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Arheol

I'rincipio active de la Esencia de Sandalo

Superior a las Esencias de Cedro y de Sandalo

Gonorrea - Cistitis

Catarro vesical
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Kiaop.i

Pielonefritis - Pielitis

Laboraiorios PAST'ER, 4-47. rue du Doaeur-BUnche, Paris (i6-)
Sucursal en ESPAPiIA : ..9. Bruch. BARCELONA.

VACANTES

En el InBtituto R» Uo Quinirgico de Gnipdwoa ae crean
dos plaaae de jefe de laboratorio, cuya dlreccion ba de oom-
prender para uns la eeccion de \natomla patoldglca y Oito-
logis experimental y para la otra la de Bactériologie Yy
Qolmica bloléglca.

Provision medlante conenreo de méritoe, de preferencia
trabajoe o eelndioe relaclonadoe con el ptoblema del caneer.

Momenlaneamente no eerd aeignada retribncidon algane
a dicbae plaaas. Inetanciae al etflor présidente del Comiié
local de la Liga Anticanceroea de Qaiplxcoa, en la aecrela-
ria de la Diputacidn provincial, haeta el dla 6 de Julio.

Haeta el 18 de Julio ee pneden policitar laa eiguienlee de
médicoB titolaree y por conenrBO de antigfledad:

-D e ntievB creacion, la de Bivatelada (Madrid), p. jndl-
cial de AlcaU de Henares; haber, 1.876 pesetas por 10 fa-
miliae de la Beneficencia. Poblaoidn, 866: categorla 6>

06«niokonM —gnalaa. 8.876 pesetae.

/ oto*—V.a 32km.delac.dep.y ad42delac. La eB
tacion inéB ptox., ABOcaque, a 18 km.

—Por renunela, la de Zarra (Valencla), p. jndicial de
Ayora; haber, 1.660 peeetae. Poblaoidn, 1.008; categorla 4.*

Date#.—L. a 4 km. de la c. de p. y a 160 de la c. La eeta-
clén mas prox., a 36 km.

__De nneva creacidn, la de Cabafiee de Eagoeva y eu
anejo Santibdfiea de Eagueva (BorgOB), p. jadicial de Lerma,;
baber, 1.660 pesetas por 13 familisB de la Beneficencia. Po
blacidn. 8.356; categorla 4.»

Datos.—V. B25 km. de la c. de p. y a56de la c.
proxima. Rca, a 20 km.

—De nneva creacidn, la de Perarrda y aoe anejoB Santa-
Heatra, Panillo y Erdao (HoescaX p. jadicial de Benabarre;

Est. mae

»*R«

G?*..

haber, 1.650 peeetae por 16 faniiliae de la Beneficencia. Po
blacién, 1.746; categorla 4.*

Daio».—\'. a 80 km. de lac. de p. ya 06 de lac. La ee-
taclon tuée préx., a 45 km.

Y por conoiireo de méritoe Isa eignlentes Y taceblén
haeta el 18 de Julio.

—De nneva creacion, la de San Lorenao de Calatrava y
BUanejo Huerteeuela (Ciudad Real), p judicial de Almod6-
var del Campo; haber, 2.200 peeetae por 80 tamiUae de la
Beneficencia. Poblacion, 2.6885 categorla 8.

j)aio9.-V . a 89 km. de la c. de p.y a 86 de la c. Ferr.

—Por renunoia, la de Oortee de Arenoeo (Oaetellon).
p, jadicial de Lucena del Cid; haber, 2.200 peeeUa por 30
lemilias de la Benefleeneis. Poblacion, 1.620; categorla 8.»

Datot.—V. a 38 km. de la0O.de p.ya 70 de lac. La es
tacion més prox , Rubielos, a 82 km.

—Por rennneia, la de Traiguera (Caetelldn), p. jadicial
de San Mateo; baber, 2200 peeetae por 60 familiaa de la Be-
nefioencla. Poblacién, 2.600 categorla 3.*

DotM.—V.a 12 km.de lac. de p.y 72 fle la c. La esta-
cién mae prox., Vinaroe. a 19 km.

