i a g u e z ,  t a r a s  f í s i c a s  q u e  d i s m i n u y e n  s u  v a l o r  s o c i a l ,  e tc .,  

y  t a m b i é n  e l  m e c a n i s m o  d e l  a c c id e n t e .

E s t á  l l a m a d a  a  c o n d i c i o n a r  t a m b i é n  l a  r e s p o n s a b i l i d a d  y  

e s p e c i a l m e n t e  l a  c i v i l  d e l  c h o f e r .

E l  p r ó x i m o  C o n g r e s o  s e r á  e n  P a r í s  e n  M a y o  d e  1 9 8 3 ,  

b a j o  l a  p r e e i d e n c i a  d e l  D r .  R a v i a r t .  E n t r e  l a e  c o s a s  a  t r a t a r  

f i g u r a n  la e  l e s i o n e s  d e  h í g a d o  d e s p u é s  d e  l a  i n m e i s i ó n  y  la  

p s i c o a n á l i s i s  e n  l a  p r á c t i c a  m é d i c o  le g a l .

L a  S o c i e d a d  d e  M e d i c i n a  l e g a l  d e  F r a n c i a  t o m a  i a  i n i ­

c i a t i v a  d e  o r g a n i z a r  p a r a  e l  e f io  1 6 3 3  u n  C o n g r e s o  i u t e r n a -  

c i o n a l ,  e l p r i m e r o  d e s p u é s  d e  l a  g u e r r a ,  q u e  s e r á  e u  G i n e ­

b r a ,  b a j o  l a  p r e s i d e n c i a  d e l  D r .  H a v i i l e ,

Ayuntamiento de Madrid



le -

Los tubos de rayos X

M Ü L L E R - M E D I A - M E T A L I X
c o n  p r o t e c c i ó n  c o n t r a  r a y o s  p r á c t i c a m e n t e  c o m p l e t a

MQIIer-Media 
M E T  A L I X

M Ü L L E R - M E D I A
c o n  c i l i r \ d r < 3  d e
F f c ü R K O - O H O M O

MQller-Media con cilindro 
de FERRO-CROMO

Cámara de descarga METALICA

d y

p o s e e n

CAMARA DE DESCARGA
n t e r a m e n t e  m e t á l i c

C 0 1 > r S T E , X r 0 C ! I 0 3 S r

a la cual son debidas

LA ELEVADA CAPACIDAD DE CARGA 
LA EXTRAORDINARIA RESISTENCIA MECANICA 

Y SU DILATADA DURACION

P r o s p e c t o s  y m á s  i n f o r m e s  p o r

R O N T G E N M Ü L L E I R
Barquillo, 17 M A D R I D  Apartado 1.014

J O S E  S C H Ü T Z
E l c a n o ,  2 2  

B I L B A O

X J E r ’ O S I ' T A . I S . I O S

CARLO S K N APPE
B a 'Q u i l l o ,  1 3  

M A D R I D

Dr. H ERM ANN  LEVI
P r o v e n z a ,  2 0 1  

B A R C E L O N A

• C N *
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P R O D U C T O  N A C IO N A Ii

CATGUT - H IS PA M ER
el rncjor rpat̂ rial de suturas y ligadura?, elabo­
rado segút) las últirpas conquista? científicas.

Este  C M g u t  reúne todas las ventajas, n o  solamente p o r  estar tratado con M E R C U R O C H R O M O ,  que es un  antiséptico 
m uy  enérgico, factor vital en la prevención de toda clase de infecciones y  abscesos de lo s puntos de sutura, s ino  p o r  su flexi 
bihdad, resistencia, absorción  com pleta y, sob re  todo, p o r  su  esterilidad garantizada. L a  esterilización se hace por el ca lor 
único procedim iento que da  la garantía  de obtener una esterilidad absoluta.

U n o  de lo s certificados que demuestran estas cualidades superiores dice lo  que sigue:

«Don losé Goyanes Capdevila, Doctor en Medicina y Cirugía, director del Instituto Nacional de Oncología.
c e r t i f i c o  Que al resultado obtenido con el Catgut HISPAM ER, 

de producción nacional, es completamente satisfactorio y que 
tentó por su resistencia como por su flexibilidad es producto 
muy recomendable, así como por su absorción.

Y para que conste este ensayo hecho por mí en este Instituto, firmo el presente en Ma­
drid, a 7 de marzo de 1931.— ¿ir. J. Goyanes. *

O tros certificados de lo s seflores cirujanos D r .  D .  Germ án A súa , del H o sp ita l P ro v in c i. l;  D r .  D  J. B lan c  Fortac ín  del 
H o sp ita l de la  Princesa; D r .  D .  Rafae l C am pos García, del H o sp ita l C iv il; D .  F. C arm ona  Cam ón; D r .  D .  Juan  A n ton io  
Gutiérrez, de l H o sp ita l de la  V .  O . T . de San  F ranc isco  de A sís ;  D r ,  D .  A d o lfo  H in o ja r  Pons, del H o sp ita l P ro v in c ia l ' 
D r .  D .  José Macau, de la M ate rn idad  «Santa  C ris t in a .; D r .  D .  Santiago  Pallarés, v icedirector del Instituto  R u b io  y  jefe de 
la Secc ión  de C iru g ía  general; D r .  D .  A rtu ro  Perera y  Prats, del H o sp ita l del Rey, del Sanatorio  Antitubercu loso  de l E sta - 
d s; D r,  D .  José M a ría  Rem enlería, del H o sp ita l obrero  de San  F ranc isco  de Paula; D r.  D ,  M a n u e l Fernández R ie sgo , ídem; 
D r .  D .  T o m ás R od ríg u e z  Mata, de l H o sp ita l P rovincia l; D r .  D .  R a m ó n  de Ussia, de l Instituto  E sp a ñ o l de M ed ic ina  y  C iru ­
gía; D r,  D .  Julián de la Villa, del H o sp ita l P rovincia l, etc., han reconoc ido  la  superioridad  de este producto  nacional.

Pidan tres tubos gratuitos, Indicando loa números y duración que deseen.

Laboratorio y oficinas; J K S U 8  F R U T O S  D E L  B U S T O
C a l l e  d e  i - o z a n o ,  6 ,  P u e n t e  d e  V a l i e c a s  ( M a d r i d ) .— A p a r t a d o  n ú m .  4 .

L A C T O L A X I N E  
F Y D A U

!r-

r *
■  COMPRIMIDOS d »  FERMENTOS LACTICOS LAXANTES  
I  M n baie da Fermantoa LKtlaoa laiaaolonadoa,
I  Salai biUarlai, A ca i-A g at, Naltel tlalaiat.

I  T r aT r a t a m i e n t o  B i o l ó g i c o  
del ESTREÑIMIENTO 

del ENTERITIS 
PADECIMIENTOS dei HÍGADO 
ANTISEPSIA Gu t r o -Intestinu

00813. < 11  Campiístíifli par ia a iu *  u
ti ttiiíi »ñ iiteiJtii f  rato* 1

Laboraturios Bioufoicos da Inore k*ARl$ í
r a m a e iu l i t o  d t  <'• G Is ii,  ^

fs-in(em e g  J§fe d t  ta b e rt la r it t  i c  S 9 ip il* l i ' d i  h r i i ,

4. Rúa da L *  Hetta-Pisiíuat. PAJUS '.FrinUa).
IC SSCUBIITIIÁ en tobas las DROSUIOIIS r fAfItliOiAt 

D apotiTiR ioi en B S P a Ñ a  
L  E y  J A RIEKA, Nftpeles, 196, BARCELONA.

::a

Raimnado Fernáudez Villaverde, 1 y 3 - Tel. 40699 
(Glorieta Cuatro('amínos) : M A D R ID

Fabricaeión de Mobiliario para 
GLINIGAS, HOSPITALES Y SANATORIOS
O fe rta  e s p e c ia l p a ra  lo s  s e ñ o re e  m é d ico s .
Vitrina hierro de 100 X  SO X 30 o/m  con 3 entrepaBoe. Ft»e 146 00

106,00de 11 0X 5 5X 30  .  oon 8 
> > de 180 X  60 X  33 > son 4

Mees de reoonocimlentc oon almohedones
.  Eureka coa alm ohadones...................
» * con lunas..................................
> tnizlllar coa  dos entrepafioa...............
» » ooo  porta-irrigador...............

porta-irrigador de pie com pleto.................
.  de pared................................

Cubo a  p e d a l . . . . ............................................
Taburete giratorio............................................

190.00 
100,110
196.00
896.00
31.00
74.00
66.00 86,00 
87,50 
88,'0

R og am os  q u e  a n t e e  d e  a d q u i r i r  e u  m o b i l i a r i o  c o m p a ­
r e  n n e a t r o B  p r e c io e .

V is ite n  n i i e a t r o a  T a l l e r e a  y  E x p o s i c i ó n ,  d o n d e  e n c o n ­
t r a r á n  i n f i n i d a d  d e  m o d e lo a .

S o lic ite n  n u e a t r o  c a t á lo g o .

p a e i L i D n o B S  o b  p n c e

Ayuntamiento de Madrid
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B I B L I O G R A F I A (1)

T b a t a m i b n t o  d b  l a  o a t a r a t a  s e n i l  (Método de extrac­
ción extraoapeular y  relación de » t i7  enfermos operados por 
este procedimiento), p o r  e l  D r .  J e s á s  G a l í n d e z  y  R i v e r o ,  

M a d r i d ,  1 9 8 1 .

S e  t r a t a  d e  ' o n  l i b r o  e n  4 .°  m e n o r ,  c o n  3 2 0  p á g i n a s  y  

6 0  f i g u r a s  i n t e r c a l a d a s  e n  e l  t e x t o ,  b a s t a n t e  b i e n  e d i t a d o .

O o n  r e la c ió n  a l  c o n t e n id o  c i e n t i f l c o  d e  e s t e  l i b r o ,  h e m o s  
d e  m a n ife s t a r  la  g r a n  c o m p la c e n c ia  q u e  s u  m in u c io s a  le c tu *  

r a  DOS h a  p r o d u c id o .
E l  a u t o r  h a  t e n i d o  l a  b u e n a  i d e a  d e  r e c o p i l a r  e n  e s t e  

v o l u m e n  c n a n t o  s o b r e  e l  p a r t i c u l a r  s e  s a b e  e n  l a  a c t u a l i d a d ;  

y ,  a d e m á s ,  l a  d e  a ñ a d i r  d e  c o s e c h a  p r o p i a  g r a n  n ú m e r o  d e  

c o n s e j o s  p e r s o n a l e s ,  q u e  c l a r a m e n t e  d e m u e s t r a n  u n  g r a n  

s e n t i d o  c l í n i c o  y  e l  m á s  e x a c t o  c o n o c i m i e n t o  d e  l a  m a t e r i a .  

A s í ,  t r a t a  e n  d e t a l l e  t o d a s  l a s  e x p l o r a c i o n e s  p r e l i m i n a r e s ,  

t a n t o  l o c a l e s  c o m o  g e n e r a l e s ,  d á n d o l e s  l a  e x t r a o r d i n a r i a  

i m p o r t a n c i a  q u e  e n  r e a l i d a d  t i e n e n  e n  e l  r e s u l t a d o  f in a l ;  

o c u p á n d o s e  d e s p u é s ,  y  s u c e e i v a m e n t e ,  d e  l o  r e f e r e n t e  a l  

a c t o  o p e r a t o r i o ,  a  l o s  c u i d a d o s  p o s t o p e r a t o r i o s  y  d e  l a s  c o m ­

p l i c a c i o n e s  q u e  p u e d e n  p r e s e n t a r s e  e n  I s a  d i s t i n t a s  f a s e s  d e  

l a  d e l i c a d a  t e r a p é u t i c a  q u i r ú r g i c a  d e  i a  c a t a r a t a .

E s  u n  l i b r o  q u e  c o n v i e n e  a l  m é d i c o  g e n e r a l ,  p e r o  e s p e ­

c i a lm e n t e  a l  q u e  q u i e r a  d e d i c a r s e  a l  c u l t i v o  d e  l a  O f t a l m o ­

l o g í a ,  p o r q u e  e n  é l  e n c o n t r a r á  d e s d e  e l  a n á l i s i s  d e  o r i n a ,  l a  

i n v e s t i g a c i ó n  d e  l a  g l u c o s a  e n  l a  s a n g r e ,  e l  e x a m e n  y  s i e m ­

b r a  d e  l a  s e c r e c i ó n  c o n j u n t i v a l ,  h a s t a  l o s  m á s  p e q u e ñ o s  d e ­

t a l l e s  r e l a c i o n a d o s  c o n  e l  e n f e r m o ,  c o n  l a  o p e r a c i ó n  y  c o n  

e l  o p e r a d o r .  Y  p a r a  e l o c u l i s t a  d e  p r o f e s i ó n  e s  t a m b i é n  d e  

g r a n  u t i l i d a d  s u  d e t a l l a d a  l e c t u r a ,  p o r q u e  t i e n e  m u c h o s  p u n ­

t o s  d e  r e f l e x i ó n  y  d e  e s t u d i o .

E s ,  p o r  t a n t o ,  u n a  o b r i t a  l o  m á s  c o m p l e t a  q u e  s o b r e  e s t e  

a s u n t o  p u e d e  e s c r i b i r s e ,  y  a d e m á s ,  p r á c t i c a ,  y  e s t á  b i e n  c o n  

c e b i d a  y  e x p u e s t a .  L a  O f t a l m o l o g í a  p a t r i a  s e  h a  e n r i q u e c i d o  

c o n  e s t a  e x c e l e n t e  a p o r t a c i ó n  d e l  D r .  G a l i n d e a ,  p o r  l o  q u e  

d e b e m o s  f e l i c i t a r l e  y  f e l i c i t a r n o s .

D a .  M A R I N  A M A T

M a d r i d ,  2 1  d e  J u n i o  d e  1 9 3 1 .

P E R I O D I C O S  M E D I C O S

Extranjeros

G .  S c h o e n g r u n .  L a  r b f i .k j o t s k a p i a  n a s a l .— S e  

l l a m a  r e f i e j o t e r a p i a  n a s a l  a l  m é t o d o  q u e  s e  p r o p o n e  m e j o r a r  

o  c u r a r  c i e r t o s  t r a s t o r n o s  f u n c i o n a l e s  p o r  c a u t e r i z a c i o n e s  

s o b r e  l a s  f i b r a s  t r i g e m i n o s i m p ú t i c a s  i n c l u í d a e  e n  l a  m u c o s a  

p i t u i t a r i a .  E l  p r o c e d i m i e n t o  f a é  p u e s t o  d e  m o d a  p o r  B o n -  

n i e r ,  c o n  l o  q u e  é l  l l a m ó  l a  c e u t r o t e r a p i a ,  y  e n  a u  h i s t o r i a  

d e b e n  f i g u r a r  lo a  t r a b a j o s  p u b l i c a d o s  s u c e s i v a m e n t e  p o r  

S l u d e r ,  R a m a d i e r .  D u t h e i l l e t  d e  L a m o t t e  y  D o v e r g e r ,  S a r -  

g n o D ,  C s n u y t  y  T e r r a c o l ,  T a r n a u d ,  W e i l l ,  L e v y - F r a e n k e l  y  

J u a t e r ,  D a l c b e  y  L a b e r n a r d i e ,  L a i g n e l  L a v a e t i n e ,  H a l p h e n ,  

M o n b r u n  y  T o u r n a y .  P o r  ú l t i m o ,  « u n a  c a m p a ñ a  d e  P r e n s a  

h e c h a  c o n  h a b i l i d a d  p o r  a l g u n o s ^  m é d i c o e  e x t r a n j e r o s  h a  

l l a m a d o  l a  a t e n c i ó n  d e l  p ú b l i c o  d e  u n a  m a n e r a  c h a r l a t a n e s ­

c a  s o b r e  l a  r e f i e j o t e r a p i a  n a e a l> .

E l  a u t o r  e s t u d i a  e n  e s t e  a r t í c u l o  lo a  p r i n c i p i o s  g e n e r a l e s  

d e l  m é t o d o  ( a n a t o m ía ,  f i s i o l o g í a ,  p a p e l  d e l  s i m p á t i c o  y  r e ­

f le j o  n a s o f a c i a l ) ,  s e ñ a l a  s u s  i n d i c a c i o n e s  c l í n i c a e ,  e x p o n e  l a

(1) Só lo  h&remoa eleatudio orlbloo de laa obras de que oos bsad 
renülidoa oob  ojemplftrdie

m a n e r a  d e  l l e v a r  a  c a b o  e l  t r a t a m i e n t o  y  l a  t é c n i c a  o p e r a t o ­

r i a  d e  lo a  d i v e r s o s  t i e m p o s  d e  q u e  c o n s t a ,  y  r e f i e r e  u n  b u e n  

n ú m e r o  d e  o b s e r v a c i o n e s  y  s u s  r e s u l t a d o s .  D a  p r e f e r e n c i a  

a  l o s  c á u s t i c o s  q u í m i c o s  p o r  c o n s i d e r a r l o s  m á s  m a n e j a b l e s  

q u e  l a  g a l v a n o c a u t e r i z a c i ó n .

T e r m i n a  c o n  l a s  s i g u i e n t e s  c o n c l u s i o n e s ;

L a  m a y o r í a  d e  l o s  e n f e r m o s  t r a t a d o s  p o r  m í  n o  p r e s e n ­

t a b a n  l e s i o n e s  o r g á n i c a s  p r o f u n d a s .  H e m o s  a c t u a d o  c o n t r a  

el sintoma c u a n d o  é l  c o n s t i t u í a  p o r  s í  s o l o  t o d a  l a  e n f e r m e ,  

d a d ,  y  h e m o s  a c t u a d o  t a m b i é n  c o n  f r e c u e n c i a  c o n t r a  e l  s í n ­

t o m a ,  p e r o  s o l a m e n t e  c o n t r a  e l  s í n t o m a ,  c u a n d o  é s t e  t e n í a  

c o m o  b a s e  u n a  a f e c c i ó n  m á s  s e r i a ,  c o n t r a  l a  c u a l  n i  l a  M e d i ­

c i n a  n i  l a  C i r u g í a  d e b e n  p e r d e r  s u s  d e r e c h o s .

S e r í a  r i d í c u l o  q u e r e r  c o r a r  a  u n  s i f i l í t i c o  s i n  t r a t a m ie n t o  

e s p e c í f i c o ,  p e r o  e s t a r á  p e r m i t i d o  e n s a y a r  l a  r e f i e j o t e r a p i a  e n  

u n  e n f e r m o  t r a t a d o  d e b i d a m e n t e  c o n t r a  i o s  e s p i r o q u e t e s ,  s i  

a  p e s a r  d e  e l l o  p r e s e n t a s e  u n a  c e f a le a  r e b e l d e  o  v é r t i g o s .

L a  i n m e n s a  v e n t a j a  d e l  m é t o d o  c o n s i s t e  e n  q u e  n o  p r e ­

s e n t a  c o n t r a i n d i c a c i o n e s  n i  p r o v o c a  t r a s t o r n o s  s e r i o s  y  d u ­

r a b le s ,  s i e n d o  t a n  i n o f e n s i v o  e n  e l  v i e j o  y  e n  e l  n i ñ o  c o m o  

e n  e l  a d u l t o .

L a  m a y o r  p a r t e  d e  l o s  e n f e r m o s  q u e  h e m o s  t e n i d o  o c a ­

s i ó n  d e  t r a t a r  e r a n  a n t i g u o s  c r ó n i c o s  q u e  h a b í a n  e n s a y a d o  

y a  s i n  é x i t o  n u m e r o s o s  r e m e d i o s  y  ,p e r d i d a s  t o d a s  la a  e s p e ­

r a n z a s  a c u d í a n  c o m o  ú n i c o  r e c u r s o  a  l a  r e f i e j o t e r a p i a  n a s a l .

E s t e  h e c h o  e s  f á c i l  d e  c o m p r e n d e r ,  c o n o c i d a  l a  i m p o t e n ­

c i a  d e  l a  M e d i c i n a  p a r a  c u r a r  u n  c i e r t o  n ú m e r o  d e  t r a s t o r ­

n o s  v a g o s  y  c o n  f r e c u e n c i a  m a l  c l a s i f i c a d o s .

E n  l a  s i m p a t i c o t e r a p i a  l o s  f r a c a s o s  o b e d e c e n ,  e n  p r i m e r  

t é r m in o ,  a  q u e  s e  h a  p r e t e n d i d o  a t r i b u i r  a l  m é t o d o  u n  p o d e r  

q u e  n o  t ie n e ,  s a c á n d o l e  d e l  m a r c o  d e  s u s  i n d i c a c i o n e s  p r e ­

c i s a s ;  e n  s e g u n d o  l u g a r ,  u n  g r a n  n ú m e r o  d e  f r a c a s o s  s o n  

d e b i d o s  a  q u e  s o n  p o c o s  l o s  p r á c t i c o s  q u e  s a b e n  r e a l i z a r  u n a  

r e f i e j o t e r a p i a  r a c i o n a l .  E s  p r e c i s o  p o s e e r  a l g u n a s  n o c i o n e s  

p r e c i s a s  d e  a n a t o m í a  n a s a l  y  c i e r t a  p r á c t i c a .

