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SIGLO MÉDICO
REVISTA CLINICA DE MADRID

APARECE T 0 D 0 8  LO S  SABADOS
FRANQUEO

CONCERTADO
K c i a T o i e . i . & . L

Fundadopes: Sres. Delgrâs, Escolap, Méndez Alvapo, Nieto-Serpano y Serrât,
PU B U C A O IO N E B  B EFÜ ND ID AB

Boletin de Medlclna, Gaceta Médica, Genio Médlco-Qulrûrglco, Fundador; Tajada y Eapafia. 
Correapondencla Médica, Fundador: Cuesta y Ckerner.—  La Sanidad Civil, Fundador: D. J. AlbiHana.

P R E C I 0 8  D E  S U 8 C R I P C I 6 1 I
Eb Udft E«pB0B, Aaérioa y Portngal, 29 peaetas al bBb, 14 tSBietfre y 8 trlBieitre. Las dénia paiaea, 50 peaetaa.
eorriw U  ]  aewta. — le d i  B u u lpe léau  MH9ld«npratrORmd>, d»BO r*clbii»TlfO  — Pag* adelu U dt. -  N<Bero atraaada I  pe*«Us,

La cotxeapondencia admmiatrativa y  giioa al admiDlatia^S^V Ai>Mtado d e  Oorreoa. n d m . lai.
La cientlflca y profeaional al Director.................... , , A * ! y  | T. • ;
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En el

râpida y  persistente con la
accion

C A R D I A Z O I - E F H D W N A

Profaadicom enie y como sedatîvo durante el acce 

D oE is. S e g ù n  lo  f  ' f

A MnAlTat :
Tabletos :
tubos de tO tabletas.

Liquido î 
frascos de 1 0  9'-

Am pol'a*.
«o ias de 6  ampollas-

KNOLL A.-G., Lûdwigshafen del Rhin.
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^  ^  * - n  A n g l n a d e  p e c h o , A s m a e t c .
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P R O D U C t O S  F A  R M A C É U T I C O S  E  S P E C I A L I Z A D O S

M A U R I C I O  L B P R I N C E
Doctor en Medicina Famtacéutico de !>  clase.

Lhnreado eo la Facnitad de Medicina, en la Escneia Snperior de Farmacia y en les fiespitales de Paris.
PARIS, 62 , rue de la Tour, PARIS

M E M E N T
iB d ic a e lo o M  t e r a p é n U c M .

CA8CARINE
LEPRINCE

( C «

EstreSim iento babltual.— 
Enfermedades del blgado.— . 
Eitrefiimiento durante el embaraco 

y la lactancia, etc.
Colagoeo y copragogo de prl- 
ner orden.

G U I P 8 I N E
Priaciplos actives dei 

muérdago.
Medicaciûn bipotensiva. Hlper- 
tenslon, lobre todo li ei debida 
al caDiancio del ôtgano cardlaco. 
Eipedfico de las dismenoneai y 
de las hemoptisit.

O X E R A
F a e t lm l i  d «  l o s  p r o d n e t o t .

rCRSCftiilNE LEPRINCE

Pîldorai
d e l j 'i '

Dp. 8e]oupnet
i  base de Santonina. 

Tratamiento de la diabètes 
sia régimen especial.

R H O M H O L
( C M  H » *  A U *  P *  O " )

A base de àcido nuclelnlco pu­
re y de los principales niicleo- 
fosforados extraidos de los ce- 
reales. Foderoso recoastituyente 
del nàcleo celolar. Vetdadera nâ- 
cleoterapia. Hiperleucocitario de 
primer orden. l^pecialmente indi- 
cado en las convalecencias, etc,

E U M  I C T I  HE
BlenoR'agia, nretritis, cistitis, etc. 

Antlgonocôcico, diurétlco, an- 
tlséptlco, etc.

(Tratamiento completo.)
NUEVA PEEPABAOION

HEO -  RHOMHOL
Nnclelnato de Estricnfna (nuevo 
cnerpo] y Cacodilato de sosa. 

Soberano recoastituyente en todas 
las decadencias, astenias, neuiaste- 
nias y convalecencias, mediante la 
asociacidn de Pôsforo, Estrlcni' 
na y Arsénlco.

B .
'PIUD LK6 AKXl * DI A BETIOV > 

se O
1=5Î"- I---- uiff •f'-

C O D ip is ta iB U ts  a s lm llm lile .

P é U T I C O
Dm  s  T modo d « empico

CA8CARIHE
LEPRIHCE

Plidoras dosiflcadas, A 0,10. —
Una b dot por la noche, al acos. 
tarse û durante las comidas, si el 
estrefiimiemo ai de origeo diges­
tive.

G U I P 8 I H E
Plidoras doslflcadas, à 0,05.— 
De seis i  diez por d(a, entre lai 
comidas.— Ampollas dosificadas 
i  0,05. De una i  dos inyeccioncs 
intramusculares por dia (en loi ca- 
10 1 urgentes).

Plidoras
<ia!

Dp. 8eJoupnet
Plidoras doslflcadas, i  

0,02 de Santonina.
Una en cada comida.

R H O M H O L
Plidoras dosificadas, à  0,05 
de 4 â 8 por dia durante las co­
midas. Sacaruro (granulado) A 
0 , 1 0  por cucharada de café. 
Una cucharada de las de caté du­
rante las comidas. Ampollas de 
r c. c. 1  lo c. c. dosificadas à 0,05 
de nucleinato de sosa por c. c.
para inyecciones hipodérmicas (in- 
(ecciones agudas).

E U M I C T  I H E
CApsulas envueltas en gluten. Con- 
tiene cada una: o,ao de santalol,o,os 
de salol y 0,05 de hexametileno te- 
tramina. De ocho i  diez por dfa 
durante las comidas. I

HEO -  RHOMHOL
Ampollas: Nucleinato de Estric- 
nina, un miligramo; Cacodilato de 
sosa, 0,05 gr. Una inyecciôn diaria. 
Comprimidos: Nucleinato de Es- 
tricnina, 0,5 millgramos; MetUarsi- 
nato de sosa, 0 ,035 gramoi.

3  c o m p r im id o s  a l  d la .

Sucursales de los Laboratorios M. LEPRINCE.—BARCELONA—Apartado 205. ^
"  Depôdto en las principales Farmaciat de Espafia y del Extranjero.Ayuntamiento de Madrid
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S E N O R E S  M E D I C O S : a

Recetad “A R 8 IC A L C IN A ” Obtendreis éxito.

1.-^ À

, v ^
% <

Cura reconstituyente mineralizante. Feliz asociaciôn de dos 
remedios e indicaciones muy similares y de reconocida eficacia 
terapéütica; arsénico y calcio.

Cada comprimido contiene una dosis fija de sales de cal­
cio y arsénico.

La A R S IC A L C IN A  està indicadaen las anémias (primiti- 
vas O secundarias, y los tipos cHuicos de los disturbios funcio- 
nales, a los cuales este sindrome se acompana: menorragia, 
disinenorrea, asmenorrea, leucorrea); olorosis, manifestaciones 
de diâtesis linfâtica, tuberculosis viscéral y cutânea, formas 
asî dichas pretuberculares (languideces orgânicas, discrasis 
consuntivas); formas de desmineralizaciôn orgânica de cualquier 
causa producidas y los efectos suyos funcionales (raquitismo, 
disturbios de denticiôn, caries dentaria, consolidaciôn retarda 
de fractura, embarazo, lactamiento), etc., etc.ARSICALCINA

IN S T IT U T O  T E R A P E U T IC O  R O M AN O ” « P J " »U

E .

Llteratura clentiflca se remite solicltàndola al Représentante en Espana y Coloolas 

I*lS 'rO ILiJSSI .—Apartado d.e CJorreos 0.036. — M. A  I> R. I  r>

F » O I V S ,  Y  C .
O I 'V B O ’r o M i  O .  B K B N A E t D O  M O S A I - K S

B U R J A S O T
V A U H C I A

B S P A f t A

Jarabe Bébé 
Tetradlnamo 
Septicem iol 
E u s is to lin a  
M u t a s a n

T o s  fe r in a  d e  lo s  n ifto s . T o s  c r ô n ic a  y  r e b e ld e  d e  lo s  a d u lto s .  
In fa l ib le  e  in o fe n s iv o .

Agentes exclusives, J. URIACH Y C.*, S. A. — Bareelona.
{ E L I X I R  E  I N Y E C T A B L E )
M e d ic a c iô n  d in a m ô fo r a  y  r e g e n e r a d o r a  d e  l o s  e s t a d o s  c o n su n ti-  
v o s .  A  b a s e  d e  fô s fo r o ,  a r r h e n a l ,  n u c le in a to  d e  s o s a  y  e s tr ic n in a ,

( I N Y E C T A B L E )
I n s u s t i tu ib le  e n  l a  t e r a p é ü t ic a  d e  l a s  e n fe r m e d a d e s  in fe c c io s a s .  
E s t im u la n t e  g e n e r a l  d e  l a s  d e f e n s a s  o ig ;â n ic a s  a  b a s e  d e  c o te s»  
te r in a ,  g o m e n o l ,  a lc a n fo r  y  e s tr ic n in a .

( S O L U C I O N  E  I N Y E C T A B L E )
P r e p a r a d o  c a r d io - tô n ic o  y  d iu r é t ic o  a  b a s e  d e  t in t u r a s  a ic o h ô li»  
c a s  d e c o lo r a d a s  y  v a lo r a d a s  d e  d ig i t a l ,  e s t r o fa n tu s  y  e sc ila .

( I N Y E C T A B L E )
T r a t a m ie n t o  b is m û t ic o  d e  l a s  e s p i r o q u e to s i s  e n  t o d a s  s u s  fo r m a s  
y  m a n ife s ta c io n e s .  P e r fe c t a m e n te  t o le r a b le .

Al padir mnaitlai Indlquaia aita Raviitk j  aatacidii da (atrocartii.

Ayuntamiento de Madrid
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QUADRONAL
D o s i s s

P a r a  a d u l t e s ,  d o s  t a b l e t a s ,  t r è s  v e c e s  a l  

d (a ;  p a r a  n ifto s , s e g ü n  la  e d a d ,  m e d ia  t a b le t a ,  

h a s t a  u n a  t a b l e t a ,  t r è s  v e c e s  p e r  d ia .

A S T A ,  A. F A B R I C A  Q U I M I C A
B  P  a  c  k w  e  d  e  y 1 2 8 . A  L  E  M  A  H  I  A

F a r m a c é u t i c o  g a p a n t i z a n l e i  D i e g o  B r e n o e a .  S a n t a n d e r .  

D e p ô s i t o  p a r a  E s p a ô a i  .  F A R M A O IA  J I M É N E Z  >p S a n t a n d e r .

fif

Ayuntamiento de Madrid



TBRTULIA MBDICA
H I S T O R I A  -  A R T E  -  C R I T I C A

-------- --------  26 III-1932

• o w a a p o D d e n e l a  y  ! •  p a b l l a l d a d  d <  e s t a  ■ • e s i ô n  d e b a p Â  d l v l g i v a c  a o D  « d i / c p t c n a l *  a x »  

p p « s «  d <  a o  d a a t l n o  T E R T U U A  M É D IC A , a  D .  J o a é  G . *  S l a ü l a ,  H p a v t a d o  1 2 1 , ]U I « d v id .

D E  R E  M É D IC A

Los difereotes püblicos: 
Los jubüados.

E l  jn b ilarB e , desde  e l p o n t»  de  v is ta  
fie ioldgico , ee a n a  v erd ad era  ca lam id ad .

Una LlBRERiA MEDICA ble;i sur* 
tlda de obras nicioniles y eitran|eras: 
R. Chem y C.  ̂ Atocha, 145, Madrid.

N oestroB  ôrgan oa  no co n o ce a  e ste  f e a / »  
m en o, p a e s to  q u e  a o  sab en  rep o sât. £1 
ooraz6n  o o a t ia û a  a o s  latidoa y  loa pnl- 
m o a e s  a o  ce san  d e  re sp irâ t  œ ie n tra s  la  
v id a  e x is te . F o r  coaseoueD oia, e s  an  
error f i j a i  e str ic tam e n te  en  a n  regla- 
menCo la  lio ra  en  q u e  deben  d e ja r se  la s  
oon paoion es. L a  re g a la r id a d  d e  s a  r it ' 
m o  m an te n d tia  l a  o rden an za d e  la s  re> 
so n an c ia s  v ita le s . C a a lq a ie r a  q u e  s e s  
e l ofioio en q a e  se  trab a je , e l oorszôn  
e s  a iem p te  en  e l h om b re a n  cenCro de 
e n e rg ia ; n n a  v e z  p a e e to s  a l  trab a jo , el 
on m plim ien to  de  la s  fan c io n e s  e sen o ia ' 
le s  o o n tia d a  la  m aro iia  a a to m à t ic a  me- 
(lian te  e l m é can ism e  de  lo s  e n gran a je s 
o igân icoB  a l  m ov im ien to  de  loa  o a a le s

fan c io n a . L a  ao tiv id ad  d e l g a n ap àn  no 
a se g n ra  so lam e n te  s o  sa b s iste n o ia  de 
o ad a  d ia , s in o  q o e  m an tien e ad em às el 
e q a ilib r io  d e  s a  e a la d . C u an d o  h a  so- 
n ad o  la  h o ta  de  la  re t ita d a , la  tu rb in a 
m otriz  no fa n c io n a  y  l a  m à q u in a  se  
detien e  p o t com p lète . S e  p io d u cen  des- 
drden es, en ferm edades g rav e s , inoonve- 
a ie n te s  y  d e sp erfecto s qu e  p o a t ia n  ha- 
b er eido ev itad o s  p o r  la  pro lon gacibn  
d e l tra b a jo  p io fe sio n a l.

P o r  e s ta  razdn  n u m ero so s m éd icos 
recom ien dan  a  lo s  em p le ad o s, a  lo s  
funcionarloB  p ù b lico s  o a  lo s  m ilitares 
re tirad o s  q u e  no ab an d on en  s u  em pteo 
sin  e s tâ t  p ro v isto s  de  otro  cam p o  de 
tra b a jo  donde pn edan  t ia n sp o r ta r  la s  
n e c esid a d e s  d e  oou p ar s a  a c t iv id a d . N o 
h a c e r  n a d a  a l  d ia  s ig n ien te , p a ra  qu ien  
to d a  s u  v id a  h a  eatado  su je to  a  la  d i s ­
c ip lin a  de  u n a  ocopao idn  d iar ia , cons-

orgànicoB  so n  in sig n ific an te s  an te  un  
d escon ocim ien to  de  la  h ig ien e  m oral. 
N u m e ro sa s  A d m in istrac io n e s  s e  privan

O M N A D I N A

lOIVADOt K u s  OEffiCAS DCIMWCROI
t M W M  m  M M T Ê M M  K  g  W Ï

Obesidad.
endôgena y  exogena

t it a y e  e l m à s  g ra n d e  de  lo s  trab a jo s. 
T o d as  l a s  f a n ta s ia s  de  lo s  su frim ien to s

de  s a  P erson al c aa n d o  é ste  l le g a  a  los 
c in ca e n ta  y  oin co  a â o s .  E n  e l E Jérc ito  
loa  g e n e ra le s  son  ju b ila d o s  h ac ia  loa 
sesenta^ la s  E a c u a a d e s  de  eo sen an za  
rech azan  a  lo s  m aestro s a  lo s  se ten ta . 
P e io  lo  q u e  no sab e m o s e s  q a e  sem e- 
ja n te  m e d id a  se a  s iem p re  û til a  la s  A d  
m in ietracio n es, a l  E Jérc ito  c i  a  la  En- 
sen an za . L o  q a e  n o  t ie a e  d u d a  es qu e  
a  lo s  in te re sa d o s le s  c s a s e  a n a  co n sid é­
ra b le  co n trar ied ad  f is ic a  y  m o ral este  
cam b io  rep en tin o . C a a lq a ie r a  q o e  se a  
la  e d ad  d e l retiro , d eb eràn  p ro cu râ t no 
d e ja r se  e a tu m e c e t  lo s  re so rte s  q u e  or- 
den an  la  m a rc h a  de  todo  m ovim ien to  
v ita l.

LEY RELATIVA AL DIVORCIO

M IN IS T E R IO  D E  J U S T iC lA
E L  P R E S ID E N T E  D E  L A  B E P Ù B L I C A  E S P A -  

N O L A ,
A  todoB lo s  q a e  la  p résen te  v ieren  y  en ten d ie ien , sabed :
Q o e  la s  C O R T E S  h an  deoretado y  san o ion ad o  l a  si- 

g n ien te

L E Y

C A P ir U L O  P E IM ifiE O  

D e l  d lv o r c lo .  —  S u s  c a u s a s .

A r tic u lo .l .o  E l  d ivo to io  deoretad o  p o r  aen teno ia firm e 
por lo s  T r ib o n a le s  c iv ile s  d isu e lv e  el m atrim o n io , o aa le s-  
q u ie ra  q u e  h ab ie ran  ’s id o  la  fo rm a  y  la  feoh a  de  s u  oele- 
braciôn .

A rt . 2 .* H a b rà  lu g a r  a l  d ivoroio , o aan d o  lo  p id a n  am b os 
o é n y age a  de  oom dn  aou erdo , o a n o  d e  e lio s  p o t  a lg u n a  de 
la s  oaosBS d e term in ad as en  e s ta  L e y , s iem p re  oon sa je o iô n  
B lo  q o e  en e lla  s e  d ispon e.

A r t . 3.0 S o n  OBasas d e  divoroio :
l .a  £ 1  ad n lterio  n o  con sen tid o  o n o  fao ilitad o  p o r  el 

oôn y oge  q u e  lo  a legn e .

2.  ̂ L a  b igam ia , s in  p er ja io io  de  la  acc iô n  de  n a lid a d  
q a e  p u ed a  e je ic ita i  c a s lq a ie r a  de  lo s  oén y agea .

3. * L a  ten tativ B  del m arid o  p ara  p r o s t itu ii  a  s a  m u jer 
y  el con ato  d e l m arid o  o  de  la  m u je r  p a ra  corrom per a  su s  
h ijo a  o  p ro stltu ir  B s u s  h ija s ,  y  l a  co en iv en o ia  en s u  oo- 
r tu p c ié n  o proatitu cién .

4. B E l d e sam p aro  de  la  fa m ilia , s in  ju s t if ic a c ié n .
5 . ‘  E l  ab an d on o  o a lp ab le  d e l oôn yu ge d u ran te  un ano.
6. *  L a  Busenoia d e l o én y u ge  c aa n d o  h ay an  tran sou rrid o  

d o s  an o s d e sd e  l a  feoh a  de  an  deolarao iôn  ja d ic ia l ,  com po- 
ta d a  con form e a l  a r t .  186 d e l C é d ig o  c iv il.

7.S E l  a te n ta d o  de  un  cén yn ge  co n tra  l a  v id a  d e l o tro , 
d e  lo s  h ijo s  com an ea o  lo s  de  un o  d e  aq aé llo a , lo s  m a lo s  
t ia la m ie n to s  de  o b ia  y  la s  in jn r ia s  g rav es.

3.B L a  v io lao ién  de  a lg u ^ o  de lo s  deberes q u e  im pone 
e l m atrim o n io  y  l a  oon du cta  in m o ra l o deehon roea d e  uno 
de  lo s  c é n y a g e s , que  produ zea ta l  pertarb ao ién  en la s  le la- 
o iones m atr im o n ia le s , q u e  b a g a n  in so p o r tsb le  p a ra  el otro 
oén y n ge  la  oon tin n acién  de  la  v id a  com dn.

9. ‘  L a  en ferm edad  co n ta g lo sa  y  g r a v e  de  o a ràc te i vené- 
reo, co n tra id a  en  re lac ion es se x u a le a  fu e ra  d e l m atrim onio  
y  d e sp u é s  de  s a  celebraoién , y  la  c o n tra id a  an te s , q u e  ha- 
b ie ra  s id o  o ou ltad a o a lp o sam en te  a l  o tro  cén yn ge  a l  tiem po 
de  oelebrarlo.

10.  ̂ L a  en ferm edad  g ra v e  de  la  q u e  por p re sa n c ié n  ra  
zo n ab le  b ay a  de  e sp e ra rse  q a e  en s a  d esarro llo  p rodozea

1
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T E R T Ü L I A  M E D I C A

U n a  g ia n  d iferen o ia  aep ara  a  lo s  reti- 
radoB q a e  no ee re sign an  a  no h acer

CAüÂBANA: el ijor puriante.
n a d a , d e  loa q a e  aa a d o rm e c e n  an  la  
in d o len c ia  d e  a n  o o io s id a d . E a to e  û lt i  
m o e , e in  d a d a  a lg a n a , Bon e z o e le n te e  
en ferm O B , l e g a la i e s ,  m e tâ d io o a , ob e- 
d ie n te a  y  p n n ta a lea  e je o o ta d o re s  d e  la s  
p re so r ip o io n es  q a e  se  le s  m an d an . K o  
e x is t e n  o U en tes  m à s  s im p à c io o s  q a e  
e llo a . A h o ia  b ie n : jm e ie o ia n  e e ta r  en- 
fe rm oa?

L ob m ilita r e e , por e je m p lo , acoB tam - 
b ra d os  a  n n a  v id a  a c t iv a , en o a e n tra n  
o n a  g r a n  o p o s io ié n  a l  a c o m o d a m ie n to

Sara  a lg a n o s , en aafrim ien toB  prolonga- 
OB, P e io  todoa lo s  m ates que  le s  pne- 
den  acarrear tien en  s u  co im o en el de  

d e ja r se  a r ra s tra r  por laa  co stn rob res del 
v ic io  y  del café. E ste  ea el m à s  perjud i- 
c ia l  y  la  Ceniauiôn a  q a e  in v ita , la  m âs 
e x p a e s ta .  L o s  a n t ig u o s  em p lead os o 
fan oion arioB  encnenCran en  é l n n a  m esa 
q u e  reem p Jaza  a  la  de  s u  o â c in a ,p u d ie n

v o s  e s b sa tan te  con sidérab le , sin  con ter 
el v in o  con su m ido  en la s  co m id as y  la s

P ara  la s  E sta llloooclas de to d a s  o la se s
lo tdn cn lo s, ân tra x , erupcionea de  pri- 

m avera  y  verano BARDANOLi

EL CHOCOLATE ZORRAQUINO
por sa parau j  podar ontrltlTO ooDaUtnja 
aoa aûo&s »yud« en loa aniannoa y  ooDrafa* 
oiantea, 7  por aa ezqoialta elabornoldn, as nna 
delioioss goloaioa p&is loa auios.

De venta eo Madrid: Manteqaerlaa Leonesaa 
7  priooipalea eatableoimientoa, provioeiast y  
Zaragoaa: Deapaoho, Ooao, 56.

R. Chena y Atoclia, 145, Madrid. 
Pldi todos los llbros de Medicina 

que deaee.

d e  p a sa rse  la  v id a  s in  le v a n ta r s e  d e l 
s il id n .

L a  m a rch a , e l  e je r c ic io ,  la  g im n a s ia  
y l o B v i a j e s  c o m p en s a rà n , h a s ta  o ie r to  
p u n to , lo a  pe lig rO B  d e  su  n n e v a  s itu a - 
o id n ; a l iv is iâ n ,  e n  p ro v e c h o  d e  su  h i-  
g ie n e ,  e l  c a m b io  q u e  le s  h a  s id o  im - 
p u es to . F e r o  d e b e n  g n a rd a rs e  m u y  b ie n  
d e  la e  s ie e ta s  p ro lo n g a d a s  d esp u és  d e  
laa  c o m id a s , p u es  e l la s  so n  e l  e u e m ig o  
in v is ib le  q u e  p o c o  a  p o c o  le s  oonsu - 
m irà.

do e le g ii  o n a  en tre  m n oh as, oon In jo  
en  lo s  e sp e jo s  de  la sp a re d e e , onando en 
la  o û c in a  no sn e le  h ab er m às qn e  un 
e sp e jo , lo s  m ozoe m à s  n n m ero so s y  con 
p ech era  p la n cb a d a ; y  en l a  o a ja  q u e  no 
e x is te  en  la  o fio in a , u n a  c a je ra  am ab le  
q u e  c h a r la  con  e lle s  m ien tras ap rie ta  
l a s  teo laa y  d a a  l a m a n iv e la .L a p a r t id a  
com ien za y  se  p ro a ig u e  a leg rem en te  
con u n a  ap o rtac iô n  de  b lo k s  de  oerveza

STROPHANTIUM
----- P A L L A R É S  ----------------

XV gotas contienen Va millgramo 
de Eetrofantina.

«  A  i V  A
CdriiBOBD SULFURETO CABAUERO

oopitaB que se in te rc a la n  d e sp u é s. ^,Côino 
pod ràn  re s is t ir  lo s  h ig ad o s  de  esCas po 
bres g e n te s  lae c ar io ia s  de  tan  innum e- 
râ b le s  brevajeal' C h am fo rt deo ia  q u e  el 
h om b re era  n o v ic io  a  to d a s  laa  edad es 
de  BU vida . E l  re tirad o  ign o rab a  an tes 

.d e  se rio  el pe ligro  d e  l a s  co sto m b res 
n u e v as  a  qu e  se  d ed icaria .

S i  e s  u n  h om bre de  oorazôn, enando 
lo s  de  s u  c a sa  n o  son  fe lic e s  lam en ta  
an s d e sb ara ju ste e  ah ad ien d o  a  e lle s  un 
b loks m às. L a s  làg r im a e  ab la n d an  su  
voz. Q niere tan to  a  s u  m n jer y  a s u s

E s ta s  so n  l a s  razon es p o r  la s  c u ale s 
lo s  anenoB d e  tran q n iU dad  se c o n v ie ite n ,

cuyo niimero va escribiéndoee oon la 
superposioién de loa üeltroB que se en- 
hlan a osda lado del bebedor a nna al 
tura impresionante. Antes de la hora de 
corner se cambia el servicio, los bloks 
son reemplazadoB por el aperitivo; por 
término medio dos al dia y  sin que es- 
toa sean los prîmeros. A l  oabo de la 
mahana el nûmero de bloks y  de aperiti-

Contra las neuraiglas aconse ad

CEREBRINO MANDRI
h ijo s , so b re  todo  onando careoen  de 
dote , y  p id e  un  n u evo  b lo k s . S u s  am i- 
g o s  le  esou ob an  en s ilen c io  y  e ste  le 
h ace  u n  gran  b ie n ;p e ro  a l  c o m p à s de 
au  m ise r ia  ech an  laa  c a r te s  con  p a sié n .

E n  e l m om en to  de  la  m n erte  lo s  ofi- 
c ia le s  dem n estran  nn g ra n  v a lo r. A lgu - 
n os tien en  n n  fin heroico . U n  gen era l 
de  C ab a lle r ia , cu id ad o  por el profeeor 
L e g u e n , en e l d e lirio  de  s a  a g o n la  le 
llam ô  a l  o ido  y  le  orden â d a r  la  c a rg a  a

P A P A l i im u l  Is la  b rom u ro ), m edioam .ato 
D U l  U l U l l i j l  raoloQsl y nmy active oontra 
iaepUepsIa, vémitos del embarazo. Toleraa* 
sla abaoluta. Sedan te  de l elstema aervloBO.

s u s  e son adron es. « D e  a l l i  ad e lan te  le s  
g r ita b a  qn e  fn e ia n  a  g a lo p e  h ao ia  la

a iG U E  A L A  P Â G IN A  X V I

in c ap a c id ad  d e fin itiv a  p a ra  e l ou m p iim ien to  d e  a lg a n o s  de 
lo s  deberes m atrim o n ia les, y  l a  c o n ta g io a s, o o u tra id a  am - 
b a s  an te s  del m atrim o n io  y  c o lp o sa m e n te  o c o lta d a s  a l 
t ie m p o  d e  ce lebrarlo ,

11. *  L a  con den a d e l oén y n ge  a  pen a  de  p riv ac ién  de  li> 
b ertad  p o r  tiem p o  aap e rio r a  d iez an os.

12. *  L a  sep arac iô n  d e  h ech o y  en  d istin to  dom ic ilio , U- 
b rem en te  oon sen tida  d o ran te  très an o s.

13.S L a  en a jen ao iôn  m en ta l d e  a n o  d e  lo s  oônynges, 
onando im p id a  s u  oon v iven o ia  e sp ir itu a l en té rm in o s gra- 
v em en te  p er jn d io ia le s  p a ra  la  fam it ia  y  q n e  e z o lu y a  toda 
presu n o ién  rao ion al d e  q u e  aq n é lla  p u e d a  re s tab le ce rse  de 
fia itivam en te-  K o  pod râ  d ecre tarse  el d ivoro io  en v irtiid  de 
e s ta  c au sa , s i  no q u e d a  a s e g a r a d a  la  a a iste n o ia  del en ferm e.

C A P lT U L O  I I

E je r c ic io  d e  l a  a c c id n  d e  d iv o rc lo .

A rt. 4 .° T ien en  cap ao id ad  p a ra  p ed ir  el d iv o rc io  por 
m o tu o  d ise n so  lo s  cô n y agea  que se a n  m ay o res de  edad . K o  
se  p o d rà  e jero ita r  e ste  dersch o  s i  no b an  tran sou rrid o  dos 
afioa d e sd e  la  ce leb rao ién  del m atrim onio .

A rt . 5.V E l  d ivorcio , m edian te  c a u sa  lé g it im a , s é lo  p u e  
de  se r  ped ido  p o i  el côn y u ge  in ocen te , o u a lq u iera  q u e  aea 
BU edad .

A r t . 6 .° L a  acc iô n  de  d ivorcio  se  e x t in g u e  con  l a  m nerte
2

de o u a lq u iera  de  lo i  o é n y a g e s . S u s  h erederos po d ràn  oonti- 
n u ar  la  d em an d a o reco n v en c iéa  deduoida por e l cau san te  
a  loa e fe c to s  d e l art. 29.

A rt. 7.0 E l  cé n y u g e  q a e  e sté  sa fr ie n d o  la  p en a  de  inter- 
d icc ién  c iv il  p o d rà  p ed ir  p o r  s i  m ism o e l d iv o rc io , alegan do  
j a e t a  c a u sa  im p u tab le  a l  o tro  c é n y age .

A rt. 8.** X o  se  pod rà  e jero ita r  la  aooiôn  p asadoa s e is  me- 
se s  d e sd e  q u e  e l c é n y u g e  tu v o  oon ooim ien to  d e l h ech o en 
q u e  se  fo n d a . T am p o co  pod rà  e je rc ita r se  tran so arr id o s  cinco 
a n o s  d e a ie  qn e  el h ech o se  re a lizé , sa lv o  lo s  c a so s  de  adnl- 
terio , en loa qn e  e l p lazo  de  la  p resoripo ién  se  f t ja  en diez 
an o s, y  lo s  de  a ten tad o  de  a n  c é n y a g e  co n tra  l a  v id a  del 
o tro , de  lo s  h ijo s  c o m a n e s o lo s  de  a n o  d e  a q a é llo s , qn e  no 
preaorib iràn . C o an d o  se  fo n d e  en a lg n n a  de  lae  can sas  
en arta , q a in ta , s e z t a ,  o c tav a , d n o d éc im a o décim otercera, 
p o d rà  e je rc ita r se  l a  ao c ié n  m ie n tra s  s u b s is ta  el e s ta d o  de 
hecho q u e  la  m o tiv a . C u an d o  se  fu n de  en la  c a u sa  nûm ero 
once, se rà  n ecesario  qn e  h ay an  tran sen rrid o  trè s  an o s, por 
lo  menoB, d e sd e  la  condena.

L o s  piazoB de  p re sc r ip o ié o  a  qn e  se  refiere  el pàrrafo  
an terio r no c o ire n  m ie n tra s  lo s  cé n y u g e s  v tvan  sep arad o s. 
S i  el c é n y a g e  a  q a ie u  corresp on d e  l a  acc ién  de  d ivoroio 
fa e s e  reqn erid o  ja d ic ia lm e n te  p o r e l o tro  p a ra  q u e  resta- 
b lezca  l a  com u n id ad  de  v id a  m atrim o n ia l o in te rp o n ga  la 
dem an d a, v o lv e ràn  a  correr loa p lazo s  d e sd e  la  feoh a  en 
qn e  e l req aerim ien to  se  verlfique.

Ayuntamiento de Madrid
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T r a t a m i e n t o  c u r a t i v o  de l

E S T R E N I M I B N T ©  H a B I T ü H L
C  O  J V

P E T R O S I N A

G a r c i a  S u â r e z

5 0  ES P U R G A N T E

E s  u n  h i d r o c a r b u r o  l i q u  d o ,  

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

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

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

d e f e c a c i ô n .

C O r v  S S U  E M . F J L . E O  F F O L O I S O ^ V D O

S E  C U R A  S I E M P R E  E L  E S  T  R E N I M I E N T  O

4NTICA14RRAL
y d r d ô ^ / u a r e z ^

*̂'in jin&anuiiinROllsQnDBUiBnintftfuiniBni
1̂ G r a c i a i  

a é l l Curar<5 a m is  e n 'e rm o .s
Bronconeumônlcos, 
Calarrosos crônicos 
presuntos fuberculo
S O S ,  i n m u n i z â n d o l o s  

con tra  la

lUIUUIIK'.j:

Antiséptico enérgico de las 
vias respiratorias y recons- 

tituyente eficaz.

Soluciôn Creosotada 
de Glicero - Clorhidrofosfato 
de Cal con Thiocol y Gomenol

Ho contiene calmantes.

LABOIIATORIII J. G A R C I A  S G A R E Z .  -  M A D R I D
_______  C a l l e  R e c o l e t o s ,  2. t r i p l î c a d o .  -  T e l é f o n o  52 221.  ---------
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N Ê O  R lO O I N E  R I O D I N E
T O L E R A N C IA  P E R F E C T A  —  SIN lO D ISM O

Soluotûn acü o sa  de yodo
ûrgdn lco  inyectabte

N E O - R I O D I N E 44  */„ d e  yodo

E n
tn yecc lo ne*  

in tr a e e n o a a e  
O i m r o -  

m u s c u la r e s .

La caja de 50 ampollas se vende 
a precio reducido para les Senores 
Médlcos, loB Hospitales y  las Clinicas.

E ter g llcérico  
yodatio del dcido 

ricinolBlco.

Compoesto qnimicamenle 
defioido y estable

(C15HSSOS)9(|H)SC3H6

Dosia MBDIA ; 
a B 6 perlas al dia.

C a d n  jM T ls  r e p ra a »n < a  i s  a o o id o  
« « r a p d u t ic a  d e  6 0  c e n t ip r a m o s  d e  

j o d u r o  a lc a i ln o .  »

Laboratorlos P. A8TIER, 45-47, Rue du Dooteur-Blanch. -  PARIS (16*) (Fraaola).

Sueursai en Eapafla: 129. ealle dal Bruoh. -  BARCELONA

ZIN 0 5 A I
J  U 8 T E

COLIRIO^A BASE DE SULFATO DE ZINC QUIMICAMENTE PURO
Instilaciôn indolora — ApUcaciôn cémoda. — Conservadôn aséptica.

E l Z  1 N  O  s  A  L ,  en  BU nnevo en vaae , 

an m eu ta  ia  e flcac ia  te rap én tica  del aul- 

fa to  d e  z in c  7  fa c ilita  an  inetilaoidn .

indiicado en la CONJUNTiVITiS SUBAGUDA DIPLOBACILAR 0 de 
MORAX AXENFELO y en las CONJUNTIVITIS CATARRALES, 
CRÔMCAS, PRIMAVERALES, etc.

L a e  in d icaoionea d e l Bnifato d e  Z inc, e l  Z IN 0 8 A L  laa  m ejora .

M neitras y  literatura a l DEPARTAMENTO MEDICO d«l

UBQRATORIO JUSTE.-WO 9.D30.-MIII
FrancUco Navacerrada, 3, bote).—Telélono S5.S86.;

Ayuntamiento de Madrid
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EL SIGLO
- O i

REVISTA CLINICA DE IWADRl6^_
Q i p e c t o p - P p o p i e t a r i o i  E x c m o .  S r .  O .  C A R L O S  M A R I A  ~ C O R T E Z O

P R . O Q - R A M A  O I B l N T i y i O O :

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

C ie n c io  e s p e / l o l a .— j7 r c f i i v o  e  i n v e n i a i h  d e !  Z t s o r a  C U nico , d e  / o s  f r a i a j o s  d e  m v e s t ig a e ié n  y  d e  /o s  /a b o r a lo r /o s  n a -  
io n a /e s .  —  C r /fic a , a n à / i s i s  y  a c e p /a c iâ n  d e  / o s  o r e g r e s e s  e x / r a n j e r o s .— f o m e n t a  d e  /a  e n s e f l a n e a -  Z o à o s  / e s  J { o s -  

p / ta / e s  y  J l s i / o s  s e r à n  C /fn ic a s  d e  e n s e t ta n g a .  —  € d /J /c /o s  d e e o r e s o s  y  s u f i c / e n t e s .  —  J n d e p e n d e n d a  d e t  f r o / e s o r a d o  
y  o u r / f i e a a i n  e n  s u  in g r e s o .— f o m e n l o ,  p r e m i o s  y  a u x i / t o s  a  / o s  e s f u d i o s  y  s u  a m p /ia e /ô n  d e n fr o  y  f u e r a  d e  S s p a / la

S X T 2 iÆ  A ,Z E È Z C O : Secciùn c len llfica : Refut«oi<Sn de U s  teoilas de la  Intersexualidad, por fyanri<n> (Vindo y ^puilar.—informnelûa del 
I X  Oongreso de la Sociedad lo teroao loaal de Oiru<fa: Coatribuciooes ni tema: Progresoe reaieotea de la anesteeia quirdreica: I .  Nuoetro 
método de aaentasla acterlal en la eséresis de las neupiasiaa del m iembro euperior, por el Prej'. Pr. J . aeyanit CaydtiiUa. I I  Aneeteaia 
reoCal por «A vertm a*. por el P r. Blanc Fortacin,—I I I ,  L a  aoeetes a  régional por el b loqaeo quim ico de los oervios oom o medio terapéutieo y  
de diagDôatioo, por el Pro f. A . Tria». -PerlddlcoB mddicos.

R elu tQ cItin  d e  l a s  t e o r l a s  d e  In I n t e r s e x u n l ld a d

POR

B 'K A N C IS C O  C K IA D O  Y  A G U I L A R
Profeeor ju b iU d od e  la  PaouKad de Medioina de Madrid. 

Académ lco de oùmero de la Naciooal de Uedtolna.

N o  68 m i i a t e n c ié n  e l d e te n c r m e  a  c o m b a t i r  a n a -  
H t ic a m e n te  e s t a s  te o n 'a a ,  n o  so lo  p o r q u e  s é r i a  u n a  
l a b o r  m u y  p r o l i ja ,  s in o  p o r q u e  e s  c o ia p le t a m e n t e  in - 
n e c e s a r io .  P a r a  e l a b o r a r  d o c t r in a ,  lo  m is m o  q u e  p a r a  
ju s t i p r e c i a r l a ,  h a y  q u e  e le v a r s e  s o b r e  e l c a m p o  v a r i a  
b i l i s im o  y  c o n t in g e n t e  d e  lo s  h e c h o s ,  p a r a  in ir a r lo s  a  
d i s t a n c ia ,  a  v i s t a  d e  p â ja r o ,  p u e s  sd lo  a s i  s e  p e r c ib e n  
l a s  g r a n d e s  s f n t e s i s  d e l fe n o m e n a lism o , i lu m in â n d o -  
le , a l  e fe c to ,  c o n  l a s  lu c e s  d e l  e n te n d im ie n to ,  q u e  es 
c o m o  s e  c o n s t r u y e  la  c ie n c ia .

C o n t e m p la d a s  a s i  e s t a s  te o r ia a  s e  d e s t a c a n  d o s  
g r a n d e s  s e c c io n e s :  l a  r e fe r e n te  a  l a  in t e r s e x u a l id a d ,  
c o n s id e r a d a  e n  a n s t r a c t o ,  e n  s u  p o s ib le  o im p o s ib le  
e x i s t e n c ia ,  y  lo  r e la t iv o  a  s u  m e c a n la m o  g e n é s ic o ;  o 
lo  q u e  e s  lo  m is m o ,  fo r in u la d o  e n  d o s  in te r r o g a o io -  
n e s ;  ^ E x i s t e  l a  in te r s e x u a l id a d V  ^ E s  a d m is ib le  e l p ro - 
c e d im ie n to  p o r  e l q u e  s e  s u p o n e  q u e  se  r e a l iz a ?  T a ie s  
s o n  lo s  p r o b le r a a s  a  r e s o lv e r .