-Por renunela, la de Badolatoea (Sevilla), p. judicial de
Eetepa; haber. 1.800 pesetas por 300 lamillae de la Benefl-
cencia. Poblacion, 8.866; categorla 1.»

Dato$.—y. a 18 km, de la e. de p. y 110 de la c. La
est. maa prox., a 8 km.

—Por defuncion, la de Navaluenga (Aylla), p. jadicial de
OebrerOB; haber, 2.760 peeetae por 176 familias de la Beue-
flcencia. Poblacion, 2.828; categorla 2.a

Dates.-L.a 26 km. de la c. de p.y 34 de la c. cuya esta-
cion ee la mas prox.

(Oontinda en la paglna eigniente.)
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La roentgenteropla en ia lilpertrofin de la prditato

POR EL

DK. B. NAVARRO CANOVAS

Radl6logo jefe del Hospital de la Beneaeenola general, presid.nte
de la Sooiedad de Badiologia.

Recordemoa someraniente qae la prostata esta
implantada en la eara posterior del pubis, del que la
sépara el plexo venoso prostatieo; es del tamailo y
forma aproximados al de una castafiay estad atrave-
sada de delante atrds por la uretra, que, a manera de
tdnel, termina en el esfmter vésical. Apenas percep-
tible en el nifio, erece en el adulto para adquirir su
mayor volumen en la vejez, pudlendo alcanzar el de
un huevo de gallina, por lo menos.

De la fisiologia de la prostata se sabe muy poco.
Se le atribuye su secreeibn interna, como a todos o casi
todoa los 6rganos de nuestro cuerpo. Pero, ademas,
poaee la secrecion del lieor prostatieo. Nos Inclinamos
a ereer que la prbstata posee una funcidén de indole
génital, funcidn que sostiene el libido. Fundamos este
juicio en las observaciones reeogidas de enfermes de
prostatitis gonocbcicas tratados por cliatermia que
sienten algo apagado el instinto sexual, y que enra-

dos de la prostatitis, recuperan su estado genésico
normal. Esta misma observacibn, pero en menor es-
cala, hemos podido recogerla también on algunos en-
fermoB de hipertrofia prostatica tratados por roent-
genterapia. Por algo este brgano se liallaimplantado
donde lo estd, como me dijoen una ocasion mi llustre
amigo y eminente literato el raalogrado Dr. Méndez
Bejarano.

La prbstata es asiento de degeneraciones, auiique
poco frecuentes, y también se desarrolian en ella el
carcinoma, el sarcoma, el lelomiomay otros tumores;
pero el mas frecuente es el adenoma, en sus raodali-
des de adenomioma y adenoflbroma, constituyendo
la llamada hipertrofia prostatica. Puede ser total y
parcial, y lo mismo en una que en otra se destaca el
desarrollo de la porcién media. Esta liltima, al formar
una prorainencia poliposa comprime la uretra, estre-
ebandoia. De la hipertrofia total del 6rgano es res-
ponsable la neoformacién de las porciones glandula-
res, formandose verdaderos adenomas en forma de
nddulos; no asf la hipertrofia del I6bulo medio, que es
debida a la de las glandulas periuretrales accesorias
que se encuentran en esta regidn, pero no pertenecen
a la préstata.

Para comprender mas tarde el mécanisme de ac
cién de los rayos X sobre la hipertrofia prostatica,
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exponciremos la anatomia patolégica de esta lesiiin.
Kl tejidG hipertroflado aparece en forma de l6bulos
que recuerdan los de la prdostata, cuyos I6bulos tienen
origen en las glandulaa arracimadae del 6rgano y en
las de mucosas subcervicales y perluretrales.