O a d s  c a s o  q u e  s e  p r e s e n t e  d e b e  s e r  t r a t a d o  d i f e r e n t e ­

m e n t e ,  s e g ú n  q u e  s e  b u s q u e  u n  r e f l e j o  i n t e n s o  o  u n  e f e c t o  

p s í q u i c o .  P e r o  c o n  a l g u n a  p r á c t i c a  y  u n  p o c o  d e  p s i c o l o g í a  

s e  p u e d e  l l e g a r ,  d e s p u é s  d e  l o s  t a n t e o s  i n e v i t a b l e s ,  a  p o s e e r  

u n a  t é c n i c a  c a p a z  d e  p r o d u c i r  u n  m á x i m u m  d e  r e n d i m i e n t o  

c o n  e l  m í n i m u m  d e  r i e s g o s .

E n  r e s u r n e u ,  l a  r e f i e j o t e r a p i a  e s  u n o  d e  lo e  m e d i o s  m á s  

p o d e r o s o s  p a r a  a l i v i a r  e l  d o l o r ;  a p o r t a  a  l a  M e d i c i n a  u n  

n u e v o  r e m e d i o  c o n t r a  l o s  t r a s t o r n o s  n e u r o v e g e t a t i v o s  y ,  p o r  

B U  f o n d o  p s í q u i c o ,  c o m p l e t a  l o s  v i e j o s  m é t o d o s  d e  p s i c o t e ­

r a p i a .  P o s e e ,  s o b r e  t o d o ,  u n  p o d e r  e s p e c í f i c o  c o n t r a  c i e r t a s  

a f e c c i o n e s  b i e n  d e t e r m i n a d a s .  (Le Bulletin M e d íc a Z ,  n ú m e ­

r o  5 6 ,  2 7  d e  D i c i e m b r e  d e  1 9 8 0 ) . — T .  R .  Y .

M a r c e l  S i m o n n e t .  So b b k  b l t k a t a m i k k t o  d b l a  uaK - 
’i 'E iT is GONOCÓCICA.— U n a  b u e n a  m e d i c a c i ó n  d e  l a  u r e t r i t i s  

g o n o c ó c i c a  d e b e  s e r  c a p a z  d e  s u p r i m i r  r á p i d a m e n t e  e l  f in j o  

p u r u l e n t o ,  d e  e v i t a r  y  c u r a r  e n  c a s o  d e  n e c e s i d a d  l a s  c o m ­

p l i c a c i o n e s  q u e  s i e m p r e  s o n  d e  t e m e r  e n  l a  e v o l u c i ó n  d e  la  

g o n o r r e a ,  d e  d e s t r u i r  l o s  g o n o c o c o s  y  d e  i m p e d i r  q u e  e s t o s  

g o n o c o c o s  s e  e n q u i s t e n  e n  ) a  m u c o s a  u r e t r a l .

T o d o s  l o s  e n s a y o s  l l e v a d o s  a  c a b o  p o r  e l  a u t o r  p a t a  

c o n s e g u i r l o s  i n d i c a d o s  o b j e t o s  h a b l a n  r e s u l t a d o  e s t é r i l e s  

h a s t a  q u e  t u v o  c o n o c i m i e n t o  d e  l a s  e x p e r i e n c i a s  d e  m a d a -  

m e  F e b r e ,  e e g ú n  l a e  c u a l e s ,  h a c i e n d o  o b r a r  e l  b r o m u r o  d e  

r a d i o  s o b r e  u n  f o c o  d e  g o n o c o c o s  q u e d a n  é s t o s  i n u t i l i z a d o s  

p a r a  p r o d u c i r  d a ñ o ,  s i e m p r e  q u e  l a  i n t r o d u c c i ó n  d e  l a  s u b s ­

t a n c i a  r a d í f e r a  e n  e l s e n o  d e  l o s  t e j i d o s  m ó r b i d o s  s e a  l l e v a ­

d a  a  c a b o  c o n  l a s  m á s  m i n u c i o s a s  p r e c a u c i o n e s  d e  a s e p s ia .  

T e n i e n d o  a d e m á s  e n  c u e n t a  l a s  e x p e r i e n c i a s  d e  V o n  S .  L e v y  

s o b r e  e l  á c i d o  ú r i c o ,  « q u e  a p l i c a d o  l o c a lm e n t e  s e c a  c o n  r a -

Ayuntamiento de Madrid
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p i d e z  l o s  f l u j o s  g o n o c ó c i c o s  m á s  r e b e ld e s » ,  7  r e c o r d a n d o  e l 

p o d e r  m a n i f l e e t a m e n t e  b a c t e r i c i d a  d e  l a  p l a t a  o r g á n i c a  7  s n  

e s c a s a  t o x i c i d a d  p a r a  l a  m u c o s a  o r e t r a l ,  e l  a u t o r  h a  t e n i d o  l a  

i d e a  d e  a s o c i a r  e s t o s  t r e s  c n e r p o s  ( b r o m u r o  d e  r a d i o ,  á c i d o  

ú r i c o  7  p l a t a  o r g á n i c a )  e n  e l  t r a t a m i e n t o  d e  l a  a f e c c i ó n  q a e  

n o s  o c u p a .

E n  e l m o m e n t o  e n  q n e  e l  a n t o r  d i a g n o s t i c a  u n a  u r e t r i t l s  

g o n o c ó c i c a ,  c o n f l r m a d a  p o r  e l  e x a m e n  m i c r o s c ó p i c o ,  c o  

m i e n z a  p o r  h a c e r  g r a n d e s  l a v a d o s  c o n  p e r m a n g a n a t o  d e  

p o t a s a :  l a v a d o  u r e t r a l  e i l a s  o r i n a s  s o n  l i m p i a s  7  l a v a d o  

n r e t r o v e s i c a l  s i  s o n  t u r b i a s  e n  l o s  t r e s  v a s o s .  C o m i e n z a  

s i e m p r e  p o r  s o l u c i o n e s  m U 7  d é b i le s ,  4  c .  c ,  d e  u n a  s o l u c i ó n  

m a d r e  a l  6 p o r  100 e n  d o s  l i t r o s  d e  a g u a  h e r v i d a  c a i i e n t e  a  

u n o s  4 0 *  a p r o x i m a d a m e n t e ;  e s t a  d o s i s  l a  v a  a u m e n t a n d o  

p r o g r e s i v a m e n t e  s i n  p a s a r  n u n c a  d e  1 0  c .  c .  C u a n d o  e s t o s  

g r a n d e s  l a v a d o s  s e  s o p o r t a n  m a l  p o r  e l  e n f e r m o ,  a n e s t e s i a  

e l  c a n a l  u r e t r a l  c o n  n n a  s o l u c i ó n  d e  a n t i p i r i n a  a l  2 p o r  100.

E s t o s  l a v a d o s  s e r á n  h e c h o s  t o d o s  l o s  d í a s ,  s a l v o  e n  e l 

c a s o  d e  q u e  s o b r e v e n g a  a l g u n a  c o m p l i c a c i ó n .  U n a  v e z  l a v a ­

d o  e l  c a n a l  7  v a c i a d a  l a  v e j i g a  s e  c o l o c a  e n  l a  u r e t r a  n n a  

b u j í a  a  b a s e  d e  b r o m u r o  d e  r a d i o  r e c u b r i e n d o  e l  m e a t o  c o n  

a l g o d ó n  e s t é r i l  y  p o n i e n d o  e n c i m a  u n  p r e s e r v a t i v o .  S e  r e ­

c o m e n d a r á  a l  e n f e r m o  r e s i s t i r s e  d e  o r i n a r  t o d o  l o  m á s  p o ­

s i b l e  a  f i n  d e  q u e  l a  b u j í a  t e n g a  t i e m p o  d e  o b r a r  e f i c a z m e n ­

te : c u a t r o  h o r a s  p o c o  m á s  o  m e n o s .  L a  a p l i c a c i ó n  d e  l a s  b u ­

j í a s  s e  h a r á  c a d a  d o s  d í a s .

E n  e l c a s o  d e  s o b r e v e n i r  c o m p l i c a c i o n e s ,  s e  s u p r i m i r á n  

i n m e d i a t a m e n t e  l o s  g r a n d e s  l a v a d o s ,  c o n t i u u a n d o  s o l a m e n -  

t e  c o n  l a  a p l i c a c i ó n  d e  l a s  b u j í a s  t o d o s  l o s  d í a s  b a s t a  o b t e ­

n e r  l a  m e j o r í a ,  7  u n a  v e z  c o n s e g u i d a  é s t n  s e  r e s t a b l e c e  d e  

n u e v o  e i  t r a t a m i e n t o  i n i c i a l  q n e  s e  c o n t i n u a r á  b a s t a  l a  

c u r a c i ó n  c o m p l e t a  d e  l a  u r e t r i t i s  g o n o c ó c i c a .

E n  c n a n t o  a l  r é g i m e n ,  s e  s u p r i m i r á n  l a s  c a r n e s  e x c i t a n ­

t e s ,  l a s  e s p e c i a s ,  e l  a l c o h o l ,  l a  c e r v e z a  7  e l  c a f é ;  p o d r á  a u t o ­

r i z a r s e  e l  v i n o  a d i c i o n a d o  d e  a g u a  e n  l a s  p r o p o r c i o n e s  d e  

1 p o r  5  7  e s  r e c o m e n d a b l e  l a  a b s o r c i ó n  d i a r i a  d e  u n  l i t r o  

d e  n n a  t i s a n a  d i u r é t i c a ,  c o m o  l a  i n f u s i ó n  d e  g r a m s ,  e e m i U a s  

d e  l i n o  o  r a b o s  d e  c e r e z a .  T a m p o c o  d e b e  o l v i d a r s e  r e c o ­

m e n d a r  a l  e n f e r m o  q u e  l l e v e  u n  b u e n  s u s p e n s o r i o .

L a  a s o c i a c i ó n  d e  l o s  g r a n d e s  l a v a d o s  7  d e  l a s  b u j í a s  e s  

i n d i s p e n s a b l e  7  s e  c o m p l e t a n  t e n i e n d o  c a d a  u n o  s u s  i n d i ­

c a c i o n e s  b i e n  d e f i n i d a s .  L o e  l a v a d o s  t i e n e n  p o r  o b j e t o  m a n ­

t e n e r  e l  c a n a l  u r e t r a l  e n  p e r f e c t o  e s t a d o  d e  l i m p i e z a  7  d e s ­

e m b a r a z a r l e  d e  t o d o s  l o s  g é r m e n e s  q u e  s e  a c n m n l a n  e n  é l 

p a r a  p r e p a r a r  l a  c o l o c a c i ó n  d e  l a s  b u j í a s  c o n  l a s  q u e  s e c ó n -  

s i g u e  l a  c u r a c i ó n  d e  t o d a  u r e t r i t i s  7  c u 7 a  f ó r m u l a  e s  i a  s i  

g u í e n t e :

P l a t a  o r g á n i c a  t i b n i a d a d a  a l

8 0  p o r  10 0 ..........................  0 , 3 0  g r a m o s .

A c i d o  ú r i c o ............................  0 , 2 6  —

B r o m u r o  d e  r a d i o  c o n  e l 

m á x i m u m  d e  a c t i v i d a d . . 2 m i c r o g r a m o s .

E x c i p i e n t e .  C .  s .  p a r a .......  3  g r a m o s .

(Le Cowrier Medical, n ú m .  4 1 , 2 1  d e  D i c i e m b r e  d e  1 0 3 0 ) .  

T .  R .  Y .

G .  L a t t e s .  U n  o a s o  d b  p ú b p ü r a  f u l u i n a n t b .— C o ­

m i e n z a  e l  a u t o r  h a c i e n d o  n o t a r  l a  d e f i c i e n c i a  a c t u a l  d e  n u e s ­

t r o s  c o n o c i m i e n t o s  r e s p e c t o  a  l a  e t i o l o g í a  7  p a t o g e n i a  d e  la s  

p ú r p u r a s .  C i e r t o  q u e  e x i s t e n  a l g u n a s  f o r m a s  b a s t a n t e  b i e n  

d i f e r e n c i a d a s  e n  c u a n t o  a  s n  c l í n i c a ,  t a l e s  c o m o  l a  e n f e r m e ­

d a d  d e  W e r i h o f f  e n  i a  q u e  e x i s t a  u n a  t r o m b o p e n i a  c o n s t a n ­

t e  7  e l  p a s o  a l  e s t a d o  c r ó n i c o  e s  l o  h a b i t u a l  7  l a  p ú r p u r a  d e  

S c h o e n l e i n - H e n o c h ,  e n  l a  q u e  e l c a r á c t e r  i n v a r i a b l e  d e  l a  

h e m o r r a g i a ,  l a s  m a n i f e s t a c i o n e s  a r t i c u l a r e s ,  lo e  c ó l i c o s  i n ­

t e s t i n a l e s  b a s t a n  p a r a  c a r a c t e r i z a r l a .  L o  m i s m o  p u e d e  d e ­

c i r s e  d e l  e s c o r b u t o  7  d e  l a  h e m o f i l i a ;  p e r o  a l  l a d o  d e  e s t o s  

c n a d r o s  c l í n i c o s ,  b i e n  d e f i n i d o s  a l  p a r e c e r ,  e x i s t e n  o t r a s  

p ú r p u r a s  s o b r e  c u y a s  c a n s a s  7  m e c a n i s m o  s a b e m o s  m u y  

p o c o ;  s i r v a n  d e  e j e m p l o  l a s  l l a m a d a s  p ú r p u r a s  a n a f l l a c t o i d e s i  

a s í  d e n o m i n a d a s  p o r  l a  a n a l o g í a  d e  s n  r e s t a n t e  c o m p l e j o  

e i n t o m á t i c o  c o n  l a  e n f e r m e d a d  d e l  s u e r o ,  7  t o d o  e l  c o n j u n t o  

d e  l a s  l l a m a d a s  p ú r p u r a s  s i n t o m á t i c a s .

D e s c r i b e  d e s p u é s  e l  a u t o r  u n  c a s o  d e  p ú r p u r a  f u l m i n a n ­

t e  e n  u n  n i f i o  d e  c u a t r o  s O o s ,  s i n  a n t e c e d e n t e s  f a m i l i a r e s  

n i  p r o p i o s ,  q n e  b r u s c a m e n t e  f u é  a t a c a d o  d e  d o l o r e s  d e  c a ­

b e z a  c o n  m a l e s t a r  g e n e r a l  7  l i g e r a  a g i t a c i ó n ,  s e g u i d o s  p r o n ­

t o  d e  n n a  h i p e r t e r m í a  d e  8 9 , 5  a  4 0 o  y  u n a  e r u p c i ó n  m a c u lo ,  

s a ,  h e m o r r á g i c a ,  l o c a l i z a d a  e n  l o s  m i e m b r o s  i n f e r i o r e s  a b ­

d o m e n  y  e s p a l d a  q u e  f u é  i n t e n s i f i c á n d o s e .  A l  p o c o  t i e m p o  

e l  n i f i o  m o r í a  e n  p l e n o  c o l a p s o ;  a  l a s  c a t o r c e  h o r a s ,  a p r o x i ­

m a d a m e n t e ,  d e  h a b e r s e  i n i c i a d o  l a  d o l e n c i a .

L a  a u t o p s i a  d e m o s t r ó  l a  e x i s t e n c i a  d e  u n a  s e p t i c e m ia  

a g u d a  p o r  m e n i n g o c o c o s .  N o  p u d o  e n c o n t r a r s e  f o c o  i n f e c ­

t a n t e ,  d e b i e n d o  a d m i t i r s e ,  c o m o  t a l ,  l e s i o n e s  b a n a l e s  d e  la  

c a v i d a  1 n a s o f a r l n g s a ,  t a n  f r e c u e n t e s  e n  e s t o s  n i ñ o s .  D e  l a  

m u e r t e  b r u s c a  p o r  c o l a p a o  a p a r e c í a  c o m o  r e s p o n s a b l e  1a  

h e m o r r a g i a  a g u d a  d e  l a s  c á p s u l a s  s u p r a r r e n a l e s .  E l  a u t o r  

i n s i s t e  e n  l a  f r e c n e n c i a  d e  p ú r p u r a s  p o r  n e u m o c o c o s ,  h a s t a  

e l  p u n t o  d e  q u e ,  s e g ú n  é l,  e s  u n a  c o m p l i c a c iÓ D  f r e c u e n t e  d e  

l a s  m e n i n g i t i e  p r o v o c a d a s  p o r  e l  m i s m o  g e r m e n .  L a  r a p i d e z  

d e  l a  e v o l u c i ó n  7  l a  m u e r t e  p r o n t a  d e b i e r o n  s e r  l a s  c a u s a s  

d e  q u e  n o  s e  p r e s e n i a r a n  c l a r o s  7  m a t i i ñ e s t o s  l o e  s í n t o m a s  

m e n í n g e o s .  A d e m á s ,  e l n i f i o  p r e s e n t a b a  l o s  r a s g o s  c a r a c t e ­

r í s t i c o s  d e  l a  c o n s t i t u c i ó n  l i n f á t i c a  7  e l l o  e x p l i c a r í a  l a  d e b i ­

l i d a d  d e  s u  s i s t e m a  c a p i l a r  7  e l  p r e d o m i n i o  7  r á p i d a  a p a r i ­

c i ó n  d e  lo e  s í n t o m a s  p n r p ú r i c o s .  ( L a  Pediatria, l . f  d e  A b r i l  

d e  I 9 8 1 ) . - F ,  G .  D .

W  B a u e r ,  W .  T .  S a l f e r  y  J .  C .  A u b .  E s t u d io  s o b s r  
KI. METABOLISMO 0B L  FÓSFORO Y  DEL OAOIO. EL OI.OBUSO 
DK CALCIO KN El. TBATAMIENTO DEL DOLOS KSPASMÓDIOO. 
S e  h a  d e m o s t r a d o  q n e  e l  c a l c i o  7  e l p l o m o  s e  r e t i e n e n  e n  

i o s  h u e s o s  7  q u í m i c a m e n t e  a l g u n a s  d e  s u s  s a l e s  s o n  m u y  

s i m i l a r e s .  E x p e r i m e n t a l m e n t e  h e m o s  c o m p r o b a d o  l a  a n a l o ­

g í a  e n t r e  e l m e t a b o l i s m o  d e l  c a l c i o  7  d e l  p l o m o ;  q n e  e i  e m ­

p l e o  d e  l o s  c a l c i f i c a n t e s  e s  l a  m e j o r  m a n e r a  d e  a u m e n t a r  la  

e l i m i n a c i ó n  d e l  p l o m o .  E s  c o m o  e n  l a  i n t o x i c a c i ó n  p o r  e l 

p l o m o  s e  a c o n s e j a  u n a  d i e t a  r i c a  e n  c a l c i o ;  l o s  r e s u l t a d o s  

s o n  r á p id o s .

E s  l ó g i c o  p e n s a r  q u e  u n  t r a t a m i e n t o  q u e  a c t i v e  l a  r e t e n ­

c i ó n  d e l  c a l c i o  s e a  d e  g r a n d í s i m a  u t i l i d a d  e n  e l  t r a t a m ie n t o  

d e  lo e  a e c id e n t o B  e s p a e m ó d i o o s  a  o t r o  c u a l q u i e r  s í n t o m a  d e  

l a  i n t o x i c a c i ó n  p o r  e l  p l o m o .  E s  i a  c o n v e n i e n c i a  d e l  c l o r u r o  

d e  c a lc io .

A  e s t e  f i n  h e m o s  e m p l e a d o  u n a  s o l u c i ó n  e s t é r i l  a l  6 p o r  

100  d e  c l o r u r o  d e  c a l c i o ,  p o r  v í a  i n t r a v e n o s a  y  d o s i s  d e  6 a  

20 c .  c . , a s e g n r a n d o  e l  m í n i m u m  d e  t r a s t o r n o s  y  m o l e s t i a s  

a i  e n f e r m o ,  m e d í a n t e  i n y e c c i ó n  m u y  l e n t a ,  a  r a z ó n  d e  2 c. c. 

p o r  m i n u t o .  D u r a n t e  l a  i n y e c c i ó n  e l e n f e r m o  e x p e r i m e n t a  

u n a  s e n s a c i ó n  d e  c a l o r  g e n e r a l ,  s e n s a c i ó n  d e  q u e m a z ó n  e n  

l a  l e n g u a  7  a c c i d e n t a lm e n t e  n á u s e a s  7  v ó m i t o s .  D u r a n t e  

e s t e  t ie m p o ,  a c a s o  p o r  v a s o d i l a t a c i ó n  p e r i f é r i c a ,  l a  p r e s i ó n  

a r t e r i a l  d e s c i e n d e  7  l a  t e m p e r a t u r a  a s c i e n d e  u n o  o  d o s  

g r a d o s  c e n t í g r a d o s .  D e  i n y e c t a r s e  m u y  r á p i d a m e n t e  l a  s o ­

l u c i ó n  d e  c l o r u r o  d e  c a l c i o ,  e s t a s  m o l e s t i a s  s e  a c e n t ú a n ;  

p u e d e n  s e r  g r a v e s  l o s  v ó m i t o s ,  c o n  d e s c e n s o  i n t e n s o  d e  la  

p r e s i ó n  a r t e r i a l  y  a  u n  s i n c o p e  c i r c u l a t o r i o  y  r e s p i r a t o r i o .