C o m e n z a v é  p o r  l a  p r im e r a :  p o r  lo s  a r g u m e n t o s  d e  
p u r a  r a z ô n ;  p o r  lo s  a p r io r i s m o s  im p r e g n a d o s  d e  16- 
g i c a  i r r e b a t ib le :  p o r  l a s  r e f le x io n e s  c ie n t iû c o -ü lo sô f l-  
c a s ,  q u e  a u n  c u a n d o  in t im a m e n t e  r e la c io n a d a s  c o n  
lo s  h e c lio s  so n  in d e p e n d ie n t e s  d e  e l le s ,  y  d e  ta n to  

v a lo r ,  y  a u n  d e  m à s  v a lo r ,  q u e  lo s  h e c h o s ;  p u e s  é s to s ,  
a u n q u e  p o r  s e r  h e c h o s  e n c ie r r a n  en  s i  u n a  v e r d a d  
in c o n c u s a  y  s u  r e a l iz a c iô n  e s  s ie m p r e  d e  lô g i c a  i r r é ­
p r o c h a b le ,  e s t a  v e r d a d  h a y  q u e  d e s c u b r i r l a ,  p o r q u e  
s i  l a  in te r p r e t a c iô n  q u e  s e  le s  d é  e s  e r r ô n e a ,  s e r â n  
t a m b ié n  e r r é n e a s  l a s  d e d u c c io n e s .  P o r e s o  e s  p e l ig r o -  
s o  e  i n a c e p t a b le  e l p o s i t lv is m o ,  s i s t e m d t ic o ,  in ju s t a -  

n ie n te  p r e te n c io so  y  m io p e , p o r q u e  e n fo e a  y  l i m i t a  el 
c r i t e r io  a !  j u s t i p r e c i a r  lo s  h e c h o s ,  s u p e d i t a n d o  a  e l lo s  
lo s  fu e r o s  d e  l a  r a z ô n ,  q u e  g i r a ,  p o r  s u  n a t u r a le z a ,  en  
h o r iz o n t e s  ra iis  a m p l io s  y  e l e v a d o s .  S e  d ic e  q u e  la

M e d ie in a  s e  f u n d a  e n  l a  o b s e r v a c iô n ,  c ie r to ;  p e r o h a y  
q u e  a f i a d i r :  y  e n  l a  in t e r p r e t a c iô n ,  q u e  e s  e l e o m p le -  
m e n to  o b l i g a d o ,  s in e  q u a  n o n .  E l  e n te n d im ie n to  e s  
e l v e r d a d e r o  e o n s t r u c to r  d e  l a  c i e n c ia ,  f u n d â n d o s e  
e n  lo s  h e c h o s  y  c o n  s u  e s p i r i t u a l  t r a b a jo .

E s  e l p r im e r  a r g u m e n t o ,  e l  q u e  e n  n i n g u n a  d e  la s  
in n u in e r a b le s  o b r a s  d e  l a  N a t u r a l e z a  e x i s t e n  t itu -  
b e o s , n i  d e s v ia c io n e s  (n o  h a b le m o s  d e  l a s  a n o m a l ia s i  
e x c e p c io n a l i s in i a s ) ;  t o d a s  s e  e fe e t i ia n  co n  a r r e g lo  a  
p l a n e s  p r e t i ja d o s ,  c o n  u n  c a r â e t e r  d e  f a t a l i d a d ,  p o r  
p r o c e d im ie n to s  i n v a r ia b l e s  y  c o n  o b je t lv o s  c o n s ta n ­
t e s .  E n  lo s  r e in o s  d e  lo s  s e r e s  v iv ie n t e s ,  a n im à le s  y  
v é g é t a le s ,  e a d a  e s p e c ie  r e a l i z a  l a  r e p r o d u c c id n  eu  
f o r m a  i n v a r ia b l e  y  c o m p lé t a ,  d a n d o  l u g a r  a  in d iv i-  
d u o s  d e  i d é n t i c a s  c o n d ic io n e a  q u e  lo s  p r o g e n ito r e a .  Y  
a s i  s u c e d e  e n  e l h o m b re .

E n  e s t a  e s c e n a  d e  i n v a r ia b l e  a r m o n ia ,  d e  u n  m é ­
c a n i s m e  g e n é s ic o  f a t a l ,  c o n  s u je c ié n  a  le y e s  b io ld g ic a s  
p r é c i s a s ,  ^ q u é  m o t iv o  h a y  p a r a s u p o n e r  q u e  l a  fo rm a -  
c ié n  d e l  a p a r a t o  g e n e r a d o r ,  t a n  im p o r t a n t i s im o ,  s e a  
o b je to  d e  e s a s  in d e e is io n e s ,  d e  e s a s  p e r p l e j i d a d e s ,  d e  
e s a s  lu c h a s ,  n o  sô lo  p a r a  el h e c h o  d e  s u  c o n s t i t u c iô n ,  
s in o  a u n  d e s p u é s  d e  c o n s t i t u id o ;  lu c h a s  e s t é r i l e s  q u e  
r e p r e s e n t a r i a n  u n a  v e r d a d e r a  a t a x i a  e n  l a s  a c t iv ld a -  
d e s  d e  l a  r e p r o d u e c iô n ?  C o n v e n g a m o s  e n  q u e  h a y  
q u e  r e c h a z a r  s e m e ja n t e  h ip é te s i s  p o r  u n  a p r io r i s m o  
d e  la  r a z ô n ;  a p r io r i s m o  c o n f ir m a d o , c o m o  d e s p u é s  
v e r e m o s ,  p o r  io s  h e c h o s .  D e s d e  e l c a b e î lo  a  l a s  u f ia s ,  
to d o  s e  d e s a r r o i l a  e n  e l  o r g a n i s m e  c o n  a r r e g lo  a  m e- 
c a n i s m o s  f a t a l e s ;  n o  h a y  r a z ô n  p a r a  e x c l u i r  a l  a p a  
r a to  g e n e r a d o r  d e  e s t a  s e g u r id a d  y  u n i fo r m id a d  e n  
s u  g é n e s i s .  A n te s  a l  c o n tr a r io ,  l a  m o r fo lo g îa  in tr fn -  
s e c a  d e l a p a r a t o  g e n e r a d o r  e s  c o n s ta n te m e n te  i g u a l  
en  to d o s  lo s  I n d iv id u o s  d e  e a d a  s e x o ;  a q u i  n o  i n t e r ­
v i e n s  lo  c o n t in g e n t e ,  n i  lo  v a r i a b l e ,  p u e s  l a  v a r i a b i -  
l i d a d  s e  e f e c t û a  d e n tr o  d e  lo s  l im ite s  i n f r a n q u e a b le s  
d e l m o d e lo  in d é fe c t ib le .  N o  h a y  e x t r a l im i t a c iô n  n i  
c a m b io s  r a d i c a l e s :  s e x o  m a s c u l in o  o  s e x o  f e m e n in o , 

a s i ,  en  a b s o lu to ,  h o m b r e  o  m u jer-, l a r e a l i d a d  p o d r â  
o f r e c e r ,  p o r  e x c e p c iô n  r a r i s i m a ,  in f in i ta m e n te  r a r a ,  
a l g u n a  fo r m a  b o r r o s a ,  p e r o  a u n  a s i ,  s e r â  sô lo  e n  l a  

a p a r ie n c ia ,  n o  e n  lo  f u n d a m e n t a l ,  t a n to  a n a t ô m ic a  
c o m o  f is io lô g ic a m e n te ,  t a n to  o b je t iv a  c o m o  d in â m i-
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c a m e n t e .  S e m e ja n t e s  f o r m a s  b o r r o s a s  so n  d e  g é n e s ia  
m u y  e x p l i c a b le ,  p u e s  d e b o  a t r ib u f r s e l a s  a  d e s v ia c io -  
n é s  m o r fo ld g ic a s  d e  l a  e v o lu c iô n  o r g â n i c a ,  lo  e u a l  n o  
t ie n e  a b s o lu t a m e n t e  n a d a  q u e  v e r  c o n  l a s  t e o n 'a s  d e  

l a  In C e r s e x u a l id a d .
C o n s id è r e  f a l t o s  d e  to d o  v a lo r  a  lo s  c a n ib ia n t e s  de  

l a  m o d a l id a d  o r g â n i c a  s ie m p r e  q u e  s e  h a l le n  d e n tr o  
d e  l o  n o r m a l ;  p o r q u e  l a  e c o n o m i'a  o f r e c e ,  s in  r o m p e r  
l a  o n i d a d  d e  e o n ju n to  e n  s u a  l i n e a s  g e n e r a le s ,  g r a n  
v a r i a b i l id a d  e n  lo a  d e t a l l e s ,  lo s  e u a le s  n o  sô lo  d ifie- 
r e n  d e  u n  in d iv id u o  a  o tro , s in o  e n  lo a  d r g a n o s  p a r e s  

d e l  m is m o  s u je to .
E l  o r g a n i s m e  o f r e c e  m o d a l id a d e a  d e  e o n s t i tu c id n , 

d e  t e m p e r a r a e n to ,  d e  r a z a ,  d e  c l im a ,  e t c . ;  c a d a  u n a  
d e  e a ta s  c u a l id a d e s  s e  d e s e n v u e lv e  e n  u n  e o n ju n to  
d e  fe n d m e n o s  q u e  a b a r e a  a !  o r g a n i s m e  to d o , p o r q u e  
s o n  m u c h o s  lo s  ô r g a n o s  y  l a s  f u n c io n e s  q u e  s e  v e n  
in f lu fd o s  p o r  s e r a e ja n t e s  m o d if ic a d o r e s ,  p e r o  e in  q u e  

e s to  im p l iq u e  d i f e r e n c ia a  fu n d a m e n t a le s  e n tr e  lo s  
I n d iv id u o s .  A lg o  p a r e c id o  o c u r r e  c o n  e l s e x o ;  i r r a d i a  
in f lu e n e ia ,  i r r a d i a  i n f l u e n c i a ,  s i ,  p e r o  lo  in tn ’n se c o , 
lo  e s e n c ia l ,  lo  ü n ic o  d e  v a lo r  p o s i t iv o ,  e s  l a  e x i s te n -  
c i a  d e l a p a r a t o  g e n e r a d o r ;  a p a r a l o  q u e  e s  e s p e c ia l ,  
s j t i  g é n e r is ,  c o m o  lo  s o n  to d o s  lo s  a p a r a t o s  o r g à n ie o s ,  
q u e  n i  s e  p a r e c e n  m u t u a m e n t e  n i  s e  r e e m p la z a n  u n o  
a  o t r o ;  a p a r a t o  a b s o lu t a m e n t e  in d i s p e n s a b le  y  que  
i n t e g r a  p o r  s i  so lo  a l  s e r .

E s t e  a p a r a t o  in f lu y e  e n  e l e o n ju n to  d e  l a  econ o- 
m ia  y  le  im p r im e  c a r a c t è r e s  m u y  e x p r e s iv o s  q u e , 
a u n q u e  s e  le s  p u e d e  c o n s id e r a r  c o m o  d e  m a t iz  s e x u a l  
p o r q u e  s o n  i r r a d ia c iô n  d e l  a p a r a t o  g e n e r a d o r ,  n o  se  
p u e d e  p r e te n d e r ,  c u a n d o  d i s c r e p a n  d e l s e x o  d e l  s u  
je to ,  f o r m a r  c o n  e l lo s  u n  s u b s e x o ,  u n  m e d io  s e x o ,  

u n  s e x o  in te r m e d io ,  lo  c u a l  e s  c o m p le t a m e n t e  in - 

a d m is ib le .
E n  e l  o r g a n i s m o  to d o  e s  p r e c i s o  y  c a r a c t e r i s t i c o :  

n o  s e  e f e c t û a  e n  é l n a d a  s u p e r f lu o , to d o  t ie n e  ju s t i f i-  
c a c id n ,  to d o  t ie n e  o b je t o ,  n a d a  s o b r a ,  y  p r e c i s a m e n t e  
e l t r a b a jo  d e  lo s  f l s id io g o s  e s  i n q u i r i r  e l  o b je t iv o  d e  
c a d a  d r g a n o .  Y  e s t a  f a t a l i d a d  e n  l a  a c c id n  s e  r é v é la  
d e s d e  l a  f a s e  d e  fo r m a c iô n  d e l s e r ;  t o d o s  lo s  a p a r a t o s  
y  t o d o s  lo s  d r g a n o s  s e  d e l in e a n  d e s d e  u n  p r in c ip io  
c o n  s u s  p e c u l i a r e s  c a r a c t è r e s ;  n a d a  d e  t i t u b e o s  n i  d e  
f o r m a c io n e s  b i b r id a s ;  e s  u n a  g é n e s i s  o r d e n a d a ,  p r é ­
c i s a  y  f a t a l .  N i  p o d r î a  c o n c e b ir s e  o t r a  c o s a  e n  u n  s e r  
o r g a n iz a d o ,  e n  e l q u e  to d o  t ie n d e  a  l a s  s i n e r g i a s  y  

c u lm in a  e n  l a  u n id a d .
N o  e s  a d m is ib le  l a  i n s t a b i l i d a d ,  l a  v a g u e d a d ,  l a  

n e u t r a l id a d ,  e l  a z a r ,  l a  c a s u a l id a d ,  d e  l a  d e te r m in a -  
c id n  d e l  s e x o  e n  n i n g u n a  d e  l a s  é p o c a s  d e  l a  v id a  
in t r a u t e r in a ,  o v u la r ,  e m b r io n a r ia  y  f ê t a i ;  e l a p a r a t o  
g e n e r a d o r  y  to d o s  lo s  ô r g a n o s ,  t ie n e n  y a  e s ta b le c id o s  
d e s d e  a b 'in U io ,  e n  e l  ô v u lo  o  e n  e l  z o o s p e r m o , o en 
lo s  d o s ,  p u e s  r e s p e c to  d e  e s t e  a s u n t o  e x i s t e  u n a  c o m ­
p l é t a  i g n o r a n c ia ,  lo s  t r a z o s  o b je t iv o s  d e  s u  f o r m a c iô n .

(jC ôm o b a  d e  e s t a r  a l  a z a r  l a  fo r m a e id n  d e l  a p a r a ­
to  g e n e r a d o r ,  s ie n d o  c o m o  e s  t a n  i n m e n s a  l a  im p o r-  

t a n c ia  y  l a  t r a s c e n d e n c ia  d e  e s te  a p a r a t o ,  b a s t a  el 
p u n to  d e  b a b e r s e  d ie h o , lo  q u e  e n  e fe c t o  e s  u n  a x io -  

m a  b io lô g ic o ,  p r o p l e r  s o lu m  u t é r u s  m u l h e r  e s t  id

q u o d  est'?; o t r o s  d ic e n ,  y  t a l  v e z  e s  c ie r to ,  a u n q u e  p a r a  
e s t e  c a s o  e s  lo  m is m o , q u e  lo  m â s  im p o r ta n te  n o  e s  el 
u t e r o ,  s in o  e l o v a r io .

N a d ie  p u e d e  s u p o n e r  q u e  l a s  o é lu la s  in ic ia le s  d e l 
a p a r a t o  r e s p i r a t o r io .  d e l d ig e s t iv o ,  e t c . ,  d e n  i u g a r ,  
p o r  l a  in te r v e n c id n  d e  t a i e s  o  e u a le s  in f lu e n c ia s ,  a  l a  
fo r m a c iô n  d e  u n  a p a r a t o  d i s t in to .  E s o  s e r î a  u n  c a o s ;  
y  e n  e l  o r g a n i s m o ,  p o r  e l c o n t r a r io ,  to d o  e s  p r e v is iô n  
y  a r m o n i'a , y  d e te r m in is m o  f a t a l .

Y o  c r e o , p o r q u e  m e  lo  d ic e  l a  r a z d n ,  s in  e s p e r a r  a  
q u e  b a b le  el m ic r o s c o p io ,  q u e  b a s t a  a b o r a  b a  s id o  
im p o te n te ,  q u e  e l g e r m e n  in ic ia l  d e l d v u lo  o  d e l  z o o s  
p e r m o ,  e s  m a se u l in o  o  fe m e n in o ,  p e r  se , e n  s u b s t a n -  
c i a ,  e n  e s e n c i a ,  y  q u e  d e  é l  n a c e  f a t a lm e n te  u n  v a r ô n  
0  u n a  b e m b r a .

O tro  a r g u m e n t o  d e  p u r a  r a z é n  e s  q u e  to d o  e s t a  
p r e v i s t o  e n  l a  d i s p o a ic iô n  d e l  o r g a n i s m o :  c a d a  fu n -  
c iô n  t ie n e  s u  a p a r a t o ,  y  c a d a  a c t o  s u  é r g a n o ;  n a d a  
s o b r a  n i  n a d a  f a l t a ;  to d o  e s  a p r o p ia d o  y  s u t ic ie m e .  
r;C ôm o, p u e s ,  n o  b e m o s  d e  s u p o n e r  q u e  e s t â  y a  p r e ­
v i s t o  y  d i s p u e s t o  e l q u e  u n o  y  o t ro  s e x o  e s té n  e n  u n  
n ü m e r o  a p r o x im a d a m e n t e  i g u a l  p a r a  q u e  t e n g a  l u g a r  
l a  e o n s e r v a c ié n  d e  l a  e s p e c ie ?  S i  d é p e n d i s s e  d e  c ir-  
c u n s t a n c ia s  f o r t u i t a s ,  p o d r i a  d a r s e  e l c a s o  d e  u n  p r e  
d o m in io  t a l  d e  u n o  u  o t ro  s e x o ,  q u e  t r a s c e n d ie s e  g r a  • 
v e m e n te  a  l a  r e p r o d u c c iô n  d e  l a  e s p e c ie  h u m a n a .  
L a  N a t u r a l e z a  n o  a c t û a  p o r  c a s u a l id a d ,  to d o  e s  lô g ic o  
y  p r e v i s t o .  f;C 6m o  i b a  a  q u e d â r  a l  a z a r  l a  d e te r m in a -  

c io n  d e l sexo ':'

^ Q u é  v a lo r  t ie n e n  lo s  d e n o m in a d o s  fe n ô m e n o s  se- 
c u n d a r io s  d e l s e x o ?  N o  d u d o  e n  c o n t e s t a r  q u e  n in -  
g u n o ,  a s i ,  e n  a b s o lu t o ,  y  p o r  c o n s ig u ie n t e ,  t o d a s  l a s  
d e d u c c io n e s  y  c o n c lu s io n e s ,  t a n  a p a r e n t e m e n te  t r a s -  
c e n d e n ta le s ,  q u e  s e  b a n  s a c a d o  d e  t a i e s  p r e m is a s ,  la s  
c r e o  c o m p le t a m e n t e  e r r d n e a s ;  e s  u n a  d e  t a n t a s  m a n i-  
f e s t a c io n e s  d e l s o f t s m a  p o s t  h o c  e rg o  p r o p t e r  h o c ;  lo 
q u e  a n t e s  b e  m a n i f e s t a d o :  la b o r e o  d e l p o s i t iv i s m e  
r u t in a r io  y  m io p e . N in g u n o  d e  e s t e s  fe n ô m e n o s ,  n i  
s u  e o n ju n t o ,  c o n s t i t u y e n  e s e n c ia ;  e s  v e r d a d  q u e sw e -  
le n  a e o m p a n a r  u n o s  u  o t r o s  a  c a d a  s e x o ,  c o n s t itu -  
y e n d o  lo  q u e  p o d r i a m o s  d e n o m in a r  a r m o m 'a  o r g â n i-  
c a ,  p e r o  c o m o  c o m p a r s a s  a n ô n im o s ,  s in  s o lv e n c ia  e n  

a u  s i g n iü c a c iô n  f i s io lô g ic a ,  y  q u e  n o  e s t â n  l i g a d o s  
n e c e s a r ia m e n t e  a l  s e x o  n i  d e p e n d e n  d e  é l ,  s in o  d e  

o t r a s  c i r c u n s t a n c ia s  o r g â n i c a s ,  e n t r e  e l l a s  m u y  p r in -  
c ip a lm e n t e  l a  b e r e n c ia ,  o  e x t r a o r g â n ic a s ,  c o n  lo  c u a l  
c a e n  p o r  s u  b a se  l a s  te o r ia s  d e  la  i n t e r s e x u a l i d a d ,  q u e  
la s  t o m a  c o m o  s u  p r i n c i p a l  f i i n d a m e n t o .

Y o  n o  n ie g o ,  ,jc 6 m o  b a b i a  d e  n e g a r lo ? ,  l a  e x i s te n -  
c i a  d e  u n  g r a n  p a r a le l i s m o  e n tr e  e l s e x o  y  lo s  r a s g o s  
g e n e r a le s  d e l  o r g a n i s m o ,  q u e  s e  l e s  p o d r i a  d e n o m in a r  
c o n c o m ita n te s ;  p u e s  c la r o  e s  q u e  l a s  g l à n d u l a s  ca-  
r a c t e n 's t i c a s  d e  u n o  y  o t ro  s e x o  im p r im e n  a  l a  eco- 
n o m ia  u n  s e i lo  a d e c u a d o ,  y a  q u e  n a d a  e n  e l l a  p e r m a -  
n e c e  a i s l a d o ;  to d o s  lo s  ô r g a n o s  p a r t ic ip a n  d e  e s o s  la z o s  

d in d m ic o s  q u e  s e  l l a m a n  s i n e r g i a s  y  s in ip a t ia s ,  q u e  
e s ta b le c e n  r e l a t i v e  s o l i d a r id a d  e n tr e  t o d a s  l a s  a c t iv i-  
d a d e s ,  y  d e  a h l  s u r g e  e l t ip o  v a r o n i l  y  e l fe m e n in o ;
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e s to  e s  t a n  e ie r t o  q u e  c o n s t i t u y e u n a t r i v i a i i d a d  c ie n -  
t i f l c a  y  h a s t a  v u lg a r .  P e r o  n o  e s  é s te  e l p u n to  a  d is-  
c u t ir ,  s in o  e l d e  s i  e s o s  r a s g o s  e n c ie r r a n  en  a i  re p re -  
s e n ta c iô n  d e l  s e x o ,  c u a n d o  d i s c i e p a n  d e l  a p a r a t o  
g e n e r a d o r  d e  l a  in t e r e s a d a ;  y  e s t e  p r o b le m a  e s  e l q u e  
y o  r e s u e lv o  d ic ie n d o :  e l ae llo  g e n e r a l  d e  la  e c o n o m ia  
s u e le  g u a r d a r  r e la c iô n  c o n  e l  s e x o ,  a u n q u e  n o  s ie m -  
p r e ;  p e r o  c t i a n d o  h a y  d î s c r e p a n c i a  e n tr e  lo s  q u e  p o -  
d r i a m o s  Ü a m a r  f e n ô m e n o s  s e x u a le »  p e r i f é r i c o s  y  e l 
a p a r a to  g e n e r a d o r ,  p i e r d e n  a q u é llo s ,  e n  à b s o lu to ,  to d o  

s u  v a lo r ,  y  sô lo  s i r v e n  p a r a  d e n o m i n a r  a l  s e x o , el 
a p a r a to  g e n e r a d o r ,  ü n i c o  q u e  e n  to d o s  lo s  c a s o s  e n -  
c ie r r a  e n  s i  to d a  l a  f u n c i ô n  y  t o d a  la  s ig n i f i c a c iô n  

s e x u a l .  L a  f a n t a s i a  d e l  i n v e s t i g a d o r  n o  t ie n e  p o r  q u é  
in te r v e n ir  en  e s te  a s u n to .

U n a m u j e r  r a o r e n a ,  c o n  u n  m o s ta c h o  e s p lé n d id o  y  
u n  c a r â û t e r  a r r o l l a d o r ,  e s  t a n  m u je r ,  t a n  g e n u in a  y  
e x c lu s iv a m e n t e  m u je r ,  c o m o  o t r a  d e  p ie l  n a c a r in a ,  
v a p o r o s a ,  s e n t im e n ta l  y  a t o r m e n t a d a  p o r  e l h is te r is -  

m o ; c o m o  u n  h o m b r e  c o n  v o z  a t ip l a d a ,  b a r b i la m p in o  
y  d e  m a n e r a s  d e l i c a d a s ,  e s  t a n  b o m b r e  c o m o  o t ro  d e  
v o z  c a v e r n o s a ,  b r u s c o  y  c o n  u n  c e p i l lo  en  la s  v e n ta -  
n a s  d e  l a  n a r i z  y  e n  c a d a  o r e ja .  E s t o  e s  s e n c i l la m e n -  
te  é v id e n te  e  in d i s c u t ib le ,  s i n  q u e  s e  p u e d a  d e c i r  q u e  

n i  u n o s  n i  o t r o s  p a r t ic i p a n  d e  o tro  s e x o  q u e  a q u e l  
q u e  e x p r e s a  a u  a p a r a t o  g e n e r a d o r .

N o  e s  a d m is ib le  l a  i n t e r s e x u a l i d a d ,  s e n c i l la m e n t e ,  
a p a r t é  d e  q u e  l a l ô g i c a  l a  r e c h a z a  s i n  a p e ia c iô n ,  p o r-  
q u e  n o  h a y  n in g ü n  fe n ô m e n o  i n t e r s e x u a l ,  t o d o s  so n  

g e x u a le s  p r o p ia m e n t e  d ic h o s .  L o s  l l a m a d o s  fe n ô m e -  
n o s  s e c u n d a v io s  n o  t i e n e n s ig n iû c a c i ô n  c o t iz a b le :  so n  
s im p le  r o p a je  e x t e r n o ,  d e b id o s  a  m il  c i r c u n s t a n c ia s ,  
e a s u ia t ic o s ,  y ,  p o r  lo  t a n to , a i  s e  h a l la n  e n  c o n tr a d ic -  
c iô n  c o n  e l  a p a r a t o  g e n e r a d o r ,  c a r e c e n  c o m p le ta r a e n  
t e  d e  v a lo r ;  so n  fe n ô m e n o s  c o m u n e a , o r g â n ic o s  g e n e ­
r a l e s ,  p u e s  a u n q u e  s u e le n  a e o m p a n a r  a l  s e x o  y  t ie n e n  
s u  r a ism o  m a t iz ,  a e g û n  d e s p u é s  m a n i f e s t a r é ,  n o  le  in - 
t e g r a n ,  n o  s o n  e x p r e s iô n  n e c e s a r i a  d e  é l ;  n in g u n o  d e  
e l lo s  e n c ie r r a  e ie m e n to s  d e  in te g r a e io n  e s p e c i f i c a  d e l 

s e x o .
;E s  t a n  f à c i l  h a l l a r  e l  p o r q u é  d e  lo s  fe n ô m e n o s  

l l a m a d o s  s e c u n d a r io s ,  s in  n e c e s id a d  d e  a t r ib u ir le s  
u n a  s ig n i f i c a c iô n  s e x u a l  d i s t in t a !  B a s t a  p a r a  e lle  s a -  
e u d i r  l a  i n t e l i g e n c ia  d e l  p r e ju ie io  d e  l a  i n t e r s e x u a l i ­
d a d ;  y  a s i  v e r e m o s  q u e  l a s  f o r m a s  c o n s id e r a d a s  c o m o  
a f e m in a d a s  so n  f o r m a s  ju v é n i le s  o  m o d a l id a d e s  c o n s-  
t i t u c io n a le s  c o r r ie n t e s ,  d e n tr o  d e  u n a  i r r é p r o c h a b le  
n o r m a t id a d .  N o  h a y  q u e  c o n f u n d ir  l a  f e in in id a d  co n  
l a  t e r n u r a  e x i s t e n t e  e n  a m b o s  s e x o s .  H a y  q u e  t e n e r  
s ie m p r e  e n  c u e n t a  l a  in f lu e n c ia  d e  l a  h e r e n e ia ,  y  lo s  
c a r a c t è r e s  d e  l a s  r a z a s ,  l a  a c c iô n  d e  lo s  a g e n t e s  e x te -  

r io r e s ,  l a  q u e  im p l i c a  e l  t r a n s c u r s o  d e l  t ie m p o ,  l a  c a -  
s u a l i d a d ,  e t c . ,  p u e s  r e p r e a e n ta n  u n  c o n ju n to  d e  c ir-  
c u n a t a n c ia a  c o m p le jo  e  in te r e s a n t e ,  q u e  a n a l iz a d o  
r e f le x iv a m e n t e  a r r o j a  lu z  v i v i s i m a  e n  e s te  p r o b le m a .

A s i  n o s  d a r e m o s  c u e n t a  e x a c t a  d e  p o r  q u é  lo s  v a ro -  
n e s  jô v e n e s  o f r e c e n  c o n  f r e c u e n c ia  r a s g o s  g e n e r a le s  
d e  f e m in id a d ,  y  q u e  l a s  m u je r e s ,  e n  l a s  a l t u r a s  d e  la  

m e n o p a u s i a  y  d e s p u é s  d e  e l la ,  m u e s tr e n  s i g n o s  d e  a p a  
r e n te  v i r i l i d a d ,  l a  ç u a l  n o  e s  m a s  q u e  a p a r e n t e ,  d e b id a

a l  e n d u r e c im ie n to  q u e  im p r im e ,  d e s d e  la  p ie l  h a s t a  lo s  
h u e so s ,  l a  a c c iô n  ta n  p r o lo n g a d a  d e  lo s  m o d if ic a d o r e s  
e x t e r n o s ,  d e  l a s  im p r e s io n e s ,  d e  l a s  a m a r g u r a s ,  d e  

lo s  m i l  a c c id e n t e s  d e  l a  v i d a ,  q u e  q u i t a n  s u a v id a d  a  
lo s  c o n to r n o s  y  d u l z u r a  a l  c a r â c t e r ,  s in  q u e  p o r  e so  
d e s a p a r e z c a  j a m â e  l a  d e l i c a d a  y  e x u b é r a n t e  a fe c t i-  
v i d a d  f e m e n in a .  S i  l a  m u je r  a d q u i r i e s e  v i r i l i d a d  d e s ­
p u é s  d e  l a  m e n o p a u s ia ,  h a b r ia m o s  d e  d e c i r  q u e  d é jà -  
b a m o s  d e  t e n e r  m a d r é  y  t e n ia m o s  d o s  p a d r e s  co n  
id é n t i c a  s e v e r id a d ;  y  n o  e s  a s f :  l a  m a d r é  m u e r e  s ie n -  
d o  m u je r ,  c o n  t o d a s  l a s  i r i s a c i o n e s  d e  s u  in f in i t a  t e r .  
n u r a ,  a u n q u e  l le g u e  a  l a  a n c i a n i d a d ;  j y  q u é  a  m e n u  
d o  s e  in c r e m e n t a  l a  s e n s i b i l id a d  m o r a l  e n  l a s  e d a d e s  
m a y o r e s l ;  t a n  sô lo  s e  a t e n n a r à n  s u s  s e n t im ie n t o s ,  
c u a n d o  l a  d e c r e p i t u d  e m b o te  y  o b s c u r e z e a  l a  lu z  d e  
s u  c e r e b r o  y  e l  fu e g o  d e  s u  c o r a z ô n .

T o d o s  lo s  n in o s  p a r e e e n  n i f la s ,  n o  p o r q u e  c a d a  
u n o  d e  e l lo s  n o  t e n g a  s u  s e x o  c la r o  y  d é f in i t iv e ,  s in o  
p o r  l a  d e l i c a d e z a  d e  s u s  t e j id o s  y  s u  t e r n u r a  in f a n t i  
l e s ,  y  sô lo  e n  e l  d e c u r s o  d e  l a  ju v e n t u d  y  s o b r e  to d o  
c u a n d o  s e  i n i c i a  l a  e d a d  a d u l t a ,  e s  c u a n d o  s e  d e l in e a n  
m â s  c a r a c t e r i s t i c a m e n t e  lo s  r a s g o s  g e n e r a le s  d e l  s e x o .  
8 o n  l a s  e t a p a s  d e  l a s  e d a d e s  l a  c a u s a  d e  l a s  s u c e  
s i v a s  m e ta m o r fo s i s  o r g â n ic a s  y  n o  l a  e v o lu c iô n  d e l 
s e x o ,  l a  c u a l  sô lo  t ie n e  l u g a r ,  c o m o  t a l  e v o lu c iô n ,  en  
e l  a p a r a t o  g e n e r a d o r ,  s in  q u e  e s to  s e a  n e g a r ,  c la r o  
e s ,  l a  in f lu e n c ia  d e  e s t e  a p a r a t o  e n  e l o r g a n i s m e  to d o ; 
p e r o  s im p le  in f lu e n c ia ,  e n t ié n d a s e  b ie n ,  m â s  n o  re  
p r e s e n t a e iô n  in t r in s e c a  d e l  s e x o ,  l a  c u a l  se  h u i la  a6- 
s o lu ta m e n te  c i r c u n s c r i t a  a l  a p a r a t o  g e n e r a d o r .

l a  in f lu e n c ia  d e  l a  e d u c a c iô n  e n  s u  m â s  la to  
s e n t id o ?  P a i a n e a  d e  A r q u i 'm e d e s  q u e  d i r i g e  y  t r a n s ­
f o r m a  a l  s u je to ,  n o  sô lo  in c i t â n d o le  p o r  l a  im it a c iô n ,  
s in o  im p u ls â n d o le  p o r  l a  r e p e t io iô n  d e  lo s  a c t o s ,  e n  
u n a  d i r e c c iô n  d e t e r m in a d a .

E s  u n  g r a n  e r r o r  d e  c o n c e p to ,  so b re  e l  q u e  se  h a n  

e d if le a d o  l a s  te o r ia s  d e  l a  i n t e r s e x u a l i d a d ,  e l  c r e e r  a  
l a  m u j e r  m à s  d é b ü  q u e  e l  h o m b r e ,  c u a n d o  l a  s im p le  
in s p e c c iô n  d e  l a  m a s a  s o c ia l ,  v i s t a  e n  l a  c a l l e ,  lo  m i s -  

m o  q u e  e l e x a m e n  m î n u c îo s o  i n d i v i d u a l ,  n o s  d e m u e s -  
t r a n  q u e  h a y  m u c h a s ,  m u c h i s i m a s  m u je r e s ,  t a n t a s  
c o m o  h o m b r e s ,  d e  c o n s l î t u c i ô n  t a n  v ig o r o s a  c o m o  
é s to s ;  y  s i  t o m a m o s  e n  c u e n t a ,  c o m o  lo  a c o n s e ja  la  
c ie n c ia ,  lo s  q u e b r a n to s ,  l a s  p é r d i d a s  m a te r i a le s  y  lo s  
s u f r i m i e n t o s  q u e  i m p o n e  a  l a  m u j e r  e l  c u m p l im ie n t o  
d e  s u s  f u n c i o n e s  g e n é s ic a s ,  v e m o s  q u e  t ie n e  m à s  e a u  
d a l  d e  e n e r g la  f i s i c a  y  m â s  v ig o r  e s p i r î t u a l  q u e  el 
h o m b r e ;  e s to  lo  d e m u e s t r a  to d o s  lo s  d i a s  la  v i d a  e n  
f a m i l i a .  P o r q u e  h a y  q u e  j u s t i p r e c i a r  e n  s u  j u s to  v a ­

lo r  la  -u e rd a d era  y  a d m i r a b l e  r e s i s t e n c i a  o r g â n ic a  y  
la  f o r t a le z a  m o r a l  d e  la  m u j e r ,  a l  p a r a n g o n a r l a  c o n  

l a  r u d e z a  d e  l a s  f o r m a s  y  lo  v io le n ta  d e l  c a r â c te r  d e l  
h o m b r e . L a  b r u s q u e d a d  n o  e s  f u e r z a ,  n i  la  p o te n c ia  
m u s c u l a r  d e l  h o m b r e , d e b id a  e n  g r a n  p a r l e  a  s u  g é n e r o  
d e  v i d a ,  e s  p o r  s i  s o la  e x p r e s iô n  d e  m a y o r  v ig o r  c o n s -  

t i t u c io n à l .
C o n c e p t iio  c o m p le ta m e n te  in n e c e s a r i a  l a  r e fu ta -  

c iô n  a n a h 't ic a  d e  c a d a  u n o  d e  e s to s  fe n ô m e n o s ,  p u e s  
b a s t a  p a r a  c o n v e n c e r s e  d e  s u  in a n i d a d  c o n  s u  s i m ­
p le  c n u r a e r a c iô n ;  m o d a l id a d e s  d e l  s i s t e i n a  p i lo s o .
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d e s d e  l a  c a l v a  e n  e l  h o m b r e  a l  b o z o  e n  l a  m u je r ;  en  
e l p r im e r o ,  l a  v o z  d e  t im b r e  a g u d o ,  l a  b l a n c u r a  y  
d e l i c a d e z a  d e  l a  p ie l ,  lo  e s c a s o  o n a lo  d e  l a  b a r b a ,  
l a s  f o r m a s  r e d o n d e a d a s ,  l a  a n c h u r a  d e  l a  p e lv i s ,  el 
s e m ib a la n c e o  a l  a n d a r ,  l a  s e n s i b i l id a d  m o r a l  m u y  
e x q u i s i t a ,  e t c . ;  y  e n  l a  m u je r ,  l a  p ie l  m o r e n a  y  g r u e -  
s a ,  l a  g r a n  f u e r z a  m u s c u la r ,  lo s  m o v im ie n to s  b r u s -  
c o s ,  l a  v o z  m â s  o  m e n o a  g r a v e ,  e l  c a r â c t e r  fu e r t e  y  
d e e id id o ,  e tc .  A u n q u e  l a  m u je r  a l c a n c e  e n  l a  e x te -  
r io r iz a c iô n  d e  s u  a f e c t i v i d a d  l a s  a l t u r a s  s u b l im e s  d e  
l a  h e r o ic id a d ,  n o  e s t a r â  e n  c o n t r a d ic c iô n  c o n  s u  

s e x o ;  h a s t a  l a s  h e r o fn a s  b é l lc a s  o f r e c e n  e l  fo n d o  d e  
t e r n u r a  d e  a u  f e m in id a d .

P e r o  q u ie r o  o e u p a r m e  p a r t ic u la r m e n t e  d e  u n  fe- 
n ô m e n o  d e  a p a r e n t e  v a lo r :  d e  l a s  m a r n a s ;  s u  v a l o r  e s  

t a n  s<5Io a p a r e n t e .
E n  e fe e to ;  p r e s c in d a m o s  d e  l a s  a n o m a l f a s  d e l nû- 

m e r o  d e  m a r n a s  y  d i s c u r r a m o s  u n  m o m e n to  s o b r e  l a  
g in e c o m a s t i a  y  lo s  e a lo s t r o s .

E n  l a  g in e c o m a s t i a  h a y  q u e  c o m e n z a r  p o r  é l im i­
n â t  l a  q u e  p o d r îa m o s  d e n o m in a r  p s e u d o g in e c o m a s -  
t ia ,  d e b i d a  a l  d e s a r r o l lo  d e  g r a n  c a n t id a d  d e  te jid o  
a d ip o s o  e n  l a  r e g id n  m a m a r ia ,  y  lo s  t u m o r e s  d e  l a  

g l â n d u l a ;  p e r o  l im i t â n d o n o s  a  s u  h ip e r tr o H a , y a  el 
h e e h o  d e  l l a m a r l a  a s i  i m p l i c a  a n o r m a l id a d  e n  s u  
a p a r ic iô n .  M a s  p r e s c in d a m o s  d e  s u  c a r â c t e r  d e  an o r-  
m a 'i  y ,  p a r a  n o  r e h u ir  l a  d i s c u s iô n ,  m i r é m o s la  c o m o  
u n  fe n ô m e u o  c o m p le t a m e n t e  f l s io lô g ic o .  P u e d e  s e r  
u n i l a t é r a l ,  lo  c u a l  d e m u e s t r a  q u e  o b e d e c e  a  u n a  
c a u s a  lo c a l ,  p r iv â n d o la ,  p o r  lo  t a n to ,  d e  t o d a  s ig n i -  
f le a c id n  s e x u a l ;  p e r o  s u p o n g a m o s  q u e  e s  b i la t e r a l .  
P u e s  b ie n :  l a  g lA n d u la  e s t a  c o n s t i t u id a  p o r  t e j id o  
c o n ju n t iv o ,  f ib r o s o ,  y  s u f r e  c o n  f r e c u e n c ia  l a  d e g e -  
n e r a c iô n  g r a s i e n t a ,  y  f a l t a n  lo s  a c in i s ,  q u e  e s  e l e le- 
m e n to  e s p e c ia l  d e  l a  g l â n d u l a ;  e s  u n a  f a l s a  g lâ u d u -  
l a ;  p e r o  h a b le m o s  d e  lo s  c a s o s  e n  q u e  e x i s t a n  a c in i s  
y  s e c r e c iô n  l â c t e a .  A u n  e s to  n o  t ie n e  v a l o r  a lg u n o ;  
p o r q u e  a p a r t é  d e  q u e  s e m e ja n t e  c o n s t i t u c iô n  d e  la  
g l â n d u l a  p u e d e  o b e d e c e r  a  in f lu e n c ia  h e r e d i t a r i a ,  
^ c u â n t a s  c a u s a s  lo c a le s ,  o  a  d i s t a n c i a ,  p o r  s im p a t i a ,  
n o  p u e d e n  o c a s io n a r  e s t e  f e n ô m e n o , q u e  en  u lt im e  
r e s u l t a d o  n o  e s  s in o  l a  e x p r e s id n  d e  u n  so b r e e s t i -  
m u io  d e  l a  g l â n d u l a ,  q u e  s a c â n d o l a  d e  s u  e s t a d o  ru - 
d im e n ta r io  e s t a b le c e  e n  e l l a  u n a  c a r i c a t u r a  d e  fu n -  
c id n ?  E s  I d g ic o  s u p o n e r  r â t a g a s  d e  s i m p a t i a  e n t r e  lo s  
d r g a n o s  g é n i t a l e s  m a s c u l i n e s  y  l a s  g i â n d u l a s  m a m a -  
r i a s ,  s i m p a t i a  l a t e n t e  d e  o r d in a r io ,  e o m o  c o r r e s p o n ­
d e  a  l a  n im ie d a d  d e  e s t a s ;  p e r o  q u e  s o l i c i t a d a s  p o r  
t a ie s  0  c a a l e s  e s t im u lo s ,  p u e d e  e s t a b le c e r s e  e n  e l la s  
u n a  a c t i v i d a d  a n o r m a l ;  m a s  d e s d e  e l  m o m e n to  q u e  
e s  a n o r m a l ,  n o  p r e a t a  b a s e  a  n i n g u n a  d e d u e e iô n  q u e  
a s p i r e  a  in f o r m a r  u n a  d o c t r in a  m é d ic a .  P e r o  a ü n  
h a y  m â s :  h a y  t m  h e ch o  d e c i s iv o  q u e  p o r  s i  so lo  re -  
s u e lv e  e s te  p r o b le m a  a n a to m o - f is îo lô g ic o ,  y  e s ,  e l  o r-  
g a s m o  m a m a r i o  y  la  s e c r e c iô n  d e  c a lo s tr o ,  n o r m a l , 
e n  lo s  r e c ié n  n a c id o s ,  p u e s t o  q u e  t ie n e  l u g a r  n o  sd lo  
q u e  s e a n  n i n a s  o  n if io s ,  s in o  e n  u n o s  m o m e n to s  e n  
q u e  e l  a p a r a t o  g e n e r a d o r  e s t à  c o m p le t a m e n t e  d o r-  
m id o  d e s d e  e l p u n to  d e  v i a t a  ü s io lô g ic o .