Un eorte transversal de la prostata hlpertrofiada
demuestra que los I6bulos estan constituidos por unos
nddulos redondeadOB de aspecto esponjoso llamados
cuerpoB esferoides, cuya estmctura corresponde a la
del adenoma, o sea, constituidos por acinis glandula-
res mas o menos numerosos y mds o menos dilatados,
que fonnan a veces verdaderos quistes tapizados in-
teriormente por epitelio cilindrico de nna o mils capiis.
El tejido envolvente de estas glandulas es de tlpo cun-
Juntivomascular. A veces, el tejido intersticia! se
halla inflllrado de leucocitos que indiean la existen-
cla de inflamaeidon. Asimismo, laprdstata hipertrotta-
dasuele eptar muy vascularizada. Las lesiones ana-
tomopatoléglcas acabadas de exponer permiten de
ducir la presencia de trés elementos muy sensibles a
las radiaciones Roentgen: tejidos glandulares, conges-
tlon e inflamacion de tipo crénico. Todo lo eual cons-
tltuye un estado morboso indudablemente tributario
de la torapiaRoentgen. Atravesadaporlauretra, a la
que envuelve totalmente, es natuval que este auraen-
to de volumen produzca en la emision de la orina,
cuyo paso diflculta, trastornos de todo género, y no
es de extraiiar que el aparato urlnario entero se re-
sienta de la lésion de una de sus partes (Suarez de
Mendoza).

De las causas de este hecho poco o nada se sabe.
Ni los sondajes repetidos, ni las estrecheces uretra-
les ni las tituladas diatesis, ni aquellas causas con-
gestionantes de la pelvis, como los abusos genésicos,
del alcohol, comidas excitantes, etc., pueden invo-
carse como déterminantes de este proceso, aunque
puedan influir en sentido pernicioso sobre su des-
arrollo.

La dnica causa que puede atribuirse a esta afec
cion es la vejez, pues aunque se presentan casos de
hipertrofla prostatica en sujetos relativamente jove-
nes, éstos pueden califlcarse de viejos prematuros.
Claro estd que el factor vejez tiene un valor rela«vo,
pues no se puede deducir de él que todos los viejos
sean prostAticos; pero el contingente que arroja es
clertamente considérable, toda vez que, segln esta-
disticas, rebasa la citra del 35 por 100. Ahora que no
todos los enfermes de hipertrofla prostAtica aeusan
trastornos de este drgano, sino solamente una parte
de ellos, que no pasa del 50 por 100.

Respecte al mécanisme de los sintomas que acom-
paflan a esta entermedad, conviene recordar los tra-
bajos de Launois, que tienden a demostrar que la
causa de los misraos debe atribuirse no solamente al
aumento de volumen del 6rgano como causa mecA-
nica, sino también a la arterioesclerosis. Y, sin em-
bargo, existen muchos viejos arterioesclerdésicos que
carecen de hipertrofla prostAtica.

La hipertrofla puede abarcar toda la glandula de

un modo uniforme; pero lo mils general es que pré-

dominé en uno de los l6bulos, originando déforma-
ciones uretrales que diftcultan a menudo el catete-
rlsmo.

En el primer caso el estrechamiento de la uretra
se efectiia en el centvo de la porcidn prostAtica por
creeimiento de los I6bulos latérales. Si la hipertrofla
afecta un I6bulo latéral, déforma la, uretra hacia el
lado opuesto, y si el afectado es el I6bulo medio, la
deformidad serd hacia adelante.

El obstAculo mecAnico que opone la prostata a la
miecion lleva consigo de una manera lenta multitud
de sintomas que varian segiin la fase de la enferme-
dad, Alteraciones en la miccion al principio: difleul-
tad total O parcial de vaciar la vejiga; mas tarde, re-
tencion incompleta o compléta, terminando con el
periodo de dilatacion y
incontinencia.

Gruyon dividid la evolucion de la hipertrofla pros-
tAtica en trés periodos; inicial, de retencidén sin dis-
tensiol y de distensidon y rebosamiento.