L a s  i n y e c c i o n e s  i n t r a v e n o s a s  d e  c l o r u r o  d e  c a l c i o  e n  e l 

s a t u r n i s m o  a g u d o  s e  r e p e t i r á n  c a d a  v e i n t i c u a t r o  h o r a s .  N o  

h e m o s  v i s t o  a c c id e n t e s .

L o s  r e s u l t a d o s  d e  e s t e  t r a t a m i e n t o  e n  e l  c ó l i c o  d e  p l o m o

Ayuntamiento de Madrid



—  X Í D  —

E I L  V I E I R I D A I D I E I R € )T B A T A M I E M T ®  
IDE IL D $  l E O

Pocas dermalosis existirán tan frecuentes y tan variadas 
como el eaema. Aun cuando casi todos exigen una 

terapéutica general para combatir las causas que los 
motivan, se impone un tratamiento local que descon­

gestione la piel, calme el prurito y haga desaparecer la 
lesión externa. La mayor parte de los eczemas se curan 

radicalmente con el BALSAMO BEBE, principalmente 
los eczemas agudos y exudantes y los seborráceos. El 

BÁLSAMO BEBÉ es una asociación de subnitrato de­
bismuto, kaolín, óxido de zinc, lanolina y vaselina.

La estabilidad del subnitralo de bismuto y la corrección 
de su toxicidad posible, a cargo de la dosit.cación de 

kaolin, hacen del BÁLSAMO BEBÉ un preparado enér­
gico e inofensivo contra todas las formas eczematosas.

Et Departamento Científico de la Casa Federico Bonef, Apeld.® 501. 
Madrid, facilita a los señores Médicos literatura y muestras y. en

cualquier caso concreio, la iníormaciún científica correspondiente.

B A IL fA M O  )B)E)B)E

Digestiones tardías, regurgitaciones, mal sabo r de boca, saburra lingual

Se corrigen con el uso de Gasfro- 
s q Iu s , cuya acc ión  neutralizante 
restablece el equilibrio ácido-bá­
sico del quimismo gástrico intes­
tinal. N o  produce éxtasis ni reten­
ción. N o  atenúa la sensibilidad y 
mobilidad gástricas. N o  suprime 
las reocciones normales. Es el me­
jor regulador de la digestión y el 
más poderoso e inofensivo tónico.

Gastrosolus es una combinación es­
table de alcalinos, compuesta de 
sal de Vichy, perhídrol de m agne­
sia, nitrato básico de bismuto, óxi­
do de magnesia, sales efervescen­
tes y  esencia de menta para a ro ­
matizar. N o  contiene calmantes, 
analgésicos ni tóxicos. Es superior, 
por lo tanto, en eficacia y rápidez 
a todos los específicos conocidos.

C o n c e s io n a r io :  F E D E R IC O  B O N E T  '  A p o r t a d o  5 0 1  '  M A D R I D

G A S TR O S A LU S
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H T P E R C H L O R H T D R I A ,  
GASTRALGIAS, FERMENTACIOISÍBS ACIDAS

Acción cierta. —  Uso práctico. —  Innocuidad absoluta.
L A B O R A T O R I O  A L P H .  B R U N O T ,  1 6 ,  R U E  D E  B O U L A I N V I L L I E R S ,  P A R I S  

n o e i t r a a  y  lU e ra tn ra i J D n N  M A R T Í N ,  n u a l á .  9 .  ~  M A D R I D
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BOn estraordinarioa. Ea inmediata ia ceaacióo del dolor, aun 
antea de haber terminado la inyección intravenosa de clo­
ruro de calcio, ¿Cuál será su razón? Seguramente no es po­
sible relacionarla con la fijación del calcio; acaso con en 
acción antieapaamódica.

Por esta aapoaición hemos ampliado las indicaciones de 
las inyecciones intravenosas de cloruro de calcio a otros 
accidentes dolorosos espasmódicos, como cólicos biliares, 
ureteralea.

En el cólico de plomo, los dolores intensos abdominales 
mejoran con las doais elevadas de atropina, morfina, nitrato 
de amilo o trinitrina. En 24 casos de cólico de plomo hemos 
inyectado 20 c. c. de aolución al 5 por 1 0 0  de cloruro de cal­
cio mejorándose rápidamente el dolor, aun antes de haber 
terminado la inyección; aparece un bienestar abdominal y 
el enfermo queda dormido. En algunos casos el dolor vuelve 
varias horas deepnés; desaparece con nneva inyección de 
cloruro de calcio. En este período que el enfermo no tiene 
dolor abdominal es de gran utilidad y sirve para limpiar el 
Intestino, a cuyo efecto nada mejor que la acción catártica 
del sulfato de magnesia.

En el cólico de plomo la acción del cloruro de calcio es 
superior a cualquier otro tratamiento. En dos enfermos que 
et cloruro de calcio no hizo desaparecer totalmente el dolor 
abdominal aun varias veces repetida la inyección, el estudio 
detenido de los miemos y el acto operatorio mostró una úl­
cera duodenal perforada.

En el cólico ureteral snponemos que el dolor se debe 
parcialmente al espasmo. Hemos administrado las inyeccio­
nes intravenosas, cloruro de calcio y todos consiguieron rá­
pida mejoría.

£1 cólico biliar ofrece problema similar al cólico ureteral. 
El tratamiento por el cloruro de calcio hemos tenido oportu­
nidad de emplearle en seis casos con rápidos resnitades, 
quedando solo dolorimiento en cuadrante superior derecho 
abdominal. En un caso de fracaso se trataba de colecistitis 
no calouiosa, ( I h e  Journal o f  tUe Am erican M edical Aesocia  
tion, Chicago, 11 de Abril de 1931, voi. 96, núm. 16, página 
1.216),—M. A. C.

Le Lorler. T b a t a m ib k t o  d b  l a s  in f k c o io n k s  s é p t i­
c a s  DIFUSAS DJtL DERMIS K HIPODBBMIS POR INYBCCIO- 
NES INTKADÉRUIOAS Y  8DBCUTÁNBA8 DE OLICRBINA FB- 
m oAD A AL I/8U. —  Resulta arcaico en la actualidad hacer 
tratamiento local por el ácido fénico, pero la clínica muestra 
a veces hechos interesantes. He aquí algunos;

En 1917 ante un convaleciente de tifus exantemático 
grave, con absceso hemorroidal, que en veinticuatro horas 
provoca estado general y local graves e induración de los 
tejidos de alrededor, al mismo tiempo que la temperatura 
se eleva a 40», la zona inflamatoria invade regiones perineo, 
escrotales y glúteas. No sabiendo que hacer ante tan grave 
eituBción y estado desesperado del enfermo, tuvimos la idea 
de ensayar las inyeccioDes intersticiales de glicerina feni- 
cada al 1/30. Inyectamos en tejido sano, próximo a la zona 
inflamada y de centímetro en centímetro, II o III gotas de 
glicerina íenicada e igualmente en plena zona enferma y 
siempre a la misma distancia. El resultado excede a lo es­
perado; al día siguiente la situación ba cambiado totalmen­
te; el proceso inflamatorio no progresa y en pocos días la 
zona enferma supura y se eliminan rápidamente los tejidos 
enfermos.

Este hecho eicepuionel se nos graba proíundamente y 
le repelimos en 1929 en un prematuro débil con absceso 
mamario e inflamación difusa de pared de tórax y abdomen. 
Las inyecciones intersticiales de glicerina fenioada impiden

nuevas invasiones del proceso y favorecen la supuración de 
la zona afecta. Et mal estado general del enfermo le conduce 
a la muerte a los quince días en plena atrepsia.

Et tercer caao se refiere a un proceso inflamatorio difuso 
de iniciación umbilical, recordando la erisipela del ombligo. 
Rápidamente practicamos las inyecciones intersticiales al­
rededor de zona enferma y en tejido inflamado; la curación 
es completa en cuatro o cinco días.

El cuarto caso termina por muerte, como el segando, a 
. loe catorce días de tratar por glicerina fenicada- un proceso 

erisipelatoso de todo el hipogastrio.
Para el adulto la dosis empleada ha sido de 20 c. c.¡ para 

IOS nifioB de 1 J a 2 c. c.; siempre a la concentración de 1/30. 
Ed el adulto hemos observado orinas algo obscuras, y en los 
niños siempre fueron normales. fE ullelins et M em oires de la 
Soci'eih de M edeeine de P arís, 8 de Mayo de 1931, núm. 9, pá­
gina 301).—M. A. O.

Gabriel Peco L a  p b o x e i n o t b r a p i a  d e  l a  ú l c e r a  
GASTRODüODENAL.—OonclusioneB;

1. a La proteinoterapia mejoró el dolor qne no había ce­
dido a los tratamientos comunes en el 70 por 100 de loe ca­
sos (SO enfermos tratados). .

2. a La sedación dolorosa no es constante ni permanente; 
en algunoB de los enfermos calmados se agudizaron ene 
síntomas y tuvieron que operarse.

3. * En algunos caeos es indudable su acción antieapaa­
módica,

4. a Una sola vez tuvimos una reacción proteínica vio­
lenta qne fué conjurada rápidamente.

6.a Indicamos el procedimiento en todo ulcns doloroso 
que no hubiere mejorado con el trata niento habitual, antea 
de hacer la terapéutica quirúrgica.

6.a La creemos particularmente útil en los ulcerosos in­
fectantes con predominio del síntoma dolor, y en loe ulcero­
sos gastroyeyunales. (Prett. M id. A rg ., Noviembre de 1980.)

Domingo .Mosto y R. Pico Dual. Ulcebas crónicas 
canobbificadas db estómago, —Eq 44 casos de ulcus cró­
nico calloso encontramos que tres presentan un injerto neo- 
pláñco; vale decir un 6 por 100 aproximadamente.

Para tener una idea cierta sobre ia frecuencia de tal 
transformación es menester aaimismo estudiar detenida­
mente todos los cánceres gástricos. {L a  P r m . Méd. A rgen ­
tina, 10 de Marzo de 1931.)

E. DottI. L a  d e b i q d a l d a d  p d f i l a b  e n  l o s  t ü b e b o o - 
LOBOS DEL PULMÓN.—Un francós, Roque, fué quien estudió 
por vez primera este síntoma en 1869, viendo que la pupila 
correspondiente al lado enfermo se encontraba anormalmen­
te dilatada en gran número de tubercnlosoa. Cuando loe dos 
lados estaban afectos, la dilatación se acneaba en el lado en 
que la lesión evolncionada con más agudeza. Para Roque esta 
midriasia era debida a una irritación del simpático. Más tar­
de vió Comini eete síntoma en más de un tercio de ios tu- 
bercuIoBOa, y para Fraenkel la anieocoria simple, no debida 
a leeión ocular o del sistema nervioso, era síntoma seguro 
de una tuberculosis apical. Se vió posteriormente que la mi- 
driaais del lado afecto era más intensa conforme progresa­
ban las lesiones, hasta llegar un momento en que la irrita­
ción simpática, causa de la midriasis, se transformaba en 
parálisis y ocasionaba miosis. Eedor, en 1910, observó que 
cuando ia mtdriaeie no se apreciaba a simple vieta se ponía 
en evidencia examinando cómo se dilataban laa pupilas con 
la luz tenue. La del lado enfermo lo hacía con más rapidez 
y amplitud. Jullien, en 1928, la encontró en un 23 por 100 de
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los enfermos de tubercolosis, pero ain qne forsoaameate 
tuvieran que ser lesiones apicales laa que la produjeran, y 
los autores franceses, recordando la observación de Roque 
de que la anisocoria se acentuaba friccionando la frente con 
pomaba de belladona, han recurrido a provocarla con insti­
laciones de midriásicoB y miósicos, comprobando que era 
frecuentísima en la tuberculosis y otras varias enfermeda­
des del pulmón. De esta forma observó Sergent que con el 
colirio de atropina se observa midriasis del lado afecto en 
los casos iniciales y miosis en los antiguos, y Bicozsí vió que 
en el 75 por 100 de loa tnberculosos podía provocarse la mi- 
driasis homolateral con el colirio de cocaína.

El autor ha bnscado de un modo sistemático este sínto­
ma en los enfermos de su servicio en el Hospital civil de 
Adria, y después de confirmar que se trata de una altera­
ción simpática, por lo que es más perceptible en la obscn- 
ridad, deduce que la anisocoria espontánea tiene escaso va­
lor diagnóstico, pues cuando se percibe existen ya otros sín­
tomas que permiten hacer el diagnóstico con toda seguridad 
sin que el examen de la pupila nos diga nada nuevo. En cam­
bio, es de gran interés la busca'de la anisocoria provocada por 
la instilación de colirios midriásicos, pnes permite confirmar 
diagnósticos sospechosos, tiene además gran valor como me­
dio de localisar el lado de la lesión y puede preceder por 
bastante tiempo a los síntomas locales de auscultación. (T u- 
hercoloti, Marzo de 1981).—F. G. D.

N a c i o n a l e s

Olimpia Valencia L ó p e z . L a  c o ik s t e r in e m ia  s n  l a  
ANESTESIA quiEÓBGioA.— En lOB casos clínicos de anestesia 
quiriirgica se ha observado, de un modo m uy constante, una
disminución inmediata de la eolesterinemia que considera
el autor como de inhibición inicial.

En los animales de experimentación bien alimentados y 
no traumatizados, anestesiados, con éter, esta disminución 
de la eolesterinemia, primero, ha sido transitoria, y segundo, 
era reemplazada por un estado de bipercolesterinemia.

Esta disminución de la eolesterinemia provocada por la 
anestesia con éter ha sido acrecentada y prolongada: en los 
animales sometidos a no estado de ayuno, en loa animales 
sometidos a un traumatismo reglado, y, de muy particular 
manera, en loe simultáneamente sometidos al ayuno y al 
traumatismo.

En los animales de experimentación, la anestesia por el 
cloroformo ha dado lugar, de un modo muy eostenido, a una 
disminución de la coleeterinemia que ha continuado descen­
diendo hasta el limite vital.

La eolesterinemia en la aneetesia general quirdrgica pa­
rece ser función, según loe extremos que nos ha sido posi­
ble abarcar experimentalinente, además de la acción tóxica 
propia del anestésico empleado, primero, del estado de ayu­
no, y segundo, del traumatismo, probablemente condiciona­
do el complejo productor de esta regulación coleeterínémi- 
ca, en el hombre, además, por un reflejo de orden psíquico. 
( i íe i ic in a  L atina, Marzo 1981.)

A. de la Peña. E l  t r a t a m i e n t o  d e  l a s  in f e c c io n e s  
URINARIAS POR EL n k o s a l v a e s An ,— E u ISB recientes apli­
caciones del neosalvarsán tenemos las infecciones del apa­
rato urinario, En 1917, Gross lo inicia; antes, la literatura 
presenta cistitis blenorrágicas mejoradas intensamente en 
el curso del tratamiento arsénica!.

El neosalvarsán tiene la propiedad de actuar en medio 
ácido o alcalino; se torna ácido por su acción. Sus efectos 
terapéuticos han sido atribuidos a diferentes cansas; des­

prendimiento de formaldehido; presencia de anhídridos ar­
senioso y arsénico en unión de substancias de oxidación y 
reducción (Silburg); acción estimulante del grupo areenioeo 
sobre la hematopoyesis; ser un vector de oxígeno (M. Benoit 
y Schulz); al desprendimiento en la orina de fenolpirocate- 
quina y de hidroquinona (Kravfof), Para Scbmuller serla la 
presencia en su molécula de un grupo benzólico y la propie­
dad que posee de aumentar la acidez real de la orina, difi­
cultando, por eete hecho, iae condiciones de vida de loe mi­
crobios.

Tiene acción sobre colibacilo y cocos, singularmente el 
estafilococo.

En cuanto a técnica, inyectamos 16 centigramos cada 
cuatro días; dosis total de 76 centigramos, o sean cinco in­
yecciones. 8i con esta dosis no se consigue ningún resultado 
positivo, deberá abandonarse el tratamiento; número mayor 
de inyecciones es completamente inútil.

Hemoe tenido ocasión de ntilizar el neosalvarsán en 160 
cistopíelitie, muchas tratadas durante largo tiempo por in­
yecciones intravenosas de urotropina sin resultado. En to­
dos los enfermos hemos hecho el diagnóstico teniendo en 
cnenta tos análisis de orina, separada por cateterismo uré­
tera!, cnltívoe, etc. En los enfermos con orinae alcalinas 
hemos determinado la concentración de hidrogeniones (pH) 
antee y después del tratamiento.

Obtuvimos loa mejores resultados en las pielitis putas 
estafilocócicas con orinas alcaUnas; conseguimos al cabo de 
cuatro inyecciones de 16 centigramos de neosalvarsán que 
el pH descendiese en 80 por 100, y que en 60 por 100 des­
apareciese el pus de la orina, estafilococos y loa síntomas 
subjetivos. En 43 por 100 considerable mejoría de los eínto- 
maa sutijetivos y disminnción del número de leucocitos en 
la orina, Sólo en 7 por 100 ausencia de mejoría.

En 6 por 100.de caeos de infección colíbacilar (síndrome 
enterorrenal) hemos obtenido ligera mejoría de los síntomas 
subjetivos, pero sin lograr grandes modificaciones micros 
cópicaa urinarias. Estos enfermos se infiuenciaron, en cam­
bio, mucho más favorablemente urotropina intravenosa. 
A este respecto notamos la escasa o nula eficacia de la uro­
tropina, aun en enfermos con orinas ácidas, cuando es ad­
ministrada por vía digestiva, hecho ya demostrado por Po- 
duraminsky.

En 63 por 100 de caeos de litiaeie renal y pielitis obtu­
vimos mejoría coneiderable; la orina, antes alcalina, se hizo 
ácida, desapareció el sedimento de fosfatoe y uratos y dis­
minuyó el número de leucocitos.

En 80 por 100 de enfermos de cistitis, con antecedentes 
blenorrégicos y ausencia de gonococos en la orina, pero con 
abnndancia de cocos Gram positivos, la orina se hizo ácida, 
desapareciendo el pus y los microbioe de la orina y loe eín- 
tomas subjetivos.

De loa reenltadoB obtenidos por nosotros en el trata­
miento de Iae infecciones urinarias por el neosalvarsán, se 
deduce que este nuevo procedimiento terapéutico es de 
elección en las infecciones estafilocócicas, singularmente en 
las que se acompasan de orinas alcalinas y sedimento de 
fosfatos y uratos, debiendo ser empleado en loe fracasos 
de la urotropina; simultáneamente con ésta en los pro­
cesos colíbacilaree, reflejo vésicorrenal complicado de pie­
litis, etc., en sujetos de escaeaB defensas, en loa que, debido 
a au grnpo arsénico, el neosalvarsán constituye nn poderoso 
estimulante de la hematopoyesis, por cuya razón los enfer­
mos mejoren considerablemente en su estado general. (L os  
Tratamientoa Actuales. Madrid, 28 de Febrero do 1931, nú­
mero 4, pág. 123),—M. A. C.
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INDOLORO
INNOCUO

IN A LTER A B LE
Por.via gástrica y en Inyectables de 2 e. c.

Debido a las sales que lo inte­
gran, a su reacción y grado de 
disociación, es el preparado que 
reúne las máximas garantías para 
conseguir con el mismo una rá­
pida i^imilación del calcio.

Muestras y literatura: DR. TAYA A OR. BOFILL.—Comercio, 28.—Barcelona.

L  ^  B  o  1 2 /  ^  T  0 ’ : R  X C O  E ^ ^ J E S . I M I ^ O I É I ' C r T I O O

i, M O R B > 3 V O  Y
OIM KGTOM t D . B E R IM A IR D O  IS /IO R A U E S

B U R J A S O T VALBHCU
ESPAftA

J a r a b e  B e b é  
T e t r a d ín a m o  
S e p t i c e m i o l  
E u s i s t o l i n a  
M t t t a s á n

Tos ferina de los niños. Tos crónica y rebelde de los adultos. 
Infalible e inofensivo.

Agentes exclusivos, i. URIACH Y C.*, S. A. — Barcelona.

(ELIXIR E INYECTABLE)
Medicación dinamófora y  regeneradora de los estados consunti­
vos. A  base de fósforo, arrhenal, nucleinato de sosa y  estricnina.

(INYECTABLE)
Insustituible en la terapéutica de las enfermedades infecciosas. 
Elstimulante general de las defensas oi^ánicas a base de coles­
terina, gomenol, alcanfor y  estricnina.

(SOLUaON E INYECTABLE)
Preparado cardio-tónico y  diurético a base de tinturas alcohóli­
cas decoloradas y valoradas de digital, estrofantus y escila.

(INYECTABLE)
Tratamiento bismútico de las espíroquetosis en todas sus formas 
y manifestaciones. Perfectamente tolerable.

A l pedir m neatru Indíqaeae eita R s t íiu  y  eittcidD  de ferroctrril.
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S A N A T O R I O  p e ñ a - c a s t i l l o '
Destinado á enfermos del aparato digestivo, nutrición 7  sistema nervioso.