L a  c i e n c i a  n o  s e  f o r m a  c o n  m in u c ia s  r e b u s c a d a s ,

a n o r m a le s  e  i m p r e g n a d a s  d e  f a n t a s i a ,  s in o  q u e  d es-  
c a n s a  e n  u n a  I b g ic a  s e v e r a ,  y  e n  u n a  f r i a  y  p r o fu n d a  
r e f le x iô n .

Y  v a m o s  a l  û lt im o  p u n to , q u e  c o n s t i t u y e  e n  la  
a p a r ie n c i a  u n  s â l id o  p i l a r  d e  l a s  t e o r ia s  q u e  co n  ab -  
s o iu to  c o n v e n c ir a ie n to  r e c l ia z o :  e l p r o c e d im ie n to  a n a -  
to m o - fls io ld g ic o  d e  l a i n t e r s e x u a l i d a d ;  l a s  c é lé b ré s  h o r -  
m o n a s  s e x u a le s ;  f a c to r e s  c a s i  i m a g i n a r i o s  d e s d e  el 
p u n t o  d e  v i s t a  d e  s u  e x i s t e n c î a ,  y  r o t u n d a m e n t e  i m a ­
g i n a r i o s  e n  l a  i n t e r p r e t a c iô n  q u e  se  l e s  d a .

A  s e m e ja n t e s  e le m e n to s ,  a  lo s  q u e  s e  d a  u n a  im -  
p o r t a n c ia  d e e i s iv a  e n  e s t a s  t e o r ia s ,  c o m ie n z o  p o r  ne- 
g a r t e s  a u t e n t i c id a d  c i e n t i f i c a ,  g a r a n t i a  c i e n t i ü c a ,  
s o lv e n c ia  c ie n t i f ic a ;  le s  n ie g o  s ig n i f i c a c id n  y  v a lo r ,  a  
p e s a r  d e  lo s  t r a b a jo s  h is t o lô g ic o s  y  q u im ic o s  q u e  se  
l ia n  r e a l iz a d o ,  y  p r e c i s a m e n t e ,  e n  g r a n  p a r t e ,  p o r  el 
r e s u l t a d o  n é g a t i v e  d e  e s t o s  t r a b a jo s .  N o  a c o s t u m b r o  
a  h a c e r  a t i r r a a c io n e s  n i  n e g a e io n e s  g r a t u i t a s .

A n te  to d o , d i r é ,  q u e  n o  e s  a d m is ib îe  q u e  s e  b u s-  
q u e n  e s t a s  h o r m o n a s  en  lu  o r in a ,  p o r q u e  e n  é s t a  n o  

e x i s t e n  m â s  q u e  p r o d u c t o s  e x c r e m e n t ic io s ;  p e r o  tara-  
p o c o  a d m it o  q u e  s e  b u s q u e n  e n  l a  s a n g r e ,  p o r q u e  el 
o r g a n i s m e  n o  e f e c t û a  n a d a  su p e r f tu o , n i  e x te m p o r â -  
n e o , y ,  p o r  c o n s ig u ie n te ,  s i  l a s  h o r m o n a s  tu v ie r a n  el 
p a p e l  q u e  s e  le s  a s i g n a ,  d e s a p a r e c e r i a n  u n a  v e z  fo r- 
m a d o  e l a p a r a t o  g e n e r a d o r ,  y  n o  p e r s i s t i r i a n ;  i p a r a  
q u é f

E n  lo  r e la t iv e  a  s u  n a t u r a ie z a ,  h e  d e  m a n ife s ta i ' ,  
q u e  to d o  lo  q u e  p u e d a  r e f e r i r s e  a  i n v e s t i g a r  u n  e le- 

m e n to  q u i m i c o  lo  c r e o  d e  o r ie n t a c iô n  e r r ô n e a ,  p u e s  
n u n c a  p u e d e  u n  e le m e n to  q u im ic o  s e r  el g e r m e n  d e  
u n a  fo r m a c iô n  o r g â n i c a ;  t o d a  fo r m a c iô n  o r g â n i c a  
im p l i c a  v i d a ,  y  e l e le m e n to  q u im ic o ,  e n  s i ,  n o  g o z a  
d e  e l l a ;  f o r m a  p a r t e ,  s i ,  d e l  m a g m a ,  d e l e s t r o m a ,  d e  
l a  s u b s t a n c ia ,  p a r a  h a b l a r  h is t o ld g ic a m e n t e ,  d e l  n û - 
c le o , d e l  p r o t o p la s m a  y  d e  l a  m e m b r a n a  d e  c u b ie r t a ,  
p e r o  t a n  sô lo  c o m o  u n  e le m e n to  d e  c o n s t i t u c iô n ,  m a s  
s in  r e p r é s e n t â t  j a m â s  e l  s o p lo  r a i s t e r io s o ,  e l q u i d  d i -  
v i n u m ,  e l im p u l s o  v i t a l ;  a  é s te  sô lo  le  t r a n s m it e  el 
q u e  l a  t ie n e ,  p u e s  n u n c a  s u r g e  e s p o n t â n e a m e n t e ,  n i 
p u e d e  c r e a r l e ,  p o r  s i ,  l a  q u fm ic a ,  s e a  o r g â n i c a  o  in - 

o r g â n ic a .
Y  d e s d e  e l  p u n t o  d e  v i s t a  d e l  p o d e r  d e  l a s  h o rm o ­

n a s ,  d e  s u  s i g n i f i c a c iô n ,  y o  c r e o  q u e  n o h a b r â  h o r ­
m o n a s  g e n e r a d o r a s  d e  f e n ô m e n o s  s e c u n d a r io s  d e l 
s e x o ;  p u e s  n o  d é b e n  e x i s t i r  t a ie s  h o r m o n a s ,  p o r  c u a n -  
to  n o  h a y  o tr o  o b je t iv o  d e  f o r m a d ô n  s e x u a l  q u e  é l  d e l  
s e x o  p r i m i t i v o ,  f u n d a m e n t a l ,  û n i c o ,  y  e l  o r g a n i s m o  
n o  c o 7 ts e r v a  c o s a s  i n û t i l e s .  T o d o s  lo s  e le m e n to s  o r g â -  
n ic o s  t ie n e n  u n  o b je t iv o  n e c e s a r io ;  to d o s  e s t â n  p re -  
d e s t in a d o s  f a t a lm e n t e  a  e fe c tu a i-  s u  e v o lu c iô n  e s p e ­
c i a l ,  d e n tr o  d e l  c o m p le jo  y  a r m ô n ic o  m e c a n i s m o  c u y o  
p la n  e s t â  y a  t r a z a d o  e n  e l  g e r m e n  ô v u lo z o o s p e r r a o .  
; S i  h a s t a  lo s  r a s g o s  ü s io g n o m ô n ic o s  m â s  s u t i l e s  e s t â n  
y a ,  c o n  a r r e g io  a l  a d m ir a b le  in f lu jo  d e  l a  h e r e n c ia ,  en  
p o t e n c ia  en  e l  g e r m e n !  f;C 6m o n o  lo  h a  d e  e sta i-  lo  re- 
ia t iv o  a l  s e x o ?

Y  n q  s e  p o d r i 'a  a r g u m e p t a r  d ic ie p d o  q u e  c a d a
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P E c ^
//ormono sexual femenina (Hormona folicular) 

para el tratamiento de los tras+ornos hipoovdricos.

C o n c e n t r a c L o n  e l e v a d a

e s t a n d a r d i z a c i o r v  e x a c t c u

M  A m p l i a m e n t e  e x p e r i m e n t a d a  

" I  e n  a n i m a l e s  ( i n d u s o  m o n a s )

^ f i c a Z  p q r  v i a  o r a l  g r a c i a s  a  la ^

" 1  a d i c i d n  d e  L i p o i d e s  e s p e c i a l e s

Lq experîencia cUnîco comprueba su eficacia en los 
tros+ornos climatérîcos y  la am enoirea secundaria.

P R O D U C T O S  Q U I M I C O S  S C H E R I N G , S . A .
Apal•^ado479,Madi'îd-Apai*t-ado 1030, Bavcelona.

ENVASES ORIGINALES: 

Froscos de 13 Y 30 grageas 

de 150 U. R. Cajas de 6 

amp. de 100 U.R. en 1 c .c . .

------

BISMUTHOIDOL
■  <BUmut« oololdkl) ^

I Nuevo agente contra la S I F I L I S
I  mm AMvoxAAs t Solaolôn aenoMI S i n  d o l e r

RATORios W: ROBIN, 13, Rue de Poissy, PARIS
Dtpoiltarlos para EapafSai QIMÊNEZ-8A4.INA8 y O.*, Sagués, 2 y 4, Barcelona, (S. 6.)
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h o r m o n a  t ie n e  e fe e t iv a m e n te  a u  c a r é c t e r  d é te r m in a -  
d o , m a s c u l in o  o  f e r a e n in o ,  p u e a  c o n te s t a n 'a  q u e  a e r ia  
c ie r to ,  p e r o  q u e  l a  c o e x i s t e n c i a  d e  a m b a a  c la a e s  d e  
h o r m o n a a  n o  a e r â  s in o  t e m p o r a l ,  r a u y  b r e v e ,  f u g a z ,  
b a a t a  q u e  s e  r e a l i z a  l a  f e e u n d a c iô n ;  m a s  n o  p e r s i s t i-  
r â ,  p o r q u e  u n a  v e z  q u e  b a y a  p r e v a le c id o  u n  a e x o ,  
c o m o  e l g e r m e n  d e l  o t ro  q u e d a  y a  s in  o b je t o  y  e l o r  
g a n i s m o  n o  c o n s e r v a  n a d a  s u p e r A u o  ( p u e s  h a s t a  lo s  
c u e r p o s  e x t r a A o s  s i  n o  lo s  p u e d e  e x p u ls a i-  lo s  e n q u is -  
t a ) ,  d e s t r u i r â  e l g e r m e n  in d t i l ,  p o r  u n  p r o c e d im ie n t o  
d e  d e s in t e g r a c id n ,  r e a b s o r c id n  y  e l im in a c iô n ,  n o  q u e -  
d a n d o  s in o  e l  g e r m e n  v ic to r lo s o ;  e s  d e e i r ,  q u e  ja m d s  
e n  n in g û n  c a a o , n i  e n  n i n g d n  m o m e n to , h a b r â  l u g a r  
a  q u e  a c t d e n  h o r m o n a s  d e  g e r m e n  d i s t in t o  a l  d e l 
s e x o  d e l  in d iv id u o ;  s i  e s  m a s c u l in o ,  s e r d n  sd lo  d e  e s te  
g é n e r o ,  y  s i  e s  fe m e n in o ,  l a s  c o r r e s p o n d ie n te s  a  é l. 
E n  e l o r g a n i s m e  p a l p i t a  l a  u n t d a d  e n  to d o , j a m â s  
r e i n a  e l  d e s o r d e n  n i  l a  in c o h e r e n c ia ,  y  e l p e r s i s t i r  
h o r m o n a s  d e  s e x o  d i s t in t o  a l  e x i s t e n t e  s é r i a  u n a  

a n a r q u i a  o r g & n ic a .
L o  q u e  s i  h a r â n  l a s  h o r m o n a s  e s  a c t u a r  e n  l a  re a -  

l i z a d d n  d e l  m é c a n i s m e ,  p e r o  s61o l a s  c o r r e s p o n d ie n -  
t e s  a l  s e x o  e x i s t e n t e ;  lo  c u a l  n o  t ie n e  n a d a  d e  s o r  
p r e n d e n t e ,  p u e s  a s i  a c t d a n  to d o s  lo s  e le m e n to s  d e  l a  
e c o n o m ia ,  c a d a  c u a l  e n  l a  r e a l iz a c iô n  d e  s u p a r t i c u l a r  
c o m e t id o ,  p e r o  d e n t r o  d e l  m a r c o  d e  a c t i v i d a d  q u e  a  
c a d a  u n o  le  e s t a  a s i g n a d o ,  s in  v e r iQ c a r  i n ic i a t i v a s  
j e r â r q u i c a s  q u e  n o  le s  I n c u m b e .  S é r i a  c o n c é d e r  a  l a s  
h o r m o n a s  u n  p a p e l  d i r e c t o r ,  y  c o m o  t a l ,  s u s c e p t ib le  

d e  v a r ia i-  d e  o r ie n t a c iô n  d e  u n  m o d o  r a d ic a lm e n t e  
o p u e s to  s e g ô n  l a s  c i r c u n s t a n c ia s ;  c u a n d o  lo  n a t u r e l  
e s  a d m i t i r  q u e  e l  o r g a n i s m e  r e a l i z a  m a t e r i a l  y  f a t a l-  
m e n te  s u  c o m e t id o ,  f i ja d o  c o n  a n t e r i o r i J a d  p o r  l a s  

l e y e s  b io ld g ic a s  a  q u e  e s t â  s o m e t id o .
Y o  c o m b a to ,  p o r q u e  s é r i a  u n  e r r o r  d e  in te r p r é ta -  

c iô n  f l s io lô g ic a  y ,  p o r  lo  t a n to ,  u n  e r r o r  d e  d o e t r in a ,  
e l q u e  s e  c r e y e r a  q u e  l a s  g l â n d u l a s  d e  s e o r e c id n  i n ­

t e r n a  t e n ia n  i n ic i a t i v a  d i r e c t r i z  e n  l a  a c t i v i d a d  fo r .  
m a d o r a  d e  lo s  s e x o s ;  t ie n e n  in t e r v e n c iô n ,  s i ,  c o m o  
la  t ie n e n  e l s i s t e m a  n e r v io s o ,  e l  l in fâ t ic o  y  e l a p a r a -  
to  c ir c u la t o r io ,  c o m o  v é h ic u le s  d e  l a s  i r r a d ia c io n e s  
d e  in ü u e n c ia ,  d e  t a s  s i m p a t i a s ,  d e  lo s  im p u l s e s ,  d e l 

a p a r a t o  g e n e r a d o r .  L a s  h o r m o n a s  sô lo  t e n d r â n  e l c a -  
r â c t e r  s e x u a l  q u e  le s  im p r im a  e l  y a  e x i s t e n t e  a p a ­
r a to  g e n e r a d o r ,  e l c u a l  t ie n e  l a  e x c l u s i v a ,  y ,  p o r  lo  
t a n to ,  l a s  g l â n d u l a s  d e  s e c r e c id n  i n t e r n a  û n ic a m e n te  
r e a l iz a n  u n  c o m e t id o  s e x u a l  p o r  d e le g a c iô n ,  p o r  l a  
in f lu e n c ia  q u e  le s  i r r a d i a  e s t e  a p a r a t o ,  q u e  e s  e l i m ­
p u l s e r ,  p e r o  n o  so n  e l l a s  l a s  q u e  t ie n e n  p o r  s i  se m e -  
j a n t e  c a r â c t e r .  L o  q u e  s i  o c u r r i r à ,  c o m o  e n  lo s  d e m â s  
d r g a n o s ,  e s  q u e  s e r à  t a n to  m à s  i n t e n s a  e s t a  fu n c iô n  
d e  l a s  h o r m o n a s ,  c u a n to  m â s  d e a a r r o l lo  e  im p u ls e  
t e n g a  e l  a p a r a t o  g e n e r a d o r ;  p é r o  s in  s a l l r s e  j a m â s  
d e l  p a p e l  d e  s im p le s  s e r v id o r a s  d e l  s e x o ,  y a  e s t a b le .  
c id o ,  e n  e l in d iv id u o ,  d e s d e  e l  p r im e r  i n s t a n t e  d e  s u  
fo r m a c iô n .

*•  «
L a  Â s a m b le a  q u e  s e  v a  a  c e le b r a r  p a r a  o c u p a r s e  

d e  r e f o r m a s  r e fe r e n te s  a  a s u n t o s  s e x u a l e s ,  d e b e  d e  
f o r m u la r  c o n c ln s io n e s  v e r d a d e r a m e n t e  s a b i a s  p o r  lo  
a c e r t a d a s ,  p r u d e n te s  y  d e  a l t a  c o n v e n ie n c ia .  E n  v e z  
d e  p e n sa i-  e n  l a  in f lu e n c ia  d e  lo s  in s t in to s  p a r a  r e sp e -  
t a r io s ,  a c o n s e je  c o m b a t i r lo s  s in  t r e g u a ,  p u e s  p a r a  e so  
s o m o s  s e r e s  r a e io n a le s ,  e n  v e z  d e  d e j a r s e  l l e v a r  d e  
lu s  im p u l s e s  d e l  a e n s u a l i s m o ,  y  q u e  s e a  e l  e n te n d i-  
m ie n to  e l  q u e  a c t û e  c o m o  m e n to r  d e  l a  v i d a .  B o r r e  
d e  l a  e i e n c ia  y  d e  l a  s o c ie d a d  t o d a  e l c o n c e p to  e r k ô - 

XBO d e  l a  i n t e r s e x u a l i d a d ,  p o r s e r a b i s m o  in s o n d a b le  
d e  m a le s  d e  to d o  g é n e r o  y  a t e n ta to r io  a  l a  d i g n id a d  
h u m a n a ,  a l  p r e t e n d e r  a r r a n c a r  a  c a d a  in d iv id u o  l a  
c e r t id u m b r e  d e  lo  a b s o lu t o ,  in v a r i a b l e ,  d e ü n it iv o  
y  û n ic o  d e  s u  s e x o ,  a b r ié n d o le  l a  s i n i e s t r a  p e r sp e c -  
t i v a  d e  u n a  in m o r a l id a d  r é p u g n a n t e  y  d i s o lv e n te  
s e m b r a d a  d e  a b o m in a b le s  a b e r r a c io n e s .

i[ion [ ie n t i l i  ttel IK [ongieio ie la M M  InleiDadi
(  I S / I A D R I D  1 4 - i e  I V I A R Z O  1 9 3 2  )

B U  P f^ o p H S O It  U . D B  Q U H R V A lr l .  — P p o fe s o p  d e  l a  p Q G u ita d  d e  B e p n a , R u t o p  d e  l a  e l é s i c a  o b p a  d e  d ia g n d s t i e g

q u lp û p g ls o .  P p e s id e n t e  d e l  C o a g p e s o  d e  t ^ a d p ld .
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Contribucioaes a] tenta:
PROGRESOS RËCIENTES DE LA ANESTESIA 

QUIRÛRQICA 
I

Huestto método de onestesla orterlal 
en la exéresis de las aeoploslas del mlemliro 

suoerlor
POB BL

PROF. DR. J, Q O Y A N E S  O A P D E V IL A

L a  dilatada experiencia adqairida cou ei método de ânes- 
teaia por la v ia  arterial, ideada por nosotroe bace veintitrée 
afioB, me invita a exposer de naevo sus fandamentoa y an 
técnica. En este trabajo b e  de referirm e, casi excluaivamen* 
te, en caanto a sa empleo, a las operaciones qne ex igea  a 
diario laa neoplasias exteneaa del m iembro eapeiior. La 
perfecidn 7  segaridad alcansada por la raqoianeateaia en 
eetoB ùltimos a&oe, me ba iudacido en la pràcticaa abando- 
nar la via arterial para la anestesia en las operaciones del 
m iembro inferior. Por o tia  parte, la necesidad de la isqae- 
mia previa del segm ente donde ee va a opeiar lim ita esta 
form a de anestesia régional a las extremidades, 7  por la 
lazdn anterior qneda adscrita a las operaciones del m iem­
bro snperior, desde el braao a la mano. Para laa operaciones 
peqne&as, como la abertnra de abscesos 7  flemones, laa liga- 
durae vasculares 7  arteriotomias, las eotaias de tendonea 7  

nervios 7  la excisidn de nôdnloe neoplàsicos de las partes 
blandas, etc., es snflciente la anc stesia local por inâltracidn. 
L a  anestesia del p lexo braquial, por e l método de Kalen- 
kam pff, es, sin duda, més diticii 7  de ma7 or riesgo qne la 
anestesia por la v ia  arterial.

Oon nueetro método de anestesia se pneden ejecotar sin 
dolor ni complicaciones téxicoanestésicas las eigaientes ope- 
raciones:

Ampotacién del brazo; Desarticulacién del antebrazo; 
Ampntacién del antebrazo; Desarticulacién de la mano; Am- 
pntscién 7  desarticalaciones carpianas 7  metacarpianas; 
Oateotomias 7  resecciones del bém ero; Reseccionea del codo; 
Osteotomias 7  resecciones de los bnesos del antebrazo; 
Resecciones de la mufieca; Todas las operaciones extenaaa 
en la mano; Extirpacién de neoplasias del brazo, codo 7  

antebrazo 7  mano, 7 a radiqoen en las partes blandas, 7 a en 
los bnesos.

Las condioiones previas necesatias para aplicar la anes­
tesia por la arteria son las siguientee: 1 .*, qne no se balle 
contraindicada la anestesia régional, 7  2. \  qne se pneda 
practicar sin riesgo la isqnem ia total del m iembro, o  la par- 
cial del segmento donde se va a operar.

L a  primera contraindicacién se refiere sobre todo a la 
edad. En los nifios, la anestesia local o  regb nal, conseivan- 
do la conciencia, casi nonca es factible. En las personas 
mn7  pnsilànimes de acbock nervioso puede representar tam- 
bién una contraindicacién.

L a  segunda lim itacién se balla condicionada por la exis 
tencia de ciertos procesos patolégicos, como la infeccién di- 
fnsa del m iembro (focos séptieos en actividad, erisipela ex- 
tensa) 0  la gangrena bùmeda difosa. Taœbién ciertas iesio- 
nes vasculares (atterioesclerosis avanzada) pneden contra- 
indicar el método arterial.

PA R T E  H I8TÔRICA Y - FUNDAMENTOS K X PB K IM aK TA I.B 8

Nuestro método de anestesia arterial fué dado a conocer 
aprim eros de Enero de 1909 en nn trabajo titnlado <Un

nnevo método de anestesia régional» (IJ. Pero 7 a antes, en 
la primera seeién de Noviem bre de 1908, de la Academia 
MédicO'Quirârgica Espafiola, preaentamos una comnnica- 
cién Bobre el m ismo tema. I  os fundamentos experimentales 
del método consistieron en unoe trabajos llevadoa a cabo 
en el laboratorio de fisiologia de la Facuttad de Medicina a 
principioe de 1908. En aquel traba,o deciamos:

«Fam iliarizados cou las lesionea trauméticas experimen­
tales de las arterias 7  de las venas, gracias a nuesltos estu- 
dios anteriores de cirngla de los vaeos, pretendimos en di- 
choB experimentoe emplear una nuava via, qnizé utilizable 
en la clinica, para condncir a las regiones 7  a los centres 
nervioBos el agente anestéeico. Esta uneva via, basta enton- 
ces no utilizada, fueron las arterias, 7  la técnica seguida 
fué distinta para las regiones periféricas 7  para los centros 
nerviosos, doble form a de snpresién de la aensibilidad qne 
designamos con el nombre de anestesia r é g i o n a l  7  de a n e s ­

t e s ia  o  narcosiscereéral.LadispoBiuion del experim ento para 
Insensibilizar una regiôn consistié en inm ovilizar el perto 
en la  gotiera 0  canal, 7  previa infiltracién sabcntànea de 
cocalna al 1 por 1 0 0  (1  0  S c. c.) en la regién de los vasos 
fémorales, aislar la arteria, intioducir obiienamente en el 
calibre del vaso una aguja flnlsima de aceio e in7 ectar 2 0  a 
30 c. c. de una disoinclén isoténica (adicién del 01 Na) del 
anestésico. Laa subetancias empleadas en disolucién fueron 
la cocaina 7  la eucalna B., a diferentes concentracionee. En 
este experimento, repetldo varias veces, observamoa que al 
iniroducir la aguja en el vaso la sangre pasaba a la jeringa, 

mezclàndose con el liquide de in7 eccién 7  rechazando el ém 
bolo, que al extraer la aguja del vaso la pequefia herida ar­
terial ee comportaba de modo distinto aegân el calibre de 
aqnélla; las picadnras con agujas mu7  finas iatroducidae 
obiienamente a través de la pared arterial no determinaban 
hemorragia alguna, formàndose, enaudo m ie, una pequeûa 
infiltracién eqniméeica en la tdnica advenlicia de la arteria; 
las picadnras con agnjas de ma7 or calibre ocasionaban una 

hemorragia en forma de chorro finlsimo que se cohibia es- 
pontineamente comprimiendo la pared del vaso con una 
tornnda de algodén 0  gasa; por ditimo, con agnjas de ms7 or 
calibre la hemorragia era m is  persistente 7  ex ig la  para co- 
hibirse un punto de sntnra no pénétrante en el orificio de 
la pantnra.

Con esta dispoeicién experimental la anestesia de la re­
gién tribntaria del vaso, ee decir, de la pata del animal, Iné 
insignificante 0  nula, pur razoues fic ile s  de comprender: la 
dieolncién anestésica pasaba ripidam ente a través de los 
capilares 7  llegando a los centros nerviosos prodneia sinto- 
maa de intoxicaciôn general, tanto m is  r ip idos e intenses 
enanto ma7 or era la concentraciéu del anestésico 7  sa can- 
tidad (frecuencia del pnlso 7  de la  respiraciôn, cianosis, tem- 
blor mnscular 7 , por éltim o, imponentes convnleiones gene- 
ralizadas). En ningfin caso llegamos a determ inar la  muerte 
del animal, a pesai de que se in 7 ectaron 20 a 30 céntigra- 
mos de clorbidrato de cocalna al 1 por 1 0 0 , en perios me- 
dianoB 7  peqneQoe. Los animales se reponlan ripidamente 
deepués de eete grave onadro de intoxicacién. Para obtener 
la anestesia de la regién era précise hacer la isqnemia con 
la venda de Esmarch de la pata del animal: entonces los 
vasos se llenaban con el Jfquido anestésico, que atravesaba 
probablemente los capilares paeando a los eepacios p lasm i 
ticoB, supiim iendo la funcién de las teim inaciones nervioeas 
7  de los nervios sensitives. Las diaoinciones empleadas en- 
toDces eran m is  dilnidas, aunque iaoténicas, para obtener

(1) J, Gtoyaoee: 0 d ouevo m étodo de Bnestenie régional. (Jittista Cti- 
n lca d eU a ir id ,l,°  de Enero de 1909, nùm, 1 .)
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la rep lecién  de  todoa lo s  vaeos, j  loe efectoa an estéa ico s ob- 
teoiiloa m uy m aniflesto s. E l  ex am en  u lterior (paaadoe a lg a -  
noe dlab) de  laa arteriaa n aevam en te  deBCubiertaa dem oetrd 
la  p e ru e a b ilid a d  de  laa m iam aa, la  perfecta  c ircalac id n  aan 
K ainea por d e b a jo  del p a a to  leaionado por la  p icad u ra  y la  
au sen c ia  de  trom bcaia.

L a a  inyeccionea p racticadae  en u n a de  laa earôCidaa del 
perro  con dieolucionea de  cocan la y e ac a ln a  produjeron , 
corne ea (àc il ad iv in ar, e fectoe tôx icoe  m ia  ràp idoe  e  inten 
aoa, pero an élogoe en aua ain tom aa a  los o b ten id o s en  los 
experim en toa an te h o re s  s in  ieq aem la . E n  el cerebro aqne- 
lloa venenos determ inaron  fenôm enos d e  in tenea excitacidn  
cortical y  b a lb a r  p r im ero  y  de  depresidn  y m u erte  deepnés. 
E n  cam bio, la  inyeccidn  de  4 a  5 c. c. de  a n a  d iao lacidn  iso- 
tdn ica de  cloru ro  m drfico a l  1 por 100 y  b ro m b id rato  de 
escopo lam in a a l 1 por 1.000, p ro d a jo  slem pre  en el perro 
e fecto s n arcdticoa p e rsie ten te s  con d ila tac iô n  de  la  pn pila , 
desceneo  del n dm ero de  reap iracion es y  pa lsac ion ee  e  ineen- 
e ib ilidad  ab ao lu ta  de  l a  piel, b a s ta  e l ezCrem o de  no sen tir  
los an im alea el p in ch azo  de  u n s  a g a ja  qu e  a tra v e e ab a  iae 
o re ja s . E s te  eatad o  d e  n arcosie  d a rab a , se g â n  la  d o sis  del 
m edicam en to , de  d ie s  a  tre in ta  m in u to s.

Gon e ste s  p reced en tes experim en ta le s n o  d ad am o s en 
llevar a  la  p râc tic a  c lin ica  e ste  n uevo m étodo de  an eetesia , 
p rev ia  a n a  cu id ad o sa  eleccidn de  la  su b stan o ia  qne b a b la  de 
em plearse . E n tre  todos los an e sté a ico s  locales ae a d o s, la  
co ca ln a  e s  in du dab lem en te  la  de  m ayor in ten aidad  an esté- 
s ica , pero  tam bién  la  m às té x ic a , re sn ltan d o  p e lig ro sa  a  la s  
d o s is  a  qne debe em p learse  en  n a e stro  m étodo régional. 
P o d lam os e leg ir  en tre la  trop acocaln a , e stn d iad a  p rim era 
m ente por C b ad b o arn e , de  e fec to s tô z ic o s  m ach o  m en ores 
qu e a q a é lla  y n o  p e lig ro sa  p a ra  el h om bre, en d osis  haata 
de  20  a  30 cen tigram os, segtin  B rau n  (1); la  cocaln a B ., me- 
n os té x ic a  tam bién  y  de  e fecto s an à logos a  lo s  de  la  cocaln a, 
au n q ae  b iperh em ian te : la  e s to ra ln a , e s tu d ia d a  por B illo n  y  
P on ch et, d o s  o  trè s  veces m en os té x ic a  que la  co ca ln a , pero 
de  efectoe h ip erb ém icos, com o u osotroe  h em o s co m p iob ad o  
tam b ién  b ace  a lgn n os afio s y  le s iv a  p a ra  los te jid o s  (caatro  
c a so s  de  n a ic o s is  o b se rv ad o s p o r  S in c la ir ) , la  a lypn ia , etc. 
P ero  de  todoa lo s  an e a té s ico s  locales el q u e  redn e m ejores 
condicionea p a ra  n a e stro  o b je to  es in du dablem en te  la  novo- 
ca ln a , deacu b ierta  por B in b orn , m uy  so lu b le  en  el a g u a , in ­
a lté rab le  por la  eb u llic ién  de  s u s  d iao lac io n es y  d e  to x id ad  
cinco a  d iez veces m en or qu e la  cocaln a, segd n  lo s  an im ales. 
E s te  m edicam en to  no irr ita  los te jid o s , no h a  prodneido 
nnnea in tox icacion es en e l h om b re, au n  en d o s is  d ila id a s  
de  40 a  60 cen tigram os, y  rep ré sen ta , se g â n  B rau n  (2) un 
an estésico  idéal p a ra  in yeccion es en  los te jid o s,

P o r aq u e lla  fech a , ad em és, eran  y a  con ocidos lo s  e s ta  
cioB de  M an rel (1902 y  1905) (8) so b re  la  accién  téx ic a  de  la 
cocaln a in y ectad a  por d iferen tee v ias. L a  v ia  ven oea ee pre 
se n tab a  com o p e lig ro sis im a , so b re  todo cuan do se  in yectan  
d ieo lu cion es d e  cocaln a a  gran  conceutraciôn . U n  centigram o 
de  cocaln a en d iso lu cién  a l  60 por 100, in yectado  en la  ven a 
de  la  o re ja , p roduce  in m ediatam en te  la  m n erte  d e i an im al; 
6 m iligram o», o  s e s  la  m ltad  de  aq u e lla  d o s is ,  por m iligra- 
m o de  an im al, determ in an  co n v a ls io n e s  in te n sa s , y  2  ^ mi- 
ligram oB , sé lo  ligeroe s ln to m a s  de  in tox icacion . Se  puede 
in yectar b a s ta  3 cen tigram os de  cocaln a eu  la  ven a, y  por 
k ilo  d e  p eso , en d o s is  se p a ra d a s  de 2 m iligram os, co n  in-

tervalOB de  cinco a  d iez m inntos, s in  q a e  se  produzca sln to- 
m a a lg an o  de  in toz icac ién .

L o s  exp erim en toa  de  W eigan d  con ârm aron  p len am eate  
lo s  c itad o s de  M aurel, d e  donde s e  deduce qu e la  tox icidad  
de  la  cocaln a en in yeccién  in trav e n o sa  no e s  fu n cién  sâ lo  
de  la  d o s is  total del téx ico , s in o  que dép en d e  de  la  c a n t id a l  
que  en un  m om ento d ad o  c ircu la  por la  s a n g re q u e  sostien e  
el riego de  los cen tres n erv io so s,

Otra c o sa  su c e d la  en lo s  n o tab le s exp é r im e n te s  de  M au­
rel, cu an d o  la  in yecciôn  d e  la  cocaln a se  haefa, no en Iae 
venae dei con ejo , s in o  en Iae a r te r ia s . E n to n ce s  ee pod la 
in yectar b a s ta  la  en orm e can tid ad  de 1 decigram o de  co ca l­
n a  por kilo , en dieolnciôn al 10 por 100, en la  fém oral o  re  -

m ]

(1) H. Bi aan: «D ie  LooataQilBtliesld, ib re  wi^AdnschafUioheD Dran-
dlageo praktisobe A atw ead an g», (9’  édit., Laipzis', 10OÎ.) i

(2) H . Braun: DeuLieSemedijim'actie ITecSenecAri/t, 1905, DÙm. 49. |
(8 ) Maareli «Reoherohea sur les oausea de la  m ort par U  oooalne.

(Bull, de /VrapeuHgiM, 15 de Mayo de 1909.)

nal, s in  que se  p rodu jeran  s ln to m as de  in tox icacién . E n  el 
an im al d e  con trap ru eb a eôlo 2  cen tig ram o s, in yeo tad os en la  
ven a, en dieoluciôn de  ig a a l con cen tracién , baetab an  p ara  
déterm in ât la  m nerte.

Por su  parte , B rau n , no h a  conflrm ado p len am en te  loe 
c ita d o s  exp e r im e n lo s , quizé d eb ido  a  la  d iferen c ia  en la  
técn ica  e m p lead a , com o el m ism o B rau n  (1) so sp e ch a . E n  
un  conejo  de  très k ilo s inyectô B rau n  1 decigram o de  co- 
c a lu a  en d iso lu cién  al 10 por 100, o se a  38 m iligram oe por 
k ilo , en la  a r te i ia  fém oral, y  el reen itado fu é  la  m uerte  in- 
m ed iata  del an im al. E n  otro an im ai in yecté  1 cen tigram o 
por kilo , en d iao incién  a l 10 por 100, en la  ar te r ia  fém ora l, y 
p ro d a jo  u n a grav e  in tox icacién . S egân  B rau n , cu an d o  n o  se  
in terram p e ta c ircu lacién  arte r ia l y ven osa , p rin cipa im en te  
éata, d a ta n te  el experim en to , la  san g re  ven osa  conduce a  
loe cen tros el veneno desp u és de  h ab er a trav esad o  el siete- 
m a cap ila r y  p roduce la  in tox icacién  del an im al.

E n  e s ta  sltu ac ién  ee h a llab a  el e stn d io  exp e r im e n ta l 
enando practicam os en el h om b re  Iae p r im eras an estesiae  
por la  v ia  arteria l. E n to n ce s  no nos preocu pé en  g rad o  co n ­
sid é rab le  el prob iem a de  la  p o sib le  to x ic id ad  de  la s  diaoln 
cionee an e sté s ic a s  in yectadas por Iae a r te r ia s ; p rim ero , por- 
que  em pleam oB, no la  cocaln a m uy té x ic a  p a ra  el hom bre, 
sin o  la  D ovocafna, alca lo ïde  de  tox ic id ad  m u ch lsim o m enor, 
p u és eegÜD lo s  d a to s  de  B rau n , la  acc ién  téx ic a  de  e ste  m e­
dicam ento y de  la  e sto v aln a  y cocaln a e s  la  sigu ien te : en 
inyeccién  su b eu tén es y  por k ilo  de  peso del an im al l a  d o sis  
téx ic a  es: de cocaln a , de  5 a  10 c e n tig ram o s; de  e stov aln a, 
16 B 17, y  de  n ovocalna, 36 a  40 en ei con ejo , y en el perro, 
de  6, 15 y 25 centiK ram os, re spectiv am en te . E n  inyeccién  
in traven osa  en el gato  y  por k ilo  de  peso , de  18 m iligram os 
p a ra  la  cocalna, de  2 6  a  60 p a ra  la  e sto v a ln a , y  de  1 6 0  p ara

( l )  Braun: loo. oit.
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la  noTOcaiaa. Ed todas eatae cifras la doeie seOalada para 
la noTOcafaa no era todavfa mortal.

E n  8<«gando lugar, la  doeie n ecesa ria  p ara  ob ten er, m e 
d ian te  la  in j'ecc iân  por lae arter iaa , la  a n e ste s ia , an n  d e  an a 
e z te n a a  zo n a o rg àn ic a , com o la  m a jo r  parte  d e  u n a extre- 
m idad , no lle gab a  en n in giin  caeo a  la  doaÎB tô x ica  p a ra  el 
h om bre, pnea com o h an  d em ostrad o  lo s  e stu d io a  de Brann , 
ae pn ede  in jecC ar 40 6  60 cen tig ram o s de  n ovocain a a  la 
concentracidn  con que se  an elen  em plear e s to s  au estéaicos 
en la  c ifn ica, ein qne se  prodn zca el m àe llge to  eln tom a de 
in tox icaciôn .

E n  tercer In ga i, loe e stu d ioa d e l profeaor B ier, d e  B erlin , 
Bobre la  an e ste s ia  por la  v ia  v en o sa , b an  d e m o strad o  qne 
se  pueden  in y e c lar  aq n e ila s  doaia d e  40 a  60 cen tigram os 
del m edicam en to  en d iso ln cionea del 2 ^ ai 6 por 1.000, s in  
que se  ptoduzua in tox icaciôn , cu an d o  m a s, ligero s sin tom as 
de  ce fa lea  y  m areo , y  com o b em oe v isto  por lo s  d a to s  ante- 
riorm en te  e x p u e sto s  de  exp erim en tac iôn  en  lo s  an im ales, 
la  pen etraciôn  de  lo s  ag en te s an e sté s ic o s  por la s  v en as e s 
m ncbo m às p e lig io sa  qne por la s  a rte r ia s .

Y  por ùltimo, la seciiôn inévitable de vaeos arteriales 
y venoBOB durante la operaciôn en el territorio anesiesiado 
Bubstrae del torrente sangulueo una grau parte del aneeté* 
sico y aun poseemOB recarsos sencillos durante la interven- 
ciôn para éliminât del interior de los vasos el agente, como 
ha becbo Bier en su anestesia veoosa inyectando nna dieo 
Inciôn fisiolôgica de cloruro de aodio por la miama vena 
para expnlsar ei medicamento del interior de los vasos. 
Y  téngase en cnenta, ademàs, que la inyecciôn vascular 
de grandes cantidadea de la dieolnciôn presnpone necesa- 
riamente, si la aneatesia se prodnce, ei las terminacionea 
y los ramos nervioeoa son impresionados en eue funcioDea 
por el agente anestésico, que éste debe salit a tiavés de Ibb 
paredes de los capilatea por el mecaniamo de la ôsmosis, 
ayudado por el gran anmento de la presiôn intravascniar, 
a los espacios plasmàticoe, donde por on mecanismo desco- 
nocido ee destrnye el agente anestésico o se deposita alll 
durante m is largo tiempo y pénétra luego en cantidadea 
peqnefiae y aucesivamente por reabsoiciôn en el torrente 
sangulneo.