El periodo inicial llama poco la atencidon del en-
ferrao, pues se reduce a la polaquiuria y erecciones
nocturnas, sobre todo a partir de la media noche. En
este periodo se acompafla de atrofia del esfinter vési-
cal, que unido al obstdeulo mecAnico que opone la
prostata da por resultado una miccidon retardada.
Las erecciones son muy molestas y no voluptuosas.
En este periodo, por un enfriamiento, nn abuso de
alimemacion, de la bebida, etc., puede sorprender
al paciente un ataque de retencién con todo el eua-
dro de angustias propio de estos casos.

En el segundo periodo se constituye la polaquiu-
ria de una manera permanente; es decir, que este
sintoma permanece de dia y de noche perturbando
constantemente su vida habituai, toda vez que con
gran frecaenda tiene necesidad de evacuar su vejiga.

El tercer periodo se maniflesta por la retencion.
La vejiga, distendida, déja salir la orina gota a gota,
y esto sin que se aperciba el enfermo, como no sea
por la mojadura de sus ropas, pues ya la necesidad
apremiante de orinar le ha desapareddo. Hay otro
sintoma en este periodo, la poliuria, que a veces no
falta en el segundo, y también la orina, que suele
ser turhia por infecddn de la vejiga. No faltan en
este periodo trastornos gAstricos e inapetencia, len-
gua suda y sed, y a veces, tiebre y aumento de urea
en sangre. La retencidn se pone de maniflesto son-
dando al enfermo después de orinar. Por el tacto
rectal podremos apredar el tamano, la forma, la du-
reza y la sensibilidad de la prdstata.

Los franeeses Moskovitz, en 1906, y Guilieminot
fueron los primeros que reeomendaron la roentgen-
terapia en la hipertrofla de la prostata. Haret seflala
sus buenos resuitados en el periodo inicial y en los
tipos de forma blanda, citando varios ejemplos en los
que con débiles irradiadones en la region permeal
y vepetidas semanalmente produjeron seiialados efec-
tos (reducddn de la prostata, micciones mAs tAciles
y menos frecuentes y disminucién de la orina resi-
dual). Wilms, en 1906, propugnaba el tratamiento

rebosamiento, llamado de
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Roentgen en esta enfermedad. No créé, sin embargo,
en la redaccidon del volumen de la glandula bajo la
influencia de este agente, sino que considéra este
resultado efeeto de desaparicion de los espasraos, y
de este modo explica la influencia favorable sobre
varies sintomas.

Otros autores, en cambio, comoParrissiua, Oppen-
heimer, Klevitz conceden poco valor al proeedimiento
Roentgen. En Espala, Cifuentes lo rechaza y Ratera
y Sanchiz le concédé gran valorterapéutico.

Oppenheimer hace refereneia de 54 casos que di-
vide en dos grupos. Aquellos en los que dominan los
sintomas de estranguria nocturna y los que se en-
cuentran en estado do retencidn cronica. En los pri-
meros ha observado influencia favorable en 1/3. En
éstos encontrd mejoria brillante; por ejemplo vuelta
al estado nom al del niimero de micciones, desde 12y
17 micciones nocturnas a dos solamente. Algunos
permanecieron sin molestias durante varies afios. En
la mayoria de los casos la enfermedad siguibé avan-
zando al segando penodo. En 12 casos de este perio-
do, que asi se encontra-
han desde hacia varies
aflos, no obtuvo ningdn
resultado. Este fué muy
favorable en las hemo-
rragias de origen pros- Db
tatico,singularmente en
sels casos. Oppenheimer
viene a laconclusidn de
que en el primer pério-
de, période de prosta-
tismo, cuando no suele
haber motivos de indi-
cacion operatoria debe
intentarse el tratamien-
to Roentgen.

Como la indicacion
roentgenterapica arran-
ca de los primeros tiempoa de la era Roentgen, son
rauchoB los métodos propuestos con este fin. Los au-
tores franceses ban propuesto pequefias dosis sema-
nales porvia anal. Klevitz utiliza euatro campos con-
vergentes de 6 por 8, etc., con (iltro de cinc; trés
campos por el vientre y uno por la regién anal. Como
dosis maxima aconseja el 70 por 100 de lu dosis piel.