Clima delicioso, once hectáreas de parque, completa Instalación de mecanoterapla, 
electricidad, calor y terapéutica física.

Hotel de dietética. — Dos hotelee para psiooneorosla.
Pabellón especial de radioterapia p ro fa n d a .— Sección especial de toxicóm anoe.

D ire c to r: E xe n to - 5r. D . f \ .  A \o ra lc s -  — Médicos: Doctores Penzoldf, Oliver y Luquero.
S  3^ T -A . 2Sr ID El le. ---------

SARMÁ
(  h :  o  A . )  ♦ ♦

oara rápida y oámoda con el S U L F U R E T O  C A B A LLE R O
Destrnctor tan segnro del Sarcoptes Scabiei, qne ana 
sola fricción, sin bafio previo lo hace desaparecer por 
completo, siendo aplicable en todas circnustancias y 

edades por sn perfecta inoenidad-
J .  C A B A L L E R O  R O I G  

Farmacia-Laboratorio: Calle Rocafort,135, Barcelona.

r .

V .

earaR R O S  F O S F O T I O e O L  I : T©SES I :
S O L U C I O N  A R S B N I O  F O S F O R A D A  O O N  T I O O O L

Se obbieaea resaltados positivos y rápidos con este preparado en las afecciones paimonares, catarros bionqniaiea j  
gripaies, desgaste orgánico, escrotniismo e inapetencias.—Precio del ftaaoo: 4,50 pesetas,

A G U A  M I N E R A L  B E T T E R
LA ME J OR  P A R A  LA MESA

X - i l  t  l o a . — I B l o a i *  J 3 0 n a  t  a d a . — o a .

E S T O ^ ^ d l A - O - O  -  K . l S ' O I T E S  -  I D I A - B - B T E S  -  O B E S X 3 D A .T D
O f ic in a s :  O o n s e jo  d e  C ie n to ,  3 8 9 . — T e lé fo n o  14 :3 1 8 . — B a r c e lo n a

ANTIASMATiCO PODEROSO
U X B D IO S n O A Z O O K IB A  LOS 0 ATARBOSBSOHQUIALBP

Jarabe-Hledina 
de Quebracho.

Médicos dlstingaldOB j  los principales periódicos 
profesionales de Madrid: El Siglo Médico, la B e-  
viita  de M edicina y  Cirug%a práctica , E l G enio M é­
dico, E l  D ia rio  M édico Farm acéutico, E l  Jurado M é­
dico Earm acéutieo, la B evista  de Ciencias M édicas de 
Barcelona y la B evista  M édico-Farm acéutica de A ra -  
gón, recomiendan en largos y encomiásticos artículos 
el Jarabe • Medina d e  Quebracho como el 
último remedio de la Medicina moderna para com­
batir el Asma, Disnea y  los Calarroa orónloos, ha­
ciendo cesar la fatiga y produciendo ana anave expeo- 
ioraolán.
PRECIOi 6y50 pesetas frasco.

BV* Deposite central: Sr. Medina, Serrano, 86, Ma* 
drid, y al p o r  m enor en las principales farmacias de 
Eapafla y América.

1 , 5 0

E S T A B L E C I M I E N T O

!  BALNEARIO DE ARNEDILLO t
^  ( L O G R O Ñ O )  ^

♦  A g u a s  term ales <92° S c.) cloru rsdo-sód ica s (5 gram os ea A  
litro), sn lfatado-b rom oradas, con  litio y  rnbldlo, nota* T

♦  blemente rad ioactivas <1.142 voltios ho ra  litro). A

Especlallsim as en la  curación del reumatismo, gota, clá* T

♦  tica, artritis, escrofulismo, luxaciones, fracturas, herí- a  
das, úlceras, g ripe  m al curada, etc., etc. W

n p l l e a e l o n e s  c o m p l e t a s  d e  L C D O S  v e a e t o .  .  
A  m in e r a l e s ,  ú n i c o s  e n  e l  m u n d o ,  S

J  Holil delBalntaiío- Pietiosmoderidos. Extelenle Irile- Tolocoeltii. .

?  Viajs esfacíúii de (ALAHiIRRA.— 15 JudIo a 30 Septiemiire. ▼
A  O e t a l l e a ,  f o l le t o s ,  e t c . I  G B R B N e i A  A

A S

p o r  I  1  P T f l S .

A L M O A M A S

Prodnoto eapnflol a base de Hamam-vitg.s, .úBsenias bi- 
ppooaeti novocaína, anestesina, etc. Cnra Hemorroides in­
tentas, extemae, eangrantee y  padeoimientoa del recto. Tobe 
(on eánnla. 3,60 pesetan: correo, 4. De venta «n farmacias.Ayuntamiento de Madrid
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LA HISTORIA DE LAS CERILLAS
POK EL

DR. PAUL MARTELL
B e Berlín.

La obtención artiñcisl del fuego para 
todos los usos fné durante miles de 
años objeto de grandes desvelos, porque 
los medios qne se podían aplicar para 
ello eran sumamente imperfectos. El

sacar fuego con pedernal ;  eslabón, por 
lo diñouTtoso de conseguirlo, era un 
verdadero tormento, de modo qne todos 
los afanes se encaminaron a lograr un 
método sencillo y, sobre todo, rápido y 
seguro de obtener el fuego.

En el siglo zix se encaminaron ios 
intentos a descubrir un encendedor ade­
cuado y el número de éstos aumentó 
considerablemente, sin qne ninguno de 
los encendedores satiañciese por com­
pleto. Asi, el Dr. Dobeieiner, profesor de 
Química de la Universidsd de Jena y 
amigo de Goethe, inventó en el año 18^ 
un apaiato encendedor. Consistía éste 
en un recipiente de vidrio, cerrado por 
arriba, que contenía ácido sulfúrico di­
luido; con ayuda de una palanca se su­
mergía una piececita de cinc en el ácido 
sulfúrico, con lo qne se producía hidró­
geno, que era dirigido contra una pe­
queña esponja de platino situada en un 
receptácnlo dispuesto encima del reci­
piente de vidrio; la esponja de platino 
llegaba a ponerse incandescente, con lo 
que el hidrógeno se inflamaba. Asi se 
producía una llama a la qne se le apli-

J A R A B B  A L M B R A
a base de fosfato de cal grelatlnoao, el mis asimilable.

caba una esponjita empapada en alcohol 
que se encendia y utilizaba para pren 
dei fuego donde se desease. Este apara­
to encendedor de Dóbeieinei llegó a ob­
tener una difusión grandísima.

Todos estos aparatos encendedores 
adolecían del defecto de ser sumamente 
incómodos. La paternidad del invento 
de las cerillas actuales—genial por su 
sencillez—se la disputan diversas na­
ciones, lo que se explica seguramente 
porque este invento, uno de los más 
apremiantes, estaba, por asi decirlo, en 
el ambiente. En el desarrollo histórico, 
se empezó por las cerillas potásicas y 
luego siguieron las fosfóricas.

El farmacéutico parisién Derosne 
debe haber sido el primero que empleó 
el fósforo psra preparar oerillae, sin que 
el invento prevaleciese; Dorosne mez 
ciaba el fósforo con una substancia seca, 
con lo que obtenía la ventaja de qne la

cerilla no se inflamase tan fácilmente; 
la cerilla casi no se podía encender más 
qne por fricción contra un objeto áspero 
como corcho, tela o cuero. El procedi­
miento tuvo importancia porque sirvió 
de base técnica para las cerillas de fric­
ción.

El paso siguiente de deSBrroUo de la 
técnica de la obtención del fuego con­
sistió en reunir fósforo y azufre en una 
sola masa inflamable. J. T. Cooper, quí­
mico de Londres, preparó, en 1825, ce­
rillas de esta clase, pero sin conseguir 
un resultado práctico. En Alemania se 
considera como descubridor de las ceri­
llas fosfóricas de fricción al wnitem- 
bnrgués J. F. Sammerei qne, dueño de 
un pequeño laboratorio consiguió pre­
parar, flualmente, en 1832, las primeras 
cerillsa fosfóricas que, aunque no eran 
perfeotaa, signifloaion un importante 
progreso en la técnica de las cerillas. 
Después de haber estado en prisión por 
motivos políticos, pasó a Sniza y esta­
bleció en Zurioh una fábrica de cerillas 
y poco después, con ayuda de capitalis­
tas, otras en Estrasburgo y Viena. Como 
estas fábricas se fundaron a nombre de 
loa capitalistas respectivos, aun cuando 
trabajaron exclusivamente según la re­
ceta de fabricación deSammerer, aque­
lla circunstancia ha producido muchos 
errores históricos, pues estos capitalis­
tas durante un cierto tiempo pasaron 
por inventores de las cerillas fosfóricas.

También en Inglaterra, al farmacéu-

Calcinhemoi A lcuberro
Poderoso antianémico. 

A lcalft, 6 8 .  — M a d r i d .

minuoión del peligro de incendios. A 
estas cerillas el vulgo las llama simple­
mente «suecas», a pesar de qne Cbris- 
tian Bdttger habla nacido, en 1806, en 
Archersleben (Sajonía), y de que fué 
desde 1885 hasta sn muerte, en 1881, 
profesor en la Unión Física de Fraok- 
furt d. M.

Las primeras cerillas de seguridad de 
Eóttger eran muy partienlares: tenían

Jó'»

tico Walker, de Stokton, se le señala 
como inventor de las cerillas, a pesar 
de que recibió asimismo la receta de 
Kammerer. Las fábricas de Kammerer 
le colocaron en una situación de noto­
ria prosperidad, de modo que en los 
años 1848 y 1849 ofreció su hospitalaria 
casa como refugio a ios emigrados polí­
ticos alemanes. Con el indulto de 1850 
Kammerer volvió a su patria, donde 
pronto fundó una fábrica de cerillas en 
Lndvrigsbnrg.

Aunque la cerilla representó un co­
losal progre o, subsistieron sin embar­
go no pequeños inconvenientes. Se le 
señalaba como defecto el gran peligro 
de incendio que ofrecía, hasta el punto 
qne algunos estados — como el de Han- 
nover, en 1885—prohibieron la prepara­
ción de estas oerillae de fricción. A  esto 
se añadía las peligrosas chispas que a 
veces ocasionaron lesiones en los ojos.

24o fué, por consigniente, progreso 
pequeño el descubrimiento, efectuado 
en 1845 por el famoso químico de Hei- 
delberg, profesor K opp, del fósforo 
amorfo, no venenoso, qne pronto repre­
sentó grsn papel en la industria de las

cabeza en los dos extremos; una cabeza 
era de fósforo rojo y la otra de una masa ' 
DO fosfórica. Para usarla se partía por 
la mitad el palito — que era bastante 
largo—y se frotaba una cabeza con otra.
El progreso capital en los cerillas de se 
gnridad consistió en qne la cerilla no se 
pudiese encender frotando sobre cual­
quier superñoie áspera.

£1 que estas cerillas de seguridad ale­
manas se llamen «snecaa» en todo el 
mundo, se explica porqne unos diez 
años después del invento de Bóttger, el 
indostrial sueco J. E. Lundstrbm, de 
Jfinkííping, emprendió la fabricación en 
gran escala de cerillas de segcridad e 
innndó de ellas el mnndo entero, que al 
fin creyó encontrarse frente a un in­
vento sueco. Aun hoy dia la industria 
sueca de las cerillas (de madera), bajo 
la dirección del multimillonario Iwan 
Krenger, representa un papel predomi­
nante en la economía mundial: en Octu 
bre de 1929 Alemania ha cedido el mo­
nopolio a este «rey de las cerillas» a 
cambio de la concesión de un emprés­
tito de 500 millones de marcos oro,

Clnvtsligación y  Progreso.)

Laitoiiia: leioDititDyiDtt Ié d III.

cerillas, como fósforo rojo. Pero hasta 
el desoubrimiento hecho por el profesor 
Chriatian Bottger, en 1848, de las llama­
das «cerillas suecas de seguridad», no 
se produjo una crisis técnica favorable: 
con él quedó satisfactoriamente lesnel- 
to el problema, tan disentido, de la dis-

Urosolvlna: etieaz aatiárlcu.
PIENSA EN LAS MIL enfeimeda- 

des de que estás libre.
JODBEBT.

EN UNA SUBASTA el adjudicador 
dice a voz en cuello mostrando un cua­
dro no malo, pero sin firma:

—¡Un cuadro anónimo, señores!...
Adjudicado el cuadro, grita desig­

nando otro que muestra a la curiosidad 
pública;

—¡Un segundo cuadro del mismo pin­
tor!...

A QUIEN fortuna olvida 
sóbrale vida.

ES PRECISO arriesgar, y volver a 
arriesgar y arriesgar siempre.

D a n t ó n .

Ayuntamiento de Madrid



T E R T U L I A  M E D I C A

S O I T E T O

Eb la mujer del hombre lo más bueno; 
es la mujer del hombre lo m&a malo; 
su vida suele ser y  b u  regalo; 
su muerte suele ser y  su veneno.

Es vaso de bondad y virtud lleno; 
y a un áspid libio su ponzoña igualo; 
por bueno al mundo su valor señalo, 
por malo al mundo su valor condeno.

Ella nos da su sangre, ella nos orla; 
mas no ha hecho el oielo cosa más in-

[grata;
ee un ángel y a veces una arpia.

Tan pronto tiene amor como maltra
[ta;

es la mujer, en ñn, como sangría 
que a veces da salad y a veces mata.

L o p e  d e  V e o a .

»»“ M A L T O P O L
Extracto de mal taenpolvo; contiene diae- 
ta s^  vitaminas en forma concentrada. 
IL. K  Berlowiti.—Alameda, 14, Madrid.

Dn (ragmento de Carlis u/agner.
Encuentro con más frecuencia grupos 

de jóvenes que gritan estentóreamente: 
¡fuera ése!, ¡fnera ése!, que grupos entu­
siastas que honren a un ciudadano de 
valia o una ̂ an memoria. Saber abomi 
nat de alguien es ciertamente an ejer­
cicio útil en ocasiones; todo depende 
de las cosas de qae abomináis Üo es 
licito equivocarse en este punto. El acto 
de desprecio caerla sobre vuestras ca­
bezas.

Pero si despreciar puede ser necesa­
rio, honrar, admirar, es indispensable. 
Se puede vivir sin abominar de nadie, 
pero no se puede vivir sin bañarse todo 
el ser en esa cálida luz que se llama el 
entusiasmo por las figuras verdadera 
mente elevadas. Si los' vivos os pare­
cen demasiado pequeños, dirigios a loe 
muertos. ¡Que su alma grande ilumine 
la vuestra y en ella anime los gérmenes 
de heroísmo que cada uno de nosotros 
mantiene ocultos!

No me tratéis de idealista y utópioo. 
Estoy de lleno dentro de lo que existe 
más humano y palpable. Para el que ee 
familiariza con ese ser extraño y con- 
tiadiotoiio que se llama hombre, apa 
rece claro que dos órdenes de posibili­
dades dormitan en él. Todas las virtua­
lidades reunidas en un ser pueden en 
definitiva reducirse a dos grandes se 
ries, dispuestas una y otra a surgir a la 
luz de las realidades: Is serie obscura y 
la serie luminosa. Cada cual ciertamen­
te puede mucho para animar en ai mis-

vimisnto. Cuando estamos impuestos a 
los influjos deletéreos, nuestras almas 
contraen enfermedades como las plan­
tas en la eBtnfa. Pero si gozamos de las 
suaves caricias de la luz, nuestra salud 
moral se fortalece. Ninguna luz favore­
ce más la aparición del m ejor  yo  en el

Kelatox: Sedante atóxico.

hombre que el heroísmo. Hay en los 
caracteres muy entusiastas y en las vi­
das generosas una intensidad de incu­
bación que nos penetra y hace estie- 
meoeise eunoaotios gérmenes hasta en 
tonoes inertes.

De igual modo las pasiones bajas y 
brutales son evocadoras de los mismos 
elementos en aquellos a quienes como 
ejemplo se ofrece. Las scoiones crimi 
nales audazmente realizadas despiertan 
machas veces en ios débiles los pensa 
mientoB culpables que esperan lea llegue 
BU hora en los repliegues de lo inoona- 
ciente.

Pero toda la vida noble, pródiga de 
si misma, pone a vuestra vista lecciones 
fecundas de rectitud, de fe victoriosa 
sobre los obstáculos de desprecio a la 
muerte, de amor y esperanza invenci­
bles. La voluntad de un hombre que 
forja el hierro de los hechos rebeldes 
nos contagia para la energía. Brotan 
chispas de las acciones heroicas, como 
al golpe del martillo brotan en el yun­
que.

Multipliquemos, pues, las probabili 
dades de contacto con el fuego sagrado 
del heroísmo. Es una fuente de vida. 
Cnltivemos la fibra heroica alentando la 
admiración a ella. Ahi está el porvenir. 
El camino que sube, la esperanza y los 
horizontes claros. ¡Puesto que siempre 
habrá quien despierte a loa brutos, ven 
gan a nosotros los que despiertan a los 
hombres!

F a n t á n  ■  
M e r c k

g o t a  
r e u m a t i s m o  

¡ N o  i r r i t a  e l  e s t ó m a g o !

Fáibrlo* espeoialiuda eo Froduotob OíetáUoos 
j  de Béglman Tegeterijino.

GASA SANTIVERI.S. A .-0a ll, 22.-BaroaloiM.

mo lo mejor o lo peor, según que se 
interese más por lo uno o por lo otro. 
En esto ea responsable de lo que hace 
por propio impulso. Pero seria necesario 
negar la existencia del mundo exterior 
y los influjos de los demás hombres 
sobre nosotros, para pretender que las 
fuerzas de otro, buenas o malas, no son 
factor considerable en nuestro desenvol-

Rincón de los poetas.

H ADRiaAI.

Alborotó la seda en tu cabello 
el céfiro celeste...
Asi siborota todas las mañanas 
en las eras del trigo el oro agreste.

El valle, el monte, el rio, 
el oielo, los luceros y las nieves 
son como tú, donosa campesina: 
alegres, frescas, luminosas, leves...

C r i s t ó b a l  d e l  C a s t i l l e j o .

Cancionero de CaatUlejo, legajo 11.691, 
letra M. Manuscritos de la Biblioteca 
Nacional.

Jarabe Beb6.-Tetradínaino.-Saptí- 
Gemiol. • Purgantll (JirabB de Frotis)
Véase anuncio, página XIX.

PAE.A CONSERVAR frescas las flo­
res en tiempo de calor, rocíense con 
agua fresca y pónganse en un florero 
que contenga agua de jabón. Cada ma­
ñana se las sacará de este agua y ee las 
meterá en otra completamente limpia, 
volviéndolas al florero, en el que se ha­
brá renovado el agua jabonosa.

Asi se conservan frescas las fiores du­
rante mueboB dias.

LO MALDITO por el de la huerta 
quiere el del campo que suceda.

EL FUTURO será de aquellos que 
más hayan hecho por la humanidad do 
líente.

P á s t e o s .

VARIAS NOTICIAS

LA MEDICINA es una misión sa­
grada y el que la ridiculiza comete un 
sacrilegio.

SUDHOPI'.

—LOS FERROCARRILES son una 
gran oosa.

—¡Ya lo oreo! ¡Como que a ellos debo 
toda mi fortuna!
, —,iEs usted iDgeniero?

—No; pero be heredado de un tio que 
murió en un choque.

A  VECES la locura es la lógica de 
una mente perfecta de que ee ha abu­
sado.

O l i v e r i o  W e n d b l l  H o l m e s .

h e c r o l o o I a S

Con la desaparioión del Dr. Jayme 
Silvado pierde la clase médica brasileña 
una de las más destacadas personalida­
des, de nombre muy conocido, titular 
de la Academia de Medicina de Rio de 
Janeiro, profesor de Botánica de la Fa­
cultad Hanhemaniana, antiguo inspec­
tor del Servicio de profilaxia marítima 
del puerto de esta capital, cultivador 
esforzado y asiduo de Cnanto de oerca 
o de lejos se relaciona con la higiene 
naval, autor de oerca de cincuenta tra­
bajos de medicina e higiene, del primer 
proyecto sobre la creación de la Asis­
tencia pública de Rio de Janeiro, her 
mano del almirante Americo Silvado, y 
agraciado con la Medalla humanitaria

Yodiiros Bern
vocan lodismo. Fabricación nacional.

de primera clase, y con la Medalla de 
oro de la Exposición de Tarín.

—En Liérganes ^antander) ha falle­
cido el médico Sr. Poza, muy reputado 
en la comarca.

—En Valdepeñas (Ciudad Real) ha 
fallecido el compañero D. Gregorio An- 
tequera, a cuya familia enviamos la ex­
presión de nuestro sentimiento.

Ayuntamiento de Madrid
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o I h
S a n a to rio  de p r im e ra  o la o e i p ara  e n fe rm o a  de p ulm on eo-

1.866 metros sobre e) nivel del mar.—300 metros más alto qne Davos.—Correo y telégrafo en la Gasa. -  Gran 
confort.—Numerosas habitaciones con bafio.—Onarios con W, O.

Médicos con cargo directivo: Dr. Ed. 6 . Neumann y Dr. J. Wolt. ; Dirección: A. W. Pederle. 
Prospectos e informaciones por mediación de ia Gerencia.