E n  e s ta  situ aciôn  se  h a liab a  el p rob lèm e de  la  an e ste s ia  
por l a  v ia  a r te r ia l. P o r n u eatra p arte , fn n d ad o s en la  expe- 
rlm en taoiôn  y a  c itad a  en lo s  an im a le s  y  con la  p ràctica  cli- 
n ica  de  algunoB caso s , y  con  el preceden te de  la  an estesia  
por la  v ia  v e u o sa  del p io fe so r  B ie r, cn ando el D r. O ppel, 
de  S a n  P e tersb u rg o , pnbticô su s  t ra b a jo s  experim en tales 
en e l Sem anario  M édico  de  M u nich  (1), t ra b a jo s  que  con Si- 
m an  y am p lian  la s  id u a s  so ste n id a s  por M anrel com o con- 
secu en cia  de  su s  e s tu d io s . L a s  deduccion es a  qne h a  ilega- 
do  el c itad o  p ro fe so i O ppel exp erim en tan d o  en el conejo 
son  la s  siguienteB : la  d o s is  m é x im a  tô x ica  e s  ocbo  o d ise  
veceB m enor cuan do la  cocain a ae in troduce p o r  la  arteria  
ao rta  qne cuan do se  in y ecta  en la  ven a cava . L a  exp licaciôn  
Q siolôgica de e ste  b ecb o  ee b ien  sen cilla : la  cocain a en el 
prim er caso  se  d ifu n d e  p o r  la  ex ten ea  red  cap ila r d e  aquel 
v a so  y a lli se  n e n lra liza .

E l  pe ligro  de  u n a  in tox icaciôn  por la  cocain a, in yectada 
a  travée de  la s  a r te r ia s , ee in versam en te  proporcional a  la 
ex ten siô n  del territo rio  cap ila r del v a so  arteria li e s  d ec ir, 
c u sn to  m às ex ten so  se a  aq oé l, m â s  in n ocu a se ré  la  doeis 
de  cocain a in yectada.

L a  demostraciôn de estoe becbos ba sido obtenida por 
O ppel con loe Biguientes experimentoe: practicaba la lapa-

(1 ) Oppel; Experim eatelle Qrundlage der arterie lleo Anasthesie. 
luan ioh . Mtd. 3L Agosto  1909.)

ro tom ia en el conejo , y, separan d o  el paquete in testin al, 
pon fa al d ascu b ierto  la  a r te r ia  ao rta  y  la  ven a cav a  por de- 
b a jo  de  lo s  vaao s ren a les. P a ra  h acer la  inyecciôn en la  a r ­
te r ia , cog ia  éeta oon u n a  p in za de  P e an , o  la  lig a b a  por en- 
cim a del pun to  de  penetraciôn  de la  a g u ja , p ara  inyectar 
la  dieo uciôn  de  cocain a eiem pre  en can tid ad  de  1 c. c ., a  
d ife re n te s  concentraeionee. L a  in yecciôn  de  1 c . c. d e  diao- 
tnciôn de  cocain a al 3 por 100 en  la  v en a  cava , en la  fém o­
ral o  en la  y u gu lar producian  en  se gn id a  loe gravea  einto- 
m as de  la  in tox icaciôn  por la  cocain a y  la  m u erte . C on un 
cen tim etro  cdbico d e  d isotu ciôn  a l  1 }  por 100, inyectado 
en  laa vena^, tam b ién  ae p io d n c ia  la  m nerte en conejos 
de  k ilo  y m edio de  p eso ; sô lo  lo s  qu e  p e sab an  2 .2 0 0  gram oa 
o  m é s  Boportaban, pero  con  sin tom aa d e  in tox icaciôn , 
aq u e ila s  d o sis .

P e r o  s i s e  in y ectab a , con  la  técn ica  d e scrita  m às arrib a , 
en la  ao rta  del an im al, 1 c. c. de  la  d iso ln ciôn  al 2 por 1 0 0 , 
no ae prodn cia  n in gdn  efecto  tô z ico  (con e jo  de  1 .6 0 0  gra- 
m os); 1 c. c. de  la  d iso lu ciôn  (con ejo  de  2 .0 0 0  gram oa) al 
4 por 100 eu  la  ao rta , tam poco p to d u c ia  n in gdn  efecto; an  
cen tim etro  cilbico de  la  d iso lu ciôn  al 6 6  6 por 100 determ i- 
n ab a  algn n aa aacn d id as y  con traccion es de  la  nuca, pero  no 
la  m uerte . Sô lo  diao lncionea al 8 ô 10 por 100 (1 c. c .)  pro- 
du cian  el g rav e  cu ad ro  de  la  in tox icaciôn  por la  cocain a en 
lo s  co n e jo s  g ran d e s , llegan d o  en a lgu n os ca so s  a  prodncir 
la  m u erte . Por lo  tan to , la  doeis m ortal p a ra  el conejo  e s, 
en in yecciôn  en  la  ven a cava , l a  de  1 c. c, de  la  d iso lac iôn  
a l  1  i  por 1 0 0  y  en inyecciôn  por la  ao rta  1 c . c. de  la  diao- 
luciôn  a l  10 o  15 por 100.

Com o s e  com pren de perfectam en te , la  in terrn pciôn  de  la  
san g re  c ircu lan te  h ao la  lo s  centroa, d e sp n é s  de  in yectado  
e l tôx ico  por la s  arter iaa , com piim ien do  la s  v en as hom ôni* 
m a s, d eb e  d iem in u ir n otab lem en te la  acciôn  tôx ica . E sto  
h a  aido d em ostrad o  por loa experim en toe  de  G itgo law , con- 
firm adoa tam b ién  por O ppel; 1 c. c. de  la  diaoluclôn de  co­
c a in a  al 10 y  a l 16 por ICO in yectado  en  la  ao rta , ein ligar 
la  cava , p rodn ce la  m uerte ; ligan d o  aq n ella  vena lo s  a n im a ­
le s  n e  m ueren , a lgu n os au n  con  d isotu ciôn  al 20 por 100.

Im p id ien d o  el retorno de la  s a n g re  m edian te  la  ap lica- 
ciôn d e  la  ven d a  e léstica , du ran te  quince m in utos, en el 
gato , d e sp u é s  de  b ab e r  in yectado  1 o. e. de  la  d isoluciôn  de 
cocain a al 60  por 100, no ae producen  fenôm enos de  in tox i­
caciôn , m ien tras que  1 c. c. de  la  d isoluciôn  en  proporciôn 
de  26 por 100 in yectado  en  la  m ism a  a r te r ia , pero sin  la 
ap licaciôn  de  la  ven da, p rodu ce  siem pre  la  m uerte  d e l an i­
m al (experim en to s de  G irgolaw ).

NosotrOB (1 ) bem oB p racticado  exp erim sn toa  en  lo s  co- 
nejoB qu e con iirm an  los de O ppel, dem oetrando la  m ayor 
to z ic id ad  de  la  cocain a en in yecciôn  ven osa  qu e en  inyec- 
c iôn  arterial.

E n  un  con ejo  pequefio, de  600 gram oa de  peso , descubri- 
moB la  a r te r ia  fém oral e  in yectam os 2 J  cen tigram os de 
cocain a eu  d iso lac iôn  al 5 p o r 100, observén doee a  los dos 
m in u to s contracciôn  d e  la  p u p ila  y  d isu e a ; luego se  d ilata 
la  p u p ila , qu e  teacc io n a  a  la  luz. AI re tirar  la  ag u ja , el vaso 
a r te r ia l d a  algo  de  san g re  por l a  p icad u ra , pero el an im al 
ee repone y q u ed a  en  perfecto  e stado .

E n  otro  con ejo  del rn ism o p eso  in yectam os p o r  vena 
fém oral la  m ism a  can tid ad  d e  cocain a y  a  la  m ism a  concen 
traciôn ; al in stan te  se  prodn ce d ilatac iôn  pn pilar y la  m ner­
te c a s i  in stan tân ea.

Otro conejo  de  600 g ram o s fu é  in yectado  en la  vena

716

(1) J. Qoyanwii iL a  aoeatesla por U  via arterial». (D leourso fnau 
gural de la  Aoadem ia Mddioo-Qiiinirgîca Espanoia, 9 de Dlolembre 
de 1912.)
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fémoral; se le introdujo 1 i  centigramoe de cocafna en dieo- 
InciÔD al 6 por 100. Un luinuto deapaéa se produjeron con- 
vulaionee periôdicaa, opiatdtonoe y  dilataciôn popilar; dea- 
puéa, reapIraciÔD agitada y mnerte aparente. Se le hizo la 
resptracidn artiScial, apareciendo laego el latido cardfaco y 
despuée loa movimientoa reapiratoiioa; de nnevo vuelve a 
tener violentas convulaiones, que po i fin cesan, lo mismo 
que el opistOtonoa, y  el animal se lepone.

E l experimento faé  también realizado en la aoita y vena 
cava; en un conejo de S50 gramos de peso, en que ee inyectô 
en esta vena 1 c. c. de la disolncidn al 2 i  por 100, ae pro 
dujo la œuerte inatantânea; en cambio, la miama dosia y  en 
igual concentracidn inyectada en la aorta, en otro conejo 
de un peso cas! igual, no produjo ningdn efecto tôxico 
visible.

F o i lo deœàa, noeotros cteemos que la diferencia de 
toxicldad de las disoluciones de cocafna inyectadae en las 
arterias y  en las venas dépends fnndamentalmente del 
hecho de la penetracidn en la sangre qne riega loa centros 
nervioaos de dosia compactas, es decir, concentradas del 
tdxico cuando se inyecta por lae venas, y  de la dilucidn del 
tôxico en el mismo snero de la eangre cuando la inyecciôn 
se bace por las arterias, dilncidn que, como es obvio, ba de 
ser directamente proporcional a la extenslôn del Cerritorio 
capilar qne corresponde a la arteria por donde pénétra el 
tdxico. {*ersistiendo la circulacidn en el territorio inyectado, 
la cantidad del medicamento qne paea a través de lae pare- 
des capilsres a loa tejidos, en virtud de la demosis, debe 
ser muy escasa, como lo demuestra también la falta de 
efectos anestésicoB en estas eondicionee.

Nosotroa creemos también, como ha sospecbado Braun 
al inteipretar )os experimentoa de Maurel, qne la diferencia 
de toxicldad de la cocalna, en anesteeia arterial y  en anee- 
tesia venoae, dépends eu gran parte de la interrupcién o no 
interrupcién circnlatoria durante el experimento, y, por lo 
tanto, damoB mucba importancia al détails de la técnica 
que se le flere a la ligadura o forcipresura del vaso arterial 
inyectado. Si se liga ia arteria durante y  después de la 
inyeccién, la circnlaciôn sangulnea en elta y  en su territorio 
capilar debe snapenderse, o por lo menos lim itatse consi- 
derablemente, oon lo cual la disoluciôn anestéeica y téxica 
debe quedai detenida, por lo menos en patte, en dicho terri­
torio arteriooapilar. Si el vaso no ee liga y  la ÎDyecciôn se 
bace en la arteria con circnlaciôn eangulnea pereisteute, el 
tôxico pesa on su tnayor parte al sistema venoso, impresio- 
nando ios centroe y  originando los sfutomas de intoxi- 

caciôn.
En este eentido hablan también nueatros experimentoe. 

En dos conejos, caei del mismo peso, descubrimos las arte- 
rias fémorales e inyectamoa en ambos 1 c. c. de la disolu- 
ciôn de cocafna al 1,6 por 100, ligando la arteria en el pri- 
mero e inyectando por debajo de la ligadura, e inyectando 
sin ligar, es decir, con sangre circulante, en el segundo. El 
cuadro de la intoxicaciôn en el primer conejo fué el siguien- 
te: a los dos minutos, rigides de la nuuca y  opietôtonoe, 
contracturas en los miembros y  dilataciôn pupilar, acelera- 
ciôn respiratoria y  convulsiones; a loa sels minutos cesan 
las convulsiones y  queda el animal paréeico de las patas de 
atràs; a los vein licinco minutos el conejo esté compléta 
mente repuesto. En el segundo animal (sin ligadura de la 
arteria) ae observa al minuto contracciôn pupilar; a los très 
minutos, violente opistôtonos y  extraordinsriae convulsio- 
nés, con gran dilataciôn pupilar; las convulsiones persisten 
durante media bora, quedando el animal parésico otras dos 
horss, al cabo de las cuales se repone.

E l eetndio experimental ba demostrado, pose, la viabili-

dad del método île aneatesia que nos ociipa. Nuestros eetu- 
dios practicadoB ya con el objetivo de la anestesia arterial 
en el bombre demostraron, por una parte, la innocuidad de 
les agentes anestéaicos en la proporciôn y  concentraciôn a 
que deben emplearse en la clfnica, y por otra, la seguridad 
con que se obtiene el efecto que se buées, es decir, la supre- 
siôn de ia sensibilidad en una extenslôn o zona mayor o 
menor de las extremidades. Y  a eeto me refleio, porque 
lôgicamente éstaecoDStitayen los terri torios orgâuicos donde 
la anestesia por la via arterial ba de ser mée eâcaz, teniendo 
en cuenta ia anatomfa y fisiologfa circnlatoria de los miem- 
broB y la posibilidad de obtener en éstoe una iequemiacom­
pléta, la cnal représenta, poaitivamente, si no nna condiclôn 
absolnta para obtener la anestesia, un factor de primer 
orden, como luego veremos.

Los estadioB anteriores de Maurel y  los mismos de Braun, 
que, como hemos expuesto anteriormente, fueron llevados 
a cabo para couocer o profandizar en el conocimiento del 
ineesnismo de la intoxicaciôn por la cocalna y demés agen 
tes anestésicoB locales, si bien demostraron la menor toxi- 
cidad de eeto s agentes cuando se inyectaban por la vfa ar- 
terial, DO llevaban como objetivo la posibilidad de una anee- 
tesia régional por lae arterias, como lo demnestra el becho 
de que aquelloa autores para nada hicieron referencla a loa 
poaiblee efectos de anestesia local o régional al inyectar la 
cocafna por las arterias o  por las venas.

Es indudable qne la.via màs natural y âsiolôgica para 
conducir a uns leg iôn  o territorio orgânico les medicamen- 
toa y  en este caeo loa agentes anestéaicos, es la via arterial, 
y  en este pnnto nueatra idea al experimentar, no tan sôlo 
ha alcanzado su confitmaciôn en la clfnica, sino que antes 
aÔD de que la experiencia en este terreno fueia mny dilata 
da, personas de gran autoridad, como los profesorse B ier y 
Oppel, pensaban de igual manera, En efecto, el primero de 
ioe citadoa dice en un trabajo sobre la anestesia venosa, 
publicado en el S t t n a n a r i o  C H n ia o  d e  B e r l i n ,  16 de Marzo 
de 1909 (1), que ta via mâs eencilla y uaiural para llevar a 
los troncoB nerviosos y  sus ramas terminales los agentes 
anestésicos es, ein dada alguna, la v ia  sanguicea, y qne la 
citada vfa es utilizable en todos aquelloa sitios donde se 
puede obtener la iequemia artiflcial, y  que lo mâs apiopiado 
para difundir el liquide aneetésico en Ioe miembros s é r i a  

q u i e â  in y e c t a r t o B  p o r  la s  a r t e r i a s ,

TâCKIOA DB LA ANESTESIA ABTBBIAE

Podrfamos hablar de una técnica antigua y  una técnica 
moderna, o mejor de la  simplificaciôn que en la actualidad 
hemos adoptado y que la bace seucilHsima y  al atcance de 

enaiquier cirujano.
En ios primetos casos operados con esta forma de anes- 

tesia, la inyecciôn de las disoluciones se bacia siempre en 
direcciôn periférica, centrifuga y, por lo tanto, babfa qne 
deecubrir la  arteria  por encima de la zona operatoria, y, re- 
flriéndonoB al m iem bro superior, se inyectaba por la humo­
ral para lae operacionee del brazo y  codo, y por la radial o 
cubital para las del antebrazo y  mano. Esto obligaba a prec 
ticar la previa operaciôn de aielar un vaso, a vcces de im- 
portancia, o eituado algo profnndamente, como la cubital 
en la parte superior del antebrazo.

Con esta técnica, no obstante, practicamoe un nümero 
no escaso de anestesiae, tanto en et m iembro superior como 
en el infertor. En nuestio primer trabajo de 1909 dimos a 
conocer cuatro casos, dos de amputaciôn del biazo, otra 
del muslo y  una operaciôn de excisiôn en una extensa cica-

(L) Bier: Ueber VenâSHnàKthssiô. ('fiert. üliq. ITocA, nùm. U, 1909.)
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tr is  d e  la  pa lm a de  la  m ano, eo  todoü con reen ltadoa muy 
favorab lea en cnanto a  la  aneateaia.

E n  D uestro trab a jo  de  1912, y a  citado, pab licam oe dos 
nuevoa caeoa, an o  de  am putaciôn  de  la  p ie rn a  por el tercio  
a a p e rio i, in yectan do la  d ieo lac iàn  h acia arr lb a  en direccidn  
aacenden te , en  la  a r te r ia  doraal del pie, jr otro de  am pata- 
ciôn del b razo  por el tercio m edio  en nna en ferm a an cian a 
que pad ec la  artritia  tuberculoaa, fiatn liaada, del codo . L a  
inyecciôn  de  la  diaolncidn  an e sté s ic a  ae b izo  e s ta  ves tam « 
b ién  en direcciôn  aacendente, descu b rien do  la  a r te r ia  rad ial 
en la  m oGeca, E n  am boe caeoa la  an eateaia  fa é  com pléta  y  
la s  coneecuenciaa o p erato rias norm ales,

E n  el I I I  C ongreao N acion al de  O irugfa, ce leb rado  en 
M adrid  en  1910, dim oa cn en ta  d e  23 casoa de  an eateaia  por 
la  v ia  arteria l en im p o rtan te s operacion es en  loa m iem bros- 
F osteriorm en te  hem oa rea lizad o  tam b ién  n u m e ro sa s  opéra  
c lon es con e s ta  técn ica an estéa ica ,

L a  sim pliû cacidn  de la  técn ica an e sté s ic a  la  b em os con- 
se g a id o  en u n a p rim era faae, bacien do la  in yecciôn  d e  la s  
diao lnciones en d irecciéu  aacendente, ob ten ien do  a s i  nna 
fo rm a de  an eateaia a r te r ia l qu e  ilam am os « c i t m n f e  o cofa 
U ral. C taro e s  q a e  con e s ta  técn ica ae n ecesitan  cantidadee 
Bnperiores de  la  d iao lacidn , aobre todo  s i  tra tam o s  de anea- 
te s ia r  an  segm en te  a lto  d e l m iem bro  d esd e  la  parte  b a ja , 
por e jem p lo , a n e ste s ia r  el brazo  in yectan do  d e sd e  la  radial 
en  la  m aQ eca, o la  ro d illa  d e sd e  la  ped ia en  el d o rso  del 
p ie . Pero  e ste  in conveniente q aed ô  reeaelto  d e sd e  q a e  tnyi- 
moB la  idea de  a tiliz ar  la  m a a io b ra  del cateteriem o de  loa 
vaso a p ara  perfeccion ar y  com pletar la  an estea ia  arterial.

E n  efecto , b a c e  y a  aG os qu e e s  p ràc tica  corriente al ha- 
cer am patao ion ea de  m iem b ros con le s io a e s  vaacu iares de 
trom bosie , e n d arte r itis  ob litéran te , etc,, aondar la s  artersaa 
en  e l m aGén, ex tray en d  j lo s  coégu io s, favorecien do  a s i  la  
c ircu lacién  en  aq aé l y  tratan do  de  e v ita r  la  gan gren a  ae* 
en u daria. P ero  la  id e a  de  em p lear p ara  d iv erso s ân ee . y a  
clinicoB , y a  experim en ta le s, el cate teriam o  de  los vaaos, la 
debemoB a  B leichrO der y  ü m g e r .  N osotros b em o s utilizado 
el cateteriam o de  la s  a r te r ia s  p a ra  perfeccion ar la  técn ica 
de  la  an eateaia  por la  Tla a r te r ia l. E l  catéter airve  p a ra  de- 
po sitar en  la  zo n a q a e  ae deaee la  can tid ad  de  la  d iso lu cién  
an estéa ica  précisa , en  re lac ién  con el vo lam en  del segm en to  
qu e ee v a  a  an e ste s ia r .

D e e ste  m odo, la  técn ica p a ra  a n e ste s ia r  on  segm en to  
del m iem bro  en perior s e  com poue de  los s ig u ie n te s  ac to s o 
tiem pos:

1.0 laq u e m ia  del m iem bro  con la  ven d a  de E sm arc h , 
p rev ia  e levaclôn  del m iem o d u ran te  unoa m in utos; ap lican * 
do Inego el tubo com presor de  la  ra lz , cerca  d e  la  ax ila .

2 .“  In y ece ién  au b o n tin ea  p o r  filtracldn  d e  a n o s  eentf- 
m etroa cùbicoa de  la  d ieo iucién  an estéa ica  en la  m oGeca 
p a ra  d e scu b rit  la  a r te r ia  rad ia l.

S e  a is la r â  el vaso  de  la s  v en as co lateralea y  del n ervio  y 
p a san d o  con el O ooper d o s  b ilo s  d e  ca tgu t, s e  p o n d râ  en 
ten sién  y  eleTaciôn . A h ora  se  b a c e  la  p ic a d a ra  ob licu a con 
an a  a g a ja  fina, pen etran do  en la  la z  a r te r ia l. U no d e  !oe 
h iloa se  an u d a a ired ed or de la  a r te r ia  y  d e  la  a g a ja  p ara  
im ped ir e l retroceao de  la  d iso ln cién  an eetésiea . E s t a  técn i­
c a  e s  la  em plead a p a ra  a n e ste s ia r  la  m an o  o  la  p arte  infe- 
rlo r d e l an tebrazo ; en e l p r im er c a so  la  p u n ta  de  la a g a ja , 
com o e s  obvio , ee d irig irâ  h ac ia  la  periferia , y h ac ia  a r r ib a  
(antebrazo) eo  el eegundo. E n  am boe casoa  debe lim itaree 
l a  zona an eeteaiab le  rodean do el m iem bro con a n s  b an da 
de  gom a de  M artin ; p a ra  la  an eetesia  de  la  m a a o  s e  coloca- 
ré  e s t s  b an d a  a ired ed o r del an tebrazo , por en c im a de  la  
in cieién  q oe  deeenbre la  a r te r ia  rad ia l. E n  el se g a n d o  la  
b an d a  ro d earà  a ! an tebrazo  por en c im a de  la  zona opérab le ,

p a ra  lim itar h ac ia  arr ib a  el i r e s  de  d ifu a ién  an e sté s ic a . E n  
el p rim er c a so  la  an ee tesia  puede llam arae  d ire c ts  o deacen- 
dente; en  et se gu e d o , aacen d en te  o  re tré g rad a  (figu ras 1 
A  y  B).

3.“ P a ra  la  an ee tesia  de  la reg iôn  a lta  d e l an tebrazo  o 
del codo o  brazo , ee u tiliz s  y a  el catéter p ara  condneir la  
d iao lu cién  an e sté s ic a . P a ra  elle, d e sc ab ie rta  la  a r te r ia  r a ­
d ia i, com o s iem p re  en la  m oGeca, s e  in ein de el vaso  en sen- 
tido lon gitu d in al con un cu ch ille te  fin e de  G rae ffe , y en  ex- 
ten siôn  de  2 é  3 m ilfm etros, y  por e sa  ab e rtn ra  s e  in troduce 
□n caté te r u rétéra l delgado , s iim ergido  prev iam en te  en  va- 
se lin a  liqu ida o  ace ite  de  v a se lin a  esterilizad o  y  tem plado . 
E s  pre ferib le  la  c la se  de  caté te r llam ad o  cébra p a ra  co n trô ­
lâ t  la  a lt iira  a  q a e  se  h a lla  su  ex trem o  in traarte r ia l. L a  pun* 
t a  del ca té te r  ee d irig e  ah ora  h ac ia  arr ib a , h a s ts  a lcan zar la 
a ltu ra  con ven ien te. E n ton ces s e  a p lic a  la  ven d a  de go m a 
c ircu larm en te , por d e b a jo  de  la  le siô n , lim itand o  aef el cam  
po  an estéa ico . L u e g o , con  la  m iem a ag u ja , in trodueida en  el 
ex trem o  e x tern o  del catéter, ae in y e c ta  la  diao lucién  de 
n ovocalna fflg . 1 O). Oon la  m ism a técn ica se  p u ed e  anea- 
te s ia r  la  zon a m ed ia  y a lta  del b razo  (fig. 1 D). L a  inyee- 
c ién  debe b acerae  len tam en te  y  la  can tid ad  de  la  aolnciôn 
em plead a g u ard aré  re lacién  con el vo lu m en  o m asa  de la 
zo n a an eeteaiab le . P a ra  la  an e e te sia  total de  la  m ano euelen 
b a s ta r  de  26 a  30  c. c .; p a ra  el an tebrazo , codo  y brazo  aole- 
m os em p lear de  60  a  75 c. c. de  la  ao lu cién , que  rep résen ta  
la  m itad  de cen tigram os d e  n ovocaln a. L a  so lu c ién  no debe 
llevar ad ren alin a.

L o e g o  se  re tira  el caté te r u rétéra l del vaso , lo  cu al e s  
m uy  fécil, a  peaar de la  su av e  com presién  e jerc id a  p o r  la  
ven d a  lim itan te  in fe tio r.

L a  in ae n sib ilid ad  de  la  reg ién  ae  o b tie n s  in m ed iata- 
m ente. S in  em b argo , e s  p reced id a , so b re  todo  cuan do se  
b ace  la  an eateaia  de  la  m ano, de  u n a  aen aacién  deaagrada- 
b le , m is  b ien  de  calor qu e d e  dolor, d e b id s  qu izàa  a  la  dia- 
teneidn  de  la s  paredee a r te r ia le s  p o r  el liq u id e  an eatéaico . 
L u ego  ee b ace  m an ifiesta la  an eateaia  de  la  reg ién  inyec 
tad a  y  con m àe len titu d  v a  perd ien do  la  sen aib ilid ad  toda 
la  parte  del m iem b ro  a ilu ad a  por d e b a jo  de  la  zona aneate- 
s iad a , efecto  de  la  im p reg aao ién  d e  lo s  troncoa y  ram oa 
n erviosoa; por lo  tan to , por an  m ecan iam o an âlogo  a  la  fo r­
m a  d e  an eateaia  llam ada p o r  conducciôn  (Obérât).

L a  d orac ién  de  la  an ee tesia  e s p ràcticam ente  indefin ida. 
E n  uno d e  los caaoe qu e expon d ré  luego, d u ré  h ora  y  trè s  
caarto a  la  op erac ién , y  a l  final de la  m iem a la  an eateaia era 
tan  com pléta com o al p rin c ip io . M ien tras peraiate  la  iaqne- 
m ia  continüa in altérab le  la  in aen aib ilidad  d e  la  reg ién .

L a  p icad u ra arter ia l sim p le , producida por la  a g u ja , rara  
vez n eeeaita  an  pu n to  de  su tu ra  p a ra  coh ib ir la  peqneOa 
h em orrag ia  qu e se  p ro d ac e  a ! q u ita r  la  com presién  iaqné- 
m ica  y  re stab leeerse  la  c ircu lacién  arter ia l; b a sta  com pri- 
m ir e l V8 B0  un m om ento con u n a com p resa  de  ga sa . 81 la 
a r te r ia  b a  a ido  in cin d ida p ara  in trod u cir el catéter (aneete- 
e ia  de  loa aegm en toa a lto s  d e l m iem bro), al term in ar la  ope­
racién  aan graré , com o e s  n atn ra l, ai p rev iam en te  no se  
p ractica , y a  au ligad u ra  doble y  eeccién, y a , to que es pre 
ferib le , la  su tu ra  del v a so  h en d ido , a  fav o r  de  d o s  o très 
puntoe eontinuoa con se d a  fin a y  a g u ja  ciU ndrica d e  v aao s.

C om o la  operacién  se  h ace  en la  zona donde b a  pene- 
trad o  el an estésico , a l re tirâ t  e l tubo isqu ém ico  los vaso a 
recobran  su  c ircn lacién  de  m odo ac tiv e ; la  b e r id a  ean gra  y 
gran ' p arte  d e  la  aolucién  an eatéaica ( la  qu e  a lo jan  loa vaaoe 
eeccionadoa) sa le , eabatrayéndoBS a  la  c ircu lacién  y , por lo 
tan to , ain  p rodu cir efectoa téx icoa,

Ventaja» e inconvenienteg de  la  aneetesia a rteria l. —  E l 
m étodo perfeccion ado de  an estea ia  arte r ia l n o s parece  el
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p re lerib le  en laa grandee opetacion es del m iem bro  aoperior 
en todoa loa caaoB en  qne )a an eateaia  généra) eetA contra- 
in d icad a  y  no io eaté la  local. L a  lim itaciôn  de  éata s e  reSe 
re  a  loa incooTenientes de  la  con aerrac ién  del aenaorio 
conaciente duran te la  operaciôn , com o en  loa n ifios, en las 
personae m uy em ocionablea (ehock pelquico-operatorio), y 
a  laa c arac te r ist lc a s  le sio n a le s, so b re  todo  en laa le sio n es 
in flam atoriaa  (eria ip ela , g an gren a , fiem on es), q u s  contra- 
in d ican  la  com presiôn  isqu ém lca. Sobre la  an eateeia  venoea 
tien e la  a ite r ia l  la  v e n ta ja  de con ducir de  m odo m ds âaiol6- 
gico el agen te  an eatésico  a  loe te jidoa , L a a  vàlvn iaa venoaaa

titn yen  la  Indicacidn  p rin c ipa l de  la  an eateaia arter ia l en el 
m iem bro  au perior (aarcom aa y osteo sarcom aa, ep ite liom as 
exteneoe, con drom as), tan to  a l  ex tirp ar lo a  alg iiiendo an  
m étodo conaervadoT, cuan to  p a ra  la s  am patacion ea y des- 
artlca lac ion es que pu edan  e x ig ir .

L a  acciÔD de la s  d iso ln cio n es aneatéeicea en la  san gre  
in traarteria l y en la s  paredee de los vasoa son  tam b ién  de 
e sc a sa  im portan cia , com o Io d em aea tra  ad em às la  fa lta  de 
a lteracion es c ircu lato ria s (trom boais, en doarteritis), com o 
con secaen cia  de  la  an estea ia  en loe m im erosos caeoa en 
q a e  la  h em os practicado.

ge oponen  en e s ta  fo rm a d e  an estea ia  a  la  pen etracidn  pro- 
lu n d a  de  la s  d iso lu cion es, y , por tan to , la  a n e s te s ia  yen osa  
de  B ie r  e s  sô lo  u tilisa b le  p a ra  an e ste s ia r  zonas superfi- 
c ia le s.

P o t  con aigu len te, p od em os form u ler laa contraindicacio- 
n es de  l a  an estea ia  arte r ia l de  la  m an era sigu ien te : p o r  la  
edad  en lo s  n ifio s; por el e stad o  pslqn ico  en lo s  em oclonalea 
extrem oB y  p u ailàn im es qu e p iden  el aueflio n a icô tico  p ara  
la  operaciôn . F o r  laa con dicion es locales le sio n ales eatarà  
con train d icad a cu an d o  Io e sté  la  isqn em ia de  E sm arch . E u  
laa lesiones in flam atoriaa m ay  d o lo ro sas (fiem ones d ifo so s , 
e risipelae , lin fan gU ls e x ten aas, e tc .|. Bn  la s  gan gren o sas 
(sob re  todo gan gren a  h dm eda y  séptlca). L a s  le sio n e s crôni- 
oaa in flam atorias (eepecialm ente la  tubercu losis), y  en pri­
m er Ingar la s  le sio n es n eo p là sicas de  gran  desarro llo , cons-

L o s  estndioB de  N a sse tt i , de  B o lo n ia  (1), b an  dem os- 
trad o  que la s  d iso ln cio n es de  n ovocaln a sô lo  en concentra- 
ciôn fisio lôg ica (6,48 por 100) d isn e lv en  lo s  g lôbu los ro joa . 
L a s  d iso lu cion es h ip o tô n icas (d e  0,4 y  de  0,28 por 100) ni 
producen  h em olisis  <n v itro  n i au n  actn an do  d u ran te  vein- 
ticu atro  h oras. Por Io que se  reflere  a  la  acciôn  so b re  laa 
p ared es d e  lo s  vaeos, loe experim en to s del m lsm o au tor 
dem ostraron  q a e  la s  d iso lu c io n es de  n ovocain a a l  6,48 
p o r  100, iso tôn icas, prodncen  in flltraciôn  c e lu lar  en la  ad- 
yen lic ia , degeneraciôn  de  la s  fib ras e lô sticas de  la  m edia 
y  prolifetaciÔD del endotelio  de  la  in tim a. D iso lucion es 
de a lip in a  a l  6 por 100, o  de  n ovocain a al 2  p o i 100, o de

( 1 ) Naeaetti: «D e ll’  aneateeia régionale anâoTaaaIe>.(PoHcItn<co, lâ l l ,
DÙmerpa 11 ^ Id.)
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a lip in a  con ad ren alin a , prodncen  alteracion ee  ioBignidcan- 
tee d e  Isa paredea vaecu lares.

L a  a n n t n ia  a rU ria l en  la  prâ c tica .—N o h a  encontrado 
gran  aceptacidn  en  la  p râctica  noeatro m étodo de  an eatesia  
arte r ia l. £ d el preeente trab a jo  b em os tra tad o  de  deacribirla  
m in n ciosam en te  y  m arcar ane in d icac ion es p a ra  d irn lgarla . 
E n  e l H oap ita l G en era l, el D r. V igu eraa l a  em pleb en  aign 
noe caao s poco despn ëa de  n aeatraa  priroerae pob licacion ea. 
T am b ién  entoncee, el D . E ateb an , de S e n a , qu e  tu vo  o casién  
d e  v erla  practicar en n o e stra s  cIlnicaR, la  en ipleb en doa 
caaoe.

E l D r. W . O ppel, de  L en tn grado  (1), em pleô tam bién  ta 
an ea te sia  in traarteria l en trea caaoe, a igu ien do  n u eatra  téc 
n ica. L a s  observacion ea fneron  laa aignientea: un  caao  de 
ap laatam ien to  de  loa dedoe cu arto  j  quin to de la  m ano. 
I n je c té  por la  rad ia l 7 c. c. de  la  diaolncién de  novocaiua 
a l  6 por 1.000 y e l efecto  an estéa ico  fué inauficiente; en el 
segn n do (u n s h erid a  por proyectil en la  m ano) in je c té  
10 c. c. de  la  dieoloclôn  j  la  an eatesia  tam poco (n é  com ple­
t s ;  pero  en la  te rc e r s  obaerT acién  b ico  la  in je c c iô n  por la 
ar te r ia  pe'dia (40 c, c.), p ractican d o  la  artrod ee is  t ib io ta rs ia  
n a  con com pléta  in sen e ib ilid ad . E n  loa prim eroa c aa o s  la  
deflcien cia an e sté s ic a  fu é  d e b id a , ein d u d a , a  la  co rta  canti* 
d a d  e m p iead a  d e  la  dieolncién,

Z apellon i (3) re la ta  un  c aso  de  céncer de  la  len gu a don- 
de , despu ée  de  ligad a  la  a r te r ia  lin gu al, s e  in je c ta ro n  en  la 
p a rte  perifé rica  del tio n co  35 c. c. de  una diaolncién  de  no- 
T ocain a-sn prarren in a a l  0,5 por 100, logràn doae  a s i  u n a anes- 
te s  a  é p tim a  de  la  len gu a , del su e lo  de  la  boca j  del p ilar 
del vélo p a latin o . E l au tor recom ien da p en aar tam bién  en 
la  p o sib ilid a d  de  la  in je c o ié n  por la  ar te r ia  tem p oral para 
p rac tica r in terven cion ee en  la  c a b e ia .

Y a  en 1910, poco d esp u ée  de  h aberae  p u b licad o  nneatro 
m étodo, el D r. J .  L .  R an so b o ff (A n n a le  o f  Su rg ery , À bril 
de  1910) expuBO nn a m odificacién  de  la  técn ica, d àn d ola  
a  conocer con el n om bre de  «Â n e ate a ia  term in al arte r ia l» . 
E n  BU trab a jo  d a  cuen ta d e  aign noe experim en tos reallBa- 
doa en perro s j  en  con ejoe y dos ca so s  en  la  p réctica  cltni-
aa . E n  el bom bre em pleé  la  s ig u ie n te  técn ica; aielam iento 
del v a so  a r te r ia l, p rev ia  in filtracién  an eetésica ; Inego, 8pli< 
cacién  de  la  ven d a  d e  E sm arcb , de  ta l m an era  qu e no se 
in te rru m p la la  o ircn lacién  a r te r ia l, pero  el e l retroceeo d e  la  
san g re  ven osa . D eapnée, in yeccién  con nn a a g u ja  m ny fina, 
en la  a r te r ia  a is lad a , de  la  au b stan c ia  an e sté s ic a  en  dieoln- 
ciÔD (cocain a a l  0 ,5  por 100) en can tid ad  de  4 s  8 c. c. E n  
loB casoB o p erad o s con e s ta  técn ica la  inBeneibilidad fn é  
com pléta.

E n  estoB d ltim os tie io p o s b an  ap arec id o  aign noe otroe 
t rab s jo e  so b re  e s te  tem a, talee com o el de  1. P . A rlan , sobre  
e x c isié n  de  la  g làn d u la  p in eal en nn m ono b a jo  an estea ia  
arte r ia l (3) D esp u ée de  poner a l d escu b ierto  la  caré tid a  co> 
roén  d erecb a  y  e le v ad a  la  cab eza  se  in je c ta ro n  en este  
v a so  30  c. c. de  n n a  eo lucién  de  gom a al 2 por 100, ad icio* 
nadoB de  16 m iligram oa de  cocain a y  0,8 gram oa d e  d iao ln ­
cién  de  ad ren a lin a  a l m ilésim o . L a  p en etrac ién  y  progre- 
a ié n  del liqn ido  en  el é re a  T ascn lar s e  pu d o  com probar p o r  la  
palidez p an la tin a  de  la  p ie! ro ja  d e ! c iàn eo  a fe ita d o  y  del 
ro stro . A l cabo  d e  cin co  m inutoB la  cab eza  y  la  cara  qneda- 
ron  del todo an estesiad ae . M ed ian te  u n a in c isién  am p lia  ee 
pueieron al d e scu b ierto  en la  c a lo ta  la s  reg io n es occip ita l

(1) W< Oppel, ref. Zentralblalt fS r ChirurçU, A b r il DÙm. 15.
(â) Zftpeilonl: L'aoeateeiBr r«g iooa le  per via  lûtraarterioaanegfli io* 

terveati auUa Hngua e axsl cràneo (A rA . ài. atli diUa 8ce- Ita l. di. Chir., 
97 aduA., Borna, 10>19 N oviem bre 19ÎHV193L: p ig ioa s  575>598.;

(8 )  A rlaot Excision ol tbe pineal body o f  a m onkey ander intraar­
terial aoeathesia. (Indian med. Oo#., 1935, vo l. paginas 361 y  882.)

y  p arié ta l poeterior, s e  ligi5 la  h oz del cereb ro  con loa eenoe 
venoaoB y  se  e z t r a jo  la  g ià o d a la  p in eal d e sp n é s  de  sép ara-  
dos lo s  hem isferioB . L a  aneR tesia fné b u en a, n o  h ubo echock 
y  el an im al s e  restab lecié ,

CONCLUSIONRS

1.‘  L a  an e ste s ia  por la  v ia  a r te r ia l  con d iso lac io n ea  de 
n ovocalna al 0,5 por I.OOO perm ite  e jecn tar todas la s  opéra- 
cionea im p ortan tes d e l m iem b ro  su p er io r h a s ta  et b om b ro .

3.a E a  nn m étodo rég io n al eu perio r a  todaa la s  dem âe 
fo rm es de  an e ste s ia  del brazo.

5. a  T ien e  to d as  la s  v e n ta ja s  y todos los in convenientes 
de  la  an estea ia  local y  rég ion al com parada con la  narcoaia.

4 a C on la  perfeccién  é ltim am en te  a lcan zad a por e s ta  
form a d e  an e ste s ia  su  p ré ctica  e s sen c illa  y  a l a tcan ce  de 
todoa los c iru jan oa.

6. *  S a  in d icac ién  p rin c ipa l la  h a llam o s en la  e x é re e is  de 
laa gran d es n e o p la sia s , y a  de  p e r te s  b lan d ss , y a  de  lo s  hne- 
eoB, de) m iem bro su p erio r, au n q u e  ea m étodo p reciso  p ara  
laa am putacion ea y reseocion es, in d icad o s por o tro s proce 
SOS, por e jem p lo , lo s  tuberculoeos.