Propuso Wiis la castracion Roentgen para influir
indireetainente sobre la prdstata, sin duda por analo-
giacon la atrolia ovarica roentgeniana que ejerce una
aceidn regresiva sobre los miomaa, pero no obtuvo
ningln resultado. Nuestra experiencia de dos casos
asi tratados nos hace de la misma opinilin que este
autor. Con mayor lentitud de la debida vaconquia-
tando un puesto en la terapéutica este tratamiento.
Como todo lo que empieza, pronto adquirié sus parti-
darios y sas adversarios; y es que en Medicina, mas
que en otras cieuciaa, nos hallamos muy lejos del va-
tor absoiuto de las cosas. Junto a casos de bipertro-
fla prostatiea que constituyen éxitos brillantes para
la roentgenterapia, se registran otros que son fraca-

tumorea mallgnos
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RibllOiraflaM.—Prensa estraotada.

SOS completos. Dépende esta diterencia de la consti-
tucion histoldgica de la prdstata, es decir, que el cuso
tenga cardeteradenomatoso pure, o que, porelcontra-
rio, domine el tejido conjuntivo. En el primero es
probable el éxito, y el fracaso en el Gltimo. EIl éxito
puede aer total, estoes, que el paciente quede comple-
tamente libre de todos sus molestias, o parcial en
forma que el estado de aquél le perniita vivir sin
graves molestias y sin necesidad de recurrir al reine-
dio supremo y no exento de peligro para au vida,
como es la extirpacidén de la prostata.

Hay suJetOB que reaceionan a lus radiaciones en
taies proporeiones que exigen doais de rayos muclio
menores y en forma mucho mas fracoionadus que en
otros pacientea que se nmestran indiferentes a su ac-
cidn. En tanto que en los primeros, a los trés o ouu-
tro dias de tratamiento, hay que suspender éste para
reanudarle después, los Gltimos llegan al Anal de lu
adniinisiracion de la dosis con muy escasa reaccidn.
Desde este punto de vista ofrecen mucho inejor pio-
los radiosensibles que los radiorreaisteiites.
Por estas razones no se
puede prejuzgar al co-
inenzar a tmtar un en-
fermo de esta claao (jué
régimen de tratamion»
to (lebemos emplear, si
lento O rapido, aunque
este Gltimo no tiene aqui
la utilidad que en los
casos de neopl”slus nia-
lignas.

Que la prostata se
reduce de volumen bajo

néstico

diaciones es un liecho
indudable, pero exiaten
enfermos en los que sin
luodiflcarse su estado
de retenc'ibn experimentan una mejoria considérable
en su estado general por la sola accibn de las radia-
clones, explicindose este heclio por una accién de
los rayos modificadora de la sccrecion interna de la
glindula, como ocurre con los de hipertiroidismo
tratados por este mismo medio flsico.

El sintoma que nids molesta a estos enfermos y
que les imposibilita inuchas vecos su vida normal de
sociedad y de trabajo es la polaquluria, y prccisa-
mente es el que antes cede al tratamiento. En algu-
nos casos se repite la miccibn cada media hora, lo
que impide el descanso nocturno del enferme. Ja
iniccion retardada y dolorosa de los prostdticos y la
expulsiiin gota a gota de la orina son sintomas que
desaparecen también rapidainente con dfclio trata-
raiento, habiendo tenido un caso, médlco por cierto,
que a los pocos dias de terminado el tratamiento ori-
naba «como un chlco del instituto», segdn frase muy
gréaflca del paciente.