—  X X I  -

♦
♦
♦
♦
♦

Correspondencia 

administrativa. .
La correspondencia qne venga acom 

pallada del ftanqneo correspondiente, 
será contestada por carta directa. La 
demás correspondencia se responderá 
en esta sección.

Guando nos remita nn giro postal y 
nos comnniqne el envió, no olvide indi* 
car el número del giro.

D. Antonio Labayen.—Pagado fin Di­
ciembre 1931.

D. Jesús de Valdivieso. —Id.
D.'. Taladrl Gómez.—Id.
D, Valentín Rodríguez Alonso.—Id.
D. Francisco Santamans. -Id.

(Gontinúa en la página siguiente.)

j c A W E y  
|Ó/EA Y 
‘OCNTAP 

‘UBERCU 
) X I / -  R A

) ü m / n o ,

A G U A S  M I N E R A L E S  N A T U R A L E S

C A R A B A Ñ A
“ LA FAVORITA”

P U R G A N T E S  - D E P U R A T IV A S  - A N T IB IL IO S A S  - A N T IH E R P E T IC A S
PROPIETARIOS: H i j o s  p e  R.J. C h a V a r r i

M A D R I D

vejigatorio líguíilo del Dr. H asU run ti
n e  e n  l o d o s  l o s  c a s o s  c o n

I N D I C A G I O N E S :  P len rcs ia s . — Ncam onia. — Neuritis., — C ic le s ,  etc.

Muestras y literatura: Farmacia del DR. NADAL.— Rambla de Canaletas, I.— B A R C E L o j l A

J A R A B E
C l o o f o s f a t o  

c Á l c i c o  g e l & t i n o s o A L M E R A
es el preparado de fosfato de cal de más fácil A B S O R C I O N  y el más A S I M I L A B L E

Superior a todo» su a  Bímilares, siendo el M A« de 8 7  a ñ c s  «fe é x ito  c r e c ie n te .
TOO a activo de todos loa reconstituyentes. • -----  --------------- --- --------------------------

De vtn'» m ; luclí. 21, Barcelona, en ia Farmaola ílirera y Laboratorio, Plan de Sulirnrá, 14, VHaaar de Mar y en lae principalee Farmioiae y Droguerree.

Ayuntamiento de Madrid
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D. Sladio Martínez.—Id. fin Diciembre

1931.
D. Gatllermo Solis.—Id.
D. Salvador Vahí.—Id,
D. Saluruino Tabeada Roca.—Id.
D. Emiliano Eizagniice.—Id.
D, Angel Fardo de Lnqne.—Id. Marzo 

1933.
D. Engenio Bnrgoa Bergaz.—Id. Diciem­

bre 1931.
1). Marciano Conde y Malfaz.—Id.
D. Antolin Merino Estabenez.—Id.
D. Joaquín Tafias.—Id.
D. Joan Rodríguez Lóp-'z.—Id.
D. José María López Malla.—Id.
D. José G. de la Huebra.—Id.
D. Carlos Agnilera Cabeza.—Id Marzo

1932.
D. Alfredo Ruano.—Id. Diciembre 1931. 
D. Jnlio Pérez.—Id.
D. Manuel López Comas.—Id.
D. Felipe Vázquez Gnillén.—Id. Marzo 

1982.
D. Angel Caro.—Id. fin Diciembre 1981. 
D. Daniel Pimentel Méndez.—Id 
D. Marcelino Díaz Guevara.-Id.
D. David Garoia.—Id. Marzo 1932.
D. Agustín Alvarez Domínguez.—Idem 

Jnnio 1931.
D. Antonio Limia María.—Id. Diciembre 

1931.
D. Melchor Laso González,—Id.
D. Leoncio Martínez.—Id.
D. Agustín Serrano Salafiar.—Id.
D. Rafael Velázquez Bellido,—Id. Di­

ciembre de 1931.
D. Alfredo Terrón.-Id. ’
D. Eotiqaiano Velasco.— Id.
D. Fermín Eetbella Gómez.—Id.
D. Juventino Cabezudo Elices.—Id.
D. Pedro Macías Hidalgo.—Id.
D. Zacarías Velázquez.—Id.
D. Cipriano Villaionga Guerra.—Id.
D. Rafael Serrauo.—Id.
D. Salvador Martínez Santos.—Id.
D, Tarcieio Lozano Aznlaa.—Id.
D. Isidro Parra Reboloso.—Id.
D. Vicente Mario.—Id.
D. Emilio Segoviano Rogero.—Id.
D. Eusebio Tempreno.—Id.
D. Joan José Zatarain.—Id.
D. Pedro García Moreno.—Pagado fin 

Jnlio de 1931.
D. Flavío Monforte.—Id. fin Diciembre 

1931.
D. M. Villar Escandón.—Id.

tas enfermedades de!

lEsíómagoe 
IntestínosI

dolor de estómago, dispep­
sia, acedías Y vómitos, ina­
petencia, diarrea, úlcera 
del estómago, etc., se cu­
ran positivamente con el

Poderoso tónico digestivô  
que triunfa siempre. 

iB tu  Pibtlpilis íimudis

A N A L I S I S
sangrê  aguas, etc. 

Laboratorio del Dr. E. Ortega,
•noeier del Dr. Calderáa. 

Carpetas^ I4| M a d rid .
:B32sr i s e s .

D. Adolfo Romero.—Id.
D. Eduardo Vallejo Bohorque.—Id.
D. Ezeqniel Ballestee de los Reyes.—Id, 
D. Francieco Espallargas.-Id, fin Marzo 

1931,
D. José Allén Rodrigue?.—Id. fin Di. 

ciembre 1931.
D. Mariano Cardillo Rodríguez.—Id.
D. Francisco Pifieiro Rodríguez.—Id.
D. Luis Arce Pérez,—Id.
D. Alfonso González Calzada,—Id.

( S e con tin u a rá .)

V A C A N T E S

TINTURA COCHEOX Reumatismo
Exito en los Hospitales desde 1848. y el Mal de Piedra.

En tod» las larmaolas.- AI por mafor TAVERNIER & A6UETTANT.— LYON (Franola).

Las inetanciae en pspe! de 8.a clase, 
se dirigirán al sefior alcalde presidente 
del Ayuntamiento, capitalidad del par- ’

E R IOal«o «probadol«ACAK>C*r*« An MfteiCIHA 0« BAMMÍ
I acBau a esu p u resay  a« au p o a e r o » «  «evjriaadptracur^r Cloro-Aft^mir 

a»it0ri»b¡0  los paisas eilidos. — |4, lus s u  Bssp-trta, Ps> ^’  r  oioe isrraglDoio ijaa

tido acompafiando a la misma la ficha 
de méritos. (Norma 10.* de la Real or­
den de II de Noviembre de 1080.)
Practicantes.

Santiago del Campo(Cáceree), 460 pe­
setas, 18 de Julio.

—Zabara (Cádiz), 600 pesetas, 1 2  de 
Julio.

—Por renuncia, la de módico titular 
de Vera de Moncayo y su anejo Trae- 
moz (Zaragoza), partido judicial de Ta- 
razona, con ei haber annal de 1.660 pe­
setas. Población, 1.964; categoría 4.*; fa­
milias inclnidas en la Beneficencia, 20; 
inetanciae hasta ellTdeJuiio.

Oésereacíoíjes.—Concurso de antigüe­
dad. Existe un médico libre que tiene 
contratada la asistencia con una Socie­
dad de 2 0 0  vecinos.

jDaíos. — Villa con Ayuntamiento, a 
11 kilómetros de la cabeza de partido, 
cuya estación es la más próxima y 86 de 
la capital, Carretera. Río.

—Por renuncia, la de médico titular 
de Becedae y su anejo Palacioe de Bece- 
das (Avila), partido judicial de Barco de 
Avila, con el haber anual de 2.200 pe­
setas. Población, 1.614; categoría 3,a; fe. 
milias iueluldae en la Beneficencia, 60; 
inetancias hasta el 17 de Julio.

OigereacÍOTtes.—Concurso de antigüe­
dad.

Datos.—Lugar con Ayuntamiento, a 
1 8  kilómetros de ia cabeza de partido y 
94 de ta capital. La estación más próxi­
ma Béjar, a 14 kilómetros. Carretera. 
Río.

—Por defunción, la de médico titnlar 
de Almoguera (Guadalajara), partido ju­
dicial de PaatrauB, con el haber anual 
de 1.650 pesetas- Población, 1,323; ca­
tegoría 4.V; familias incluidas en la Be­
neficencia, 60; instanciae hasta el 17 de 
Julio.

Observaciones. — Concurso de antigüe­
dad, Existe un médico interino que tie­
ne contratadas todas las igualas.

Datos.—Villa con Ayuntamiento, a 44 
kilómetros de la capital y a 20 de la ca 
beza de partido. La estación más próxi­
ma Pozo de Aimogutr, a 6 kilómetros. 
Carretera. Río Tajo.

—Por excedencia, la de médico titular 
de Vejer de la Frontera y eu anejo Bar- 
bate (Cádiz), partido judicial de Chicla- 
na, con el haber anual de 2.760 pesetas. 
Población, 14.941; categoría 2.a; familias 
incluidas en la Beneficencia, 300¡inetan- 
ciae basta el 17 de Julio.

OJssrüarfoMss.-Concurso de antigüe­
dad.

D atos.— Ciudad con Ayuntamiento, a 
63 kilómetros de la capital. La eetación 
más próxima, Ban Fernando.

(Continúa en la página signiente).
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ro, desde el borde libre hseta Ir inserción de la vagina, en 
cinco o seis eibios en el contorno de aquél se encuentra dea­
echado en ia actualidad. Ee cierto que por medio de estas 
incÍBionee se acelera mocho ia dilatación y que el parto pro< 
greea rápidamente, pero también lo ee que con ellas ee crea 
una tíb de entrada fácil a la infección y que muchas veces 
ai avanzar ei feto puede ocaeicnar un desgarro uterino que, 
iniciándose en una cualquiera de las incisiones, ae extienda 
hasta el segmento inferior del útero y ocasione una hemorra­
gia mortal. El propio Darhsaen suturaba las incisionee he­
chas en cnanto habla terminado el alumbramiento, peto este 
procedimiento complicado aumenta más aún probabilida­
des de infección.

La rigidez patológica se produce a consecuencia de los 
tres factores etiológicos esenciales que conoce la cirugía: los 
traumatismos, las inflamaciones y las neoplasias. La impor­
tancia de los traumatismos en la producción de estas lesio­
nes está en las cicatrices que dejan. Desde luego, toda mn- 
jer sufre en el primer parto ligeros desgarros del oriflcio 
uterino, como consecuencia de los cuales se deforma ei cue­
llo cuando vuelve a formarse, una vez que el parto ha ter­
minado. Pero las cicatrices qne se producen a consecuencia 
de estos desgarros aon insignificantes y la facilidad qne el 
cuello adquiere para dilatarse a consecuencia de la primera 
dilatación sufrida ¡as compensa con creces. Si en el curso 
de un parto o por cualquier proceso ginecológico es necesa­
rio realizar intervenciones sobre el cuello del útero, el ciru­
jano deba disponer las suturas de modo que las cicatrices 
no sean obstáculo a nuevos partos.

Cuando se emplean cáusticos enérgicos para el trata­
miento de las metritis cervicales, por ejemplo, el cloruro de 
cinc, quedan cicatrices circulares que dificultan mucho la 
dilatación. En la actualidad estos cáusticos rara vez o nun­
ca se emplean y, por tanto, el peligro de que resulten esas 
cicatrices es remotísimo, pero, en cambio, se producen cica­
trices a consecuencia de la actinoterapia. Nos referimos a 
las que quedan tras del tratamiento del carcinoma del cue­
llo nterino por el radium. Cierto qne babitualmente el car-
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feto, pero cuando la compresión persiste el edema aumenta 
y puede originar desgarros y- desprendimientos del dicho 
cuello. Es preciso hacer nn tacto con dos dedos, y cuando se 
observa que se va a producir la contracción del útero se 
empuja hacia arriba la parte edematosa del cuello con el fin 
-de tratar de colocarla por encima de la cabeza.

La obliteración del cuello ee presenta pocas veces; tiene 
que ocurrir forzosamente después de la concepción, ya que 
de haber ocurrido antes ésta hubiera sido imposible. Se 
suele distinguir entre la obliteración del orificio externo y la 
del interno, ei bien la del primero es más frecuente. Ambas 
se deben a la acció de líquidos cáusticos o de la barra del 
nitrato de plata cuando se aplican con exceso. Ante todo, 
estas anomalías requieren una exploración hecha con mucho 
cuidado para evitar que se tome por atresia del cuello uteri­
no lo qne puede serlo de la vagina o efecto de una brida de 
adherencia de ésta o de una anomalía de conformación del 
repetido cuello. Una vez que las exploraciones con el dedo 
y  con el espéculo han demostrado que se trata efectivamen. 
te de una obliteración del orificio externo, el tacto detenido 
del cuello demostrará en la mayoría de los casos una zona 
de menor espesor que es el eitio que corresponde al conduc­
to de dicho cuello y  por tanto squel donde se debía encon­
trar el oriflcio y donde habrá que crearle. Otras veces se 
puede penetrar en el conducto del cuello, pero se tropieza 
con la oclusión del orificio interno, El amasamiento de esta 
región demuestra casi siempre que se puede llegar a crear 
el orificio necesario sin intervención cruenta, pero de no ser 
así hay que acudir al perforador o al bisturí. El cuello del 
útero es rígido cuando la dilatación no se produce o avanza 
con excesiva lentitud. Se han distinguido varias ciases de 
rigidez: por ejemplo, la anatómica, la espasmódica y la pato­
lógica. En ia anatómica se observa solamente que la dilata­
ción no se inicia o que tras de iniciarse se detiene y no pro­
gresa. La sensación que da el cnello al tacto ee la del cuero 
cocido.

En el caso de la rigidez espasmódica, la enferma tiene las 
contracciones uterinas en la forma normal, pero son muy
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doloroBAB. Cuando se hace la exploración se observa qae 
los bordes del orificio uterino son m aj delgados, qne están 
firmemente apoyados a la parte fetal que se presenta y que 
son moy dolorosos. Tanto la ligidea anatómica como la es- 
pasmódica pneden dorar macho tiempo, dando lugar incluso 
a que el feto sucumba antes de que cedan. Pero en otros 
casos no son tan tenacee y al cabo de un tiempo ceden per* 
mitiendo el progreso del parto. Casi siempre cuando cesan 
estaa rigideces lo hacen a costa de desgarros más o menos 
extensos del cuello del útero. Por último, hay casos en qne 
siendo enérgicas las contracciones y fuerte la rigidez se 
desprende un casquete de útero en él, dentro del cual se 
encuentra el orificio que no se dilató.

El examen histológico de estas partes desprendidas ha 
demostrado que no habla en ellas lesión anatómica alguna. 
En la actualidad se va restringiendo mucho el concepto de 
las rigideces anatómicas y  ee supone qne en la mayoría 
de estos casos si el cuello no se dilata ee porque la parte 
fetal no hace presión suficiente sobre él, eea que no ee 
baya encajado, sea por hidramnios o por debilidad de las 
contracciones uterinas. Segnramente qne algunos de los 
casos que antiguamente se iaclnían entre loe de rigidez 
anatómica o espaamódica eran excluaivamente el efecto del 
cornezuelo de centeno que se administraba durante el parto.

El pronóstico de la rigidez del cuello ea tanto máa grave 
cnanto más precoz eea su aparición. En los casos en qne la 
dilatación se encuentra ya avanzada, a pesar de la rigidez, 
suele seguir aumentaudo, y en tales condiciones no tiene el 
pronóstico nada de inquietante ni para la madre ni para 
el feto. Pero en los casos eu que se presenta desde nn prin­
cipio, la falta de progresión y muchas veces la rotura pre- 
matara de las membranas hacen que el feto sufra en cada 
contracción uterina una interrupción en la circulación pla- 
centaria y pronto acaba por encumbir. Si sobrevienen fenó­
menos de putrefacción intrauterina, se comprende la rapi­
dez con que hay que intervenir y  la gravedad que a pesar 
de esta intervención tiene qne tener el accidente para la 
madre. La rigidez puede también acarrear complicacionee
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por loe desgarros a qne da origen a veces en el cuello que 
no se dilata y que se pueden extender al cuerpo del útero.

La frecuencia con qne la rotura prematura de las mem­
branas contribuye a hacer que el cuello sufra un espasmo, 
demuestra la necesidad de abstenerse de toda rotara artifi 
cial de dichaa membrauaa, salvo en los casos en que baya 
verdadera indicación de la misma. Cuando en el curso del 
parto se observe que el trabajo no progresa, se procederá de 
la manera siguiente:

Si laa contracciones uterinas son débiles, se tratará de 
estimularlas por medio de la administración de las salee 
de quinina, y si no fuesen suficientes, por medio de dosis 
pequeCas de pituitrina. En los casos opnestos, bastante más 
frecuentes, en que las contracciones uterinas son excesiva­
mente enérgicas o de eobra repetidas para la lentitnd con 
que el parto progresa, se administrarán calmautea de varias 
índoles, por ejemplo, los opiáceos, los enemas de hidrato de 
cloral o las inhalaciones de cloroformo, con lo que se calma 
el estado de hiperexcilacióo uterina y ceden los espasmos 
del cuello. Se evitará siempre con cuidado repetir loa tactos 
con excesiva frecuencia y empefiarse en acelerav la dilata­
ción por la acción de los dedos. En la mayoría de loa casos 
esta maniobra ee inútil para el fin que se persigue; en mu- 
cboB es suficiente para provocar una infección y no pocas 
veces da lagar a  un eapasmo mayor que el que se quiere 
vencer. Becuérdese que cuando no hay obstáculo al parto, 
la rigidez suele ser temporal y qne 1h orientación mejor del 
feto Buele vencer en seguida la rigidez.

Hay casos en los qne el estado de la madre, que empie­
za a tener elevaciones de temperatura, o el crecimiento del 
feto obligan a intervenir. Si el feto está muerto la interven­
ción máe fácil ee la de la destrucción de la cabeza o de la 
parte qne se presente, con lo cual se facilita el encajamiento 
de esta parte y la presión que ha de hacer sobre el orificio 
uterino, al que dilatará de dentro a afuera. En cambio, 
cuando el feto eatá vivo se puede apelar al balón dilatador 
o al separador de Tarnier El procedimiento de las Incisio­
nes de Dorhesen, que consiste en incindir el cuello del úte-
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—t*or excedeDcia, la de médico (itulai de VlliaidonpBi- 
do(Jftén), partido judicial de Martoa, con el haber anual 
de 2,200 pesetea. Población, 2.726; categoría 3.«; familias 
inclaídaa en la Beneflcencia, 58; inetanciae hasta el 10 de 
Julio.

06ser»acJo«M.—Ooncurso de antigüedad. Segundo dis 
trito. Hay otro titular y dos médicos libres.

Dafo*.—Villa con Ayuntamiento, a 16 kilómetros de la 
cabeaa de partido y a 26 de la capital. La estación más pró­
xima, a 11 kilómetros. Río Carretera.

—Por renuncia, la de médico titular de Arandilla (Bar- 
gos), partido judicial de Aranda de Duero, con el haber anual 
de 1.376 peeetas. Población, 662; categoría 6.»; familiae 
incluidas eu la Beneüoencia, 8; instancias basta el 10 de 
Julio.

0&scrvaci'(»tef--Concnreo de antigüedad.
Villa con Ayuntamiento, a 26 kilómetros déla 

cabeaa de partido y a 80 de la capital. La estación más pró­
xima, La Vid, a 16 kilómetroe. Río.

—Por renuncia, la de médico titular de Oiarbayuela (Ba­
dajoz), partido judieiai de Herrera del Duero, con el haber 
anual de 1.660 pesetee. Población, 769; categoría 4.*; fami 
lias incluidas en la Beneficencia, 26; instancias haeta el 1 0  
de Jnlío.

Oóscroadones.—Concurso de antigüedad.
iJaío*.—Villa con Ayuntamiento, a 16 kilómetros de la 

cabeza de partido y a 164 de la capital. L i estación más 
próxima. Cabeza de Buey, a 44 kilómetros. Río.

—Por renuncia, la de médico titular de Villar de Torre 
y BU anejo Viliarejo (Logroño), partido judicial de Nájera, 
con el haber anual de 1.876 pesetas, Población, 676; cate­
goría 6.̂ ; familias incluidas en la Beneficencia, 6; instancias 
hasta el 10 de Julio.

Oótrruactones,—Ooncnrso de antigüedad.
D ato$. — Villa con AynntamientrO, a 13 kilómetros de la 

cabeza de partido y a 48 de la capital. La estación más pró 
zima. Sanio Domingo de la Calzada, a 1 1  kilómetros. Ca­
rretera. Río.

—Por renuncia, la de médico titular de Hueva Villa de 
las Torras y su anejo El Campillo (Valladolid), partido judi­
cial de M-dina del Campo, con el haber anual de 1.660 pe­
setas. Población, 1.068; categoría 4.*; familias incluidas en 
la Beneficencia, 86; instancias hasta el 10 de Julio.