6. *  L a  dn racién  in d eb n id a  del e fecto  an eetésico  m ientrae 
du ra  la  i .q u e m ia  d a  al m étodo d e  an e ste s ia  arte r ia l nn alto  
valor.

7. ‘  £1 m étodo de  an ea te sia  a r te r ia l, id ead o  por el au tor 
en 1909, m erece  u n a  d ifaa ié n  m a jo r  de  la  a lcan zad a, y a  qne 
perm ite  o b ten er u n a in sen e ib ilid ad  ab so in ta  de  la  reg ién , 
de  du racién  c a s i in defin ida, y no c au sa  trasto rn oa c ircala to - 
rioe im potab lea  a  la  p en etrac ién  en e ! v a so  de  la s  dieolucio- 
nea an estéa icas, n i el caté te r en la  varied ad  aecen den te .

8. *  E u  las zon as don de no se  poede  isq n em iar por la  
ven d a  de  E am a tc b , el m étodo de  an e stee ia  arter ia l o freoe  
m enoa ven ta jae  y  e s de  e âc a c ia  aleatoria.

II

Anestesia rectal por «Avertioa»
FOB EL

D R . B L A N C  F O B T A C tN
Prolesor agregado de la  Facultad de Medloina de Madrid.

O iculaaojafe de aervioio del Hoapital de la  Beneâoeooia general.

L ae  condiciones a  que  debe a ju s ta r se  un prodocto  an es- 
té sico  p a ra  s a  ad m isién  a  la  p ràc tica  corriente de la  n arcoaie  
qn iriirg ica  son : l . a  T écn ica  f ic i l  de  ap licac ié n . 3 .a  S ae fio  
an estéa ico  ü til por rea lizar in terven cion es de  todo género. 
8 ,a  Que no aam en te , an tee b ien  d ism in n y a los peligroe  de 
lo s  an estéeicos con ocidos tan to  p o r  lo que se  reflere a  su  ac 
cién  gen eral com o por lo qne concierne a  su  aeciôn local 
d e  con tactoB  con lo s  te jid o s  0  sap erfic iea  so b re  la s  q u e  se  
ap lique.

E n  ei p rim er pun to  la  av ertin a  ee a jn e ta  a  la s  condicio- 
n é s  expneetae. L a  técn ica ee en rea lid ad  d e  doeificacién , 
p u es la  p reparac ién  del en em a ee sen ciilo . D ilucién  en 300 
centim etroa de  a g n a  a lca lin ad a  con so lu cién  sô d ica  a  2 
por 100; la  com probacién  term om étrica  de  la  lem peratn ra  
del enem a, nunca su p er io r a  40o y  la  segu rid ad  de  la  esta- 
b ilidad  qu lm iea del producto m ediante el en say o  con ro jo  
de  C ongo, son , con la  le n titad  de  la  inyeccién , rég las a l  al- 
cance de  nn person al an n  en b a ltem o  inteligente,

L a  se gu n d a  con dicién  e s  m és d iflcil d e  se r  ob ten id a con 
la  av ertin a . C ie rto  q u e  con e lla  s e  log ra  a  dosia  nn tanto 
e le v ad a s  (12 a  15 centigram oa p o t k ilo  de  peso del enferm o) 
un  snefio  an e sté s ic o  profun do y  du radero , con  m ovilidad  
com pléta del en ferm o y  ein que éete s ie n ta  la  m en or seoea-
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Rom pa e l  
c ircu lo  v icioso

M U ESTRAS
A

PBTICION

Insuficiencia de los minérales indispen­
sables— Sodio, Potasio, Calcio, Hietro y 
Manganèse— inevitablemente conduce al 
agotamiento de la vitalidad.
En los casos de Neurastenia, Debilidad,
Anémia, Caquexia, falta de resistencia y 
otros estados de agotamiento, el Jarabe de 
Fellows suple esas sales tan indispensables 
en forma asimilable, ademâs de fosforo, 
quinina y estricnina que son estimulantes 
de primera necesidad. /
Dosh: Una cucharadita très veces al dia.

Fellows Medical Manufacturing Co., Inc. i 
26 Christopher Street, Nueva York, N . Y.

Jarabe d e ^
FEllOW S

D E  I I I P D E O S F I T O S

SUMINISTRA LOS MINERALES INDISPENSABLES

^  • T U B Ê R C U L O S IS  • N E U R A S T E N IA  • A N E M I A

R E C O N S T I T U Y E N T E
EL MÂ5 PODEROSO s EL MAS CIE NTIFICO = EL MAS RACIONAL

M E D I C A C I O N
LA /v\AS E F IC A Z  P A R A  E L  T R A T A M IE N T O  DE 

B R O N Q U IT IS  BAjo v a r ia s  f o r m a s  A N E M I A  
R A Q U I T I S M O  -  E S C R O F U L A  

L A C T A N C lA y C R E C E N C IA o E L O s N lN O S

T U B E R C U L O S I S

TR IC A L C IIN IE
A û£ SAifS CALOCA5 CONVBfiTIDAZ SN ASIMUABLES

DU D O C T E U R  E  . P E R R A U D I N
£X. ^  Ha As. \/UiA o'D

£jt-£/é\^e àe ! Institut
0£ ^£N7A B N  rOÙAS LAS Df90GU£OIAS Y FARM A O  AS DEL PA/S

L^iborôtoife Heo ProdcMi.**» 2 I , r* U e - P A R IS

3 0 0 5 5 3 5
rHlMES PSeMIO . DIPLOM* DC WCOAklA DE eS9 SH IL SCGUNC>0 CGMOHeSO O&0NTCL&Q1GO 

bATINQ AMEAICANO. UMIV«fl»AL Of OOOMTOtMis BVCNOS A1HB6 1926
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V E G A N I  N
EL REMEDIO A N A LO É S IC O  DE EFECTOS MÀXIMOS

A b ase  de la combinactân cientifîca de 
diferent-es substancias de accién diver­
se , d e  acuerdo con la teoria sinergética 
del Prof. Burgui.

INDICACIONES:
En casos de G ripe, Resfriados, Neumo- 
nia, N euralgias, Reumatismo, Dismino- 
rrea, en la pràctica O dontolôgica y 
Postoperatoria, asi como para aliviar 
foda clase d e  dolores.

GOEDECKE & Co. BERLIN, ALEMANIA

Para literatura y  muestras gratuites a los senores médicos, dirigirse a;

LABORATORIO Y COMERCIO SUBSTANCIA, S. A. 

APARTADO410 • BARCELONA

C l  N A  
M I D Y l

^oluhilidad comparadcL. 
del Actûo Urico  en.*

^ m d s  r ic o  en  p r i n c i p i o  a c l iv o  ,

S > s

<

is
A  ^

tiboTob
Soa&

C'tralo 
L<î’ ^c :k »o »ode

rota&a

20% | 5 %

6 ^
2 a 4

•G xcfta ra d a j
d e  l o i  deca/èpoT i

MuesTOA S a b o r a le r io s  M r o r ?

« ,  r u e  d u  O o lo u e l  ftCoU. P A R I S
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EL 8IQL0 MEDiCO ans
ciôn dolorosa. Maa no es menoa cierto qae a esta dosia la 
avertina tiens peligroa y peligroe graves.

A eeaa dosia comenzamos a emplear la avertina y en 
nnestras primeras anesteaisB quedamoa pletiamente eatis* 
fechos; maa pronto bnbimoa de redocir la doate. Loa slnco- 
pee reapiratorioa, laa cianosia, Iob colapsos ae prodnjeron 
coD frecuencia alarmante. Entoncea noa convencimos de 
qne debiamoa aacriScar la profandidad del eneBo anestésico 
a la aegnridad del procedimiento. Adoptamoa la dosia de 
6 a 10 centigramoa por kilo que no deben jamâa Bobrepa- 
aarae.

Con eetaa doaia ee puede obtener an suefio aneatébico 
dtil, sin auxilio de ningân otro narcôtico, para la ejecac’dn 
de operaciones de todo orden. Pero ello no ocnrre mâa que 
en un SO por 100 de caBos. En el eetenta restante la ânes 
teaia ee incompleta. Se llega a una bipnoaia con aemianeste- 
eia. Aun a esas doBÎs los accidentes, sobre todo reapirato- 
rios, pueden presentarse. Pero son menos ràpidos y menoa 
frecuentea en an apariciôn, por lo cual pueden aer combati- 
dos en su iniciacidn.

Estos accidentes regiattadoa en nueetraa aneatesiae por 
la avertina, ban eido de dos claaes. La paràllais respiratoria 
y el deacenso de la prealôn arterial, llegando basta elcolap- 
Bo. Como hemoa dicbo antes, la paràliaiB respiratoria aver- 
tinica no tiens la brusquedad del slncope reapiratorio cloro- 
fôrmico; comienza con ans diaminuciôn de la frecnencia de 
loa movimientOB eapiratorios; poco a poco estoa movimien- 
toB ae bacen cada vez màs ràpidoe basta au eztinciôn com­
pléta en el tiempo de algunoa minutos; traa e!lo aparece 
cianoaia, pnlao débil, basta aincope final. EetoB accidentes 
son màs frecuentea en laa primeras fases del suefio anesté- 
slco, période, como es eabido, de méxima concentracidn 
aanguinea de la avertina, por no baber comenzado au elimi- 
naciôn por orina. Pero también hemos observado algùn 
accidente tardfo, aobrevenido ya terminada la operacidn, 
cuando el enfermo babla sido Iraeladado a an cama a la 
hora U hora y media de la introducclôn del enema; eiu que 
aea atribulble dicbo accidente a la calda de la lengna y oclu- 
siôn glética, puee el enfermo estaba en este sentido perfec- 
lamente vigilado, Han eido accidentes respiratorios tôsicoa 
graves, uno de ellos morCal, por doeis aproximadaa a 16 c, c. 
por kilo, es decir, poi exceao de dosia.

Esta aelectividad de la avertina por loe centroa respira, 
torioe obliga a tener diapneeto en cuanto el enfermo recibe 
el enema, nn diepoaitivo para inhalaciones de àcido carbd- 
nico. Este excitante bnlbar combate perfectamente loe tras- 
tornos reapiratorioa de tipo paralltico que en la anesteaia 
avertinica couBtitiiyen el principal peligro. Tanto màs en 
cuanto esta perturbacidn respiratoria puede con un poco de 
atenciôn aer advertida precozmente y combatida, por tan­
to, al iniciaree. En loa caaoa de depreaiôn circulatoria inten 
sa usamOB lobelina, efetoniua y  catdianol,

El efecto aneatésico es dutadeioi de très a cuatro horaa 
Aun en loB caaos de evacuacidn del enema durante la ope- 
raciôn la acciôn natcôtica aubaiste. Es qne la avertina ae 
abBorbe ràpidamente por la mucoaa intestinal dejandograu 
parte del vebicuio con el cual fué iutroducida, de suerte 
que si a loe quince minutoe ezaminamos el sgua del enema 
ballamoe muy poca avertina eu la miama. Eato constituye 
una ventsja en cuanto a la rapidsz de accidn, pero es in- 
conveniente para evitar el paso del fàrmaco a la eangre en 
caso de accidentes, pues la evacuativa o eztracciôn del ene 
ma no llega a tiempo para évitai el paeo a la sangre.

Nada hay que decir respecte a accidentes irritaiivoe en 
mucoea rectal aiempre y cuando la dilucidn en el vehfcnio 
HCUOBO eea conveniente (2 i  a S por 100) y ae baya ensayado

co n  r o jo  OoDgo ( c o lo r  t o jo  de la  p ru e b a ) la p u reza  d e  la  

a v e i i in a .  En ca eo s  d e  r e p e t ic id n  d e l e n e m a  a v e r t fn ic o  va- 

r iaa  v e c e e  a l  d fa  (té ta n o a ) n o  bem oB  o b s e rv a d o  a cc id en tes  

ir r ita t iv o B  rec ta les .

Résulta por todo lo dicbo qne el probiema de la avertina 
es un probiema de doBificacidn. Oonocemos la dosia bipndti- 
ca y aemianeatéaica, no peligroaa, qne constituye la llamada 
aneetesia de base, pero no tenemos afin bien establecida, al 
menos por vfa rectal, la doaie quirdrgica que no requiera 
completamente de otroa aneatésicoa. La conocemoa, al, pero 
eaa dosia es peligroaa, como antes hemos expueeto.

Hay en este pnnto snsceptibilidadea, eapeciales idiosin- 
craaiae medicamentosas. Tal enfermo, por.ejemplo, ae ânes-

teaia perfectamente y ain el menor accidente con una dosis 
de 16 centigramoa por kilo; en tal otro, esta miama dosia 
provoca nn aincope mortal,

Otro enfermo duerme profundamente cou S centigramoa 
por kilo; otro, con eaa miama doaia realiza movimientoa 
antomàticoa de defensa qne impoaibilitan toda maniobra. 
Eae ea el verdadero estado de la cueatidn,

La iuterpretacidn del mismo pnede aer: o bien unadi- 
versa acciôn orgsnotropa del mediesmento, o bien an dis- 
tinto modo de absorciôn por el inteatino. Laa difereneiae 
en loa resultadoa probablemente ae deben a eato: a qne hay 
inteatinoa qne absorben muy regalarmente la avertina y 
otroa que la absorben muy defectuoeamente,

Biflcil es comprobar en cada caso eae extremo; el intes- 
tino no es la vena donde en cada momento podemos inyec- 
tar la cantidad précisa para obtener efectoa, inyectando, 
euapendiendo la inyecciôn, repitiéndola si es preciso, vien 
do en cada momento cômo tesponde la fnnctôn aeneitiva y 
cérébral a la acciôn de la soluciôn aneatésica.

En el enema evertlnico, la dosia aneatésica previamente 
calculada ea iutroducida en la cavidad del inteatino, enco- 
mendando a su mucoaa aquella acciôn abaorbente regular 
que de modo consciente e inteligente realiza el operador 
qne inyecta en una vena un principio anestésico. Y  como 
iafnnciôn absorbente del recto diflere de unos individnoe 
a otroa, de abl la variabilidad de reaultadoa obtenidoa, ya 
que en unos caaoa uea dosis serà absorbida màs ràpida­
mente, màs completamente, màs regularmente que en otroa.

Quizàe por esta razôn no aea en an porvenir iomediato 
la via rectal, aino la endovenoBa, la preferente para la anea 
teaia avertiiiira. Laa obaervacionea becbaa a este propôsito 
van siendo cada vez màs concluyentes.
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^Tiene la avertina veotajas reales reapecto a loa otros 
medioB de aneeteaia geeeral? ^Debe eubatitair a les otroa 
aneatéaicoa por iDhaIaci6n7Tanto ella como loa otros modos 
de aneateaia rectal reaaelTeu un problema de importancia 
téenica; la aupreeiôn de la ocupaciân del campo operatorio 
por loa aparatoa de iohalacidn en las operacionea de cabeza, 
cara y cnello. Mas para que esto tenga una reelidad ea pre* 
ciao que la aneetesia averlfnica pueda bacerse del tipo Ha- 
mado profundo, es decir, completo, y no de base, que no es 
mie que nna hipnoeia con semianeetesia. Cuaodo con el 
enema avertfnico logramos eôlo una inconeciencia del en- 
fermo, pero éate siente, aunque atenoadas, laie sensaciones 
doloiosae de las -maniobrae qnirdrgicas, el enferme réalisa 
movimieotoB desordenados violentos, tanto màe violentoe 
en cuanto faits el freno de lo consciente, y entonces la in- 
tervenciàn operatoria es impoeible y bay que acudir a la 
mascarilla del éter o al protôxido de âsoe, y  entonces se 
pierde una de lae principales ventajas del procedimiento: 
la de dejar libre el campo operatorio en eeas complejaa in 
tervenciones de cabeza, de faringe, de cara, de cuello, no 
susceptibles de anestesia local. No es vàlido el argumente 
de que con avertina son enficientes peqnefias doeis de éter 
que requieren sélo momentos de aplicacién del aparato. 
Menores son, si, las dosis requeiidas, mas no es la simple 
aplicacién durante nnos momentos Iq qne logra la anestesia 
complets. Esta hay que obtenerla con tiempo euficiente a la 
sucesién regular de los périodes predecesotea a la anestesia 
compléta, y si bien ello requiers menores dosis no se logra 
en instantes. Ademàe, esa materia bay que mantenerla con 
aplieaciones BuceeiTBB de la méscara de inbalacién, todo lo 
cual élimina las ventajas de la anestesia rectal,

Dos acciones lieue la avertina que le dan laprimacla 
entre todos los aneetésicos para determinadas afecciones 
de aspecto quirérgico. üna de ellas ea la supresién de la ex- 
citacién preaneetésica. Otra, la amnesia de la operacién. 
La primera propiedad es nn trinnfo de la avertina. En los 
enfermos de Bassedow la emotividad coustituye nn peli- 
gro para la intervenciôn; el achock pelqoico representado 
por la visiôn de su operacién durante las horas que la pre 
ceden constituye nn factor temible. Si durante algnnos dlas 
ponemoa al enferme enemae diarios de agua, el enferme 
créé que el enema avertfnico del dla de su intervencién no 
es més que otro enema de limpieaa intestinal; y asf, ignoran 
do en absolnto le fecba de su intervencién, llega a ella sin 
enterarse, suprimiéndose el terror y la crisia de hipertiroi- 
dlsmo,.provocada a la vieta de la méscara anestésica. Ânà- 
logaa ventajae ee togran eu enfermos nerviosos y en cirugia 
de niOos, y es preciaamente en todos estos enfermos en 
quienee bemoa obteuido mejorea efectoe anestésicos con 
menores dosis.

Otro efecto beneficioso es el de la calma postoperstoria. 
El enfermo daerme algunas horas despuée de eu operacién. 
Sélo hay que cuidar de la calda de le lengua sobre glotia, y 
vigiiat respiracién y pnlso. Poco a poco va despertando sin 
agitacién; permanece en semiineonBcieneia bastante tiempo 
y no recuerda nada de lo que con su operacién se relaciona.

Los dolores postoperatorioe son muy atenuados; el P e r ­

sonal de nuestra cliuica ha comprobado quecasi ningén en 
fermo requirié inyecciones calmantes. Los vémitos no ee 
presentan, y la sed torturante de los operados no se ad 
vierte

El németo de complicaciones postoperatorias ha eido 
menor qne con otrae anestesiae. Résulta este aaunto sor- 
prendente, pues el mecanismo inicial de mnehas de ellas es 
la ateiectasia pulmonar, qne por el becho de la prolonga- 
cién del suefio y  d» la inaeueibilidad glétice debiera ser

favorecida, tanto por la menor expansién toràcica como por 
la aspiracién de ezudadoa faringeos.

No hemos comprobado tampoco perturbaciones renales 
ni hepéticas. Tamblén éste es un becho que llama la ateu 
clén, pues la mayor parte de la circulacién venosa rectal es 
tributaria de porta. Indudablemente la avertina tiene uca 
accién téxica escasa sobre célula hepàtlca.

Estudiada la réserva alcalina en los enfermos anestesia- 
dos a dosis moderadas de avertina, y bien preparados para 
su intervencién ^upresién de ayuno preopetatorio, gimna- 
eia respiratoria previa, régimen apropiado), hemoe obeer- 
vado una conatancia mayor en el equllibrio àcidobâsico 
qne con los otros anestésicos. Este equilibrio permaneefa, 
O astable o con ligera desviacién bacîala acidosis.

I I I

U  anestesia régional por el blotiueo qulmlco 
de los nervios como medio terapéutico 

y de dlagnôstlco
POE EL

P R 0 F B 8 0 R  A. T R Ï  AS
Profesor da Cllnloa Qnirârgioa do la Faoultad da Medioina 

de Baroelona.

R E S U M E N

En este trabajo conaideramos el bloqneo de los nervios 
prodneido no sélo por substanciaa que, como la cocalna y 
sus derivadoB, tienen an efecto especifleamente anestéaico, 
bIdo  tamblén por aqnelloe otros que pueatos en contacte 
con las fibras o las sinopais nerviosas, introdneen en éstaa 
modificaciones funcionales y anatémicaa que en algunoe ca- 
soa pueden eer muy daraderaa y hasta definitivas (alcohol, 
é.ido fénico, nieotina, trifol, àcido césmico. etc.).

l . “ Bloquée qulmico de la seniibilidad viscéral con fines 
diagnôsticos y terapéuHcos.

a) Anestesia paravertebral.—L »  correspondencla entre 
los pares raqoldeos y la inervacién sensitiva establecida 
por Lkwen, Kappis y Pieri, ha sido la base el bloquée sen- 
aitivo paravertebral, permitiendo aclarar la localizaciôn de 
las lesiones viscérales en algnnos casos de sfndromes obe* 
ciiroe.

Como medio teraoéutico ha sido empleada en las crisis 
gàslricas de los tabéficos con resultados inconstantes. En la 
angina de pecko el bloquée del ganglio cervicotorâcico puede 
tener on gran valor diagnéstico para decidir eu extirpacién 
qnirdrg’CB.

b) E l bloqueo anestésico del dolor de irradiaciôn._Ee,
principalmente, a nivel del nervio fténico que puede tener 
gran utilidad diagnéatica este bloqueo, diferenciando aigu- 
nas lesiones de las visceras torécicas y abdominales que 
pueden confundirse por la intenaidad de estas irradia- 
ciones.

I-) Anestesia intradérinica y subeulànea para el bloqueo de 
las zonas de Head.

Resultados brillantes en los procesos inSametorios agu- 
dos del pnimén, calmando la punta de costado y permitien­
do ampllos movimientOB respiratorios. Asimismo resultados 
excelentes en general en el célico bepético.

El bloqueo intradérmico definitive con alcohol ha alivia. 
do mucho a on enfermo atecto de céneer géatrico inextirpa- 
ble (caso personal).

En la angina de pecko puede ser de utilidad.
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2. ® El btnqueo aocainico en algunoe fraêtcrnoê funcionales 
del estàtnago.

DiscuaLôo de las aplicaciooee modernaa de este método, 
ya por si solo, ya como aaziliar de la Cirugia. En la casnls- 
tica Personal del aator, el TÔmito rebelde de los operadoe y 
de las etubaraEBdas ha mejorado màe claramente con la 
aneateeia paravertebral qae con la de loa esplàcnicoa.

3. ° E l bloqueo qidmieo del simpâtico en el iratamiento 
del ileui paralitieo.

La anesteaia espinal, la de los esplàcnicoa y la paraver­
tebral consignen el miemo efecto. En la primera loa efectos 
son aegatOH, peto cierta bipoteneiôn arterial, menoa marca- 
da en la de los esplàcnicoa, debe eer tenida en cuenta, aun no 
siendo grave, puea el medio mâa eficaz de combatirla es la 
adrenalina, qae, pot otra parte, neatraliza la acciôn del blo 
qneo en lo qae se reflere a la motilidad inteetinal. Convie 
ne, pues, evitar esta hipotenalôn, La aoestesia paravertebral 
por ser màa large y menoa dificil, tiene menos aplicaciôn 
en el iléus.

CreemoB preferible la aneateeia de loa esplàcnicoa con 
novocaioa stn adrenali-’a. En el ileos paralitieo secundario 
a la peritonitis aguda generalisada grave, en general el blo- 
qaeo del simpâtico resolta ineficaz. En las peritonitis gene* 
ralizadas diecretas y en laa peritonitia localizadaa lo consi- 
deramos contraindicado. Sôlo serà apiicableala patâlisis 
intestinal residaal despuéa de ana peritonitia ya vencida 
(cBso raro), En el ilena paralitieo secundario a nn obstàcalo 
mecânico, pnede ser un medio auziliar eficaz una vez eztir 
pedo O ezeinido el obstàculo.

El bloqueo del simpâtico con la nicotina no tiene aun en 
clfnica carâcter de nna adquisicibn terapéutica definitiva. 
No padiendo inyectarla en el espesor de los ganglios semi- 
lunarea, sa accidn es débil si la solucidn no ea concentrada, 
y de serlo, su accidn hipertensiva de laa arterias es peli* 
grosa.

4. * E l bloqiieo del êimpàtico lumbar en la enfermedad de 
Hirechprung.—OUaice. y ezperimentalmente se demuestra 
el valor teiapéatico de la interrupciôn del êimpàtico lumbar 
en esta afeccibn, como reoarao poco grave ai se le compara 
con loa demàs métodos quirdrgicos.

6.0 E l bloqueo quimico nervioso en las afeccionea pancreà' 
iica*.—Parece que a los parea D IX  y D X  izquierdoa corres­
ponde la conducciôn senaitiva del pàncreaa. Sa bloqueo ha 
hecho ya sus pruebaa favorables en la rllnica contra el dolor 
y  atganas pancreatitis agadas parece que ban mejorado. In- 
veat’gaciones patogénicas parecen bacer preanmii, en medio 
de iaa obacnridades de esta caestiôn, que el bloqaeo para­
vertebral 0 de ios asplâcnicos pnede ser de gran valor tera- 
péotico en las primeras boias de la necrosis aguda del pan­
créas.

En la diabètes ae vistambrau varies pesibilidades, deri- 
vadas del descenso de la glicemia en el bloqaeo de los es- 
plàcnicos y del vago, sin qae boy podamos eateblecer nada 
en definitivo.

6.® E l bloqueo quimico nervioso en las en/ermedades del
rinin .—La anurie refleja proporcionarà a este bloqueo una
indicacién formaI.Xa anesteeia paravertebral tiene una ac 
cidn selectiva sobre el êimpàtico, pero produce una relaja- 
ciôn de laa paredes abdominales y una congestiôn intra 
abdominal que no se presentan en el bloqueo delosea- 
plàcnicoe.

En la eclampsia gravldiea el bloqueo ba dado resultados 
satistactorioe.

La litiasis uretral puede ser favorablemente influida por 
el bloquée de los esplàcnieos calmando el dolor y favorecien- 
do la emigraciôn del càlculo.

1° E l bloqueo nervioso (n ciertas afecciones de las extre 
midades.

A) En los trastornos circulatorios de los miembros.
a) Neurolisis periaritrial.
b) Bloqueo de los nervios raquideos con el alcohol.
c) Bloqueo quimico de la codera simpàtica hmbar y de 

simpâtico cervicotnrâcico,
Este bloqueo anesiésico como medio diagnôstico ha eido 

propneeto y ompleado para valotar el reaaltado de la aimpa 
tectomia paravertebral.

d| Anestesia espinal para los miembros in/erioree.
B) Bloqueo anestésico del nervio r.iàtieo.
<•) Bloqueo anestésieo de los ganglios paravertebrales.
Pare loa ganglios dotealeB snperiores ae aigue la técnica 

de Labat.
Para la cadena inmbar, Wbitte ba propuesto la miema 

técnica de Eappis.
iVcitroiiwe terapéutica de la eatfewa simpàtica lumbar con 

el alcohol o el trifenol.
El autor ba empleado en doce casos el bloqueo duradero 

del simpâtico lumbar como sabstitativode la gangliectomia 
cruenta.

Para evitar el bloqueo simultàneo de Ios esplàcnieos. 
ntiliza una técnica petEonal. La agnja llega a! simpâtico 
lumbar por via posterior peto por debajo de los esplàcnieos, 
El bloqueo se realiza con très inyecciones de laa enaies, la 
Buperior (bloqoeo del 2.o ganglio lumbar) es la 'màs impor­
tante. Ea empleado basta boy el alcohol de 80o y el trifenol 
ai 6 por 100.

Este bloqaeo es innocuo y puede repetirse varias vecee 
en caso de fracaeo (debido siempre a deeviaciones de la 
aguja). La gangliectomia no tiene inconvenientes, si ae prac- 
tica deepués de variae tentatiTss estériles de bloqueo quf- 
mico

Como la gangliectomia, la neurolisis qulmica del eimpà- 
tico lumbar, encuentra sus indicaciones en la enfermedad de 
Maynaud y en aquellas tromboangeilis oblitérantes eu que el 
Indice vaeomotor es alto. En las arteritis seniles, en las ul­
céras varicosas y en otroa trastornos tréficos, la indicaciôn 
es menoa précisa.

8. ® Influeneia de la anestesia local y régional sobre el tnmo 
de la musculatura volwntaria.

En el terreno doctrinal tiene la cueetiôn muchas obscu- 
ridades que no permiten tomar decisiones terapàuticas de- 
masiado categéricas, pero en algunoe casos concretoe la 
pràctica demuestra su utilidad.

En el tétanos loealizado, la inyeccién en el miemo mfisca- 
)o de una soluciôn de uovocalna puede dar un allvio tem­
poral apreciable. Enumeracién de ona sérié de enfetmeda- 
des tributarias en ciertas oondiciones de este tratamiento.

El bloqueo quimico paravertebral ha dado resultados des- 
igualee en las hipertomlas musculares, no siendo poeibie 

- juzgar de ellos por la modernidad del método,
9. ® El bloqueo quimico en los dolores de los riitones de ani 

putaciàn.—Ouando ni clinica ni radiolégicamente puede 
precisarse la causa de) dolor, el bloqueo anestésico de los tron 
cosnerviosos serà un buen medio diagnéstico que noa condu- 
oirà a sentar la indicaclôn de la neurectomla o de la neuro 
lieis con alcohol.

81 se trata de trastornos espasmédicos vascularea por 
irritaciôn en un punto imposible de precisar, la gangliecto­
mia o el bloqueo quimico de la cadena simpàtica lumbar 
(en los miembros inferiores) puede dar un alivio definitivo.
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P E R I O Û I C O S  M E D I C O S

Extranjeros

Faure Beaulieu y  Brua E l  t b d p o f b m a  k n  l a s  a d e  

N O P A T IA S  SATÉ LITES  ns l a s  A B TB O PA TIAa  TA B Ê T IC A 8  —  

Faure-Beaulieu babia comprubado ya con antenoriJad en 
doa enfermos tabéticoa con oateoartropatfae coxofemora 
les y adenopatiae inguinales satél'tes, leelonee de vascula- 
ritis eepeciflca en loa fragtnentoe de ganglios extraldos por 
biopeia, y  ademàs la presencia de trepouemae en la proxi- 
midad de eatoe vaaos leaionadoe.

Eate miaino antor, en colaboraciôn con Brun, publica en 
esta ocaaidn un tercer caao anàlogo. Se trata de un bumbre 
de seaenta y un afioa, afecto de una artropatia tabética de 
la rodilla iiquierda, con nameroaoe ganglios inguinales ic* 
qnierdoB, de notable ducesa. La biopsia de un ganglio pueo 
de mauifieeto una masa iinfoide nncleadaennn'tejido eecle- 
toso denao, con inyasldn vaacnlar eitraordinaria. Loa vasoa 
presentaban leeionea tlpicae de arteritia eifliftica. El trepo- 
nema, diffcil de encontrar, fué, sin embargo, pneeto de ma- 
niûesto en la periferia del ganglio, en el borde de loa capi- 
lares de nneva foimaciôn.

Ëatoa hecboB aportan una prueba eu favor de ia etiolo- 
gla eifliitica y  no trôâca de las artropatiaa Cabéticaa. {Ann 
dt Dtr. et Syph., 10 de Octobre de 1931).-T. B.

Aoderssen. E s t b v i o s i t a ; e i .  s u p b b a z Oo a b , — En una 
planta audamericana que tiene el nombre cientlSco de Ste- 
via, hay nna combinaoiân qoimica que ea 300 veces m&a 
dnlce qne el azécar de cafia, y a la cual ee ba dado el nom 
bre de Bstevioaita.

La planta adlo ba empezado a eer conocida en cienoia 
deade principioa de siglo. Ëa afin a la eupetoria (otégano 
de Bgua) virglnica UEnpatorinm cannabircum»). Despnéa 
de BU deecnbrimiento ganb pronto el titulo de cia planta 
màa dnlce del mundo>. De hecbo basta nn trocito de ella 
para enduliar nna tara de café. Deade entoncea se ban 
becho varioB enaayoa afortunadoB, en parte, para aialar 
la materia dnlce de esta planta y analizarla qnfmicamente. 
Pero sàlo recientemente, dos qalmicoa franeeees ban con- 
seguido obtener pura esa anbatancia. Loa Dree. Briddel 
y Layille ban descubierto qne loa cristales de eatevioeita, 
al intentar eepararlea el agua que a ellos va nnida, ae des- 
componen en dos componentea, en 60 por 100 de glucosa 
y en éO por 100 de una Bobstancia, basta ahora deacono- 
cida, a la que han liamado Eateviol. Es notable que este 
esteviol no tiens eabor algnno. (Illm tnrte  Zeitung, 11 Fe 
brero).—P. M.

André Thomas y  J. B. Buvat. 4E X 18TË u n a  b n c e f a -

U T IS  Z08TB R IA N A ?  H BRPEB  ZOBTBR d e  SÜOLKoa M Û LTI 

PLB8, MUERTE ES  E L  o o iA V o  d I a Se  tra ta  d e  u na  e n fe r ­

m a  d e  c in cu en ta  y  o c h o  aQ os q n e  cou  a n te r iu i id a d  b a b ia  

p re s en ta d o  u n  ee ta d o  d e  d e p re a ié n  e  ir r ita b il id a d  n e rv io s a , 

en  la  q u e  se d e a a r ro ild  un c u a d ro  m en ta l g ra v e , ca ra c te r i-  

z a d o  p o r  e z c ita e ié n  m o to ra  co n  c o p ro la b ia , c o n fu e iô n , o n i-  

r ia m o , id eaa  d e  ru in a  y  d e  p e r s e c n c ié n , q u e  co n d u jo , dea- 

pu és  d e  u na  fa e e  d e  m e jo r ia ,  a  un g a t ie m o  a b so lu to , co n  

reb u a e  s ia t e m it ic o  d e  lo s  a lim e n to s , s in  n in g â n  e ig n o  b o - 

m à t ic o  d e  u na  a fe c c iô n  n e r v io s a  o rg à n ic a . D eapu éa  d e  m u- 

cbaB  Bem anas d e  e y o lu c ié n  d e  e s te  a la rm a n te  c u a d ro  m e n ­

ta l, p ro d ü jo a e  u na  b ip e r t e r m ia  tn u y  e le v a d a  y  n n a  e ru p c ié n

en el tôra*, earacterizada por bandaB eritematosaB con ve. 
eicnlBB, la cual ae interrnmpia, a nive) de la îfnea axilat 
con algunaa plaças aberrantes a nivel de la regidn glàtea 
derecba y del Biireo intergléteo. La mnerte sobrevino ocho 
dias màB tarde.

Esta observacidn résulta diffcil de interpretar. Puede 
eonaidetatae el zona como ona afecciôn aeociada a nna en- 
fermedad infeeciosa de nna u otra naturaleza 0 referirlo 
todo a nn miamo virns. La coincldencia de la elevaoiôn 
térmiea con cada brote ernptivo, la poeibilidad de difneiôn 
a los diversos centres nerviosos de la infecciôn zosteriana, 
permiten a loa autoree aostener eeta ûltima hipôtesie.

El ùnico becho digno de eefialaree en esta enferma ea 
nna hipercoleaterinemia de 2,60 gramoe, que los autores 
consideran ligada a una perturbaciôn en el funcionamiento 
del bfgado 0 de las càpaulae auprartenales. (Paris Medical, 
tomo XXI ,  nôm 26, 1981)—T o m é  Bo n a .

T. Battlstini. I.a v e r h u o a  p e r u a n a  y  su t b a n s m is iô n  

poit EL «PHB'iTOSio>.— Townsetid ba deinoatrado ya en e 
afio 1913 qne el vector de la verruga peruana era un inaecto, 
el «phlebotomns verrucarum», Estas conoluaionea fueton 
diacDtidaa y algunoa otros autores oonsideraron como et 
vehlcnlo de eeta enfermedad nna eapecie particular de laa 
garrapatae.

El aulor, en colaboraciôn con Sâinz, ae ha propoesto cotn- 
probar experimentalmente la tranamisiôn por los âeboto. 
mos Bobre los monos inferiorea, exponiéndoles a laa pioa- 
doraa de estOB dfpteroB con el fin de aislar el «bartmella 
bacilliformie* de au aangte 0 en sus vfaceraa.

Expone el autor en eate trabajo, en primer lugar, sas 
experiencias de transmiaion de la verruga peruana al «ma‘ 
cacus rhesuB» por la picadura del <phIebotomus verruca- 
rum«, deapuéa la manera como- ha podido aislar el agente 
patôgeno en ei fiebotomo vector, y en ôltimo término, como 
métodu indirecto de demostraciôn, la inocuiaciôn de emnl 
eiones de flebotomoe al macaoo con el fin de practicar nn 
hemocultivo para poder aislar la bartonella. Estas expe­
riencias ban dado resnltados poaitivos confirmando Cienti 
fleamente la teorla de Townsend. Estas experiencias ban 
sido confirmadaa por otroa autoree, entre loa qne ee enenen 
tran Noguchi, Shanon, etc. (Revue Sud-Américaine de Uede 
cine et de Chirurgie, tomo II, nôm, 7). —T. B.

Roux. F ib b r e  BOTONO8A  Y  iiFUS b x a n t e u A t i o o .— L a 

famoaa <fiebre botonoeai, confundida frecuentemente ton 
el tifuB ezantematico, es nna afecciôn espeoial y perfecta- 
mente dietinta de él.

El becho acaba de eer demoatrado por las experiencias 
de Q. Blanc y J. Caminopetros, del Institnto Pasteur, de 
Atenaa, que tenemos el bonor de preaentar a la considera- 
ciôn de la Âcademia,

Dichoa autores también han demoatrado que un pequefio 
roedor de Rasia y de Macedonia, rel citillne», o espernôfilo, 
ea eztremadamente sensible al virus de eeta fiebre botonosa, 
muebo màa que el hombre y ann que la rata. Freciaa des 
confiar del coitillne».

ObaervemoB que la fiebre botonoea aemeja macho a la 
«fiebre manebada» de las Montaflas Rocosae; pero nada de 
comün tieue con el tifua exantemâtico. (Academie des Seiert- 
ces, Parie, 25 de Agoato de 1981),—Cn. D
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F O S F O Â R S IL
ENERGICO RECO NSTITU YEN TE

Sobrealimento completo, compuesto y  dosificado escrupnlosamente para complacer a los mas 
exigeâtes fisidlogos; de sabor agradabiUsimo, de una digestibilidad perfecta, F o s fo a rs il,  
Elixir O Granulado, resuelve la cuestiôn de la sobrealimentacidn racional de los enfermes, de 
los convalecientes, de los niflos y  ancianos. Es un acumulador de fuerzas aconsejado hace 
mâs de veinte afios por los médicos màs eminentes a los anémicos, a las mujeres en- 
cinla, a las madrés en el perîodo de la lactancia, a los agotados, a los que digieren con 

dificultad o sufren alguna afeccidn del estômago, etc.
Sus formulas estudiadas y  experimentadas por expertes cUnicos, son elaboradas con todo el 
esmero que una medicacidn moderna requîere, y  si se digna usted ensayarlo en alguna de sus 
très formas, sera su mâs ardiente y  formai defensor, convencido de sus positivas propiedades

terapéuticas, por los resultados obtenidos.
Por su sabor exquisito es un agradabiUsimo licor de postre el E lix ir  FOSFOJIRSIL y 

un verdadero postre el FOSFOJIRSIL G ran u lado .

im -  ---------

E L I X I R

Fôsforo..................... 1,10 tnge-
Nacleinato de bob » . .  . 0,06 gr.
Acido cacodllico....... 0,02 »
Es, flâido de nuez de

kola......................  0,10 »
Elixir de pepsine.. . .  20 »

P o r enchorada «o p é ra .

G R A N U L A D O

FÔ B foro ............................... 1.10 m ge.

Nucleinato BÔdico,... 0,05 gi.
Acido cacodllico.. . .  • 0,02 >
Qlicerofosfato de cal. 0,60 »
Ext. nuez de kola... 0,10 »
Azàcar c, a.

P o r oucharada peauefla.

IN Y E C T A B L E

■por c. fl. cflnltene

Fôeforo..................... 1,10 mge.
Nocleinato eddico... .  0,01 gr.

Acido cacodllico.......  0,02 »
Snero Hayem..........  1 c. c.

Bn am poIlBS de 2  c . c.

E L I X I R
Una cacharada aopera Una cucharada de laa de café

después de cada comida principal. deepués de cada comida principal
iVflflio; 7,50 ptittaa. Precio: 6 petetat.

13 O W 1  ts
G R A N U L A D O  IN Y E C T A B L E  de 2 c. c.

Una iQyeccidn diaria. 
Compleiamente indolora. 

Preào: 16 pesetas. 
ea|a de 1 2  am pollaB.

( N I N O S  l a  m i t a d  d e  l a s  d o s i s

î i .  E  F  A .  -A. I D  O  E  I T  E L

LABORATORIO CASTELLS
E n c a r t i a . c i < S n ,  7 '  O  .  —  B  -A.  B .  E  L  O  P î  A
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F O S F O T I O C O L
T O S E S  Y C A T A R R O S

l E ^ i  

E A  Y '  
iDCfJTAI 
I r u B E R C U  
L O X I / -  R A

> u m / n o .