La retencién, otro sintoma que también preocupa
a estos enfermes, es el mas dificil de corregir. .Sin
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embargo, entre !'ob casoa tratados recordamos uno de
retenclon abaoluta de doa meaes de exiatencia, y de
la caal se ha visto libre conpletamente durante cmco

En IoB enfermos que responden favorablemente a
las radiacionea se observa también la mejoria o des-
aparicion del dolor anoperineal, asi como del estre(i-
miento que cas! siempre aquejan. Recordamos tara-
bién algunoB casos en que se ha aciarado la orina, y
esto no sblo cuando el enferme se curé de su reter-
cion, lo cual es légico, sino en casos en que el trato-
miento fi'acasd desde este punto de vista, siendo difi-
cil de explicar el mecanismo de esta mejoria. Aunque
la hlpertrolia prostatica se considéré como enferme-
dad local, alguna influencia perniciosa debe ejercer
sobre el estado general cuando al mejorar localmen-
te siente el enfermo un bienestar que no podia pre-
sumir. .

De lo expuesti se deduce que procédé aplicar un
remedio tan inofensivo como las radiaciones Roent-
mren. prudentemente administradas, en aquellos caaos
en que no prédominé de una manera roamtiesta el
lejido Gibroso sobre el glandular, cosa no siempre po-
sible de precisar deantemano, y en el primer période
de todos ellos.

En 108 prostaticos del tercet période pueden obte-
nerse importantes mejorias siempre que estén mclui*
dos en el grupo de constitucléon glandular.

La radioterapia no es obstaculo para que el enter-
mo sea operado después si no se administran més de
dos do8ia.completas. Bien es verdad que si una dosis
no arroja resultado favorable se puede juagar que
huelga repetir el tratamiento.

No debe eraprenderse el tratamiento por los ra-
yes X si exiscen uretritis o cistitis aguda, porque las
exacerbaria considerablemente.

En los prostaticos del tercer periodo debe cono-
cerse el estado de permeabilidad rénal ante el posi-
ble peligro de la uremia, toda vez que se someten los
rilones a un estuerzo tuncional mas intenso por la
citolisis que el tratamiento ocasiona.

De los muchos pr.istaticos que llevo tratados, re-
cuerdo un selior de ochenta y un alios de edad,
con retencidn compléta, que antes de terminat de
tratarle me dijo un dla que liabia expulsado alguna
gota de orina, y seguidameute un chorrito fino. Una
semana mas tarde oriuaba bien, y en tai estado vmd
cinco alios. Otro enfermo, de setenta afios de edad,
que no descansaba ni de dla ni de noche, pues tema
que orinar cada media hora, se redujo con el trata-
mieuto esta polaquiuria al estado normal, y desde
hace unos ocho allos continua completamente bien,
segln recientes informes de su hijo politico, médico
de esta capital. Otro enfermo, de setenta y dos alos
de edad, con retencién compléta, orina turbia, len-
gua saburral y ligera tiebre(ca80del Dr. Gérriz), en
que se praeticaba él mismo el eateterismo y ténia que
repetirlo cou suma trecuencia, no se logrdé la permea-

billdad de la uretra, pero si reducir a trés veees cada

yeinticuatro horas el eateterismo. lo que permitié

que dicho selQor desempeQase un cargo de tanta ac-
tividad como el de ministro del Gobieno espadol. En
este caso se consiguié, ademas, que la orina se acla-
rase y que desapareciese la sensacléon de peso en el
penné, limpiandose la lengua y reponiéndose de tal
forma, que decia sentirse rejuvenecido. En el mes de
Septiembre Gltimo he tratado a un enfermo que 1le-
vaba mes y medio con retencidén complétay con sin-
tomas correspondientes al segundo periodo de enfer-
medad. A los cuatro dias de comenzado el tratannen-
to pudo orinar, primero con diflcultad, como suele
ocurrir, y después de terminar el tratamiento el cho-
rro ténia los caractéres normales.

Claro es que Trente a estes éxitos he sido testigo de
otros que han sido fracasos rotundos.