OóscrvaciORes.—Concurso de antigüedad.
Datos. — Villa con Ayuntamiento, a 12 silómetros de la 

cabeza de partido y a 60 <le la capital. La estación más pró­
xima, CaniDilIo. a 3 kdnmetroa. Cnrretera.

Biblioteca de «ES Siglo Médico»: N o D o g ra ü a s .— Esia 
BiblioiKCH, de gran interés práctico, acaba de publicar 
los siguientes vulúmeiies:

I. «H'-moptisis tuberculosas y no tuberculosas», por el 
Dr. Valdés Lambea.—II. «La dem--ncia precoz», por el 
Dr. Vallejo Nágera.-III. «Wagtiósiico y tratamiento de 
las derniatosis más Íre.cuente8», por el Dr. Javier Maria 
Tomé y Boiia. —IV. «Los problemas clínicos de la úlcera 
del estómago», por el Dr. Fidel Fernández Marliuez (de 
Granada) —V. «La blenorragia aguda y su iratamieuio» 
por el Dr. Angel Pulido Marclu.-Vl. «El médico rural 
ante las distocias más frecuentes», por el Dr. Vital Aza.—
VII. «Los problemas clinlcos del estreñimiento rebelde», 
nor el Dr. Fidel Fernández Martínez (de Granada).— 
Vni. «La epilepsia», por el Dr. José Maria de Vtilaverde. 
IX. «El médico práctico ante la difteria y sus complica­
ciones. Intubación laríngea», por el Dr. Garda Vicente y 
«Alteraciones de la voz, laringitis y ronquera», por el 
pr. José M.* Huarte Mendicoa. En prensa: «Cartilla de 
Doontoiogia médica», por el Dr. Carlos María Cortezo.

Cada tomo de estas Monografías se compone de 128 pá­
ginas, de 16 por 12, con las figuras precisas y encuader­
nación cartoné fuerte y de sobrio gusto.

El precio de cada volumen para los suscrlptores de El 
biQLO Médico es de 1,50 pesetas, y para los no suscripto- 
res, de 1,76 pesetas.
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J e e e m b a t *  r  • l a 'p e l l B r e  p a r a  a l  a r a a n l a n a  a a n  la

D E L G A O O S E  P E S d i l l
Compoilolón nueis, tin fodo ni derhadoi del jodo, rI Hroldlii

M aestras y  lo llsto s A lo s Sres. Médicos.

L A B O R A T O R I O  P E 8 Q U I  
Alameda. 17.— SAN SEBASTIAN (Guipúzcoa,)

J  ea K* ca e
é é

r >  B >  Y B > I V  ”
d e  M a n z a n a  L a x a n t e »

OtilíiiiBO gi las idnllst i  lisislitailili i i  lis lilis .
Adultos, de tms s  doa onohArsdss de las de sops 

Qiluldo eu B^aosoltK  alóos y  mesorea de un s6o, anaoa- 
ohMada de las de oalé; da doa a aeb, afioe, una cucharada 
de las db p oa t^  de eele en adelaote, una cucharada de las 
de ^opa, diluido en agua o solo, deepuéa da lacena Todas 
eetae doeie se pueden aumentar o disminuir, eeirún el elec­
to qne produaoan. O *  v « q t »  «■> tod sy  U p  Parn jstcias.

DtpHllarlo: l  BUHAN. -  Tetuia, 8 y II. -  Hulild. 
. .fra s co  de muestra a los aafiores médlooa, pidiéndolo al 
airecl.^r del Laboratorio, Ponzano, 18, entresuelo Izqda. 
iCuldadol Pedid el OEYtN pues hay Imliaciones.

u c w e in v w ii  itn o e /

^ • rU te ce «lM e «b lte »i Acana tai 
caavalMeaclaaiKelaraU mama, 

Ocvaelva al bata basar.

PREPARADOS DE SOLVERCIA CIENTIFICA
Elixir dlaaméireDo ea onya eaen-P I L O B I O I  • “ ‘ “ te dlnam éro _____ ________

M , ,  oom poeioloo entra verdadera
Nuolelna espeolflca, Pd'.foro y  A r-ínioo orgénliMs, ThloooL 
Repeina y  eitraoto» aetabllliadoa.de K ola y  de N uei Vómica.

■■eooi>»U«nyentee,an-aaye el P I L O B I O L ,  que ponem os s a u  dlepoeloión.

YeonSEPTeL; MedloGnento ojo tó»
d® IM muOOliAS M as
ol^ '^ 'SóériM  Yodbldrato poUeloo, en aoln*

Utlílalino en otorrinolaringoloifia y  glneooloela ttoquea. taponea, gargarismo-.) a < -i »».

Uuaatrae a dlapoBlolóo de loe aeflorea médlooa,
?'■»” » ,  asmsnda, Indicando oon toda claridad la 

dlraoolón y  eataelón del (errocirril, al

L a b o r a t o p i o  L U N A  P E R E Z
LOeSNA (eéRDOBA)
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T e r a p é u t i c a  d e  l a  H  i p o í u n c i ó n  O e n i t a l  F e m e n i n a

O V A R I O T O N O
Substancia de ovario 
Substancia de tiroides . 
Viburnum prun. extr. . 
Piscidia eryihrina extr. , 
Hyoscyamus nig. extr

0,10
0,03
0,06
0,06
0.01

Modo do uoa rlo  y  dooio  > 

T A m en se  a n te e  de e a d a  c o m id a — 
con nn p oco  d o a s n a  y otn  mao- 
t ic a r — d e  d o s  a  o c h o  c r a c e a s  a l 

d ía  (d os e a d a  v e s )

Hipofiincionamiento ovárico. Amenorrea rebelde, Oligomenorrea, Pubertad 
i'etrasada. Trastornos de la menopansia. Reglas dolorosas. Psicosis sexuales

T e r a p é n t i c a  d e  l a  H i p e r f u n c i ó n  O e n i t a l  F e m e n i n a

H F H O N T O X O

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

0,10
0,05
0,06
0v04
0,02

M odo d e  uoa rto  y  d o s i s  

T ó m e n s e  a n te s  de c a d a  co m id a — 
con iin p oco  de a g u a  y  s in  m a s ­
t ic a r —de d os a  o c h o  g r a g e a s  al 

d fa  (dos e a d a  v es)

Menorragia profusas, Uetrorragias menstruales, Fibromas uterinos. Conges­
tiones útero ovdricas, Hemorragias de la pubertad y menopansia

a O t . l C I T B S B  L I T E R A T U R A  V  M U E S T R A S  P A R A  B X F B R I M E N T A C I O K  C L t N l C A i

I x A K O R A T O R I O  B l O l i O e i C O  I s O P R Z  • B R R A
L e ó n  X I I I .  7 Ba r ce l ona

N i

El
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y ■ SECCION PROFESIONAL
O ii . P R O G m A M A .  P R O B ’ H S I O N A I i

JLa función  sanitaria e s  ju n c ió n  d e !  € s ta d o  y  su  organ ism o d eb e  d ep en d er  de é l  b a s ta  en  su  rep resen ta ción  m unicipal.— 
garantía inm ediata d e !  p a g o  d e  lo s  titulares p o r  e l  € s ta d o .— J n d ep en d en cia  y  retribución de la  fu n c ió n  fo r e n s e .  —f)ignifl~  
cación  p ro fes ion a l.— Unión y  solidaridad d e l o s  m éd icos .— fra tern id a d , m utuo auxilio.— S egu ros , p rev is ión  y  s o c o r r e s .

CT T T  TWT A _J ^ T O t p ro fe ífon s l: Bolet(D^6 l i  aeixL»o«i p o r  D e d o  C o r ^ .—Asam blea Nacional de Médicos Titulares iDspeotoree
Maoíoipalea de Sanidad, por AfonueZ M a r U n é i  S a ld ir e . -  Los médieoe titulareis ̂ loauvaracióo de La Sociedad de Radiologfia y  Slectrología Médi­
ca s .—Academias, Sociedad se j  CoDferSDOias.—O ciado de Huérfanos —Gaceta de la la ln d  páblica: Estado aanitarlo de Madrid.—O róoicas.- 
Vaoaates.—Correspcadencia.—Por tas CLIaloaa de E uropa.—Tertulia médica.—A naoclos.

El ambiente nacional.— Un sabio español en Erancia.
La medalla Leblanc al profesor Obdulio Fernández.

CoÍQcide la salida de este Boletín con el mo­
mento supremo de la atención política nacional. 
Dentro de unas horas acudirán a las urnas con la 
manifestación de su voluntad, todos los españoles 
capacitados para ello. No creemos que tenga paren 
nuestra Historia un momento político como éste, no 
por sus características de renovación ni de revolu­
ción, sino por el apasionado embale con que acude 
a la lucha política todo un pueblo que fué por há 
hito poco dado a tomar con sincero calor estas cues­
tiones.

Puede añrinarae que el propósito de todos es 
bueno. Dentro de los mayores extremismos late 
una razón germinadora de progreso que no puede 
asustar al análisis filosófico. La función heroica de 
los frenos sociales tiene en estos momentos un ca­
rácter de grandeza que pocas veces alcanzó. Ha de­
jado de ser egoísta y comienza a ser paternal.

Quienes miren con independencia y con amor 
a España cuanto en España pasa, no pueden dejar 
de sentir una emoción cálida y sincera, la que des­
pierta siempre un buen deseo aun alejándose al 
máximum de la opinión propia.

Hay una gran probabilidad de que en España 
se imponga lo mejor, y ello porque una gran masa 
de la opinión nacional es completamente descono­
cida para los sectores políticos actuantes, y esa gran 
masa, la que siempre ba decidido eu España, es la 
que nunca se equivoca al escoger, es la que apoya 
siempre lo oportuno y la que cuando fracasa aque­
llo que impuso con eu voluntad, permanece al mar­
gen de las responsabilidades porque fué la más 
traicionada.

Esta vez, como siempre, vencerán los que pare­
cen mejores, que tienen a su lado esa fuerza que 
piensa y no grita, que empuja y no desgarra, que 
asiente y no aplaude. iQuiera nuestra fortuna que 
esta vez, por ezcepcióu, loe vencedores sepan sertol

•• •
Hemos de apuntar con vivísima satisfacción el

merecido homenaje que tos hombres de ciencia han 
tributado en París a nuestro compatriota el sabio 
profesor D Obdulio Fernández Rodríguez, decano 
de la Facultad de Farmacia de Madrid.

Es sabido que las grandes Sociedades científicas 
celebran anualmente una solemnidad, de la cual 
varía el carácter e importancia en relación con los 
medios y prestigios de la Corporación organizadora. 
La antigua y gloriosa S o c i e d a d  i>e  Q u í m i c a  d e  

F r a n c i a  festeja la Pascua de Pentecostés convo­
cando a sus miembros para escuchar en sesión bri­
llante a los investigadores de la Química que más 
sobresaleu en el mundo científico. En el año pre­
sente la fiesta de la S o c i e d a d  d e  Q u í m i c a  d e  

F r a n c i a  ba revestido excepcional impoitaucia, por­
que se ba sumado a su actuación la S o c i e d a d  d e  

Q u í m i c a  b i o l ó g i c a , y entre ambas han convocado 
para sus conferencias a tres celebridades mundiales; 
R Neuberg, de Berlín, Obdulio Fernández, de Ma 
drid, y H. Staudinger, de Friburgo.

Hasta ahora sólo había asistido a estos cursos 
de máxima altura científica un español, el glorioso 
maestro Oarracido, en el año 1926, pero la actúa 
ción del profesor Obdulio Fernández en la Confe 
reacia Internacional de Wáshington, que impresio­
nó vivísimameute al concurso, y el notable discur­
so que pronunció en Palermo, como representante 
de España en la Conferencia Internacional de Quí­
mica pura y aplicada, puede decirse que decidieron 
a la S o c i e d a d  d e  Q u í m i c a  d e  F r a n c i a  a llevarle 
en la ocasión actual a tan relevante significación.

El profesor Obdulio Feruández ha ganado eu 
el mundo científico un lugar que no ba sido un 
regalo. Su actuación investigadora, docente y vul- 
garizadora es el sólido fundamento de un prestigio 
que goza todas las dignidades a la sombra de una 
modestia por demás simpática y atrayente.

España cuenta con este profesor ilustre, al que 
tres oposiciones a cátedra, ganadas con superior 
lucimiento, abrieron de par en par el derecho a 
este título. Su actuación en el Centro Electrotécuí 
co de Artillería, la Cátedra de Química biológica, 
la Cátedra de Química orgánica, la Cátedra de 
Análisis especial de los Medicamentos orgánicos, 
al frente de la Sección de Química del Instituto
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Nacional de Higiene (Alfonso XIII), como aubdi 
rector de dicho Instituto, como académico de nú­
mero de la de Ciencias Físicaa y Naturales, como 
miembro del Comité de la Uuión Internacional de 
Química, como jefe de la Sección de Química del | 
Instituto de Comprobación, como consejero de Sa- i 
nidad, como corresponsal laureado de la Academia 
de Medicina, como presidente de la Sociedad Es­
pañola de Química y Física, como representante 
de España en Ginebra y Munich, Cambridge, Baca- 
rest, Wábhingtou, Palermo y La ITaya.,., como autor 
de los trabajos que seguidamente recordamos:

La precipitación fraccioaada de toa albaminoides por 
las sales de cinc.

La evalnación de laa bases ezónicaa.
Las esencias de trementina española.
Reacción del ácido noplnico.
Los cloroformos del comercio.
Estudio analitico del Equiseto,
El poder redactor del hígado.
El peso molecular en la acción aneeléána.
Estadio fidico-quimico de la anestesia.
Direraos trabajos de laboratorio acerca do fermentos,
Biología del Baciiue col!,
Composición de los sueros terapéuticos.
Fetozydea Etheniques.
Brofcultures ot D pheria bacillns.
La reacción de Reimer.
Estudio analítico de ios aceites de oUra eapafioles.
Ensayos de aeetilación con anhídrido acético y sulfárico.
Acetilaoióü del tanino y análisis de tanlgenos.
Eralaación de aminoácidos en presencia de sales amó­

nicas.
Dalerminación cuantitativa de la terpina.
El poder catalltii'O de las harina».
Condiciones de los alcoloidea para formar óxidos.
La química orgánica aplicada a las ciencias médicas.
Conferenciae de qnlroica biológica explicadas en la Uni­

versidad de Granada en 1913,
Análisis de 1.000 aguas destinadas al consamo público.
Arquitectura molecular de los agentes terapéuticos en 

1026.
Comentarios a un viaje por los Estados Unidos en 1927.
Por tierras de Oriente, 1928.
Discurso inaugnral en la Universidad de Madrid, 1917.
Disenteo de recepción en Ja Real Academia de Ciencias.
Discurso inaugural en la Sección de Ciencias físico quí­

micas en el Congreso de Bilbao.
Disenrso inaugural en la Real Academia de Ciencias en 

1927.
OoNFERENCias: En la Real Academia de Medicina, Loa 

antifermentos en terapéutica.
En el Colegio de Médicos, El metaboliemo de la tubeicD- 

losis.
En el Colegio Farmacéutico de Madrid, Fermentos oxi­

dantes.
En la Asamblea farmacéutica de Oviedo de 1928, La 

composición química y la actividad terapéutica.
En el Instituto Médico Valenciano, dos acerca de la oxi­

dación intraorgánica.
En la extensión aniversltaria de Toledo, Las aguas de 

Toledo,
En los Congresos Internacionales de Cambridge, Co­

penhague y Bucarest, Acerca do «Les fumes industrielles; 
Nuissances des iedastries dea produits provenant d’ani- 
maux, Les eanx reeiduaires indnslrielles».

En el Congreso de Oleicultura de Sevilla y por encargo 
de la Academia de Medicina, El valor alimenticio del acei e 
de olivas

En la Semana Agrico'a de Burgos de 1921, Loa micro­
bios en la tierra».

En la Semana Agrícola de Burgos de 1922, La ley del 
minimu:

En la Sociedad de Estudiantes Franceses, Los continua­
dores de Pasteur.

En la Facultad de Medicina de Madrid, La ten-ión su­
perficial en la vida.

Artículos de vulgsrizaclón: Más de un cenfénar en el De 
Inte, IiHparcial, Epoca, Esfera .Vofic/eru Granadino y otro-. 
Universal, de Bucarest y varios italianos....

....El libro encantador dedicado al recuerdo de
8U inaestro Garracido, en fin, cuanto escapa de mo

' . t  ■

.is--

mentó a esta nota, eon la obra que señaló al pro- 
feaor Obdulio Fernández ante la atención de los 
sabios internacionales. Para su lección en París 
eligió el sabio español este tema de original apor­
tación: Al,OUNOS PUNTOS 1)11 VISTA ACERCA RE T,A
quÍMicA DK LOS FERMENTOS, tema que ofrecía as­
pectos de relación con el desarrollado días antes 
por el profesor Neuberg, relativo al proceso de de­
gradación de los azúcares en la fermentación.

El trabajo del profesor Fernández está dividido 
en tres partes: en una estudia el concepto de la es­
pecialidad de loe enzimas en cuanto se refiere al 
cociente de E. Kuhu <?<» y al criterio de otros in­
vestigadores en la catálisis química pura. En la se 
guuda relata experiencias personales y de otros 
biólogos eoneeruientes al grupo químico que inicia 
las fermentaciones hidrollticas, y que es el grupo 
earbonílico, y en la tercera expone la molécula de un
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D ESC H IE N S . Doctor en Farmacit, 9, Rúa Paul-SauJry, París (6’)  —  Agenta para Esparta : J. G. SA L IN A S, 2. Calla Sagués, Barcaloni

UNA INTERESANTE NOVEDAD EN EL CAMPO DE LOS 
F E R M E N T O S  L A C T I C O S

La LATTOVITAMÍNA es un cultivo en leche estéril de bacilo bul* 
gálico; la sola forma que garantiza su vitalidad y eficacia, asociada a un 
medio que confiere a la preparación un elevado valor vitamínico; dicho 
medio es: Zumo de uva rico en Vitaminas C, al que se ha añadido una 
solución al lo  por loo de hinosifosfato de calcio y magnesia, que con- 
iene la esperma de cereales, rico en Vitaminas D.

La LATTOVITAMINA se prescribe en las autointoxicaciones intes­
tinales; toses, infecciones del estómago o del intestino (estados dispép­
ticos, gástricos, enteritis aguda, subagudas y crónicas, enterocolitis, gas­
troenteritis infantiles); ictericias infecciosas y tóxicas, estados de insufi­
ciencia hepática; afecciones cutáneas de origen discrásico (eczema, acné; 
forunculosis, etc.); algunas enteropatías micróbicas (tifus, paratifoidea, 
disentería bacilar); algunas diátesis (uricemia, diabetes, arterioesclerosis), 
intolerancia de la leche por la deficiencia de los iermentos que le asegu­
ran la digestión.

La LATTOVITAMINA es el fermento láctico 
liquido ideal para los niños.

“ IN S T ITU TO  T E R A P E U T IC O  R O M A N O ”  « o m a
Literatura clentiBca se remite solicitándola al Representante en España y Colonias 

E .  F l í S T O L E S I  . — H 4 . p a . r t a d o  d . e  C o r r e o s  & . O S 6 . — M . ^  1 >  TC. 1 1 >
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E S T A F I L A S A * , D ' D O Y E N
Tlraíaieoto especUíco coafra las Meccíones EsiafíIocAccicas

S o l u c i ó n  c o n o e n t r a d s ^  
i m l t e r & b l e ,  d e  l o s  p r i n e i p i o i  

a c t i v o s  d e  l a s  l e v a d u r a s  
d e  c e r v e z a  y  d e  v i n o ,

: ACNÉ, FORUNCULOSIS, ANTRAX etc.
Soloei&D coloidal 

íagó̂ ena 
pollTalenla. M I C O L I S I N A . < D ' D O Y E N

aroRMAs<
MICOUStNA BEBIBLE 

MICOUlINi INYECTABLE

Proroca la fagocitosis, evita y  cura la mayor parte de las e n f e r m e d a d e s  in f e c c io s a s

V i n o  d e  B u g e a u d
N E U R A S T E N IA  

A N E M IA
CONVALECENCIAS _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
^ c t a a  p or  la  Teobrom ína y  p o r  loa JLloaloidea de la  Q u i n a

Tdntco-Natrlttoo, 
con Qülf^ 
yCacatf.

Comprimidos compuestos de Hlpófísls 
y tiroides en proporción prudencia l, 
de Hamamells, Castaña do India 

y  Citrato de Sosa, Venosina
Tratamiento especifico completo de las A F E C C I O N E S  V E N O S A S

P .  L E B E A U L f  a  C > ,  b , B o u x r g ’- l 'A . b b A
P o r  M b n o r  : P&mGIPALSS FARMACIAS.

I
í

jCONIRA 
 ̂El DOLOR!

^  nervioso,reumáti- 
co, cefálea, neurál- 

' gico, regla dolorosa, 
dolor tabético, den­
tario nervioso, dolor 

^  canceroso, raquiaigia 
-0  meningítica y posf- 
' anestésica, dolor post- 
partum y post-abortum.