VACANTES

'[RO,
lE C O N /T I -  

. T U Y E N T E j  
£ r i C A Z  

lAhfri7U-f 
i B e a c u -  
L O / O  1

Àtendiendo Isa ratonea alegadas por 
el inapector general de Inetitacionex 
Sanitariaa, debidamente jaatiflcadaa ;  a 
convenienciae del aervicio,

La Direcciân general de Sanidad ha 
reeaelto que les Tribunalee nombradoa 
parajaagar lae opoaicionee de médicoa 
pediatrae y a;ndantea tiaiôlogoa de loa 
Diapenearioa antitubercaloaoe de eata 
capital queden conetitnldoe de la ei- 
gniente forma;

Tribunal para la» plazat de nUdicoè 

pediatrae.

D, Ântouio Ortiz de Landazuri, pie< 
aidente.

(Oontinda en la pàg. XVIIIO

PREPARADOS DE SOLVENGIA GIENTIFICA
n * f  ü % m i n T  • Btixtr dinamdgano sa oaya eaan* 

A 1 olal ooxnpostoioa entra verdadera
Kaolelna espeolfloa, FdEioro y  Aninioo ore&sloos, Thloool, 
Pepalna y  eztraotos eatabillaados de Eola y  3a Naea Vdmioa.

(Ooaodo le b^an  iraoasado todoe loa reoonBtitayanteB.eo- 
aaye el P IL O B IO L .  qae ponemoe a au dleposloKn.)
V A d H d 3 D * l * A W  • Hedloamento de nao td- 1  V L A a a S B I '  1 pioo para la teiapintlca
de laa mnooaaa.

Todo,ieidotlmloo,I<iadano, Yodhldrato potiaiao.en eoln* 
eldn gllodrlea. , ,

ütlLlilmo en otorrinolarlngologla y  ginecologia (toqnaa. 
taponee, gaigariemos.)

Uneatras a diepoeioida de loa seboree mddloos, 
prevla demanda, Indicando oon toda olaridad la 

direeoldn y  eetaoldn del ferrooarrll, al

L a b o r a t o r i o  L U M A  F E R E Z
L D e B is n  ( e é R O O B i i )

J  8 t X* b  e

1 3  E >  Y B > l S r  ”
de M a n z e n a  L ,axant

UlilItiniD 8D los adultos i insiistituible a Iss nillfls.
DOSlSli AdnltoB, de ona a doe ouoharadae de lae de aopa 
dilnldo en aena o eelo; nlfloe y  menoree de nn afio, anaon- 
ebarada de lae de oaid; de doe a eele aBoa,iuia onoharada 
de laa de postre; de eele en adelante, una ouoharada de laa 
de Hopa, dilnldo en agua o eolo, deepnde de la oena. Todaa 
eetae doele ee pneden aumentaro disminoir, eegùn el eieo-
to qne prodoeoan. Dq vqnta qq today las Parnjacias* 

Depoalltrio: E OUflAN- — Tetuin. 9 y 11. — Madrid.
Fraeoo de mneetra a loe eeborea médicoBi pldiéndolo al 

direotor del Laboratorio, Ponzano, 18, entreenelo Izqda. 
iCuldadol Pedid el OEYEN pues hay imitaolones.

SANATORIO NEÜROPÂTICO
CiSiBlNCHEL BiJO (Hadcld). -  leMhao 11< C.

Director: DR. OONZALO R. LAFORA
c « l i «  tfa Lope da Vaga, 56. — MADRID.

Onioo Banatorlo m lx l « i  con edifloioa y jardines independlentes: nno, aôlo 
para enlermoa nerviosos 6 peiconenrdslcoa y otros dos para enajenados. 

Tratamientos modernos.— Vida familiar. — Dos Médlcos intemos. 
Pldanee realam entee â la  A d m ln U tra e ia n .

INSTITUTO fflEDICO-PEDAGOGICO

V.

CARABANCHBL BAIO, Galle de Maaael Caao, adia. 12. -  TeMteaa H. C.

Edifloio eecnela y granja modèle independiente para niflos retraaadoB de 
inteligenoia y oon enfermedadee nervIoBas. Profesorado eapeoialiiado. 

Tratamlento médic* dirlsido par «I Dr. Qonzala R. L a fo ra ^

etei
e z p
oiio

a
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T E K T t J L I A  M E U I O A

e te r n id E id » .  Como loe hombres de acciôn 
expaestos diaiiamente a la mnerte, el 
olicial se eacoatraba sin miedo. Para no 
tenerle guardaba en bu oorazdn la doble 
fe dal patriota y del creyente. Ama tan 
to a BU pais que ba defendido ante los 
enemigoB, como a X)ios, al cuat va a dar 
cuenta de au pasado. Â  la bora solemne 
eepera al saoerdote, y  no enmudece. 
Simplemente lamenta no haber mueito 
gloriosamente sobre el campo de batalia 
luchando a pie firme contra ei enemigo

ii M A L T O P O L

EN EL ARO NUEVO
Si decimoa: «A iio Nuevo 

vida nuevu»,
,̂qné propôsito nos gniaV

U8R0S DE MEDICINA 
R. Ghena y C.% Atocii», 145, Madrid.

Extractodemaltaen polvo;contienediaB- 
taea y vitaminae en forma concentrada. 
M. F. Beilowits,—Alameda, 14, Madrid.

invisible que au eapada no puede alcan- 
zar. Ante io inévitable, no se obstina y 
la resignacibn entra en su aima. Las 
palabras del sacerdote le airven de ayu 
da, peio ei reouerdo de nna vida de ab- 
negaciôn y de sacrifioio es, sobre todo, 
la imagen consoladora que insoribe so­
bre sa frente la calma y la nobleza de 
la ditima sorenidad.

M. P. B.

COTAS SAMGUIflEAS

RO Y E N
Pcptuaiito lie lllvrro, Cuas«a y SleophanlCB.

/.Expresamos une idea: 
arrinconar el pasado 
y aprovechar la experiencia?... 
jEs el tôpioo vlejisimo 
que nada dioe ni encierra?.,.
Es prurito de enganarnos, 

a sabiendas.
Loe pecadoe capitales 

encadenan
a la Humanidad, de modo 
que uinguDo se libéra,

O . A . T A I B ï a O S .  T O S  
J A R A B K  M A D A R I A G A ,  

b s n s o c in Â m ic o .

y las aimas y los coerpos 
sufren tirania eterna. 
jNueva vida!... jQaién pudiese 
«remeudar» aigu la vieja!,.. 
f;No se puede ser «màs buenoe»? 
Ser amenos malos» siquiera, 
y asi DOS parecerla 

v id a  o D u e v a » .

jRuede el mundo, aiga el balle!...
TANTO EN 1.0 M ORAL como en 

Io flsioo, conviene dividir lo que es mé­
tal de lo que es escoria.

M. R ib alta .

EL S IL ëNCIO se oye.

JA RABE ALMERA
a base de foefato de cal gelatlnoso, 

el msB asimllable.

Es muy breve la ezistencia 
ai se goza; si sufrimos

es eterna,
y oada cual interprète 
au pape!, en la comedin.
Es iniitil proponerse 
lo que incumplido se queda.
Hay, solamente, una mira
que es salvadora en econcienoia».
Si en la svida vieja» fuimos 
el coiderillo o la oveja, 
cambiar los papales, siendo 
lobos, en la «vida nneva»...

E r , PA JA B O TD K .

Calcinhemol Alcuberro
Poderoso antiandmlco. 

A lo a lft , — S l a d r l d .

UN COJO que liova una pierna de 
palo, ai oajar de un tranvia resbala y se 
cae, y en el snelo empiezs a dar gran­
des gritos.

Un transeunte se le acerca solioito.
—,iQaé le pasa a nsied, bombre?
—iÀy! |Que se me debe baber roto 

una pierna!
—iY  a quién llamamoe? ^Al médico 

o al csrpintero?

A N T IP H L 0 6 IS T IN E
» i  nna aynda indispensable en el trala* 
œlento de la inflaenia, gripe, afeooionei 

de los bionqnios y polmonla.

S I NOS BXAM INARAMÜS de vez 
en ousndo, ei rcBuliauu natural del exa­
men séria nnestra mayor perfecciôn.

M O N T A O tl.

LOS JOVENES serian muy peligro- 
BOB si en sus procedimientos ee condn- 
jeran como an anciano amable.

M. D E M.

Art. 9.° La sentencia declararà culpable cuando procéda 
al cdnyuge que bubiese dado causa al divorcio, o a loe dos, 
en su oaso.

Art. 10. La reconoiliacidn pone término al juioio de di- 
voroio. L os cdnyuges deberân ponerla en conooimiento del 
Jnez que entienda en el litigio. Cuando la aolicitud de d i­
vorcio estnviera fundada en mutuo disenso de los cànyu 
ges, la reconcUiaciôn impedirà qne vneivan a intentarlo, 
sin jasta causa, basta después de transourrldos dos anos.

CAPÎTÜLO I I I  

De los efectos del divorcio.

SBCCIÔ N P B IM G B A

De los efeclos del divorcio en cuanto a las perennas 
de los cônyuges.

Art. U . Por la sentencia firme de divorcio, los cônyu- 
ges quedan en libertad de contraer nuevo matrimonir, Ban­
que el culpable aôlo podrâ oontraerlo transourrido el plazo 
de un ano deade que fué firme la sentencia. La mujer, sin 
embargo, quedarà sujets a la probibiciôn del ndmero ae 
gundo del art. 45 del Côdigo civil, debiendo empezar a 
oontarse e) plazo de los tresciento^ un dias desde la dili 
genoia judioial de separaoiôn de los cônyuges. Esta pro- 
hibioiÔD no regirà cuando el divorcio se baya deoretado en

virtud de alguna de las causas qninta, sexta, nndécima y 
duodécima, o por mutuo disenso.

Art. 12. No podrâ contraer vâlidamente nuevo matri- 
monio el cânyuge que bubiese aido deolarado culpable por 
pot la causa tercera del art. 3.°

Art. 13. L os cônyages divorciados que no bubiesen oe- 
labrado otraa nnpoiaa podrân contraer nuevo matrimonio 
entre si en cnalquier tiempo.

SECCIÔ i? SEIOUNDA

De los efectos del divorcio en cuanto a los kijos.

Art 14, La disoluciôn del matrimonio no exime a los 
padres de sua obligaciones para oon los bijos. £1 Jnez fijarâ 
la forma en que el padre o madré qne no los conserve en su 
poder deberà contribuir al oumplimiento de aquéllas.

Son aplicables a este supuesto las disposiciones del ar- 
Cioulo 38.

Art. 15. Los bijos conservan todos los dereohos y ven- 
tajas que les estàn asegurados por las leyes, por sus padres 
0 por otras personas; pero no podrân ejeicitarlos sino en 
los mismos casos en que podrlan baoerlo de no haber me- 
diado el divorcio.

Art. 16. Disuelto el matrimonio por cnalqniers de las 
causas primera, segunda, novena, décima, andécima y  dao- 
déotma, o por mutuo disenso, podrân los oényages acordtr
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T E R T Ü L I A  M E Ü I C A

NOTICIA NECROLOOICA

M, ENRIQUE E. GIRARD

Aanqne oon impreâioDsnte Apaiato 
de solemnidad militar, el dfa 8 de Fe- 
brero tavieroo lagai en Parie las eze-

JarabB Bebé.-TeUadiflatno. • Sapti- 
camlol. • Purgantil (Jirth di Fntas)
Véaee anoncio, pàgina III.

qaias del qae fné médioo inspecter ge­
neral del serviGio de la Sanidad mariCi- 
ma y miembro corresponeal de la Aoa- 
demia de Medioina de aqaeila capital, 
Dr. D. Enrique C. Girard.

Este ilnetie Gompanero fné licencia

do, la policia aanitaria y maritiroa, la 
pro&lazia sanitarin y  moral en la mari­
na, la aviacidn, etc., etc., en las qne ma- 
nifeetô ana particnlar y abnegada pre- 
ocnpaciôn por eatablecer con la mayor 
claridad y aenoillez todo lo î ne gnarda 
relaoiân oon la higiene maritima.

Son también dignos de espeoial men- 
ciôn ios estndioB que ejeontô este vale- 
roso oompanero sobre la Climatotogia y 
la Epidemiologia de Tokio y Madagaa 
car y aobre la antropulogia de loe indi 
genaa de Ubangoi, et Sénégal y Tokio, 
aenalando comparativamente los indi­
ces antropométricos observados entre 
los negros y  los amarillos.

La obra del profesor Girard es de lo

—UNA LIM üSNA por Dios, caba- 
llero... Eetuy très dias sin oomer...

—;üsted gasta bronas con el esté- 
magol...

ADQUiERA Iis
OBRAS DE MEDIOINA 

en R. Ohena y 0.°, Atoclii, 145, Madrid.

EL CELEBRE novelûta Alejandro 
Dumas (padre) visitd oierto dla al fa 

ctor Gis

do en Montpellier y  nombiado ayndan 
te médioo de la Armada en 1883. Bii-
llantemente franqneô las etapaa neoe 
sarias para el asoenso, y en 1917 fué 
nombrado médioo general, babiendo 
oonqnistado todos loe grades en las 
oampanas coloniales de China, Tokio, 
Madagascar, el Sénégal y Marrneoos. 
Pertenecié oomo miembro a la Acade- 
mia de Marina, a la Sooiedad Antropo 
légica y  a la QnirArgioa de Paris. Sue 
trabajoB se eztienden a todas las ramas 
de la Medioina general y  de la Patologia 
ezética. Ademâs de loa estndios qne 
llevô a cabo oomo profesor de Fisiolo- 
gia y  de Clinioa qnirûrgioa, mereoen 
ospeoial mencién los tealizados por él

■uoso doctor Gistal, el oual aolioité del 
escritor unes versos inéditos para en 
Âlbum. Damas acoediô a la peticiôn del 
galeno, y reqniriendo la pluma esoribié 
una ingenioaa qnintilla, a la que dié 
leotnra en voz alta:

FORMULA

POR 20 BRAMOS

«Deade que el ae&or Gistal,

Tibociil.. 2} ceDtlgt. 

lidclii. . I uiitigi. 

litbEsal.. Ztiiligi.

qu
un doctor de loa màs eerios, 
asiste a tanto mortal, 
han cerrado el hospital...

-  [Adulador! — interrumpié en este 
punso el médioo, qne no podia disimu 
lar su satisfaooion. Pero Alejandro Du 
mas, sin inmntarse, leyé el dltimo ver 
so, qne deoia asi:

... y abierto los cementerios*.

'eolo al pù&llflo:

4,40 ptaa.

Almorranas internas, externas
7 afsoolones del reoto. MediosoldD hémorroïdal 

eompleta Dr, Bibslta, Frospeotos gratis. 
R a m b la  C a ta lu A a , 4 4 ,  B a r o e lo n a

sobre la higiene a bordo de los navios 
de guerra, sobre el agna potable a bor-

màs compleja e interesante de cuantas 
mereoen aer ejemplo vive entre oompa- 
heros; pero en el empeûo decidiio con 
-qne ae se&alô por establecer ademàa el 
porvenir colonial, dejô sentado el ian 
dable principio de qne loa médiooa se- 
rân siempre los mejores peones en la 
ezpansién oivilizadora, gracias a sa in­
comparable abnegaoién haoia las pobla 
oiones indigenas.—M. JP.

UN GUARDA rural da un parte oon 
tra un oazador fnrtivo y  escribe la filis- 
ciacién del oontraventor en estoa tér- 
mioos:

«Ojos negros, pelo oaataho y oara 
oval.— Sefias partioulares: Se pareoe 
macho a su padre>.

M.'is de once mii médicos recc.laii y 
toiiiaii l'Ilos O Mis fitiiiiliHs r i ^  

^ C l  I X I R C A L L O L <

EL HÜNOR no se hereda.
J. M o l in a ,

en poder de ou41 de elles han de quedar los hijos oomunes 
menores de edad. Este acnerdo neoesitarà la aprobaciôn 
del Jnez.

Art, 17. A  falta de aouerdo, quedarànlos hijos en poder 
del cônyuge inooente. Si ambos fueren onipables o no lo 
fuese ninguno, la senteuoia, teniendo en onenta la natara 
lessa de las causas del divoroio y la convenienoia de los 
hijos, decidirÂ en poder de cnàl de elles han de qnedar, o 
los mandarà proveer de tntor, conforme a las disposioiones 
del Cédigo civil.

Si la eentenoia ao hubiere dispuesto otra oosa, la madré 
tendrà a su onidado, en todo oaso, loe hijos menores de 
oinco anoB.

Art. 18, El régimen estableoido oonforme a los dos ar 
ticulos anteriores, podrâ eer modiâoado, en virtud de cau­
sas graves y  en interés de la ealud, de la ednoaoiôn o de la 
buena administracién de loa bienea de loe hijos.

Art. 19. El oônynge qne hnbiere sido privado de los de- 
reohos inhérentes a la patria potestad, loe recobrarà a la 
mnerte del otro cénynge, ezeepto si hubiera sido declarado 
oulpable del divoroio, fundado en las causas tercera o enar 
ta, o en el atentado contra la vida de los hijos del matri- 
monio.

En estes casos podié recobrarla mediante deolaraoién 
jndicial.

Art. 20. Âquel de los padres en ouyo poder queden los 
4

hijos menores tendrà sobre elles la patria potestad y, por 
Gonsigniente, an representaoién y  el asufruoto y adminii - 
traoién de ans bienes.

El que no los tenga en en poder conserva el dereoho de 
oomunioar oon ellos y  vigilar sa edaoacién en la forma que 
détermine el Jnez, qnien adoptarà las medidas neaesariaB 
para asegurar el ejercicio de estoe dereohoe.

Art. 21. El hecho de contraer aegandas o niteriorea nup- 
oiaa el cénynge divoroiado, en ouys gnarda hnbieren que- 
dado las pereonas y los bienes de los liijos por él habidoa 
en anterior matrimonlo disnelto, no serà por si solo cansa 
para modiûoar la sitnaoién eatableoida al lespeoto de dioha 
proie. Esto no obstante, el Jnez podrà déterminer lo con­
trario, a virtud de inatanoia de parte y onando, a oonse- 
cuenola del nnevo matrimonio oeiebrado por el oénynge 
binubo, sobtevengan motivoa que raoionalmente justifi- 
quen esta resoluclôn. En todo caso en que el segundo o 
ulterior matrimonio fnere oontraido bajo oualqnier género 
de oomnnidad de bienes, absoluta o relative, el padre o ma­
dré binubos perderàn la administracién y el asufruto de los 
bienes de los hijoe sometidos a sn gnarda.

En este supuesto ae nombrarà judioialmente un gestor 
del patrimonio de loe hijos.

Art. 22. El plajo de tresoientos diae qne establece el 
art. 108 del Cédigo civil empezaràa contarae deede la feoha 
de la diligenoia jndioial de separaoién de loe cényuges.

P R
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P R E P A R A D O  D E J U G O  D E  C A R N E
(te

VALENTINE’S
Estimetilo en 1871 pot MH S. VALEHIIIE.

Richmond (Virginia), E. U. A,

i  . WOlUME

lijoliî' oreporm» Mcn' 
itsJuicc W

SioU’ icad?
ubsurpVion- ^

boîlinSvai?"

rtoraclîroU"̂

01

Por la excelencia del método empleado 
en su elaboraciôn por el cual este preparado 
se acerca màs â  la carne fresca que lodos 
los dem âs extractos de carne; por estar 
siem pre listo para su absorciôn inmediata 
y por la perfeccion con que conserva sus 
buenas cualidades en los climas mâs câli- 
dos, es preferible siempre por las eminen- 
cias médicas de Europa y América.

Loi siioiii ndicos piodio pedii lollelot conleniesilo teslimiDiis tliokoi.

Agentes generales para Espana:

E. DURAN S. en C.— MADRID

Tetuan, 9 y 11.

T F a t a m i e n t o
r a e i o n a l

y
e i e n t i f  i s o  

d e  l a
m o r f  i n o m a n i a  

s o n

M I H G O

LUeraiura e Informes
LABOKATORIO MI^OO. - liit'Hiitas, 2G. • Madrid.

T E L E F O N O I 2 . e T 6

{Uimnndo Fernàndez Villaverde, 1 y 3 - Tei. 40699 
(OlorietaCastroCaminos) : MADRID

FabricaciPn de Moblllarlo para
CUNIGAS, HOSPITALES Y SANATORIOS
Oferla ••peoial para loa aanorea médicos.
Vltrin* hlerro de 100 X 50 X 50 o/m oon 8 entrepafloB. Ptae. 116,00

> > dell0  X 66 X 80 > eonS > > 165,00
> > de 190X60X53 > aon l . > 100,00

Mes» de leoonooimleatoeoo elmohedopee...... ....... > 100,00
» Eareke GOD Almohedcaea................................... * lOŜ OO
> . oon Innns........ ........................   > 396,00
> enzllinr oon doB entrepeftos,..,.....................    .  31,00
. > oon portn-imEador..............................  * 73,00

PorU'irrigndor deple oompleto......... .......................  . 66/10
» de pared......................................... . 36,00

Onboapedal..............................................      > 87,60
Tabnrele ffiratocio..........................................    > 88,00
Regamos qae antea de adqoirlr en mobiliarlo compa­

re nnestros precioa.
Vlsltea naeatioa Tallerea 7 Bxpoaiciôn, donde encon- 

(rarân infinidad de modeloa.
Salioiten nnestro catàlogo.

P A  0  I L  I O  R O  B  S  O B  P A G e
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O R R A N A S

POiMAOâ
c e n a r r o

Producto espafiol a baee Hamam>vii'g.>. Æacnlns hi 

ppocaat; DOTocaina, aoeateBina, etc. Gara Hémorroïdes in- 
teroas, externaa, aaDgiantes y padecimientoa del recto. Tubo 
con cdnula, 3,50 pesetas; correo, 1. De Tenta en farmaciaa.

D. Aaretio Romeo Lozano, vocal.
D. Rafael Duarte Salcedo, idem.
D. José Garcia del Dieatro, Idem; y
D, Franciaco Rodrigoez Partearroyo, Beurecario.

Tribunal parn las plazas de ayiidantea tisiàhgos.

D, Julio Blanco Sàncbez, preaideote.
D. Manuel Ârredondo y Rodrigaez, vocal.
D. Franciaco Rodriguez Partearroyo, idem.
D Antonio Creapo Alvarez, idem; y
D. Carloa Dlaz Fernândez, aecretario. (Gaceta del 8 de 

Marzo.)

—El Ayuntamieoto de Hinojoaa de Daero (Salamanca), 
partidu jndicial de Vltlgndino, ha acordado proveei por 
opoaiciâu, qne aerà jnzgada por Tribunal eapecial, la plaza 
de médico titular inepector municipal de Sanidad, de ter- 
cera categoria, vacante en el miamo por excedencia, con la 
dotacién de 2 200 peaetaa y 76 familtae del padrôn de Bene- 
flcencia municipal, contando con un cenao de 1.876 babi- 
tantes.

Hay otra titular.
Tribunal:
Présidente, D. Joaquln de Prada Fernândez Meaones, 

inepector provincial de Sanidad,
Vocalea: D. Lino Moralea Gonzâlez y D. A ioifo Fernân- 

dez S^ema, médicoa titniares inspectores aiunicipalea de 
Sanidad de Topas y Pnerto de Bâjar, respactivamente.

S ec re ta r io , D. Joan Oasillae Repila, e e e r e ta t io  d e ) Ayun> 
ta m ie n to  de H in o jo B a  d e  Daero. (Gaceta d e l 10 d e  Marzo.)

A N T IA S M A TIC O  PODEROSO
SBHBDIOBFIOAZOOKCBA LOSO ATABROS 8ROir4niAI.BB

Japabe-Medina 
de Quebracho.

MédicoB dlBtlngnldOB y Iob principales periOdlcoe 
profeeionaleB de Madrid: El  Siglo MAdioo, la Be- 
vitta de Medicina y C ir^*a prdetica, E l Gmio Mé~ 
dieo, E l Diario Médico Farmaciutico, E t Jttrado Mé­
dico Sarmacéutico, la £eMsfa de Œenciaa Médieas de 
Barcelona y la Bevûta Médico-Farmacéutica de Ara- 
g6n, teeomiendan en largos y encomiâaticoa articaloa 
el Jarabe - M«dln« d« Quebracho como el 
dltimo remedio de la Medicina moderna para com> 
bâtir el Asai, Dltuea y loa Cafarrot oréslost, ba- 
ciendo ceeai la fatlga y piodaoiendo soa liavs expeo* 
tiraolén.
PRECIO i 6|50 p e s â te s  f r a s c o .

K V * Ospéalts osDtral: Si. Médina, Seirano, 8t, Ma­
drid, y al por menor en las principalee faimaciae de 
Espafia y América.

I U R D R I I i g i l lD S  [R M P O S  f I L l O l
V  A  X ^ E I î T O l A .

I

L A G T O B Ü L G A R I N A
£1 mejor desinfectante intestinal.
S im b los ls  d e  ie rm en tos  là ctlcos  y  bû l- 

ga roa  ea  m ed io  v é g é ta l  y  a l m àx im u m  

d e  v lta lld ad .

Ffiieo II 260 griMS, 3,65 ptis. H todi Etpili. 

Dosis: de 2 a 10 Gucharadas por dia.

En ga s troen te r it is  t ô x lc a s ,  d larreas 

estiva les , in fecc ion es  In testinales, etcé- 

tera , es  d e  n o ta b le  éx ito .

^ L A G T O B U L G A R I N A ^

♦ CICA-SEPTICO
LIR A S

(Gono-iisiia kircitrinadg 
[OU ctrilna.)

♦

De seguros reaulcados en 
quemaduraa, heridas, griecaa 

de loa pechos, sabafionea nlcerados, lilceras atônicaa y fo- 
riinculos ahiertos. Su cdmoda y aencilla aplicacidn (no ae 
pega el apdaito a la superficie cruenta y calma ripidamen- 
te loa dolores), a la par que au rapide: en el curar, conati- 

luye agradable sorpresa a loa pacienles.
Veata: Madrid, B. DarAa, Marlaua Fineda,10; P. Martin, Ai- 
oalA ̂  Qarola AUaro, larmaoia en Vloàlvaro; p rin ^a le i lar- 
maciaa de Burgoa ;  provinolaa y  la de L. Liras, Villadjego,

f AG UA DE B E T E L U
2  Dama Iturrl (H rovincla  N avarra )

Prototipo de aguas oiigom etàltcas.
MUY APRKOIADA POR SUS EXCKLENTES 

PROPIEDAOKS mURETIOAS
INDICACIONES: T ra s to rao  de la  nulricidn.— ü u ta .-A r -  

trlllem o.— Keuma crdnico -A r te r lo e s -  
cleroslB. U tlaa ls  >enai.—Ubealdad.

Mueatrae y folletoa a dieuosioida de loe seuorea 
médicoa que loa aoliciten

MPOS'T'’-HIJOS DE H. HIESGO.- Flor Alla, 10. MADRID

Ayuntamiento de Madrid
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-  X IX

Correspondencîa 
administrativa : :

La correspondeDCia que venga acompafiada del franqueo 
t:orreepoiidiente, serà couteetada por carta directa. La de- 
màe correspoudencia se responderà en esta aecciôn.

Ouando nos remita nn gico postal y nos comnniqne el 
envlo, DO oLvide indicar el nâmero del gito.

D. Bamôn Lôpez Ferradas.—Pagado fin Diclembre 1932.
U. Estebao Kùfiez de Lucas.—Id.
D. Miguel Gonzâlez Meriuo.—Id.
1>. José Luis Saavedra.—Id,
D, Jaan José Hernàndez Lozauo.—Id fin Diciembre 1931.
D. CarlosMartlnez.~Id. fin Junio 1932.
D. Antonio Riaza Morales.—Id. fin Febrero 1933.
D. Eloy Enrlquez Contra.—Id. fin Di- 

ciembre 1932.
D. Angel Carmona Fernéndez.—Id.
D. Casimito Agilera y Gasoén.—Id. fin 

Noviembre 1932.
D. José Mufios bilvs.—Id. fin Diciem­

bre 1982.
D Isaac Saatre.—Id.
D. Diocleciauo Gutiérrez Martinez.—Id.
D. Elias Martin.—Id.
D. Ventara KeTÜla.—Id.
D. Florencio de Lara.—Id.
D. Manuel Gémez Freano.—Id. fin Mar- 

20 1932.
D. José Estefania Vallee.—Id. fin Junio 

1932.
D. Serafin Carbôn. — Id fin Diciembre 
I 1982.
D. Conetancio Arnillas.—Id.
D. José Martin y Serrano.—Id.
D Qustavo Quarelli.—Id.
A, Aaher C.”—Id.
D. José Maria Garcia do la Torre.—Id.
D. Apolinar Bugallo Booza —Id.
D. Angel Soria Carrasco.—Id. fin Msrzo 

1938.
D. Angel Latent. — Id. fin Diciembre 

1932.
D. Antonio Delgado Martinez.—Id,
D. José Gallego Benito.—Id. fin Marzo 

1983.
D. Marcelino Conesa.—Id. fin Diciem­

bre 1932.
D. Toiués R. del Oampo.—Id.
D. José Rodriguez.—Id.
D. Ramon Iglesias Dorado.—Id.
D. César Tejada Salgado. Id.
D. José Jordana.—Id.
D. José Soler.—Id.
D. José Soen Lôpez.—Id.
D. Francisco Gonzâlez Peresini.—Id.
D. Feilciano Hidalgo de Morillo.—Id. fiu 

Junio 1983.
D. A. Cbatdl Bsrgoa.—Id. fin Julio 1982.
D. Luis Moneo Matos.—Id. fin Diciem­

bre 1932.
D. Salvador Soler.—Id.
D. Francisco Martinez.—Id,
D. Julién Caetafiedo.—Id.
Sr. Director de Iss Minas de Riotinto.—

Idem.
D. Francisco del Rio, -  Id.

B a l n e a r i o  d e  C a r l o s  I I I
Tcmporada d< l.‘ da Jollo 
-  A 16 de SepUeobre.TRILLO

Miélot dlrsotoi en propiedad: Eiomo. Si' D. Vlotor M.* Gorlezo.

Nerylos. - Reiima. - Escrôtnla. - Piel.
Oellolata etliolon ds lerano. — Qisn pirqae | fflonte- 

Olima de montaùa, 780 metios.
Servlcio directe desda Madrid en très horaa

informe* y folletos:
HOTEL LEONES DE ORO, Carmen, 30, Madrid.

A N T I A S I R A ' " " ! / » " * ' ® '  
B E N G A L A I S

I S iN X * X 8 BXM C.A.. O A .T .A .S B B O J  O O R IS S .i
(Ociaa l a »  F a rm a o td * .  — a vu n u i : RIERA I . C. BRRCELONR, ip* 229 

. Ftnstctubco Prepandor. 44. Rua d'Atrnaaaeau BOUI.oatrB-P41U8.

D. Emilio Salciada. — Id. flo Febrero 
1933.

D. Mannel Gago.—Id.
D Luciano Heroéndei.—Id. fin Diciem­

bre 1932.
D. Isabelino Bubio.—Id.
D. José Aparicio Grau.—Id. Mayo 1932,

aangre, agnas, etc. 
Labtratarle del Dr. E. Orteoa,

iRoetir del Dr Calderéa. 
C a rrc la s i I4| H a d r ld .

iF’TTisriDA.iJO siiT isee.

U s enfbmedades del
lEs^ômagoe 

Intestinosj
dolorde estômago, dispep’ sia, acedias y vdmitos, inâ  petencia. diarrea, ûloera del estômago, etc„ se eu* fan positivamente cou el

Podemso iônico dlgestivOĵ  que trlunfa slempre,
TaiiiPiMpilMtnala 

idM li

D. Fernando Binoén. —Id. fin Dlciem- 
. bre 1982.

D. Angel Milia.—Id.
D. Luis Ebrero Ramiro.—Id. fin Marzo 

1938.
D. Juliin Martin Aldea. Id. fin Diciem­

bre 1932.
D. Antonio Oaro Terres.—Id.
D. José Cordero Soroa.—Id.
D Bonifacio Maria Alvarez Fernéndez. 

Idem.
D. Ricardo Ascunoe,—Id, Marzo 1934.
D. Manuel Pardo.—Id. fin Di'iembre 

1932.
D, Marcelino Rabio, — Id. fin Agosto 

1932,
D. Manuel Algora y Nieto.—Id. fin Di­

ciembre 1932.
D. Ezeqaiei Ballester de los Reyes. —Id 
D. Angel M. Castilieira.—Id.
D. Victor Corral y Jorge.—Id.
D. AlfooBO Labaysn.— Id,
D. Mariano Escribano Alvarez.—Id.
D. Juliàn Herréiz del Amo.—Id.
D. José Maria Arribav Buigos.—Id.
D. Pedro Alvarez Saoz. —Id.
D. Joaquin Figanda.—Id.
D. Diego Cortès Gallardo.—Id.
D A. Eladio Capilla —Id.
D. Ramiro Gofli.—Id.
D. Miguel Ifiiguez. -Id. fin Noviembre 

1932.
D. Jesée Barrineo Père?.,-Id. fin Di­

ciembre 1932.
D. Rafaël Üutanda.—IJ.
D. Antonio Drquijo.—Id.
D. Mateiano CondeMarfaz,—Id.
D. Pedro Garrido.—Id.
D. Francisco Jofre de Villegas.—Id 
D. Gil Herrero y Garcia.—Id.
D. Matias Blanco Palenida.—M.

(Continunrd.^
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porme<üo del

Rjstimulacion Fisiologlca 
de las Glandulas Digestlvas

C F / t V t C A ^ t t 4 X o € H e n n i n g

PREPARADODE PANCREAS.SECRETINAYCARBON
Prof. R. Hir«ch, fNu«*o prcparado contra la dispepsla 

y cl aiunenio de gasesi, (Munchner Medialnischi; 
WocheoKhrift, N» 30, 1325. 1236.37),

Cons, de San. Dr. Kiilsteiner, cNueras observacio. 
nés con Inleslinol» (Der prafcfisehe Arrt, H. 15, 
192S)..

(• Seccidn Médica del Hospital de los llermanos de 
la Caridad de Viena (Direc. Prof. Dr. C. Sieyskal) 
auior Dr. C. Ncmcis, «Inlestinol, nuevo prépara, 
do contra las dispepsiasi. (Fortschritte der Me.

Indlcaoiones:

dtaij), MB 6f 1^ 6), 
de IAmbuJatorîo central de eepêcialldades del ejdrcrto de 

Vîena (Dr. _Kul Millier), «l'ratamlenlo de los 
irastornos digesiiVos con Intestinoli. (Medlatnl- 
sche Klioik, N “ II, 1928].

Or. Kadlei2. lExperiencTas con el Intestlnol en el 
tratamlento de dîspepslas y trastornos dlgestivos», 
(Wiener kl. Wochenschrift, N » 3? 1928).

Dr. Karl Gicsemann, «Fermentoter^b en gasiro y 
enteropaiîas». (Forlichrîtie der Therap'e, H. »?, 
1928.

Dr. Gerhard Bohn, «Auioobservactdn con Intestlnol 
HennbgB. (Muncheoer Medizlnlsche WochenichrHl, 
NB 6, 1 9 2 9 } .

D r. Venneheren, Bomti, «Contribuddn al tratamien. (O del caiarro del întestino grueso consecutivo a 
dîsenterfai. (Fortschritte der Medirin, Nb zg, 1929).

Dr. Hans Steia, Viens, tObaervacionei acerca del pro. 
blems de la gastrilB y de la esteritiss. (D. A. 
Z., NB aaa, 1930).

Catarro por fermenlaciôn
Debilidad de ferm entos

(Inauficiencia parvcreâ lica)

Dispepsiâ
Meteorîsmo(I a n ^ n a  de p e c h o  co n se c u K v a

Heleorismo de los Operados 
Meteorisfflo de las Puérperas

Flatulencia
Foetor ex oret ra «  m e te o r is m o

Hnestras gratis a disposici6n de los se* 
flores Médicos que lis  solicltca.

Dr. G E O R O  H E N N I N G  / Berlin
Repretenlante general en Eapaffai 

WALTER ROSENSTBIN / Barcelone
Aparltd9>l]

D U L C I M I I D A
Tabletas de 0,03 gramos del dferivado sôdico del sulfimido benzoico de la F. E. 
En las prescripciones, cuando deba prescindir de hidratos de carbono, formule D  I I  L "  

C  I  M  I  D  A  .

Cinco centigramos equivalen a la dulzor de 30  gramos de jarabe.
Dos tabletas de 0 ,0 3 gramos equivalen a la dulzor de 40 gramos de jarabe.
Sabor agradable, tolerada perfectamente, innocua por complète.
Prescribase en: Diabetes, Obesidad, Diarreas infantiles; para todos los coluto- 

rios, gargarismes y dentifrices, Artritîsmo, etc.
Frascos de 10 0  y 2 5 0  tabletas. D o s î s i  u n a  O  d o s  t a b l e t a s  para sabor agradable. 

Uaboratorio Farmacéutico J. B. MORATO FO NT.-Pasoo  San Juan, 87.— Tel. 7 0 261 .-B A R C E L0N A

R e ç u e r d c  s i e n i p r e

DULCIMIDA S s  450 v e c e ;  rtjé^9 dulce que 
el nzûcAr :-i f l o  e s  bidrato de 
: : carbono E s  innocua : :
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, SECCION PROFESIONAL
P R O O -R A B C A  P £ tO B *E IS IO R  A I j

£a funclôn sanifana es /undén det€s/ado y  su organismo debe depender de H  hasia en su representadôn municipal.— 
Çarantiainmediata de!paya de les iitularespereISstado.—JndependeneiayreIribueiSn dela/uncibn forense.—J)igni/i- 
caeiôn orofesionai—•Union y sohdaridaddelos médicos.— fraiernidad, mutuo auxiUo.— Seguros, previsiôn y  seeorros.

S X r  -A _ ^ È lO r  S^eclân profcslonal» Bolotta dd la semana, por Deeio Oarfaa.^ImproMonea: Sigue laouestiôo sdxual, por B. Lobo Rt.
Oroaloôn eplsbolar, por ei Batoardo.^InoompatlblUâades, por Juan JoU 2Xaf. -  Letras da polka, por Zieeneiadc T. B, 0.—l6io

remêdloL.., por femdndei Aoa.dacalaSf Bocladaâas 7 OoniereaclaB.—La rarisldn do nombramientoa en Sanidad.—El muér-
da^, medioameoto antioapaemôdioo*—Aaooiaoldn Naoional del Onerpo de Méâlooa Titularee Inspectores MunioipaLea do Sanidad.—Curao en 
espafiol para médioos eatraojeroa ea Hambargo.—Coagreso lotoroaoiooal de laLHiaala Biliar.—Onrso de ampliaoidn de la Sooiodad Odoato* 
Idgica Eapaâota.-*<IkoQosraphia Ddrmatologîoa>.-'Joraa<las Médicae Aragonseae.—Hospital de la Santa Onia y  San Pablo de Baroelona. 
Hospital FrOTincial de Valenoia.^SeCcldn oflclal. -QaceU de la salnd pdbMca: Katado r^anitario de Uadrid.-Grônioas.-'VAoaQtes.—Corres* 
pondenola.—Por las Clialoas de Earopa.—Tertnilamédiea.—Annnoioe.

Boletin de la semana.

Una anécdota vieja. Pisto, potaje y gazpacho.

Muy viejo es lo que vamoe a recordar; pero es 
el caeo que lo creemos de aplicaeiôü tau eyacta que, 
auD arrostraodo ceusuraa, hemoa de hacer a ello 
referencia. (Juéotaee que viaitando la ciudad de 
Jerez el ingrate rey de fuueata memoria que llevô 
el nombre de Feruando V II ,  parô uua tarde en las 
bodegaa de un eoseehero apellidado Pedro Jimé 
nez, que gozaba entonces y goza todavia de extra- 
ordinaria reputaciôu eomo productor de los mâa 
aelectos caldos que hau colocado siempre a la iu- 
dustria vinicola jerezaua a la cabeza de todas las 
del mundo eouocido y  creemos que por conocer. 
Prob6 el Rey varias muestras del aromoso néctar, y 
eomo ponderara en extremo aquella que bautizaba 
con su nombre el eoseehero, dijo éste al monarea: 
«Pues, sefior, le tengo todavia mejor que éste>. El 
rey chispero, que si teufa mueho de pérfido nada 
ténia de toute, dijo al eoseehero: «jPues mira, guér- 
dalo para mejor ocasiôul»

No sabemos por qué recordamos la sabida y re- 
petida anécdota, aunque ai creemos que no la en- 
contrarâu nueatros leetores desprovista de aplica- 
ci6n cuando sepau que acudia ella a uuestra ine- 
moria al acabar de olr el discurso que el miniatro 
de Inatrucciôn püblica, Sr. D. Fernando de los 
Rios, hombre de résonante y  original popularidad 
pedagégiea (o paidolégica, eomo dicen ahora los 
paidantea o pédantes neogreco perturbistas); cômo 
el Sr. De los Rios, al que no teuiamos el gusto de 
couoeer personalmeute, aunque si por referencias y 
auii coincideneias de origeu con la que fué un 

tieinpo uuestra aiuada Instituciôn Libre de Ense’  
■àanza; cômo este sefior, al encontraree al frente de 
un nuevo régimen (mâs viejo que el audar a pie), 
y  con las mauos màs libres y el peneamiento me­
jor iutencionado que puedeu darse, ee deaeuelga 
cou un presupuesto diguo de uu Gobieruo de Gar­
cia Prieto 0 de cualquiera otro yerno que con él 
coincidiera eu la bondad de la iutenciôu y en el eii- 
cogimieuto nepôtico de las aplicacioues.