A C O N S E J A D

E B E B I Í I N O
M A N D R I
Producto de fabrlcacldu nacional que 
<le?de el año 1894 ba llevado su fama 
■lemprc en aumento, llegando a ser con- 
rfderado como una especialidad de primer 
orden consagrada por médicos y públl- 
cOk habiendo alcanzado supremacía como 

k medicamento de éxito seguro para vencer
; dolores nerviosos o reumáticos los más

variados sin produciraccidentes de ninguna 
clasQ ya que los ra^ibamentos 

que Integran su fdrmula ê tán en 
dosis nilninia y  solo por una feliz 

asoclacidn de sns acciohes anelgé- 
sicas y anttrreumáScas se logra obte­

ner grandesresultados terapéuticos con 
osa mínima cantidad de medicamento.

R a d i o l ó g i c o
Ace ite  V e ge ta l y  Y o d o  p u ro

d e l Doctor L A F A Y

“ A S C E N D I E N T E ”  r  
“ D E S C E N D I E N T E ”
Permita la exploración y el estudio sobre el 
vivo, sin dolor y sin que haya ningún incidente 

fastidioso, en las cavidades más nobles 
del organismo ni en los territorios que 
hasta ahora han permanecido cerrados 
a las miradas de los investigadores.

S e  halla  en  todas las buenas fa rm a c ia s .

Concesionarios Genera­
les para la Exportación: 

L E C ZIN SE I &  C", 
fi?. Rué de la Vicioire 

París.

S o l o  s »  /la d e  a c e / > to r  e l  
p r o d u c t o  t/ a e  H e v e  e l  
m o r b e t e  “ A Z U L ” .

UPIODOL]
L A F A Y

So Espafia: 8r. Juan MARTIN, Calle de Alcala, o, Madrid 
«  y Consejo de Ciento, 3 4 1, Barcelona.

(slas Canarias: B. APOUNARIO, Farmacéutico, Las Palmas.Ayuntamiento de Madrid
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fermento general con cadenas laterales, con el riesgo 
de concitar el apasionamiento de los que dicen que 
la idea de un fermento universal es una ¡dea nada 
simpática de la química moderna. Partiendo de 
hechos tan conocidos como loa relacionados con los 
altos hidrocarburos en la formación de substancias 
carcinogénicas, sostuvo el conferenciante la posibi­
lidad de que el núcleo del posible grupo prostético 
de la molécula hidroclástiea sea un colesteno, cuya 
estructura sé presta simultáneamente al engarce de 
cadenas laterales y a la adquisición de oxígeno para 
producir molóxidos de peroxidasas que abundan 
en las células eareinomatosas tanto como los fer­
mentos proteolíticos.

El mismo día 10 tuvo lugar el banquete con 
que la Sociedad Química obsequia a sus conferen 
ciautes. Esta vez la química industrial ha tenido 
singular representación, tanto porque el profesor 
Fernández ha sido uno de loa campeones del Con­
sorcio de Ciencia y de la Industria, como por su 
calidad de presidente del IX Congreso Internacio­
nal de Química que se celebrará eu la próxima 
primavera en Madrid.

Antes de terminar la comida, a la que asistie­
ron las más encumbradas personalidades de la 
ciencia francesa, Perrin, Matignon, Bshal, Tour- 
neau, Radais, M. Ramart, Herissey, Bridel, etc,, 
y muchos profesores extranjeros que acuden a la 
fiesta de la Sociedad Química, el profesor Qesgrez 
leyó el elogio de los conferenciantes, y el presi­
dente de la Sociedad, profesor Delepine, del Cole­
gio de Francia, hizo entrega a los Sres. Fernández 
y Neuberg de la medalla Leblauc.

Reciba el ilustre decano de la Facultad de Far­
macia nuestra más entusiasta felicitación por su 
triunfo,

D k c i o  CARLAN

Asamblea Nacional de Médicos Titulares 
Inspectores Municipales de Sanidad.

En nuestro número pasado adelantibamos los detalles 
relativos a la inauguración de la Asamblea de representan­
tes y hoy completamos los trabajos que ee han realizado en 
los dos diae siguientes.

Jtievea J8.—El Sr. Ruiz Heres nos acomoda nno de los 
kilómetros diacntsoa con que frecuentemente noe deleita, 
para hacernos saber que nada de provecho habla podido 
acordar en limpio la Oomisión encargada de dictaminar 
acerca de la proposición del representante catalán Sr. Canal. 
Como derivación de esto ee entabla una serie de conversa­
ciones, más o menos substanciosas y de mayor o menor du­
ración, según las condiciones y reeietencias de los respecti 
vos oradores, en que lastimosamente ee dilapida el tiempo 
y hace bostezar a los oyentes ávidos de escncbai cosae de

verdadera y aprovechable enjundia que por ninguna parte 
se vislumbran, con lo cual se termina la mafisna.

Por la tarde, el secretario da lectura a lae conclusiones 
por centésima vez acordadas en anteriores Asambleas, sin 
más fruto-ni provecho para la masa titular que la de poner 
a prueba la paciente mansedumbre con que toleran el sin­
número de forcejeos y zancadillas más o menos lícitas pues­
tas en juego para la consecución del usnfructo del mango­
neo, que todos para sí desean, con evidente desacuerdo de 
la unanimidad de acción y aspiraciones qne están muy lejos 
de la realidad.

Oonclosiones a que se alude más arriba;
Subsistencia del Cuerpo de Médicos Titulares Inspecto­

res Municipales de Sanidad como Cuerpo único y con regla­
mento único.

Ingreso en el Cuerpo por oposición.
Aprobación de los proyectos de clasificación y elevación 

de lae gratificaciones del 10 al 26 por 100.
Que la Dirección general de Sanidad aea la única qne 

intervenga en cuanto se relacione con la provisión de va­
cantes e imposición de sanciones a los titulares.

Reconocimiento de derechos pasivos, jubilación, viude­
dad y orfandad al ignal que con los funcionarioe del Estado 
se hace.

Que se reglamenten lae funciones encomendadas a los 
médicos titulares, pasando a depender del Estado, como se 
acordó en Zaragoza.

Creación del Minieterio de Sanidad y promulgación de 
úna ley que abarque, centralice y unifique la centralización 
de todos Jos sectores civiles en que la Sanidad' aparece hoy 
Bubdividida; y

Qje los Ayuntamientos provean a loa titalares de caea- 
babitación y se les excuse del pago de impuesto de ntiii- 
dadee.

Fiemes 18.—Se reúne la Asamblea bajo la presidencia 
del Sr. Sanmiguel. Se pone a disensión ei la Asociación ha 
de ser libre u oficial y obligatoria, predominando este últi­
mo criterio, con el voto en contra de loa representantes de 
Madrid, Alava, Vizcaya y Melilla, que patrocinan el primero.

A la una de ia tarde, hora de antemano prefijada, llega 
al iocal el director general de Sanidad, Sr. Pascua, para 
presidir la sesión de clausura. El presidente dimisionario 
del Comité, Sr. Oseorio, da al director la bienvenida y hace 
presente la cordial acogida y el particnlar interés con que 
escuchara la breve exposición de las aspiraciones de loe 
titularee eu enyo favor impetrara el máximum posible de 
razonables concesiones.

El director general de Sanidad, lamentándose de que 
sus muchas perentorias ocupaciones impidan permanecer 
entre loe titulares el tiempo que deseara, nada en concreto 
ofrece, y sólo se limita a prometer que estudiará con inte­
rés las peticiones formuladas por la Asamblea y atenderá 
éstas en la medida de lo posible. Despedido el seCor direc­
tor con la cortesanía que la buena educación demanda, los 
asambleístas permanecieron largo rato en el salón comen­
tando la general decepción sufrida al escneharle. ¿Será que 
ha llegado la hora de satisfacer y no prometer lo que no ee 
ha de cumplir, como hasta aquí venía estilándoee?

¡Tendría que ver!
Reunida de nuevo por la tarde la Asamblea para elegir 

Comité Ejecutivo, se procede a la votación, y resultan en 
primer término electos en representación las regiones:
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D. Rafael Fernandez Franco, de Sevilla; D. Antonio 
Ossorío Bolafioe, de Mérida (Badajoz): D. Peiayo Martorell, 
de LiSola (Lérida); D. Franciaco Ayuso, de Murcia; D. José 
Aguila Collantes, de Málaga; D. Cándido Ajerra Ecbego^en, 
de Navarra; D. Pedro Arilla, de Zaragoza; D. L. Suárez 
Vence, de Cotufia, y D. Joaquín Ruiz Hetae, de Madrid.

Acabado el eacrutinio de ésta sin ningún género de pro­
testas, se procede a la votación de cargos, para los cuales 
por gran mayoría aparecen designados:

Presidente, D. Angel Sanmigue); vicepresidente, D. An­
tonio Ossorio; tesorero, D, Francisco Aynso, y secretario, 
D. Pelayo Martorell.

El Sr. Sanmiguel intenta, al parecer, pronnnciar nnae 
frases de reconocida gratitad por en nueva exaltación al 
cargo de presidente; pero como el barullo producido, sin 
duda por la impaciencia de dar por terminada la labor tan 
inarmónica pomo ineficazmente llevada a cabo, va en cres­
cendo; y en la visita qoe e® proponen girar a determinado 
Centro bacteriológico, creemos firmemente estar demás; da­
mos por concluida nuestra misión puramente informativa; 
pero no sin afiadir a ella sintetizadas las tres actuaciones

Algunas sugestivas orientaciones bullen en nuestra men­
te como remedio que aun podría oponer fuerte dique a 
desastroso confusionismo que en las actnales circunstancias 
perturba nuestros sentidos y nos agobia y martiriza; pero 
habremos de resignarnos a no exteriorizarles hasta que la 
semana calificada de pasión por Maura y la subsiguiente 
hayan pasado, por no creer oportuno ni conveniente hacer­
lo antes.

Y basta por hoy.
M a n u e l  MARTÍNEZ SALDISE

L O S  n E D l C O S  T I T U L A R E S

V

G fu p o  d e  p e p p e s e n t a n t e s  q u e  a s le t l e P o n  a l a  a p e p t u p a  
d a  l a  A s a m b le a .

que por en diafanidad nos parecieron más atrayentes y 
simpáticas;

Es la primera la cándida e ingenua confesión de la impo­
tencia y rotundo fracaso con que el Sr. Rniz Hetas corona­
ra BU gestión en la Comisión de Pase al Estado (ya por 
nosotros prevista y annncieda, ai nnísono de la de Ignala, 
de que nada se ha dicho ni incidentalmente);

Es la segunda la varonil y aragonesa entereza con que el 
Sr. Alemany abogó repetidae veces por la intangibilidad de 
los acnerdoB unánimemente tomados en la Asamblea de 
Zaragoza; y

Es la tercera le clara y terminante declaración con que 
el eimpático representante de Soria con flemática natura­
lidad 7  ejemplar corrección, hizo saber que loe titaiares 
de la provincia que representa globalmente hablan acorda­
do agruparse a la Casa del Pueblo. (Alrededor de éstas y 
otras variadas y extremistas posiciones, ya adoptadas, o en 
proyecto, giraron basta la saturación las conversaciones 
públicas, y en apartes de corrillo sostenidas en la Asamblea; 
sacando de ellas la consecuencia de que cada uno de por 
si emprenderá el camino hacia el cual le empujen ens inoli- 
naciones y gustos.)

CONOLUSIOKSS DE STT ÚLTIMA ASAMBLEA 

El día 19 de los corrientes y con asistencia del director 
general de Sanidad, se celebró la sesión de clausura de esta 
importante Asamblea, en la que se acordó elevar al Gobier­
no las siguientes conclusiones, dentro de las cuales se con­
cretan las aspiraciones del Cuerpo:

Subsistencia del Cuerpo de Médicoe Titula­
res Inspectores Municipales de Sanidad, y, sea 
cualquiera la futura organización política de 
Espafla, como Cuerpo único y con Reglamento 
general único.

Ingreso en el Cuerpo por oposición, con limi­
tación del número de ingresados, dejando vi­
gente el escalafón existente en la actualidad.

Aprobación de loe proyectos de clasiflcación 
de plazas, suprimiendo la qninta categoría y 
declarando insuficientes las actuales dotacio­
nes y elevándola gratificación que actualmente 
perciben del 10 por 100 al 26 por 100. Deberán 
tener derecho a eeta gratificación todos loa 
médicos titulares, sea cualquiera el censo de 
la población en que presten sus servicios.

Que sea la Dirección general de Sanidad el 
único organismo capacitado para efectuar los 
nombramientos, imponer sanciones y destituir 
de BUS cargos a loa médicos titulares.

Reconocimiento de derechos pasivos, jubi­
lación, viudedad y orfandad en igual cuantía 

que los funcionarios civiles del Estado. La jubilación será 
obligatoria a los sesenta y ocho afios y voluntaria a los 
sesenta.

Que se reglamenten las funciones encomendadae a los 
médicos titulares, pasando a depender del Estado, como se 
acordó en el proyecto de Zaragoza.

Creación del Ministerio de Sanidad y promulgación de 
una ley de Sanidad.

Que los Ayuntamientos tengan la obligación de propor­
cionar al médico titular casa habitación, y que se le exima 
del impuesto de Utilidades como a los demás trabajadores.

Inauguración de la Sociedad de Radiología 
y Eleotrología Médicas.

En el Colegio de Médicos ha tenido lugar el día 19 la 
inauguración de la Sociedad de Radiología y Blectrología 
Médicas.

El Dr. Azpeitia, como secretario general, hace un reau-
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men de U hiatoria de la primera Sociedad de Electrología y 
Radioiogía ya deesparecida, recordando con eentidaa fraeee 
la Agora de au preaidente, Dr. Caiataynd, y poniendo de re­
lieve la diferencia de eu constitución,-ya qae ésta ha aorgido 
de una verdadera unión entre loa radiólogos, y no como aqné 
lis, qne nació por nn impnlao unipersonal.

Colpa a los mismos radiólogae de lo relegada que en 
España se ba tenido hasta hoy esta especialidad, pnea a 
pesar de qne individualmente ae ha hecho labor científica 
apreciable, la falta de cohesión de estos trabajos y la falta 
de unión entre ios radiólogos han sido la cansa de no en­
contrar la resonancia científica y social a qne es acreedora.

Toca el problema vital de la guerra contra el cáncer y 
destaca la preeminente importancia de la radiología, recono 
cida en todaa las naciones, induciendo a los radiólogoa a que 
ilustren ampliamente a los poderes públicos para que pro­
porcionen sin ningún regateo todos cuantos medios sean 
neceaarios para esta campaña sanitaria.

Por último, el Dr. Azpeitia hace nn llamamiento a todos 
sus compañeros comprometiéndoles a proteger y apoyar la 
naciente Sociedad para qne al ser adulta, robusta y fuerte 
sea un puntal más que afiance y sostenga tan elevados como 
se merecen el nombre y el prestigio de nuestra querida Ee- 
pafia.

El Dr. Piga, vicepresidente, desarrolló el tema cOrienta- 
clones y porvevir de la Electrorradiologia médica en Espa­
ña». Comenzó por establecer un estudio comparativo, per­
fectamente documentado, de la enseñanza de dicha disci­
plina científica en las diferentes naciones, insistiendo sobre 
la importancia en loa Institutos Roentgen y las Escuelas de 
Fisioterapia existentes en mnchas de aquéllas. España ne 
cesita orientar la formación profesional de especialistas en 
electrorradiologia en dichos ejemplos cnltnrales.

Se ocnpó también de los diversos problemas sociales y 
económicos y técnicos de la especialidad, marcando las defi­
ciencias existentes y los medios adecuados para evitariae,

Y después de hacer una critica detenida del íntrnsismo 
ptofeeionai en cuestiones de la especialidad, terminó dicien­
do que la cultura accideutat exige compllcacionee y entrela­
zamientos que la aparten de la eimplicidad de una visión de 
primer plano. La pura investigación acaba tarde o tempra­
no por convertirse en factor de industrialización acrecenta- 
dor de la fuerza económica de nn pueblo.

El preaidente de la Sociedad de Radiología y Electrolo- 
gfa Médicae, Dr. Navarro Cánovas, expuso el tema de las 
«Relacionea del radiólogo con los módicos, los enfermos y 
el personal anbalternov. Tras una idea sncinta del desarro­
llo de la radiología, señaló la importancia y signiñcación 
de esta ciencia en relación con las demás remas de la Medi­
cina, destacando asimismo el papel que como verdadero es- 
P’ciaiista desempeña el radiólogo entre los compañeros qne 
culeivan ias restantes especialidades de la Medicina, a cuyo 
fin se baila obligado a estar al tanto del movimiento cientí­
fico, lo mismo en lo que respecta al material fleico que ma­
neja que en lo referente a loe estndioe médico-biológicosi

Proclama la necesidad, casi siempre indispeneable, por 
parte de los médicos generales y especializados que envían 
sus enfermos al radiólogo, del diagnóetico previo del enfer­
mo para facilitar al radiólogo su actuación, tanto en lo que 
respecta ai radiodiagnóstico como a la radioterapia. Desde 
el primer punto de vista limita la intervención del radiólogo 
a la emisión de eu dictamen como elemento de juicio para 
que el clínico lo utilice cual si ee trataee de un anólisia bac 
teriológico, microqulmico, etc. £1 diagnóetico previo que el 
clíuico tenga formado ee absolutamente indispeneable cuan­
do el paciente ha de ser sometido a tratamiento radioterá-

pico; de aqní el que el radiólogo y ei médico han de tener 
una actuación paralela y simultánea.

Señaló la conveniencia de que los médicos en general 
posean cierto grado de cnltura radiológica. Jo mismo de ra­
diodiagnóstico qne de radioterapia.

Dice que las ladiodermitia o quemaduras de los ra- 
yoB X  están justificadas en algunos casos, si no eetán acen­
tuadas.

Aconseja al radiólogo el deber qne tiene de instruir al 
pereonal Bubalterno en los peligros que lleva consigo el ma­
nejo de los aparatos de rayoe X  y la manera y medios de 
evitarlos.

El secretario del ministro de Instrucción pública, doctor 
Castro, pronuncia unas einceras frasee y lee la siguiente 
carta de adhesión del señor ministro de Instrucción pú­
blica.

<En el momento de inaugurarse la Sociedad de Radioio­
gía y Electrología Médicas, primera agrupación científica 
constituida dentro del régimen repnblicano, y al aceptar 
muy honrado la presidencia de honor que se me brinda, en. 
vio a la entidad y a bus ilustres componentes mi más efuei- 
vo saindo y mi admiración más eincera.

La radiología ba hecho machos mártires qne entrega­
ron su vida en provecho de la humanidad, y cnantoe dedi­
can a ella ens actividades y su inteligencia merecen por 
eabioB, por abnegados y por bnenoe el máximo homenaje 
de la consideración, el respeto y el cariño deJ mundo ente­
ro.— M arcelino D om ingo*.

Presidió el acto el Dr. Sadi De Buen, inspector de loati- 
tueiones Sanitarias, haciendo constar en eioouentes fraséela 
importancia de la radiología en el diagnóstico de la tnber- 
cnloeis pulmonar y en el tratamiento del cáncer.

Entre la numerosa concurrencia recordamos a toe docto­
ree Soler, Sancho Ruíz Zorrilla, Franco, Aguado, Navarro 
Serret, Martin Crespo, Mut, Alonso Canalejas, Mifiana, Gó­
mez Giménez, Aizpurua, Quevedo y otros muchos.

Deseamos grandes éxitos y prosperidades a la naciente 
Sociedad,

A c a d e m i a s ,  S o c i e d a d e s  y  C o n f e r e n c i a s

MADRID

SOCIEDAD OFTALMOLÓGICA 
Sesián del 11 de Junio de 1931.

EXTRACCIÓN DH CINCO COBBPOS EXTRAÑOS INTRAOCULARK8 

Dr. Márquez: El primero ee refiere a una gran partícu­
la, en forma de arpón o hierro de banderilla, enclavada pro­
fundamente en la córnea, siendo impotente el electroimán 
para extraerla en la primera aplicación, por lo qUe hubo de 
desprenderla, en parte, con la aguja movilizándola, consi­
guiendo la extracción una vez logrado esto último.

£1 segundo, ee trata de un enfesmo enviado de provin- 
ciae con un cuerpo metálico imantable, asentando en parte 
inferoexterna de cámara anterior. No siendo el imán capaz 
de extraerle, pone en práctica lo que él llama <maniobra de 
la pinza», ee decir, introducir una piuza de iridectomía bas­
ta lo más cerca posible del cuerpo extraño, poniendo el ina- 
trnmento en contacto del electroimán, maniobra sencilla y 
qne, en machos casos, como en éste, da resultado, salieodo 
la partícula adherida a la pinza, por el mismo orificio de 
entrada.

El tercero asentaba en un plano más poeterior. Al apli­
car el electroimán pudo apreciarse el abombamiento del irle 
producido por el cuerpo extraño, con io que el diagnóstico
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Asistentes s
A n t i t  jb e p e u l

de segaridad quedaba establecido. Coneegaido atraer la par- 
tfcnla de grao tamafio—on centímetro—a cémara anteriofi 
hace ana incisión corneal con la lanza saliendo fácilmente 
el volnminoao trozo de bierio.

Por la evidencia diagnóstica, en ningono de loe tres ca­
sos hubo necesidad de practicar el examen 
radioacópico o radiográfico.