Pero en fin, no hablemos de esto; dejemos para

mejor oeastôn la realizaciôn de las aspiraciones iné> 
ditas de D. Feruando y  espereinos a que un corn- 
promiso o acuerdo eomo el de Oaspe o el de San Se- 
bastiân veuga eu el desarrollo seeular de nuestra 
Historia a revelatuos cuàles seao las cosas nuevas 
que en esa fàbrica de cosas, siempre ofrecidas y 
ouuca realizadaa, nos da a eouocer el persoual ema- 
nado de esa que fué gloriosa Instituciôn en los tiem* 
pos iuolvidables de los Gineres, los Saîmerones, los 
Caîderones, los Linaree, los Simarros, los Azcârates, 
y easi estàbatnos por decir que los Corlezos, y que 
por la marcha prosaica de los tieinpos hau veuido a 
dar lugar a que sea deuomiuada humoristicamente
«BSCCULA SÜPEElOJi DEL ENCHÜPI8MO», EN LA PEE 
80NALIZACIÔN DE OTEuS SÜJET08 QUE NO QUEREJI08 
MENCIONAR l’OK NO PftKDEE EL TIEMPO, ya qUe SU-
ponemoe que no habrà quien de eusefiauza ee ocu- 
pe que no pueda aportar nombres de persoualida- 
des, familias y  auu tribus que han figurado siu 
BoluciÔD de coutinuidad en los presupuestoa de 
todos los regimenes y que nos tiene siu cuidado 
que continûeu figuraudo, pues represeutan elios 
uua forma del sopismo literario docente que en Es- 
pafia ha coustituido una verdadera eufermedad 
endémiea, paudémica y  épidémies naoional.

Baata de bromaa. En la eusefiauza primaria, 
por lo que hemoa leido, propone el miniatro, eomo 
extraordinaria novedad, un procedimiento de cul 
tura selecta y trashumante que nos da mucho 
miedo por suponerla de origen enehufista y  esti- 
marla de resuitado estéril. No es el case para tra- 
tarlo de pasada; pero esaa cuatroeientas mil pese­
tas, paseadas por Espafia para llevar la eultura 
primaria y la educaeiôu juveuil (que sou cosas 
tan bésicas y perinaneutes) a una teatralidad que 
deviendra (recordemos a uuestro amigo Hegel) eu 
negocio industrial, para provecho de haragaues y 
pétulantes, esté tau en coutraposidôu con lo que 
Dosotroa estimamos eomo deseable, que no teme- 
mos incurrir eu el posibie desacato de la !ey de 
Defensa de la Repùblica ei decimoa que nos pa- 
rece un disparate. La  radio y el ciue atravesaudo 
el Sahara trauquilo de nuestra eultura ek-men- 
tal; nadie, ni el mejor propôsito del hombre màs 
culto, y tal podemos creer que ee el Sr. De loa
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Bios, uo podrâu evitar que caiga eu uu negocio 
industrial uua diveraiôn estôlida y  un aprovecha- 
m iento euchufieta que uo habrâ estado jatuâs eu 
el ânimo del Sr. De loe Bios; pero segurameute 

que ha uacido eu el pensamieuto de eeos impro- 
viaadorea de uovedadea que realizau la eapecia 
lidad del aperitivo m ejor y  cou  mâa delicioao 

eulto que la de la h igieue de la alimentaciôu por 
lo8 procediioieutoa de la  vu lgar coatumbre-

E ! discurao que, a e ^ u  vemoa en la prenea poli- 

lica, ha prouunciado nueetro am igo D . A lejaudro 
Lerroux, aol de aupuesto ealor fu ture, que atrae a 
!oa heliétiloa de todoa los tiempos, nos ha eompla- 

cido en grau modo, siquiera no nos hayau uutri- 
do los alimeutoa ni estimulado los condimentos 
que en houor del v ie jo  republicauo ae sirvieron eu 
el bauquete de consolaciôn que ciertna personalida- 

des médicas y  farmaceuticas le han ofrendado.
M uy bien uoa parece todo cuauto el reposado 

republicauo hablô y  aostuvo cou ineaperada ener- 

gfa eu el briudis médicofarmacéutico; pero deci 
moa con esto, recordando al retrato de Dulciuea: 
<^No podrla el Sr. Lerroux haber diebo algo acer- 

ca de aquello de la reform a de Sanidad de! Miuiste- 
rio del m ismo ramo y  uo mauteneruos eiempre eu 
eae alhigui, porque nuuca hemos viato m ejor apli- 
cado el refràu «Cou la mauo uo, cou la boca ai?» 
PorqueTya verem oSjlo 'que creado^eb_Ministerio de 
Sanidad, aatisfecho el personaje favorecido y  con­

tentas las persouaiidades, fam ilias y  tribus, que 
vienen desde hace tiempo^nsufructuaudo la teoria 

de îa Sanidad, ya veremoe, deeimos, lo que pro- 
pouen y  realizan los que por eutouces cobreu los 

respectivos aueldos.
N o  es esto, Sr. Lerroux, uo esto; aef uo se hace 

ni Bepûbliea, ui Mouarqufa, ni Patria, que es lo 

que més importa; asi lo que se hace es lo que de- 
cia aquel loro al César de la deeadeucia: «Am issi 

tempora et poena*.

D ecio  CABLAN

ï M R R E S I O N E S
s i g u e :  i_ a  c u e t s x i ô n  s e x u a i -

Noeetro génial F b a n c is c o  DE V illa lo b o s  aHacle en e! 
capitule V  de la obra citada en la im pbkssô n  dlticna, ea- 
cribiendo: «Coea mn; notoiia es que ninguuo ama a su ami* 
ga eino por el deleite que espera baber con ella; de manera 
que lo que aqui principalmente se ama es el deleite.»

Y  aqui est& la clave de la educactân sexual, que de ser 
algo poaitivo, ha de uonaistir en-la Bubordioaclôn del inatin 
to genéaico a la jefatura eapiritual del amor. En otro caao 
el hombre lascive esiarâ en laa miamas condiciones que el 
borracho o el glotân, y no tretaré de eatielacer ans necesi-

dadea, sino de encenagarse en el pantano de la concupia- 
cenoia.

Gnanto màe eatimolemos en el nifio la eatimacldn de si 
propio, tanto mée le apartaremoa del vicio, y, en general,
de toda accidn incorrecta, de toda ruindad, de toda bajeza, 
y manumitido do esta atmôafera de egolamo, en la que toda 
accidn mezquina y desdichada tiene au natoral aeiento, por 
lôgico contraate, por inévitable reacclôn, por antomàtico 
impulao, ae elevarâ a las altnras del altrula no, Buma y com- 
pendio de todas las virtndeB.

De modo y manera. que piensen y digan lo que.lee plaz- 
ca loB nuevos ernzados, no hay cueatiôn aexoal como fun- 
damento y motivo de nna educacidn especiallBiœa; el pro­
blème puede y debe reaolverse con la edncacidn intégral 
bien y debidamente orientada; otra conducta puede ser pe 
ligrosa.

No propugnamoB que deba continuar la rutina como àrbi 
tro de eato que ae llania actnalmente edncaciôn, pero muebo 
nos preooupa la posibilidad de un criterio ertôneo en !a 
bûBqueda del remedio deseado.

Por el momento, dejemoa sentada la igualdad entre am- 
boa aexos, caminando de la mano de nuestro D e . V il l a l o - 
BOB, que en el capitule X  y dltimo de la ob. c it, diee a ta 
letra:

«HabemoB vituperado el amor vicioao del hombre a la 
mujer; lo mismo amonestamoa a allas que ae guarden delloa, 
que mayor dafio les viene, porque BOn mâa delieadaa y con- 
curren en élise mâs circnnetanciaa de perdicién; maa de 
amor bonesto y yirtuoao, ellas son dignaa y merecedoraa 
de set amadss, por muchaB prerrogativaa y gtaciaa de que 
fueron dotadas...; otroal por la gran hermoaura que les îué 
dada, que debajo del cielo no hay coea ta deleitab'e para 
la vieta de los ojos...»

Signe la firma.
R. LOBO REGIDOR

ORONIOÔN EPISTOLAR

A D. Ramôn Lobo Regidor, por oo- 

rreo in ierior de “ E! Sigio Médico„.

Amigo mlo: un poco me aorprenden, un tanto me alar 
man y baebame me desconciertan vneatrse bien expresadaa 
lU PB K S iO iîB S , a buen aegnro con ocatiûn de una mla sobre 
el proyecto de la reforma sextial.

Yo bien note, como decla el autor de «Pépita Jiménez», 
que en nneatros dias se eacribe dernasiado y los papeles y 
los libroB nos afogarân.sin duda, de no acudir un Omar no 
vlsimo que lea pegue fuego, la cual esperauza no es deaee- 
perada recordando la quema de la libretla de Ateneroa délia 
adn no hace on aflo. Pnesto, pnea, que a Valera eata consi- 
deracidn le movla de amor por lo que el calificaba de me- 
nos malo, siendo tan magniaco, entre sua artlcoloB, para in­
tentât defenderlos, me hatéis, mi buen D. Ramdn, de 
perdonar antes que otra cosa, deflanda yo mi misérable es- 
crito al que se llegan las devoradoraa Hamas de vueatras 
encendidas razones.

AUvertla yo, entre bromaa y veraa, la influencia de la 
norraalidad sexual de los directivoa mâs influyentea en esta 
campaBa de reforma |Y por Dioa que no me llegaba mâs 
allé de eata advertenciat âdvertencia era, de advertir, que 
no apercibiœiento, de apercibir, y cosa es esta de la raodali- 
dad del juicin mlo qup no deberâ pasarse a tamafio castella- 
nÎBta como sois.

S E  L

^ECON
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Piieato, pnea, notaba y no me ajU’Slnba, elio canta la 
conaecaencia del tiro de mia inteacionea.

Tenéiame por squivocado, y ello no ea jaeto, y tampoco 
tuf r̂ato 70 ai en vueatra equivocaciôn oa déjà a. Podéie po- 
ner, mi buen D, Ramdn, Coda vneetra ezcelente buena f t  en 
nn empefio y déraeoa en pego nna tremenda equivocacidn 
por falta de reparoa a tiempo.

La reforma aezual qae apadrina vueslra clarlsima inte- 
ligencia paréceme algo asf como el propôsito de ona liga 
para pnntualiiar que el agua ea on tfquido elemento cuan- 
do todoB aabemoB que ni es liquide ni es elemento sino 
en preciaaa condicionea. La normalidad del agua llqnida 
no ea ma;or ni menor que Ia del hielo u de! vapor, pueeto 
que a ella ae obliga puntos de precieidn para conserver o 
modificar sa eatado, y, no obatante, el agua para la imnenaa 
mayoria de ios bumanoe ea un liquide elemento.

Vamos'en busca de la educaciôn sexual, d e c is  v o a , y y o  

d ig o ,  jv a m o e l; n n n ea  le  in c o m o d d  a  m i e a p ir it i i  a v e n t i ir e r o  la 

m a rch a  a  p n n to  a lg n n o , m aa e l i r  a  d os  a it io s  d ife r e n te s  a 

u n  t ie m p o  m ia m o  ad io  n o s b a d e  o c a a io n a r  t itu b e o s .

Partamoa, puea, y partamoa también el propôaifo.
Yamoa en huca de la educacidn; ino oa'parece mejor que 

en ella hiciéramos posada, y luego de una cena caetellana y 
de dormir en bueno y limpio leebo, a la mafiana aiguiente 
se entraria el aol para hacernoa coaquillas en Ios ojoa, y le. 
vantados de an tranquilo dormir veriamoa deade la ventana 
del hostal el plàcido y gustoao jardin de la sezualidad flore- 
cido en asuceuas y amapolas, regatado de linfae virgilianae, 
aacodido de céflroa blandoa y roueioado de tôrtolae como ios 
buertoa de Oapbarnabum?

t N o  os  p a re c e , po r^con tra , m a la , m a lfe im a  a v e n tu ra  ésta  

d e  ir s e  tras de la edueaeiân s e a w a rs in  m às n i m an ga s , co m o  

ai é s te  fa e r a  e l p r im e r  m a n d a m ie n to  d e  la  le y  d e  D io e , ca a n  

d o  e s . lo 'c ie r t o  q u e  le  p u s ie ro n  c in co  m às d e lan te?

Tenemos Ios bombres, desde que nos fué poeible vivir 
en el'mundo,''tan desdichada idea de este problème, que ni 
me Borpteude la continuidad de las equivocaciones ni doy 
an mijo por caanto en lo porvenir se vean oorregidaa.

Â f e  q a e  s ie m p re  l e  se râ  m âa c ô m o d o  a q n ie n  p a d ece  d e  

n e ces id a d e s  a a p o n e r  a  lo a  otroB  n eces itadoB  y  e m p re n d e r la  

a  c in ta rasoB  co n  bub p ro p io a  d e fe c to a , d d u d ose lo s  en  la e p o -  

sa d e ra s  a je n a e  p a ra  q u e  no  ee la m e n te n  ;la s  so ya a  p rop iae , 

q u e  ir s e  a  la  p e n ite n c ia  d e l d e e ie r to  a m ed ita r  s o b r e  eus 

cu lp a e  in u n d a n d o  sa  ea p ir itn  d e  a tr ic io n ea  y  es tre m e c ie n d o  

an cu erp o  d e  c o n tr ic io n e s  q u e  d e  f l jo  l len a r ia n  sob rad a- 

m e n te  e l  t ie m p o  y  e l  ea p a c io  d e  sua a o led ad ea  ai n o  le  re- 

g a la b a n  o tro a  gu s to e , y a  q a e  lo s  g o c e s  d e l a rre p en tim ien -  

to  Buelen  c a e r  p e sa d o a en  e l  e s td m a g o  d e  lo s  h ip e r c lo rh id r i-  

COB p o r  fra caeo ,
iDe ddnde venia vos, mi piiaimo D. Ramdn, y quién oa 

armô esa lanza bordona con aquello de qae ae abandons ta 
edacaciûn de uns parte del ser cuando laa demàa eatàn edu- 
cadaa? iY  qiié ae anda en todo ello eaa mojigateria suatan- 
ciada mâa de hipôerita que de vlrtuosa? ijNo ea mâs oierlo 
que no una parte, sino el todo, se duele de ansencia de edu- 
caciôn|]qne ai estuviese en sa punto 10  diera reaultantea de 
parcialtdadjabandonada?

Maa'decidme, [cultado de mil, iqué va a llegarae de toda 
eata'educncidn 8«®uai aembrada a voieo en campoa sin labor 
ai no Bon̂ l̂aa coaechaa que ya tenemos bien apretaditaa en 
los tiojea Bocialee de la actualidad?

No ee andarà maebo el tiempo, de aeguir tal laa coaas, ain 
que las generacionea bumanaa ignoren de ai cuanto no sea 
la fantàatica aventura de ans ôrganoa del bajo vientre. Y  oa 
aaegnro que comienza a darme deageua meditar sobre la sn> 
perioridad de nneetra especie.

.iCômo queiéia que yo uo advierta los peligroa de eao que 
con gusto llamaria nocionalîmo bioUgico de ciertoa bombree 
de ciencia, cuando aoy y foi siempre en biologfa no. inter 
Daciona.ista convencido? Noa parece a enantos eomo yo 
penaamos, que el resto de nueatra humanidad padece con 
eae imperio de unoa drganoa que aai nos bacen de aober- 
bioB como a Scipidn anponer que Roma era el universo 
mundo.

£ 1 bien educado no ba meueaUr eapecializaciones edu- 
cativae, y ai daia diplomae de edncaciôn aezual vais a ver, 
como ya 1 a vemoa, gentea que acometen cou eu aola eabi- 
durla contra las eorabraa de todaa bub ignoranciaa

[Miaterio inextricable, arcano reedndito, laa màe vecea <le 
inoportuna y peligroaa revelacibnl Aai aupone vueatra con- 
ciencia que ea a laa vecea este problema de la sexaalidad y 
tal ea voestro empeSo qae le concentràia en que pierda 
estas condicionatidadea.

Poi> mi aima oa jnro que me dais nna opinidn tan no­
ble como inocente y que me duele y paama que me moa- 
Iréis la cabeza vaestra con tantae canaa donde ya no ea cal- 
va y peinéis vuestro eapiritu con blondiaimoa tirabuzonea. 
^Sabéia lo que ae dice de la eatatua [de Jorge Washington? 
Puea que bajarà la mano coando paae bajo ella un inocente, 
Si, como lo merecéia tanto, os dedican algûn dia un monu- 
mento yo propondré que oa repreaenten con laa manoa en 
los bolailloB del pantaldn. Âllà en la inmortalidad veremoa 
de poneroB de acuerdo con el gran caudillo de la indepen 
dencia norteamericana.

Como ni aoy oaado, ni entrometido ni teatarudo, reco- 
D ozeo  que puedo eqoivocarme, prometo n o  entorpeceroe y 
mâa promets ester a vueatro lado si me llegara la luz del 
conveneimiento. Mâa por ahora no puedo deciroa aino es 
que padecéie de delirio pereecutorio y de eacaao conocimien- 
to de la verdad en eae temor de opoaicionee a vueatroe 
propbaitOB, y que tal oa retratàie de valeroaos acometedores 
en la empresa, que os  veo lanceando a loa molinoa man- 
chegos.

Otra coaa es que se os diga que en donde ae juegan 
azares no eetàn solos loa sofiadorea, sino que se les ajuntan 
loa fulleroB y hay de éatoa quienes llevan el naipe tan bien 
marcado y tiran de ten brillante manera el pego que mn- 
chaa veces los bontados les son fiadoree ante el aefior corre- 
gidor.

Dottokb BALOARDO

O

w

^  ..a;». - ..ir,

D. Nlseto mcalë.-Zaroopa son los aenoves HzaAa 
y  l^ioB Upputi y  los ppotesopes Quspvaln y Vep- 
boogsD Bn la Inaugupaolân dsl Congpsso Intsp- 

naolonal ds ClPugia.
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I N O O M P A T I B I L I D A D E S

Âl eecribir estoB renglooee se està discutieDdo en el 
Parlamento el proyecto de ley sobre iDCompatibilidades, 
por el uaal se pretende segar esa bierba que frondosamente 

. ba sargido en el nnevo régiroen y que permite a ciertos se- 
fiorea distrutar pingüee benefloios a Costa de Tarios cargos 
espténdidamente retribuidos. Aonque a ml eiempre me ba 
parecido absurde el enebufismo en los cargos, y siempte lo 
he reputado inmoral, para que en esta seocién nnestra—si- 
gniendo nueatra tesia de dar a cada Ingar su cometido—no 
se interprète, queriendo dedacir de sue pàrrafos una inten- 
ciôn claramente polltica, de aplauso para unes y de censura 
para otros, y dejando para otros diaiios el encargo de des- 
meuusar esta cuestidn desde .la acera poittica cotreapon- 
dlente, quiero ceBirme y de becho voy a bacerlo al aspeclo 
del enebufismo en el terreno médico.

No bace muchos dfae aaeguraba yo ver en la oareetia 
de puestoe, en el exceso de profesioualee médicos, la rasôn 
fundada para explicar cierlas inmoralidades que, como le 
del eequirolismo y las inttomiaiones en el campo del com* 
paBeio, ee cometen en la actnalidad con excesiva redon- 
dancia.

Y  esta carestia de cargos, parangonada con la plétora 
profesional, tiene también un sâlido puntal en la frecuen* 
cia también notoria con que moebos médicoe se aprove 
chan de las oscilaciosee en la brûjula polltica para bacer 
BU acopio, eu agosto a la sombra de un nnevo estado de 
cosas. En nuestra carrera no ee raro, porque es tipioo, el 
caso del enebutado que disfruta varios puestos, acumulan- 
do BUS enetdos a sabiendas de que alguno de ellos resnlta 
precariamente desempefiado por la imposibilidad de la obi- 
CDÎdad en las peisonas.

Y  no ee que yo considéré esto patrimonio exclusivo del 
régimen que nos gobierna, ya que no era raro tampoco en- 
contrat este ineecto en los tiempos de la mouarqnia, pero el 
ee cierto que la democracia al triunfar no escardô esta 
planta Injuriosameota productiva, eino que la cuidô y mimé 
mnitiplicando su crecimiento y su desarrollo,

Porque la acamalaciôn de cargos, que es benefîciosa 
para el que ee embolsa las pingiies ganancias, es peligroea 
para un tercero, que en este caso es el pdblico y el compa- 
fiero médico. En efecto; el gaieno que, para atender a eue 
mdltiples puestos, bace eu visita de pr sa y corriendo, con­
fia BU visita boepUalaria al buen juicio del interno de la 
sala, O del ayndante médico, qne opéra en sérié ein la nece 
saria serenidad reflejadaenel margen de tiempo sobrado 
para dedicarlo, cuetda y tranquilamente, a sus ocupaciones, 
causa grandes dafios al cliente que, al couflarse al médico 
en la consnlta hoepitalaria o en la privada, quiete qne a su 
persona, a su caso, se le preste el minucioso examen que 
requiere, siendo un verdadero enemigo el pequefio espacio 
de tiempo de que dispone el magnate facultativo que, al 
desdoblarse varias veces, apenas tiene boras en el dia para 
atender a sus ocupaciones. Y  no decimos nada de la inmo. 
ralidad de la cétedra tomada como escalôn para medrar, a la 
qne machos sefioree dejon en manos de anxiliaree y ayu- 
dantes ain cumplir con su deber como es debido.

NoeotroB hemos visto en los hoaplEales donde nuestra 
profesiôn nos ha llevado, pasar visita a toda velocidad, sin 
apenas bacer otra coea que levantar el emboso de la cama 
para observar vertiginosamente la faciès del doliente en­
ferme.

Hemos obaervado cémo distraidamente el profeeor uni-

versitario, ein apenas atender a las obeervaciones, pregnn- 
tas O consultae qne los alumnos—usando de un dereebo— 
le bacian, caminaba de eala en sala, del laboratoiio a la clf- 
nica, y de ésta al aula, con el cetebro inhibido de la iabor 
qne estaba desempeSando y con el penaamiento puesto en 
el coche que, a la aalida de la mal bilvanada leocién, babla 
de llevarle a la consulta privada, a la Âcademia, etc. Con- 
secuencia de todo ello: perjuicio para ei enfermo moral y 
econémico y ningân beneficio para la inteligencia del alom- 
no qne, condadamente, qniere obtener una detallada ins- 
trucclôn de aquel seBor tan ataieado en su omnipotencia.

Perjuicio también para el profesional ya becho, esta- 
dioBO y trabajador, que ve cerradas las puertas, gracias al 
don de mullipiicidad del digno y sabio colegs que se le an­
ticipé, llegando a ocupar basta los més escondidos rincones 
de las prebendas.

Y  porque honramos al mérito, al estudio, a la inteligen­
cia, y  no somos socialistas de la Medicins, no creemos que 
todos los médicos hemos de ser iguales, y nos inclinamos 
ante la casta superior del mée inteligente, del més colCo, 
pero miramoe cou desdén al que debe su mérito a on des- 
tacado nacimiento, si no a nn frnctifeio matrimonio.

Pensando asl no ee extrano qne pidamos una modetada 
distribucién de toe puestos oSciales junto con la debida 
pondeiBciôn en la visita privada: que la sala de consulta 
debe set estudio en que, pacientemente, el artifice de la 
Mediciua élaboré la curauién o el altvio del enfermo a él 
confiado, no una méquina de eaas en que, dando una vueita 
a un manubrio, arroja por una parte unor cuantos dnros 
y por la otra un desdichado deficientemente visto y explo- 
rado.

Y  obraudo asl machos dignes colegss ganarén en tran 
quilidad de cooeieneia, ya que no en rendimientos peennia- 
rios, y otros muchos médicos aptos y senaatos tendrân 
abierta puerta para lanzarse bacia la conquista, si no de la 
gloria, al menos de una medianfa independiente y decocosa 
a que tienen dereebo por eu carrera, por su conetancia y por 
en inteligencia.

JüAN José DIAZ

L E T R A S  D E  R O I-K A

Segùn nos cuentan, MaraOén 
esté bastante mosca, 

y con motivo de cierta alusién 
se ba paeado de rosca.

El sàbado a la Nacional 
hizo una nueva comunicacién, 
y como es hombre ian origv^al 
di& el mitin sin enirar en el ealén.
Mas se ba sabido desde Loja a Lsso 

con compléta certeza 
qne hablé de los hormones deCortezo 
en lugar del hormén de la corteza.

|Ese es un buen sistema: 
de vez en cuando variar el temal

El  L iosnciado T. B. O.
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Fara el 8r. Director general 
de Sa7tidad, con todo respeto

Uufk de las cosae que màe iriitacién prodace, o debe pro- 
ducir, en toda peraoua constitulda en antoridad, ea el que 
DO se cnœplan eus ôrdecea o, lo qne ea peor, que ee batlen 
BUS œandaCoe, Itevando conaigo, no adlo an incumplimiento, 
aino el deapreetigio del principio de autoiidad, a la vez que 
el deaconcierto a laa pereonaa o entidadea a qnienea afecta 
el lucaniplimiento de loa miamoa.

No aé ai el Eicmo. Sr. Director general de Sanidad 
habrà tenido la desgracia de baber sido médico titolar de 
un pdeblo, por cuanto ai no ha paeado por eaas horcaa eau 
dinaa, ea nataral que no pueda apreciar laa eeperaosae que 
eu el cotaz(5n de la inmenaa mayorla de loe médicoa rurales 
produjo ver en la Gaeeia les normaa de proviaidn de vacan­
tes y la publicacibn del escalafôn ante la creencia de que 
ambae diaposiciones fueran la tedenciôn de los titnlaree.^y 
que al ver que nadie ni antea ni abora laa cnmplen, ha 
entrado en elloa el desaliento màa complète.

Un biaemanario médico caatellano publica el aiguiente 
annneio. emanado de un Ayuntamiento también caatellano; 
«Por dimisidn del que la deaempefiaba ae balla vacante la 
plaza de médico de laa /atnilias acomodnda» de eate pueblo 
y de N., con el heber anuai de 6.000 pesetas, satisfechaa 
en la forma qne ae détermine al otorgar el oportono con- 
trato de eervicioa. Loa aspirantes babrén de pertenecer al 
Cuerpo de Inapectores municipales, y laa instancias, expte 
sando méritoa y servicios, ee dirigirân ai que auacribe en el 
piazo de vetnfe dias. advirtiendo gue la provieitfn se fîei»arô 
al mismo tientpo que la plaza de tnédico titular del partido, 
coyo annneio ae inaerta en la Qaceta de Madrid A  6 de 
Marzo de 1932.—El alcalde, N  N .‘

Oomo ee ve, la plaza ae adjudicarâ al qne elloa quieran, 
al mismo tiempo qne la de la titnlar annneiada en la Oa 
ceta, por turno de anligüedad pnblicado con un mes y con 
fecha à de'Jos corrientes, y  haciendo caeo omieo de eate 
requiaito—antigtiedad—, ae la daràn al nombrado por el 
pueblo.

Por lo que digo yo, y conœigo ereo que todoa loa médi- 
coe: ^De qué nos sixve el Cuerpo de Médicos titularee e 1ns- 
pectorea municipales de Sanidad? ^Para qué se nos exige 
hacer las oposiciones para su ingreeo? jPara qué el escale- 
fôn? ^Para qué e! Seglamento de Sanidad municipal?- Y, por 
ditimo, £lo legislado en Sanidad, esté vigente o derogado? 
Porqne ei lo primero, se debe cnmplir, y ei lo segnndo, se 
debe suprimir.

|Todo menOB consentir que se escarnen disposiciones 
emanadas del Poder pdblicol...

Gomo se ve, vamos progresando, pnesto que si bien en 
el fondo venia oenrriendo ya, no en la forma como abora; 
por lo qne forzosamente tenemos qne eacar la consecuencia 
qne, mientras en el nombramiento de sus médicos loe poe- 
bloB sigan el actuel procedimiento de eleccién y remunera- 
ciÔD, estoB funcionarios, llémense oficiales sanitarioe, ingre' 
sen por oposicién, o por el medio que sea, siempre estarén 
BometidoB al que paya, qne son los pneblos, y nunca podràn 
hacer sanidad; por lo qne en Espafia, por voluntad de mu 
chos de sue hijos, segniràn muriéndose annalmente 3,200 in- 
dividnoB—nümeros redondos—. qne por ser enfermedades 
evitables no deben morir; llevando consigo, no sélo la pér* 
di'ia de la familia, sino también la pérdida para la socie-

dad de la prodncciôn de esos brazos o actividades intelec* 
toales, imposibles de calculât.

Santiago FERNANDEZ DE VELASCO

l i o s  e ip u ^ a n o s  ^ e p o n e s e s  q u e  e o n  e l  p p o fe s o s  

f t o b o p u  I s b i k a w o ,  d e  l a  e l i n l a a  u n i v e p s l t a v i a  

d e  K a n a z a w e ,  h a n  a s i s t l d o  a l  C o n g s e s o  

d e  M a d r id .

A c a d e m i a s ,  S o c ie d a d e s  y  C o n t e r e n c ia s

AOADEMIA NAOIONAL DE MEDIOINA 
Sesion del 19 de Marzo de 1982. 

rSüUNDAOlÔN ABTIFICIAL

Or. Vital Aza Diaz: La indole del tema y las realida- 
dee con que eu ocasionee ee noB présenta la cllnica nos 
lleva a tratarle.

Eu la escasa bibliografia sobre {ecundaoiôn artiScial 
merece especial menciôn el trabsjo de Sefaorowa aparecido 
en 1927; Iob reetantee todoa elles glosan los puntos expuee- 
toB por Schorowa.

Ante el caso cHnico presentado recientemente, cou la 
necesidad de la fecundacién artiâcial, ein desarrollar el pro­
blème clinico, que no existe, queremos bacerlo deede el 
punto de vista deontolégico.

El problema de la fecundacién artificial se nos présenta 
al ginecélogo con un perfil distinto a nuestra actuaciôn. Se 
nos requiere, sobre todo, para actuar ante une mnjer eana, 
robuste, fuerte, normal y, por coneiguiente, sin ser objeto 
de la actuacién de un médico. Ademés, para arreglar asun- 
toe que parten de un bombre y, por tanto, que eecapan a la 
actuacién del ginecélogo. Ee algo excepcional este aspecto 
con qne el problème se nos ofrece. Es siempre depositar, 
mediante instrumentos y técnicas diversas, el eeperma qne 
ha de fertilizar en la mnjer que va a ser fertilizada.

La fecundacién artificial ae présenta en clfnica, bien por 
caueaa existentes en la mujer o bien por otraa existentes 
en el bombre. Creemos que ninguna de lae causae femeni- 
nas que podrlan indicar la necesidad de la fecundacién 
artiâcial y capacee de fljarae como de absoluta incapacidad 
de ser fertilizada, no existen nunca; eapecialmente porque 
todae eliaa ee pueden corregir por ta actuacién del ginecé 
logo. En cambio, la mayorfa de los obstAcnlos qne parten 
del bombre imponen la prâctica de la fecandacién artificiali 
muebo màe que son diücilee de corregir directamente pues 
toB ante la anomalla de] varén. Esta modalidad etiolégica 
de varén es la que motiva la fecandacién artificial reqae- 
rida en el caso clinico objeto de esta expoaicién.

Se refiere a una pareja; ella mujer aaua y normal gine-
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colôgicBmente; él también eano, pero con nn bipospadiaa 
que le impide realisar cl coito, si bien dentro de normalidad 
sooepérmica. Llevan très abos de matrimonio sin aucesidn. 
Oonocedora esta pareja de los asuntoa de fecundacidn arti 
ficial, aa( la requiere, Nosotroa, por las condicionea que ro- 
dean ei case, ureemoa debe realisarae.

Finalinente nos inhibe el acto a intenter, el crear una 
vida en circunetaneiaa de fecnndau du aitiâcial, y conio esta 
operacidn no heinoe llegado a su tealizaciôn, ello noe oblige 
a pedir la opinidn y el apoyo de la Academia.

Dr. Nicaslo Muriscal y Garda: Entre loe primeroa 
e x p e r im e n iü B  realizsdoa aobre fecnndacidn ariiScial tnere* 
cen deatacaree loa realisados en EapaSa por el aragonée 
Arnaldo de Vilanovaj merecen tsœb’én recuerdo los reali- 
zftdoa por el abate Spallarzani y loe de John Hunier (1).

Dr. Francisco Haro Garda: El problema de la (ecun 
dauioii attiflcial se pUuiea boy de cierta mènera por cnes 
lionea socialeaj y no como cuestidn general. Ee preciao que 
en el sentir del médico se eiifoque este problème con toda 
BU erndeza; para ello preclBa nna educacidn médica trente 
a este gran problema social.

Ante la fecundecidn artiâcial, los éxitoe que se vienen 
roneigaiendo deben représenter para el médico una actna 
cidn en nuevoa casoe, macho màe qee no encontramoa difl 
cnltades para intervencioces eobre trompas de màs peligro 
para la miijer.—M. Actfia.

AOADEMIA MÉDICO QUIRUBGIOA ESPa SOLA 
Sesiàn dtl 21 de Marzo de 1932.

M I C B O V B J I G A  OON K B FLU JO  V B a iC O U B E T E B A L  D O BLB

Dr. Enrlque Pastor y Gômez: El caeo cliuico motivo 
de esta comunlcacidn, sin ser extraordinaiio, preeenta evo- 
Intivamente algunoe bechoa que bacen merecer atencidn.

Hombre de cuarenta y cuatro afios de edad, earampidn 
en la infancia, blenorragia a los veinticuatro afios durante 
cuatro mesee y ausencia de molestias en afios eucesivos. 
Estrefiimiento desde muy joven. Deade bace coatro afios 
frecuencia en la micddn, que de maneta gtadnal ha llegado 
a realicarse cada diez o quince minutos, tanto de dla como 
de Docbe, con ligero dolor terminal y orina turbia ligers 
mente hematürica. Nada anormal ballamos en la explora 
cidn uroldgica, a excepcidn de piesencia de colibaciios, es- 
tafllococoB y diplococos Qram positivos en sedimento urina 
rio. No se ballaron bacilos de Koch, Dada la escasa capaci- 
dad vésical no realiaamos cistoscopia.

Los diverses tratamientoa empleados para mejorar la 
capacidad vésical todos fiacasaron, a excepcidn de las ins 
tilaciones veeicales de aceite gomenolado al 20 por 100.

La cistograffa, realizada con yodipina, comptobd la exie 
tencia de miciovejiga y un reflujo vesicoureteral do' le, a 
pesar de baber realisado la inyeccidn del Hqnido de con­
traste con muy escasa presidn.

SOBBB K E F R O S IS  U P O X O IA S

Dr. Manuel Bermejlllo Martinez; Al ocuparme de este 
tema pretendo demostrar una vez més que la nefrosis lipoi- 
dea ee una euiermedad poco frecuente. En la bibliografla 
alemana se encuentran la mayoria de los trabajos de nefro- 
sis lipoldea a partir del publicado por Millier en 1905. A  éste 
siguen las publicacionee de Munck y las ya clésicas de 
Volbard y Fabr. Ee enfermedad rara: en mi labor profesio-

( I )  E l. SlOLn M Ém eo publioArd In tegra  l e  n o ta b le  oom no irn eida  

del D r. M ariaoel en p rd z im o  n n m ero .^ X . R.

nal sdlo he tenido ocasidn de eetudiar dos casos ulfnicoe. 
En Espafia existen diversae publicacionee sobre netrosis 
lipoldea, pero todas con escasa casuietica.

La rareza de la enfermedad y la dada de su existencia, 
manifestada por algunoe cllnicos, merece ocuparse de la 
nefrosie lipoldea, La mayor patte de loe ptocesos renales, 
con caricter nefrôsico, raracterizados porno tener compo- 
nente bipertônico o vascular, y si el componente edematô- 
geno, se incluyen en las nefritie sin diferenciar bien las ne 
froeis, de donde en el tratamiento médico de loe procesos 
renales no se cuida de aqnilatar ioe caeos. Ademâs, llegan- 
do al diagnéstico cierto de nefrosis lipoldea, el pronéstico 
es cataetroSco, pues si la enfermedad entre oscilaciones 
evolutivBB no cura a pesar de tranecurrir meees o afios.

La nefrosie lipoidea tiene como caracterletica: Ber enfer 
medsd manifieetemente degenerativa de los epitelioe renales 
y de ciertas zonas del tubo rénal. Se caracteriza por alnto 
mas clinicoB poeitivos y por carencia de otros qne la aepa- 
ran de otros proceeos renslee. Como etntomas positivos: el 
edema generalizado y rebelde, principalmente de serosae; 
nn slndrome arinario, carecterizado por oliguria, con bi- 
perdensuria y lipoidee birrefingentes en eedimento, caracte- 
rlstica de blirefringencia que précisa observât con el mi- 
crOBCOpio polarizador o previoB métodoe especiates de tin- 
cién. A  estos sfutomas afiadamos aibnminnria intensa que 
en algunoe caeos llega a 40, 50 y 60 gramos. Otra de eus 
caracterlsticas es el slndrome bematolégico fisicoqnfmico: 
disminuciôn de les protelnae totales con inversién del coefi- 
ciente protefnico caracterizado por una diemlunotén de la 
serina comparativamente a las globnlinaRqne generalmente, 
estas âltimaa, estàn normalee; aumento de los llpidos en 
sangre y en todo el organismo. Hay verdadera floraciôn de 
los lipidos orgénicos.

Como eintomas négatives de la nefrosis lipoidea: caren­
cia de sintomae de participacién vaecnlar, vaecularea, ein 
fenômenOB de eritrocituria.

El primero de nueatros dos casos de nefrosis lipoidea ee 
refiere a unapereona joven, como sou eiempre estos casos. 
Veinticinco sfios de edad y cuatro afioe y medio de evolucién 
de ptoceso. Iniciase la enfermedad con hincbatôn de piernas 
y dienea de esfuerzo; oHgnria. La albuminnria que apareee 
en este proceso no fué obeervada en nuestro enfermo a pe­
sar de baber empleado diveraas técnicas. El enfermo pré­
senta mejorfaa y son marcadas las oecilacionee de loa ede- 
mas. Se le ban hecbo todos los tratamientoa y nos bemos 
convencido que la evoluoiôn no se modiflea con ninguno 
de elloB.

Sin albuminuria tiene oligaria manifieata, de 800 a 400 
centlmetroe cébicoa eu las veinticuatro boraa, con hiper- 
densoria; ein eritrocituiia ni hemoglobinuria. Su slndrome 
vascular puede condensarse en hipotensiôn asténica, Ei exa 
men cllnico de sangre diô: disminuciÔD acentuada del total 
proteico con disminuciôn de la cantidad de eerina y globu- 
linas; no en favor de la serina, sino dentro de una relacién 
normal de ambos elementos. Por tanto, ein invereiôn del 
coeQciente proteico.

En las observaciones realizadas sobre los llpidos del or­
ganismo nunca los encontramos aumentados, pero su carac- 
leiistica urinaria era la preeencia de llpidos en eedimento 
arinario unaa vecee libres, otras dentro de las células dege< 
neradas o de cilindros grauuloaos.

Las alteiaciones proteicas en sangre, la preeencia de ll­
pidos en sedimento nrinario, unido a las ideas fundamenta- 
les emitidas por la eecuela alemana sobre las nefrosia lipoi- 
deas y loa estudios expeiimentales sobre llpidos en orina, 
afirmando la necesidad de lesién rénal para persistir con
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tenacidad, nos JIev6 a admitir en eite enfermo une nefroeia 
lipoidea atfpica, por taltar albuminuria y la inveraidn del 
coeflciente proteico en aangre.