BI coarto caso, es ei de un cuerpo extra­
ño que, según la radiografía, asentaba en 
segmento ocular posterior, parte externa e 
inferior, desplazándose en la pantalla en 
dirección opuesta al ojo.

Faltaba toda transparencia de los me­
dios, la visión reducida a muy dudosa per­
cepción luminosa y una iridociclitis inten­
sa. El trauma databa de dos días.

Guiado por la orientsción de localización 
qae le había dado el examen radioacópico, 
intentó extraerle haciendo ana incisión en 
parte poateroexterna del globo ocalar, no 
jogrando resoltado positivo alguno, en vis­
ta de lo cual, practicó con la lanza otra inci­
sión en limbo esclerocorneal, introduciendo 
por ella la pinza del modo que hemos in­
dicado anteriormente, consigiiendo esta 
vez, gracias a esta sencilla maniobra, ex­
traer el cuerpo extraño.

Por fin, el qninto caso se refiere a un 
cnerpo extraño intraorbitario. Habiendo 
penetrado por el centro do la córnea donde podía apreciar­
se ana reciente perforación, se víó también un desgarro de 
iris. Existía fuerte exoftalmía, qnemosis, gran tumefacción 
palpebral y medios opacos. La radiografía demostró ee tra 
taba de un cuerpo extraño extraocularj es decir, que habla 
atravesado ei globo, alojándose en órbita.

Por no querer el pa lente retrasar su viaje al Extranjero  ̂
no ee intentó la extracción del cuerpo extraño, límitándoee 
a prescribir proteinoterapia e inyecciones intravenosas de 
cianuro de mercurio.

Dr. Marín! Cita aiganos casos de su práctica, recomen­
dando nna buena anestesia para evitar todo dolor durante 
)a extracción.

Cree que el pronóstico es muy serio aunque se logre 
extraer el cuerpo extraño, y no es partidario de la mani­
obra de la pinza.

COLEGIO DE MÉDICOS
SBQÜMDA ASAUBLBA AKTITUBBBÜULOSA MÉDICO80C1A1.

Sesión del miércoles 17  de Junio,

La sección segnnda de esta Asamblea, dedicada al esta­
dio de los medios iodirectoe de lacha, reuoióse en la mafia 
na de este día en el salón de actos del Colegio de Médicos. 
Ocupó la presidencia el Dr, D Angel Navarro Cánovas.

El Dr. Eizaguirre, de San Sebastián, dió lectura a una 
ponencia en la que se estadía el funcionamiento de la locba 
en las provincias Vascongadas y Navarra.

El Dr. D. Rogelio Buendla, director del Dispensario An- 
titaberculoso de Haelvs, leyó a continuación un interesante 
trabajo sobre <La vivienda eu la tuberculoais>, eu la que 
encarece la necesidad de que el Estado se ocupe del m̂ -jo- 
ramiento de las condiciones higiénicas y económicas de las 
viviendas, refiriendo a este propósito lo que sucede en Rlo- 
tlnto, donde gracias al mejoramiento de loe albergues ba 
quedado reducido al mínimum al pavoroso problema de la 
tuberculosis.

En idéntico sentido se expresan loa Dres. Cervia, de Te­
nerife, e Ibarrola, de Madrid, considerando éste tal labor 
como propia de loa Ayuntamientos. El Dr. Abelló considera 
indispensable que la Dirección general de Sanidad lleve un 
registro de las viviendas insalnbres.

la sesión prepanaCosla de la Segunda Asamblea 
osa Médieosoelal, de euyas reuniones venimos 

dsndo eu€nta-

En la discusión de estas ponencias intervinieron los doc­
toree Abad, Pérez, Felipe García Trivifio, Navarro Cánovas, 
Alonso Serrano, etc.

Dióse lectora ignslmente a las ponencias acerca de la 
alimentación, el alcoholismo y los deportes en la tnberculo- 
sis, de las que eran autores los Dres. Ibarrola, Valdés Lam- 
bea, Buendía y Cervis, interviniendo en ia discusión los 
Dres. Algarra, Blasco Reta y Barbero.

En esta sección se tomaron como acnerdos para elevar a 
la Superioridad loe siguientes;

Recabar de loa Municipios el cumplimiento de lae Orde­
nanzas, previa reforma de alguno de sns artículos. Solicitar 
leyes que regalen la edificación en loe pueblos y zonas ru­
rales. Que en todas las ciudades exista un fichero de fincas 
destinadas a vivienda, en el que se baga constar la mortali­
dad y morbilidad y qae pueda servir de orientación para 
futuras reformas urbanas. Solicitar de ios Ayuntamientos la 
municipalización de ios servicios relacionados con la alimen­
tación y ei cumplimiento más estricto de lo legislado sobre 
higiene alimenticia, Considerando igcalmente el alcohoiiamo 
como factor coadyuvante en la producción de la tuberculo­
sis, creen debe legislarse sobre su consumo y venta. Final­
mente consideran necesario solicitar de los poderes'públicos 
la creación de la ficha deportiva y el establecimienio de la 
enseñanza gimnástica.

Terminada la reunión de la sección segunda, reunióse 
en el mismo local la sección tercera. Ocupó la presidencia 
el Dr. Buendla y actuó de secretario el Dr. Algarra,

El Dr, Bravo Fríae, de Madrid, dió lectura a eu ponencia 
sobre «Profilaxis de la tuberculosis en la primera infancia», 
en la que propone la creación de obras protectoras, como 
algunas que existen en Francia, para aislar al recién nacido 
de sn ambiente tuberculoso.

En Ib interesante discusión que susuicó este trabajo, in, 
tervinieron, entre otros, ios Dree. Cerveró, Camacho, Iba. 
trola, Villegas, Cervia, etc.
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Ninguna otra especialidad oftálmica ha­
brá obtenido una mas rapida y favorable 

acogida que la alcanzada por la ANTIBLE- 
FARIÑA KIRCHNER, y prueba de ello, como 

acontece en semejantes casos, es la apari­
ción de otros preparados similares como con­

secuencia de la gran aceptación dispensada 
a la expresada especialidad.

La ANTIBLEFARINA KIRCHNER, como es sabido, 
fué la primera pomada oftálmica al I j o r e t l n a t o  

, d e  B í n n i u t o ,  que se divulgó a los señores Oftal- 
miatras de España y América Latina, según formu­

la del profesor D. Tomás Blanco, de Valencia, quien 
por su dilatada experiencia clínica del mencionado 

L o r e t l n a t o  d e  B i s m u t o ,  nos pudo precisar sus va­
rias y eficaces indicaciones en terapéutica oculísti­

ca, tales como B l e f a r i t i s ,  C o n j u n t i v i t i s ,  Q u e r a t i t i s  
( e s p e e i a l m e n t e  l a s  h e i * p é t i e a s j ,  O r ^ u e l o i  U l c e r a s  
y  h e r i d a s  i m f e c c i o s a s  d e  l a  c ó r n e a .  U l c e r a c i ó n  
n e s  y  q t i e m a d u r a s  p a l p e h r a l e s .  A f e c c i o n e s  
l a  r e g i ó n  o c u l a r  d e  a s p e c t o  e c ^ e n i a t p s o ,  e t

A M m u r A M
Kieci

Literatura y muestras:

V I C T O R  K IR C H N E R  Sardañola (Barcelona)^
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Sustituye con ventaja a la m orfina 
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Contra las enfermedades infecciosas 
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Se leyeron después las conclnsiones de los trabajos pre* 
sentados por los Dres. Garelli e Iglesias acerca, respecti­
vamente, de «La tnbercul-sis en la edad escolar» y «Profila­
xia en la edad escolar». Inmediatamente entróse en el tema 
de «La profilaxis de la taberoulosis en el adulto», de la que 
era ponente el Dr. Pérea Feliú, de Valencia

En las conclnsionee de este interesantísimo trabajo re­
comienda el autor que se extrémenla medidas higiénicas 
muy especialmente en lo que se refiere a la traída de aguas 
y alcantarillado; que la declaración de la tuberculosis sea 
obligatoria y que conviene fomentar la semana inglesa y el 
seguro contra las enfermedades, muy especialmente contra 
la tuberculosis.

El Dr. García Trivifio deearrolla a continuación su po­
nencia sobre el toma «La tuberculosis, el trabajo y las en­
fermedades profesionales respiratorias del trabajo», en el 
que hace resaltar ia necesidad de vigilar y corregir la defi­
ciente luz, ventilación y amplitud de los locales industria­
les, evitando la formación de polvo o protegiéndose contra 
éste, cuando dicha producción sea inevitable, por medio de 
mascarillas protectoras, aparatos colectores del polvo, etc.; 
se haré una activa propaganda higiénica en tas minas, fá­
bricas y talleres y se tenderé a cpnseguir una legislación 
encaminada a este fin, en la que figuren la jornada de ocho 
horas, la exulasión de las mujeres y de loa menores de 
dieciocho años de esta clase de trabajos y el examen médico 
al ingresar en el mismo, con loe reconocimientos periódicos, 
en los que no debe faltar el examen radiográfico, sobre todo 
en loa obreros que trabajan en atmósferas cargadas de pol­
vos silíceos.

En la disensión de esta ponencia, una de las más intere­
santes y documentadas qne han sido sometidas a la consi­
deración de esta Asamblea, intervinieron, entre otros, loa 
Dres. Relimpio e Izquierdo.

De toda esta discusión se dednjo la conclusión siguiente;
Necesidad imprescindible de mejorar las condiciones hi­

giénicas de los cuarteles, talleres, teatros, escuelas, etc., re. 
glamentando de un modo higiénico el trabajo.

** «
La sección cuarta, encargada de la ponencia «El médico 

general en la lucha antituberculosa», reunióse en el mismo 
local a las siete de la tarde, ocupando la presidencia el doc­
tor Pérez Feliú.

De la mencionada ponencia, de la que son autores loe 
Dres. Ruygómez, Buylla y Valdés Lambea, y en cuya discu­
sión intervinieron los Dres. Navarro Blasco y Ruygómez, se 
dedujeron las siguientes conclusiones:

Oonsiderar de absoluta necesidad la colaboración del 
médico general en la lucha contra la tuberculosis. Esta co­
laboración comprende la educación sanitaria en el medio 
donde ejerza, el comunicar a loe dispensarios de sus distri­
tos loe focos existentes de contagio y contribuir a formar 
las estadíeticas de mortalidad y morbilidad por la toberen- 
Iobíb en su distrito.

En el mismo día actuó la quinta sección, bajo la presi­
d e n c i a  del Dr. Relimpio, dándose lectura a la ponencia del 
Dr. Peña Novo sobre las funciones de los diepensarioa.

A continuación el Dr. Navarro Blasco dió lectura a su 
ponencia sobre «Los Dispeneatios Antituberculosos», quien 
entiende que deben crearse centros ambulantes de este gé­
nero con la misión de visitar las poblaciones peqneDas, pro­
curando llevar a ellas el espíritu de organizar instituciones 
y crear centros autituberculoeoe.

Leyeron también sus ponencias los Dres, Ruygómez y 
Arroba. El Dr. Oerveró trató acerca de los albergues de ios 
tuberculosos y lae obras de reeducación.

Respecto a los primeros, mostróse partidario de que se
reglamente en hoteles, pensiones y casas desalquiladas, sobre 
todo en lo referente a desinfección y aislamiento y de que 
se crean barrios y colonias especiales para familias tuber- 
cnlosas en los alrededores de las grandes poblaciones. Acer­
ca de lae obras de reeducación deben crearse colonias agrí­
colas y trabajos de sastrería, zapatería, etc.

En el debate sneeitado con motivo de esta ponencia, in­
tervinieron los Dres. Cervia, Pérez Feliú, Castro Cabrera y 
Navarro Saárez, tomándose los acuerdos siguientes:

Considerar los dispensarios antituberculosos como ejes 
de la lucha social contra la tuberculosis, que deben estar en 
continua y directa relación con las reatantee institncionee 
antituberculosas y debiendo crearse un dispensario fijo por 
cada 80.000 habitantes, albergues para tuberculosos y obras 
de reeducación pata enfermos corados clínicamente.

 ̂ ^
A última hora reunióse la sección sexta, encargada del 

eatudio de los medios fijos de lucha, siendo ponentes los 
Dres. Linares, Pérez Feliú, Villegas, Navarro Blasco y Val- 
dÓB Lambea, e interviniendo en la discusión gran número 
de asambleístas.

Acordáronse las siguientes conclusiones:
Intensificar la creación de sanatorios populares y asilos 

para incurables. Dotar a los hospitales y centros quirúrgicos 
de medios para tratamientos colapsoterápicos en relación 
con el sanatorio. Modificación de la forma de ingreso en los 
sanatorios gratuitos, teniendo en cnenta dentro de la anti- 
gíledad, las condiciones de la vivienda en los bacilíferos. 
Oreaoión de consultas para lubercnlosas embarazadas y ha­
bilitación en las maternidades de departamentos para las 
mismas.

El jueves día 19 terminó eue deliberaciones la Segunda 
Asamblea Antituberculosa Médicosocial, reuniéndose las 
secciones novena y décima.

En la sección novena, presidida por el Dr. Domínguez, 
de Castellón, tratóse del seguro social.

El Dr. Bnendía mostróse partidario de qne se aborde con 
toda urgencia, no el seguro contra la tuberculosis, sino el 
seguro contra la enfermedad, invalidez, maternidad, vejez y 
muerte. Pata poner en vigor el seguro social se precisa, a su 
juicio, una legislación que determine: 1.® tanto por ciento 
que ha de contribuir el Estado a las cooperativas; 2.® tanto 
por ciento que ha de sufragar el patrono; S.® tanto por cien­
to que ha de aportar el obrero o empleado, y 4.®. papel de
estos tree elementos en la organización y vigilancia délas 
cooperativas de seguros sociales, etc.

El Dr. Villegas y Bermúdez de Castro propone cambiar 
el nombre de seguro por el de contribución nacional a la 
lucha contra la tubercolosie.

Deberla llevarse a cabo por medio de un impueato qne 
pudiera ir unido al de 1a cédula personal para facilitar su 
cobro por medio de un sello de una cuantía variable, según 
el importe de la cédala. Pudiera este impuesto estar lepre 
eentado por un 20 por 100 del importo total de este docu­
mento, cantidad que a cada uno le representarla un exiguo 
aporte y que en conjunto alcanzaria una cifra de conside 
ración.

El Dr. Sanz Barrio opina que mientras en Eepafia no se 
organice el seguro social de enfermedad o el particular con-

Ayuntamiento de Madrid



724 E L  S IG L O  M E D IC O

tra la tobercnloais, se de gran conveniencia favorecer el 
seguro libre de enfermedad para que éate pueda establecer 
instituciones de Medicina preventiva, como colonias escola­
res, preventorios y principalmente dispensarios.

En úitimo término, ei Dr. Andrés Aaeneio, de Zaragosa, 
opina que el seguro debe ser obligatorio para todos los espa- 
Coles de ambos sexos, no pudiendo beneficiarse de él más 
que los tuberculosos cuyos ingresos anuales no excedan de 
12,000 pesetas.

La sección, después de discutir ampliamente las po­
nencias oficiales presentadas, aprobó las siguientes concia- 
sioues:

Interesar el cumplimiento de las disposiciones sobre 
declaración rigurosamente obligatoria al dispensario corres­
pondiente de todos los casos de tnberculoeis, expresando el 
nombre, apellidos y domicilio del enfermo pera conoci­
miento del inspector provincial de Sanidad,

Debe ser implantado el seguro social de enfermedad 
como medio de gran eficacia para la lucha contra la tuber­
culosis, debiéndose mientras se implanta favorecer una 
acción coordinada y subvencionada de loa centros antitu- 
bercniOBOs y las Sociedades de asistencia médica, debiendo 
contarse, naturalmente, con la colaboración de la clase mé 
dica para ia redacción de los proyectos correspondientes.

«• *
La sección décima, bajo la presidencia del Dr. iJbeda, 

discntió acerca de <E1 problema de la tubercuiosia en el 
Ejército», ponencia en la que era autor el Dr. Maisteria, de 
Madrid, y sobre «La lucha antituberculosa bajo loa auspi­
cios del Instituto Social de la Marina», original del doctor 
Segovia.

Después de algunas intervenciones se aprobó la siguien­
te conclusión:

El Ejército y la Marina de guerra deben cooperar acti 
vamente en la lacha antituberculosa nacional, eetableciéo- 
dose la especialización fimatológica, a fin de que tos médi­
cos militares y de la Armada intervengan pericialmente en 
cuantos asuntos dudosos se planteen con ocasión del recio 
tamiento.

Bajo la presidencia dei Dr. Navarro Blasco celebróse la 
sesión de clausura, en la que éste pronunció un elocuente 
discurso de agradecimiento a todos los asambleístas por la 
activa colaboración prestada, siendo de esperar que conti­
núen cooperando con todo entosiasmo al florecimiento de la 
especialidad.

Se leyeron y aprobaron las conclusiones definitivas que 
serón elevadas a la Superioridad. Se acordó celebrar anual­
mente reuniones análogas y  que la próxima lo sea en Valen­
cia.—Df. M .

C O L E G I O  D E  H U E R F A N O S

Dt^nativos recibidos por el señor tesorero:
Dr. Páramo, de Burgos, 5 pesetas.
Dr. Castillo de Luque, de Madrid, 25 pesetas.

** *
No habiendo terminado aún todos los exámenes de los 

alumnos varones del Colegio de la Guindalera en el pre­
sente curso y esperando que en la semana entrante hayan 
tenido lugar ya todos aquellos, dejamos para el próximo 
número la publicación detallada de las notas obtenidas 
en cada asignatura.

Podemos adelantar que hasta ahora, por los alumnos 
varones, entre sobresalientes y notables se ha llegado al 
número de 76, esperando se añada a esta cantidad otra 
muy respetable correspondiente a las alumnaa.

G 4 C E T A  D t  L A  S A L U D  P U B L I C A

Estado sanitario de Madrid.
Altura barométrica máxima, 707,0; Idem m in im a , 

701,5¡ temperatura máxima, 30%0; Idem m ín im a , 13®,6 
vientos dominantes, NE y OSO,

Continúa siendo relativamente satisfactorio el estado 
de la salud pública, comprobándose el descenso de las 
afecciones agudas de Indole gripal, congestiva y catarral. 
Las perturbaciones febriles de localización Intestinal no 
han aumentado ni en intensidad ni en número, y la mor 
talidad, casi reducida a las afecciones crónicas, sigue con­
tenida en sus limites habituales dada la estación.

C R O N I C A S

índice.—Con el número presente acompañamos el co- 
rrespodiente al tomo 87 del primer semestre de 1981.

Agradeceremos mucho a los suscriptores que no nece­
siten tal índice, lo devuelvan por sernos más útil en el 
archivo de la revista.

Congreso Internacional de Medicina y Farmacia Mi - 
litares —El día 20 tuvo lugar la sesión de clausura de 
este interesante Congreso.

En ella se tomaron los acuerdos de dar un voto de gra­
cias al secretario general del mismo, Dr. Bonoken, de 
Vlena, y que el próximo Congreso se celebre el año 1983 
en Madrid.

Noticias.—Por Decreto del Ministerio de la Guerra se 
han suprimido las categorías de inspector médico de pri­
mera clase e inspector farmacéutico de segunda dase.

—Se ha nombrado decano de la Facuitad de Medicina 
de la Universidad de Barcelona a D, Joaquín Trias y 
Pujol.

—Ha sido nombrado auxiliar técnico del Instituto de 
Farmacobiologia D. Rafael Méndez García.

—Ha sido nombrado director del Dispensario Antitu- 
bjrculoso de Valencia D. Rafael Calvée.

Rdntgenmüller.—Acompañamos con el presente nú­
mero una interesante tarjeta de los tubos y válvulas Mü- 
11er M-talix, recomendando pedido de literatura a Riitit- 
genmüller, Apartado 1.014, Madrid.

S U L F O B A R I U M  (Mares y nombre registrados). 
SULFATO DE SABIO PA B A  HADIOSOOPIA 

Unico preparador en España: DOCTOR GIRAL 
Catedrático y Académico,—Atocha, 3 5 .—Teléf. M 3 3 .—Madrid. 

Forma emnlsionable en frío: 2 , 9 0  ptas, caja de 1 5 0  gramos.
Forma cremosa: 4 , 4 0  ptas, frasco de 2 5 0  gramos.

Ambas formas: A granel por Icilos.-^MuCStrBS gratuitas.

l í  .V  l i f  I > .V  TV O
0DinpH««U i t  Mtrsoto raUea dé LAPPA lAJOR L., y EataAo coloidal,

LABOBATOBIO 0AM 1B, San Fem ando, 04. Talonola.

Medioaolón por ia quinina. —  Fiebres palúdloae, gripales, eto.

l \ T T Ñ n ^  \ u  í  n  i  n  f  a  n  t  i  n  a
l l X l l U O  \ " D e l g a d o  R o n c o .
En papeles, de acción eficaz y agradable de tomar.

lUFBBITTA DBL BUOBBOB DE B TBODOBO 
Blorleta de Santa María de la Oabeea 1.—Madrid.TelálOBo70.4a»

Ayuntamiento de Madrid