La nefroais ain albominaria aon preeieamente loa caaoa 
cuDOcidoa en 1916 y en 1917 y denomiDadoe enfcrniedad de 
les edemaa, edema de guerra o bien edema de hsmbre. Sa- 
bemoa qne dorante eate tiempo la alimenCaciân en alganos 
paiaea faeligerantea foé a base de bidratoa de carbone con 
abundancia de aalea y liœitaciôn de pioteicos Àbora bien, 
loa enfermoa de edemaa de hambre no preaentan lipides en 
aedimento nrinario ni oiiguiia; per el contrario, van acom* 
pafiadoa de poliuria; bay perturbacibn de! recambio del 
agna,

En al tipo de loa edemaa ain albuminuria bay que conai- 
derar loa enfermoa con edemaa de tipo nefrbaico y perturba 
cionea digeativaa. Son loa trabajoe pnblicadoa por Janaen. 
Este antor eatadia tas peitnrbacionee digeativaa, principal- 
mente por trénaitoa râpidoa inteatinalea coincideotee con 
edema; ae puede decir qne son edemaa con biponntricidn 
endôgene, a diferencia de loa edemaa de gnerra o por hipo- 
nntriciôn eaôgeua, por bambre. Parece ser también traator- 
noa edematoaos que aparecen en ciertoa operadoa del ciia 
drante enperior derecho, por ineuSciencia en e! aprovecha 
miento de laa proteinaa ingeridaa y como reaultado de tras- 
tornoa hepâticoa, pero son enfermoa ain Itpidoa en eedlmeo- 
to nrinario.

En el mecaniamo genâtico de loa e.lemaa bemoa de re- 
cordar laa aportaciones fieiopatoldglcae de la escoela fran* 
cesa; loa eatndioa de Vidal sobre la retenciôn de) cloruro 
BÔdico. Foateriormente en la patogenia de loa edemaa se ba 
valorado y aceptado la perturbaclôn del equilibrio plaamà- 
tico de laa proteinaa. Son loa eatndioa iniciados por Starling, 
coutinnadoB por Baylis demoatrando que laa inyeccionea de 
anero corriente no airven para elevar el tono vaacolar y re- 
copetar el volumen eangnlneo, y en cambio eon utillaimaa 
laa inyeocionea de proteinaa que no paaan a travée de la 
pared vaacular. Eatndioa que reviven con laa aportaciones 
de Eransse sobre el poder oncético o fijador de laa protei­
naa, eapecialmente por las de Epatein acerca de ta géneeia 
de lae neftoala lipoideaa. Son les trabajos que airven de 
apoyo para la teoria actnal genética de loa edemaa.

El segundo caao cHnico ee de nefrosis lipoidea lipica 
con todae sua caracterieticas eistoraatolôgicae.

En el eatudio del metaboliemo proteico de eatoa enfer* 
moe'bemoa valorado el contenido proteico de loa alimentoa, 
el nitrégeno total nrinario e igualmente el nitrôgeno fecal. 
HemoB eacado la convicuiôn que una cantidad de proteinaa 
ingeridaa no eon metabolizadea; eon eliminadaa por heces.

Hecboa qne nos ban permitido format la hipôteaie o po- 
aibilidad genética aiguiente: Los enfermoa taradoe, ain duda 
por una constitucién genotipica que predispone al traator* 
no, acaao con nna conateiacién paratlpica que colabora, tie> 
nen noa capacidad abortiva inteatinal inanficiente para me- 
taboliaar lo ingerido; por elle, pierden las heces por loa ni- 
trogenadoB no abeorbidoe; dificnltad de abeorciôn qne pro- 
dnce an empobreeimiento de las proteinaa en eangre y a en 
vez favorece accionea aobre la funciéo tiroidea, dando aal 
el componente de bipotiroidismo, fijado ya bace ados por 
Eppinger, y  acaao algunae otraa pertorbacionea vieceralea 
como parecen demoetrar trabajos experimentales; pertur- 
bacionea en funcién bepàtica colaboradorae con el factor 
tiroideo a la predigposiciôn a nefrosis lipoidea. Resultado 
de ello ea la producciôn de nn aigo qne no conocemos sobre 
el epitelio rénal y a an vez la inetauracién del componente 
rénal del proceao nefrôsico con ans degeneracionea tfpicas 
y la exietencia de liqnidoa en el aedimento nrinario, qne*

dando de esta raanera complète el caeo de nefrosis lipoidea, 
Dr Manuel Izquierdo Hernândez: Bace nnos aBos, 

con ocaeiôn de unos trabajos sobre metaboliamo proteico, 
dos de nueetroa enfermoa fneron aometidos a régimen ali- 
menticio pobte en proteinaa, con menoa de 0,47 gramoa por 
kilo de peeo. Ëetos doe enfermoa, con metaboliamo nitroge- 
nado normal, a ioa doB meaes del citado régimen alimenti. 
cio, uno de ellos présenté nn complejo eintomético mny 
aemejante al de nefrosis lipoidea, Enfermo qae, vuelto a en 
régimen normal, deeaparecié el traatorno nefrôsico para no 
volver.—M. Âcefla.

La révision de nomiiramientos en Sonldad.

DON JULIO HIDALGO LÔPBZ

Entré a formar parte del pereonal del Inatituto Nacional 
de Higiene, a relz de fundaree este Oentro aanitario, para el 
qne se babla nombrado a D. Santiago B. y Cajal, como di 
rector, y a loa Dres. Mendoza Mnrillo y Gémei Pamo, con

■<.

D . J u l i o  H i d a l g o  U ô p e z

el profeaor veterinario 8r. Garcia Izcera para régir las dia* 
tintas aeccionea.

Ha segnido, pues, toda lé evolucién del prestigioso Inati- 
tnto, baeta verse conSrmado, recientemente, en au cargo.

C AR G O S  D E S E M PR H A n O S

Fné nombrado ayudante de Beccién aupemumerario del 
Inatituto Nacional de Higiene, con fecba 22 de Oetnbre 
de 1902.

En 20 de Marzo de 1903 fiié nombrado ayudante de Sec- 
cién cou la gratiflcacién annal de 1.260 pesetas.

Por Beal orden de 2 de Enero de 1911, fué confirmado 
en el cargo de ayudante de Seccién, con la gratificacién de 
1,600 pesetas.

Por Real orden de 27 de Septiembre de 1919, y con an* 
tigOedad de l.o de Agosto del miamo afio, fué nombrado 
para el mismo cargo con 4,000 peactaa.

Fué conBrmado en el cargo con 7.000 pesetas por Real 
orden de 8 de Julio de 1924, y con 8.000 peaetae poi Real 
orden de 26 de Enero de 1981.

Ha eido nombrado para igual cargo, con carécter defini 
tivo, en virtud de concurao aprobado por Orden del Minia- 
terio de la Gobcrnacién, fecba 27 de Enero de 1982,
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El iDuérdago, medicamento aatiespasniddico.

Caando R. Gaultieb  renOTÔ el empleo terapéutico cle\ 
maérdago, qaiso atribuir sas propiedades antibemoptoicas, 
dnicas que él habfa recouocido basta entonces, a la acciôn 
hipotensiva que evideaciô este autor.

Ch e v a l ie r , F u b in i y  A n t o n in i y BuaquaT ban pueeto 
bien en claro, eu an eatadio farmacodinâmico y  muy bien 
hecbo, el meeaniamo de acciàn de esta droga y  modificado 
eu primera concepciôn. A el como en la arterioesclerosis la 
bipotensibn no es mda que un aintoma objetlvo piovocado 

pot un mecaniamo complejo résultante de trastornoa del eis- 
tema nervioso del aparato cardiovaacnlar y de la cotnposi- 
ciôn anormal de la sangre circulante, de la misma manera la 
hipotengiân determinada pot el muérdago no ea aino la re 
aultante de la acciôn de sus principioa actives sobre el eis- 
tema uervioao central medniar y  sobre loa müeculos de 
fibrae Usas, io cnal explica muy naturalmente la extensiôn 
del empleo terapéutico de este medicamento.

La bipotensién y la diuresis provocadaa por el maérdago 
no son m&B que la consecuencia de su accién moderadora y 
reguladora sobre e! sistema nervioso central y sobre el sim- 
pâtico. En eu «Tratado de Fitoierapia», H. L bolbro  coloca 
el muérdago entre los antiespaemédicos al lado de la vale- 
riana, y tiene razôn al bacerlo asf; si consnltamos los auto- 
rea antiguos: C o lb ao h . Ca b th b u s k b , V a k  Sw ib t k n , por 
no citât més que les principales, babremos de reconocer 
que esta planta era utilisada, sobre todo, contra las afeccio- 
nes del sistema nervioso como sedante de la epilepsia, 
corea, convulsiones infantiles, bisteria, coqueluche y otras 
afecciones espasmédicas debidas a la biperexcitabilidad de 
los nervios que presiden las fnneiones de la vida vegetativa.

L ob médicos ingleses B b a d l b y , F r a s ik , L a o d s b  B r u n - 
TON y R. L. Pa y x e  ban aeguido utilizândolo como anties- 
pasmôdico con gran éxito, y B l a o k , de Edimburgo, ha 
publicado sobre su poder antiepiléptico nna intereeante 
monogratfa («Viscum Àlbumi, Londres, 1909), en la que no 
solamente cita casos de mejorla, aino de cnracién despnée 
de an largo tratamiento. E. L eSie u b , en su «Teaie de Pa­
ris*, 1910, da caenta de cierto nâmero de obsetvaciones 
hecbae en el Âsilo de Alienadoe de Clermont, en los qne 
noté nna disminucién y un espaciamiento de las crisia bajo 
la inâuencia de esta medicaciôn. Con el muérdago no se 
observan fenémenos de obnubilaciôn intelectual ni de tor- 
peza fisica y moral, como con Jos bromnros bipnéticos de 
la sérié barbitérieai con esta medicacién no se produce 
habitaacién ni fenémenos de aeumniaciôn, y  menos adn 
accidentes téxicos. Deberfa emplearse més adn, y asi snce- 
derfa si no hubiera sido catalogado desde un principio 
como bipotensor y autihemorrdgico.

D d m o n t , de Gante, y D dbois, de Tournay, le recomien- 
dau en el tratamiento de la coqueluche, porqne disminnye 
rdpidamente los ataques de tos en su intensidad, as! como 
sa frecuencia; en ciertos casos de tos rebelde ha dado exce- 
lentea reeultados.

Sobre todo en ios estados nervioeos mal deflnidos, en 
relacién a vecee con el estado del tubo digestivo en los 
nifioe y las mujeres, proporciona una verdadera sedacién 
con restablecimiento del snefio. En Ion casos de perturba- 
cionea determinadas por la pnbertad o la menopansia, su 
accién es muebo més eficaz por causa de sas propiedades 
cardiovasculares y diuréticas.

La Guipsine, que reéne la totalidad de los principios 
activoa del maérdago, es la preparacién més activa y més 
oémoda: se recela en dosis de seis a oebo pildoras diarias

durante una quincena, y con ella no son de temer ni fené- 
menos de intolerancia. ni babitnacién, ni acumulacién.

iHocIncllin Nncionfl] del Cuerpo de Hédicos Titulnres 
Inspectores Hunlclpoles de Ssnldud.

COMITÉ E.TBCDTIVO

Este Comité, prosiguiendo las gestionee iniciadaa cerca 
de los Poderes pdblicos para consegaii la aceptacién de las 
aspiraciones mfnimas aptobadas por las Asambleas de Ene* 
10, ba gestionado de un técnico de Hacienda informe sobre 
cada nna de las férmuiaa de pago por el Estado,

Las fôrmulas sometidas a informe del alndido técnico 
fneron las enatro siguientes;

1. A Incautacién por la Hacienda de las centésimes del 
importe total del ptesupaesto de los Âyuntamientos en la 
cuantfa necesaria para el pago de las dotaciones. Férmula 
integra! en virtnd de la cnal las cantidades incantadae flgu> 
rarfan fntre los ingresoa del Estado y en el capltnlo de gas 
tos del presupaesto general del miemo figurarlan las dota- 
ciones de los médicos titniares.

2. ‘  Incaatacién por las Delegaciones de Hacienda de las 
actaales dotaciones de los médicos titniares y  abono a éstos 
por las citadas Be-egaciones.

Variante A. Descaento del importe de tas dotaciones en 
las liquidaciones qne de determinados recargos municipales 
se realizan entre las Delegaciones y los Ayuntamientos.

Variante B. Ingreso directe por los Âyuntamientos de 
las dotaciones en las Delegaciones de Hacienda, empleando 
el apremio en los casos de morosidad.

8.a Ingreso, por parte de los Ayuntamientos, de las do- 
taciones en las Inspecciones provinciales de Sanidad, qne 
se encargarfan del pago de las mismas a los médicos titula- 
res, facnitando s las citadas Inspecciones para qne en loa 
casos de morosidad recabasen de las Delegaciones la leten- 
cién o cobro por via de apremio de las cantidades corres- 
pondientee.

Del informe se dedace io siguiente:
fVim«rn/<ff«mffl.— Ea la férmula intégral del pago por 

el Estado, cou la ventaja de su eimplicidad y con el incon- 
veniente de reqneiir nna ley votada en Cortès, la diScaltad 
por parte de Hacienda de resarcirse de lo abonado pot do­
taciones y el peligio de que, por anmento del némero de 
plazas 0 de las dotaciones, représente un quebranto para el 
Tesoro.

Segunda ÿ tercera fônnulas.—8m tesolver fntegramente 
el probiema, repteoentan una compHcacién burocrâtica para 
las Delegaciones de Hacienda, sobrecargadas ya con las 
fauciones qne les encomienda el Eatatuto municipal. Âsi- 
mismo requière la aprobacién de las Cortès y la tercera de- 
jarfa al descubierto al Tesoro pdblico o a los titulares en el 
caso de morosidad en el ingreso.

Cuarta formula.—Los mismos defectos que la seganda 
ÿ tercera, con la complicacién consiguiente a la interven- 
cién de dos centros en cada provincia.

De las conversaciones y gestiones ba surgido una quinta 
férmula, la siguiente;

Cuando los Aynntamientos no abonen sua dotaciones a 
los médicos titulares y  la morosidad en el pago sea reitera- 
da, se procederà por les Delegaciones de Hacienda a la re* 
tencién o apremio de las cantidades necesarias para el abo­
no de las mismas a los titulares.

El Comité créé on deber declarar qne la quinta férmula,
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qae tiene la ventaja de poder aer Implaotada por decreto, 
no DOB acerca al pa^o por el Es(ado, y bôIo puede reaolver 
el problema, hoy acuciante en algunaa provinciaa, la segari- 
dad en el percibo de los.haberea.

Las cnatro fôtmoiaa reqnieren la aprobacidn de lae Cor- 
tea por decreto-ley o mediante la Ley orgànica de Sanidad.

La Ley orgAnica de Sanidad ae eati confeccionando y 
el preaidenlede la Âsociacidn, vocal del Coneejo Nacional 
de Sanidad, es miembro de variae de las ponenciaa en que 
te ha reparüdo la confeccién, a tas que ae propone llevar 
(ntegramente la aapiracidn'de loa médicoa titnlares.

En euanto a la etectividad real de loB Reglamenloa de 
2 de Âgoeto y 11 de Noviembre de 1980, que se asegurarla 
con la tiamitacidn y reaoluciôn de cnanto ae relaciona con 
lae vacautee y an provision por la DirecciOn general de Sa- 
□idad y organiscoos dependientes de la misma, el Comité 
tiene eolicUado que se le permila emitir informe sobre las 
proyectadas modificaciones para defender cnanto représenta 
dependencia de la DirecciOn, conservando las poaicionee de 
reglamentaciOn y_aDtomatismo consegaidas en las normas 
de 11 de Noviembre.

Cnmplidas las gestionee encomendadas cerca de loa Po- 
derea pàblicoa con la preaentaciOn de las peticiones concre- 
tae y de las fOrmnlas màs aeeqnibles, y en eepera de las 
resolncioDes que, favorables o adverses, seràn comunicadas 
a loe médicos titulares, el Comité realiza los trabajos con- 
ducentes a deearrollar las conclasiones de Iss Asambleas, 
cuya realizaciOn dépende exclnsivamente de ta AeociaciOn, 
estableciendo las bases para la armOnica actuaciOn de los 
orgenismoB provinciales y distritales en unes casos y las 
enenestas indispensables en otros.

Madrid, Marzo de 1932.

Cursos en esponol para médicos extronjeros 
en Hamliurgo.

Como en el pasado aûo, la Cniversidad de Hamburgo 
organiza para loe meses de JnliO'AgOsto del présente varios 
cnrsos especialmente dedicadoe a médicos espafioles y ex- 
plicados, desde tnego, en este idioma. Estos cursos, que 
se darén en el Institnto de Enfermedades Tropicales, serén 
cuatro: I. Medicina tropical y Parasitologia médica. II. Mé- 
todos de diagnOstico bacteriolOgico y serotOgico. IIL  ÀnAli- 
sis qatmicoclfnicos, IV. Pràcticae de diagnOstico bistopato- 
lOgico.

Programas y detalles complementarios pidanse al «Cen­
tre Germano Espaflol, Zurbano, 32.

Congreso International de la Litiasis Blllar.
Relaciôn de los trabajos que se preeentarén en las sesio- 

nes piiblicas de todas las eecciones reunidas del Congreso 
Internacionai de la Litiasis Billar, qne se celebraré en Vichy 
del 19 al 22 de Septiembre de 1982, bajo el alto patronato 
del sefior minietro de la Salnd pdblica y en el que estarén 
representados treinta y oebo pafses:

1." Las conseeueneias de la cnleciefeetomia.
A. Kstudio cllnico y patogéujco de las conaecnencias de 

ia coleciatectomla: Mr. Victor Donnet, New York; protesor 
Mariano Castex, Buenos Aires.

B. Loe fenOmenos dolorosos consecutivos a la colecis- 
tectomfa: profesor Castaigne, Clermont-Ferrand.

C. Indicaciones quirOrgicas: profesor Gosset y profesor 
Petit-Dutaillie, Paris.

D. Terapéutica médica e hidrologia: profesor Giraud: 
Montpellier.

E. DiagnOstico radiolOgico: profesor H. Beclere, Paris.
2 “ Tratamiento médico e hidromineral del colecisto en la

litiasia büiar.
A. Las indicaciones principales del drenaje vesicular 

médico en la litiaeis biliar; profesor auxiliar Chiiay, Paris; 
Dr. Pave], Bucarest.

B. Indicaciones y contraindicaciones de los coleréticos 
en ia litiasis vesicolar: profesor auxiliar Chabrol, Paris.

C. Las terapéoticas de las infeccioues del colecisto: pro- 
(esor auxiliar Abrami, Paris.

D. Los cuidados médicos antes y después de las opéra- 
cionea en los casos de litiasis; profesor tienber, Berlin.

E. AcciOn de las aguas minérales en el medio resicalar; 
profesor Piery, LyOn.

F. La Ssioterapia sedaute en las afecciones vesicnlares, 
Dre .̂ Deiberm & Dausset, Paris.

3.° El higado Htiâsico.
A. Et papsl del higado en la patogenia de la litiasis bi- 

liar: profesor NOsI Fiessinger, Paris.
B. La ictericia en la litiasis de la via biliar principal: 

profesor auxiliar Brûle, Paris.
C. Las lesiones del higado en las Ictericias iitiàsIcBs: 

profesor auxiliar Harvier, Paris.
D. Métodoa de exploracién del higado en 'a ictericia 

litiàsica;
a ) Métodoa quimicos; Dr. Dietyck, Lovaina.
b) Métodos radiolégicos: Dr. Gilbert, Génova.
E. Deducciones qnirérgicaa en la ictericia litiàsica: pro- 

fesor auxilisr Catellier, Paris.
Presidencia (M  Conjcj'o.—Profesor Paul Carnot, ptesi 

dente; profesores Maurice Loeper, présidente de la Seccién 
de Medicina; Pierre Duval, présidente de la Seccién de Ci- 
rugla; Maurice Vlllaret, présidente de la Seccién de Tera­
péutica e Hidrologia; loa doctores J. Belot, presidents de la 
Seccién de Electro-Radiologia y Fisioterapla; J. Aimard, 
secretario general, y K Glenard, secretario adjnnto.

Las adheslones y las solicitndea de informes deben diri- 
girse al aecretariado general del Congreso,24, Boulevard des 
Capucines, Paris (9*).

O u rso  d e  a m p lia c iô n  

d e  l a  S o c ie d a d  O d o n to lô g ic a  E sp a fio la .

La Sociedad Odontolégica Espafiola, desarrollando su 
programa prometido para si corso actual, ha orgsnisado un 
cureo de conferencias de ampliacién de conocimientos mé­
dicos entre los odontélogos, para el qne ba invitado a las 
figures màs prestigiosas de la Medicina madrilefia.

Digno complemento de este curso serà la edioién de estas 
conferencias reunidas en on tomo qne formarà un libre de 
alto valor docente para la clase.

Los conferenciantes invitados y los temas acordados son 
los siguientes:

Dr. Sadf de Buen: Parasitologia uucal L ob odontélogOB 
en la Sanidad.

Dr. Gustavo Pittaluga; La boca en las bemopatias.
Dr. Hinojar Paus: Rinologfa y la boca.
Dr. Galo Leoz; Oftalmologia y boca.
Dr Blanco Soler; Endocrinologie y boca.
Dr. Sancbls Banda: Alteraciones nerviosee de la boca y 

dieutes.
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B A R A C H O L
Antlsârnlco idéal. Obra por absorcldn medicameatosa ;  evaporacldn de gases, curaado la aarna sId bafios, sln deslnfecdôn 
--------------------------------  de ropaa y apUcando la pomada ûnlcamente en las raanoa. — • ■ - - .

L A B O R A T O R I O S  H I S P A N I A . - V I L L A F R A N C A DE O R I A  (GUIPUZCOA)

ANTALGOL DALLOZ
G r a n u l a d o

Neuralgias - Jaquecas - Gripe - Lumbago - Ciàtica 
Gota - Reumatismo agudo o crônico

P > 3 C R  I ^ SLABOR'ATO RIOS OORBIBRE.
S U E R O  A N T I  - A S M A T I C O  
d e H E C K E L
MUESTRAS 
GRATIS

i,l|-| 1 ^ ^  L A  E X C IT A C IO N  D E L
I II II I II II I m i l  I I E S P A S M A  L O S  

B R O N Q U IO S  Y  C A U S A  L A  C R IS IS  D EASM /1

S I P O R  M E D IO  D E L  S  U E R O .  d e  H e C K E L  . S E  E X C IT A  E L  G R A N  S IM P Â T IC O , 
L A  A C C IO N  D E L  N E U M O G À S T R IC O  Q U E D A  A N I Q U I L A D A  Y  E L  E S P A S M O  C E S A

FERNANDBEJAR,AgenteG!'pâraE5PANA.20,RuizPei'êllo,MADRID(9)
Bronquitis, Neumonias, Pleu- 
resias, Congesllôn pulmonar, 
Apendicitis, CôHcos hepâticos 

y nefriticos, Adenilis.
Ç l ic e r o p lo s m a  a n f i f h g is t i c o  q u e  g é n é r a  c a h r  T O D A  I N F L A M A C I O N

MmlrasiLABOflATpRIOSLILMEûlTERRAKEg. Aparlaiio2R. ÇflSTELLÔN Y ^ O O I I T I I A  T O D O  D O L O R

C G r r a o p t a s m a
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METODO CITOFILÂCTICO
DEL P r o f e s o r  P. DELBET

COUUNICAÇIONES EN LA AÇAÙEMIA DE UEDICINA 4J Ht Jafiif. 19 4t JiàHé, 13 À /VmicmW I92S. IS ét &far»» 1930

D E L B I A S Ë
Comprlmidos de Sales halogenas de

M A G N E 8 I O
ESTIMULANTE BlOLOGICO GENERAL 
POR HYPERMINERALIZACION 
MAGNESIANA DEL ORGANISMO

ÙNKO FRODUCTQ PREPARADO SECUN LA FORMULA 
Y D A T O S  D E L  P R O F E S O R  F.  D E L B E T

PRINCIPALES INDICACIONES . 
TRASTORNOS DiGESTIVOS 

INFECCIONES OE l a s  ViAS B ILIARIAS 
PRU R ITO S r  OERUATOSIS 

TRASTORNOS NEURO-IWUSCULARES 
ASTENIA  NERVIOSA

TRASTORNOS CAROIACOS POR HYPÇRVAGOTONIA
OESORSEHES URINARIOS DESIDOS A LA HYPERTROFIA BE LA

P R O S T A T A
LESIONES DEL T IPO  PRECANCEROSO

P R O F I L A X I A  D E L  C A N C E R
DOSIS . 3 È 4 raMnstAte nfy ca an nw6e Pt* de i/ee

LsboralûiN üt Pharmacologie Générale, O' Ph. CHAPELLE
e. Pu» Vtwi»nn«, PARIS

mMlMt ftobr« p*dldo.

Butstra J Litîraturs : n, SERRA P&HIfS S. fl„ Upstlado 26, REUS (Tirragona).

Lip iodol
ADOPTADO EN LOS HOSPITALSS

Acelte yodado francés a 84 centigr. de yodo puro 
por ce&ti-cùblco (cubo) sln nlngùc rastro de cloro 

de una tolerancla casl ilimitada.

INDICACIONES. — Todas las del yodo, de los 
derivados yodados orgânicos y yoduros, sin sus 
inconvenientes ; ningün yodismo, ninguna acciôn 
congesùva sobre ei pulmon.

ARTERIO y PRESCLOROSIS. ENFISENA, ASMA, 
REDMA crônico y que desforina, LUMBAGO, 
CiATICA, GOTA, LINFATISMO, ADENOIDISMO, 

SIFILIS Urciaria y HEREDO-SIFILIS.
FORMAS FARM ACÉUTICAS ; 

Inyeccionet • Ampollaa de 1, 2, 3 y 5 cc.
Frasco de Aluminio de 20 cc. o setn 3o gramos (un cenii- 
cubo-cùbico) cotuicce o gr. 64 de yodo que correspunde 

quimicamente a o gr. 71 de K. l.
Cépsulae C 0 gr. 20 de yodo puro por cipsuU (2 a 3 por 

lérmino medio por 24 horas).
EfflUlsfân ; o gr. 20 de yodo por cucharadîta pequena.

Se halla en todas las buenas farmacias,
Concesionarios Generales 

para la Exporlaciôn ;
LEczm gki & O'

67, Rue de la Victoire 
Paris

Sotû se ha de aceplarel
rroducto ̂ Jue Iteve 

marbele '* AZUL"

En Espafia s Sr. Juan MARTIN. Callc de AlcaU, 0. Madrid 
y Conseio de Ciento, 341, Baroelona.

IsUs Caoarias : B. APOUNARIO, i'armaccutico, LftS Polmas.

re e m p la sa  eon ventala
a ' D l g t t a l  y  D I g I t a l I n a ,

Peqncfias doalai 15 aotas d ia rla a . — D oels m edlaaaei 3D gotae d la rla a .

LABORATOIRES DEGLAÜDB
P A R IS  VI.*

UuMtraa y J .  n .  B R L A S e i l  D ia g o n a l. 440.
Ilteraturai Agente geaeral pue £apa6a. BABCBLCNn

I H U M I D A D
D R .  M A R T f l V  S H L A Z A R
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Dr. Entique Sloker; Cirogia general de la boca.
Dr. Julio Bpjarano: Dermatologla y boca.
Dr. Manuel Tapia: La boca en laa enfermedadea infec- 

cioeae.
Dr. AgnaÜn del OaHizo: La boca en loe enfermoB del pul- 

môn 7 corazôn.
Dr. Tedfilo Hernando: La boca en las enfermedadea del 

aparato digestivo.
Dr. Garda del Real; DiagnàBtico del eujeCo en Odonto* 

logia,
Dr. Oarraaco Cadenaa: Âliœentaciôn, boca y dientes.
Dr. Ftanciaco G. Tello: Sin tema seQalado.
Dr. Pedro Blanco: Geetacidn y boca.
(Oportnnamente ee acordaiàn lae fechae de eetas confe 

rencias )

-lEONO&RAPHIA DERMATOLOaiOA-

Bajo la direccidn de loe ilnatres dermatôlogoe de fama 
mundial profesorea Neisser y Jacobi, inlciô b u  publicaciôn 
en 1906 la flkonograpbia Dermatoiogica>. En 1914, con mo- 
tivo de la gran g-nerra, quedà en suepenao esta obra de tan 
alto interés eienclâco.

Abora reannda Bn publicaciôn, reapetando en lo esencial 
el curioao tipo de colaboracionee qoe la integraban.

En efecto; la <lkonograpliia> se nntre de comonicacio- 
nea que envlan los dermatôlogOB de todo el mundo alusiTas 
ezclueiTauiente a nn caso concreto de rarfaima frecuencia o 
de diagnÔBtico desconocido. Estas comunicaeiones ban de ir 
redactadae en nno de los cinco idiomae aignientes: alemén, 
espefiol, francÔB, inglés e italiano, y el autor qne lo desee 
paede hacer Bobre el caso laa observaciones qne créa perti­
nentes, las que aeràn publicadaa en el eiguiente ndmero. De 
eeta forma se eatablece discusiôn sobre los caeoe, a la par 
que la revÎBta actüa como una academia dermqtotôgica in- 
ternacional y giâflca.

Loe eepeoialietaa a qnienes intereae recibir la dkono- 
grapbia Deimatologica» y coopérer a eu labor cientlfica pne. 
den dirigirse al Dr. Sàinz de Âja, Serrano, 1, Madrid,

DEL CONGRESU DE CIKUGIA

U o s  p p o l e s o p a s  Q u e p v a l n ,  G o y a n e a  y  P e n a  

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

f i e s t a  d e l  P a l a s e .

JORNADâS MÉDIOAS AEASONESAS
organlzadas por las Entldades Médlcas de Zaragoza. 

Huesca y Teruel, para los dias 26 al 29 de Mayo 
de 1932.

ZARAGOZA
Comité Ejecutivo.—DTee. Rieardo Loaano (presidents), 

Aniceto Bercial, Alejandro Palomar de la Torre, Victor 
Fairén, Eduardo de Gregorio (tesorero), José Lorente La- 
ventana. Manuel de Frutoe, Manuel Fetnàndez Aldama, 
José Duerto (eomlBario de la Exposiciôn), Ramôn Csima, 
Rieardo Homo (secietario).

Fidan detalles del programa e informaciôn al eefior as- 
cretario del Comité, Dr. R. Homo Alcorta (Zaragoza),

Hospital de la Santa Cruz y San Pablo de Botcelono.
C L tm O A  D B  d e b m a t o i .o o I a  y  s i p i l i o g b a f I a  1931 1932

CoDvetsacionea pràclicas de la especialidad de apllca 
ciôn inmediala a la Medicina general, organizadaa por el 
Dr. Noguer-Moré, jefe del Setvioio de la especialidad.

C(W/crenciflâ.—l.a (14 Abril 1932): «Tratamiento local de 
las dermatOBis>. Réglas generales. Tratamiento local de las 
enfermedadee parasilarias, microblanas, etc. Tratamiento 
de laB dermitis artifleiaies, profeeionalee, etc, 2,a (21 Abril); 
«Tratamiento general de lae dermatosiB». La Derinatotogia 
en 1932 y  b u b  relaoionee con la Medicina general. Trata- 
mientoB inteinos de las dermatosis microblanas, alimenti- 
clRB.medicamentOBM, discràBica8,alérgieaB,ete. S.“ (28 Abril): 
(Diagnôsticoa indispensableB». Cllnica de las nnaulfeetacio 
nee cuiâneaa y mneosaa de la Bffilia en sus diferentBB pe- 
rlodoa. Errorea qne deben evitareo. 4.* (6 Mayo): <DiagnÔ8- 
ticos indiapeDBables*. Presentaciôn de enfermoB o moulageB 
de las afecclones cutàneas [mâti freenentes (tiBas, pelada, 
lupne, acné, peoriaBÎB, liquen, eczema, dermitis eczematitor- 
mea, etc. 6.a(12Mayo): «Tratamientos îndiBpensableB>.Tra 
tamieuto local y general de lae afecclones cutAneas màs fre- 
cnentes. 6.a(l9 Mayo); «Sindromes piecancerOBOs». Proceaos 
precancerosoB de la piel y mucosas que debe conocer todo 
médico. Preeentacién de enfermoe y moulages de laa dife- 
rentes variedades. D<mostiaciôn prActica de los medioa 
terapéuticOB. Lo qne no debe haoiree. 7> (21 Mayo): «OAn- 
cei cntAneo». Preeentaciôn de enfermoe y monlagea de Iob 

divereoa tipoB clinicos de epitelioma cutAneo. El cAncer lin­
gual. DiagnÔBtico y tratamiento piecoz. Radiumter.ipia. 
Electrocoagulaciôn, etc. Lo qoe no debe hacerse, 8.* (26 
Mayo): Gdnica, patogenia y  tratamiento de lae ulteracionre 
de las piernâB. 9.* (2 Jonio): Tratamiento moderno de la si 
Qlis en el 1932. Estado actnal del tratamiento de la «Ifilia 
nerviosa. 10.‘  (4 Junio): Diagnôstico y tratamiento de la ei 
dlis hereditaria y de segunda generaciôn.

HOSPITAL PROVINCIAL UE VALENCIA

V I Curaillo ieôrico prâctico de Tranmatolngfa, Cirugla 
ortepédica y accidentée de! Irabajo-a cargo del Dr, D. José 
ToœAa y Lôpez Trigo, gefe del aervicio de Tranmatologla y 
Cirugla ortopédica do la Beneficencla provincial y de loe 
l.rofeaorea ayudantee Drea. D. F. Ferrero Bolinchea y don 
Antonio SAnchez Garcia. Aîlo 1932.

P  B o  G  U  A Î I  A

16 de Abri’ : Conferencia de ampliaciôn: «FraciuraB bi- 
maleolarea», por el Dr Antonio Trias,-—18 de Abril; Lecoiôn
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teéricopréctiua: «Tratamiento de las fracturas abiertas, Con- 
ferencia de empliacibn: <lDterpretaciôn de algiinoa slotomaa 
detabdomen agiiio*,por el Dr. Enrique SIoker.—17 de Abril: 
Leceidn teôrico-prâctice: <EI pronéstico fiiDcioual y el tra- 
tamieuto de las fracturas del antebrazo». Conferencia de 
ampIiaciôD: <La Traumatologie de la Hlatoria>, por el doc- 
tor Ricardo MuBoz Carbonero.—18 de Abril: Leceidn tedri 
CO pràcCica: cFracturaa supracondHeae de codot complioa- 
cionea y trntamiento>. Oonferencia de ampliaciÔD: <Diag- 
ndetico diferencial de las afecciooes de la cadera», por el 
Dr. A. SaldaCa.—19 de Abril: Leccidn teôrico prâctica: «Ira- 
tamiento de las artiitie tubereuloeas». Gontereucia de am- 
pliacidu: «Las deformidades del pie: tratamiento quirürgico 
de las màs frecuentes», por el Dr. José Maria Vllardell. 
20 de Abril: Leccidn tedrico-pràctica: «Retardo de conso- 
jidaciÔD de las fracturas». Conferencia de ampliacidn; «Tra- 
tamiento ortopédico de ios tumores blancos en los miem- 
broB inferiores, por el Dr. Manuel Salaverti.—21 de Abril: 
Lecciôn teôrico-pràctica: «El prondstico fancional y trata­
miento de las fracturas de pierna». Conferencia de amplie- 
cidn: eldeas directrices del tratamiento de las fracturae con 
vendaje de yeao>, por el Dr L. Boach —22 de Abril: Les- 
cidn tedrico-prâctica: «La ezteneiôn continua en el trata­
miento de las fracturas».—23 de Abril: Lecciôn teôriuo-pric- 
tica: «Diagnôstico del mal de Pott». Conferencia de clausn- 
ra: «Fisiopatologla de la fatiga muscular», por el Dr. C. Ji 
mènes Dlaz,

Los temae de las confeiencias teôrico-pràcticas ban sido 
solicitaJos especialmente.

S E C d O N  O F I C I A L

MINISTERIO DE l.A GOBERNACIOn

Deeratizacià^i.

Como ampliaciôn a lae circulares de este Centre, de lé­
chas 11 y 30 de Junio del pasado aiio, y en armonla con lo 
establecido en el art. 9.° del Decreio del Gobierno de la Re* 
pôblica, del dia S del mismo mes y sfio,

Esta Direcciôn general ha tenido por conveniente am- 
pliar, con la estaciôn sanitaria del puerto de San E- t̂eban 
de Fravia (Oviedo), la relaciôn de los habilitados para lle- 
var a cabo tas operacionss de desratisaciôn y desinsectaciÔD 
a que se refiere el mencionado Decreto.

Lo que se hace püblico para general conocimiento.
Madrid, 17 de Marzo de 1932.—El director general, M. 

Pasetta. (Gaceta del 19 de Marso.)

G A C E T A  D k  L A  S A L U D  P U B U C A

Eatado aaniCartO de Madrid.

Altma barométrlca mAxIma, 710,3; idem mtnima, 
694,.5; temperatur* mâxima, 16®; Idem ntinima, 1*,8; 
vientos dominantes, NE. y  NNE.

Sigue manteniéndose eu proporcionea relativaraeute 
favorables el resultado de las estadisticas sanitarias de 
Madrid. No dieminuyeii los casos geueralizados de gripe, 
aunque si menos numerosos los complicados cou iiiSama- 
ciones infecciosas de los ôrganos centrales de la respira- 
ciôn. Perseverau las congestioius hepàticas y sou fre- 
cuentes los côlicos litiàsicos localizadoa en dicha glàudu 
la. Los catarros veaicales, particularmente en los aujetos

artriticos, son numerosos, aunque fÂciles al tratamiento.
Eu los uinos coiiCinüan presentâudose anginas cata- 

rrales benlgnas, casos de sarampiôu y catarros sapevlicia- 
les de los bronquios.

C R O  N  I C  A S

Noticlas.—El Dr. Kenedo ha trasladado su domicilio 
a Avenida Coude de Penalver, nûm. 6.

Incompatlbiildades.—Entre las de eatedràtlcos uiô- 
dicoB veinos cousignadas:

1.  ̂ La de D. Gustavo Plttaluga, que figura con 11.000 
pesetas como eatedrâtieo y  12.000 como director de la 
Escuela Naclonal de Sanidad

Lamentamos tener el labio partie, como diueu los 
chulos.

Vacantes.—Hasta el 21 de Abril pueden solicitarse 
las siguientes por concurso de autigiiedad;

Mayorga (Yalladolid). 2.200 pesetas,
Yuucler (Toledo). 1,650 pesetas.
Pontrubl (Barcelona). 1.650 pesetas.
Azuaga (Badajoz). 3.300 pesetas.
El Viso de Sau Juan (Toledo). 1.376 pesetas.
Alba de los Cardafios (Paluncla). 2.750 pesetas.

Y  por concurso de inéritos.
Vlllaluengo (Teruel), 2.750 pesetas.

Ue la «Gaceta»: 9 de Marzo.—Ministerio de la Gober 
naciôn.—Orden nombraïuio en virtud de concurso a don 
TomÂs Peset Ateixandre para el cargo de inspector pro­
vincial de Sanidad de Yalencia.

—Otra idem Id. id. ayudantes de secciôn del Instituto 
Nacioual de Higiene a D. l.orenzo Ruiz de Areaute y  don 
Pedro Clemente Mariaua.

Obraa recibidas. Estadistica de la Casa de la Mater- 
uidad de Madrid. Â&o 1931. Beneficencia provincial, Ser 
viclo del profesor Dr. José Bo.ella y  Montoya.

—«Pianeamiento y  organizaciôn de un hospital mo 
derno», por el Dr. W . Lôpez Albo, de Bilbao. Folleto.

—«Formulaire thérapeutique odouto stomatologique», 
por Roissier y  A. Bouland. 30 fr. 2.* ediciôn. Casa edito 
rial L'Expansion Scientifique Française. Paris.

Perhldrol de Magnesio. -  Al présente numéro acom- 
pafiamos un ioteresante prospecto del producto iudicado, 
recomendando su lectura y  pedldo de literatura y  mnes- 
tras a £. Merck, Darmstadt (Aiemanià) o Productos Qui- 
micos Farinacéuticos, S. A . Apartado 724. Barcelona.

Electrolactli Fltlkola -Fltfkallna -Guayapectol.— Re-
comendamos la lectura del prospecto que se incluye, del 
Laboratorio Aseiisi, Xerri y  C.», Ciscar, 26, Yalencia.

Programa para el concurso de oposiciones a ingresn 
en la Aeademia de Sanidad Militar. 1,25 pesetas. El  Si - 
OLO Mh d ic o .

Tratado prActIco de étiqueta y  distlociôn social, 4 pe­
setas. ReemboUo, 4,55. Pidase a El  Siqlo Médico.

8 U L F O B A R I U I I I  (Marc* y nombre reglstiadoa), 
80LFAXO DE BARIO BABA KADIO80OFIA 

Unlco pieparador en Espafla: DOCTOR GIRAL 
Catedrâtico y Académico.—Atocha, 35.—Teléf. IO.028,—Madrid 

Forma emuUionable en irfo: 2,9e ptas. caja de 1 5e graœot.
Forma ctemoia: 4,4e ptaa. fraaco de 2<|e gtamos,

Ambas format: A granel por kiloa.— Muestras gratuitaS.

S I L - A l_
Laboratorio OAtnlr,Valencla. — J. Oayoso, Madrid

fiU icato  de alnminio, 
f is io lôg icamente  pnro

IMPRBNTA DHL SUOBSOB DK UNRIQDK 
QlûHstâ de Saotib Murlft do 1a OabesA, l.'^Modnd. Toiétooo 70.458
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