Por lo que respecta a la técnica daremos los si-
guientes datos: Como constantes fisicas empleamos
las siguientes: tension, 200 kilovatios efeetivos en el
transformador, que en el tnbo quedan reducidos a
170 kilovatios. Intensidad, 4 miliamperios. Filtre,
0,5 milimetros de cobre y un milimetro de A. L.
Distancia foco piel, 50 eentimetros; limitador de 7
por 9 eentimetros; por cada zona aplicamos 450 r
(intemacionales), divididas en trés sesiones de 150 r
cada una. En total, calculamos que sobre prostata
llegan alrededor de 600 r. Por lo que respeta a las
Z mas de ataque, el empleo de una sola, como se ha-
cia en un principio, es desde luego insufieiente para
administrar la dosis total que hemos descrito, y asi-
mismo considérames inadmisible por innecesaria la
conducta de utilizar las regiones trocantéreas como
puertas de entrada, todavez que la cantidad de rayos
que puede llegar a prostata por estas puertas es
practicamente despreeiable. Nosotros disponemos de
cuatro zonas para abordar a la prostata, y son: dos
regiones pubianas, una derecha y otra izquierda,
una zona périnéal y otra anaeoxigea. Las dos prime-
ras se utUizan empleando proyeccién oblicua que,
formando un angulo abierto hacia delante, déja libre
los génitales, y una estrecha franja de piel en la li-
nea media, por si posteriorraente fuese neeesario
operar al enfermo.

Indudablemente la region périnéal es la que baee
mas asequible la prostata a las radiaciones, y por elle
la reaccidon es masinteusadurante las aplicaciones en
esta zona. La mejor posicion del enfermo para hacer
la aplicacion en esta regidn es la de silla de raontar,
como la practican Nogier y Veloz, estando el tnbo
Roentgen debajo del paciente y dirigiendo sus rayos
de abajo arriba. En defecto de este dispositivo, apro-
piado para esta aplicacién, colocamos al enfermo so-
bre la mesa radiolégica (modelo Warnecros) en posi-
cion de Trendelenburg, en tal forma que en posicién
elevada lapelvis, y colocado el limitador anejo al tubo
en direecion de delante atrds y de abajo arnba, se
logra la proyeccion de losrayos porlaregion permeal
sin interesar los testiculos, que son desplazados hacia
arriba.

Por la regibn anaeoxigea se présenta tambien bas-
tante accesible la prostata, pues la distanciaes corta,
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y eolaraente en individuos graesos existe una capa de
tejido adiposo, cuyo espesor puede quedar reducido
en parte separando en lo posible los bordes de las
nalgas. La direccidn del Hmitadoren esta regidn sera
de atras a delante y de abajo arriba.

En realidad, de las cuatro zonas apuntadas, con-
sideramos como necesarias solamente trés, con las
cuales calculamos la dosis profanda sufieiente para
alcanzar el resultado terapéntico, y en tal snpuesto,
puede utilizarse la regidn pubiana central {nica, en
vez de las dos latérales, la périnéal y la anacoxigea,
Obien las dos pubianas y la périnéal, pues teniendo
en cuenta la posibilidad de una operacidn posterior
es preferible el empleo de dos zonas pubianas con una
franja de tejido sin irriadiar en la li'nea media.

Las sesiones pueden ser diarias al coraienzo, pero
mas tarde no es posible, porque se presentau sinto-
mas de intolerancia que obligan a interruiupirlas en
la mayon'a de los casos. Cuando éstos se muestran
indiferentes al tratamiento sin ninguna reaccidn,
como, por ejemplo, mayor frecuencia en las miccio-
nes, sensacidn de ardor, lendenciaa laretencidn, etc.,
entonces hay grandes motivos para dudar del gran
resultado del tratamiento. Por otra parle, como el
adenoma prostatico es de naturaleza benigna, no im
porta alargar o distanciar las sesiones, aunque tampo-
eo eonviene retardarlas demasiado sin causa que lo
justiflque.

Después del tratamiento, transcurridos que sean
veinte o treinta dfas, se pueden presentar sintomas de
cistitis de cuello, de la cual eonviene prévenir al en-
fermo para que no se alarme, toda vez que son fend-
menoB transitorios que earecen de importancia. Los
sintomas de Roentgen Karter son poco acentuados, lo
cual se explica porque se emplea un Hmitador muy
pequeSo y, por tanto, la masa de tejidos atacada es
redlcida.

CONCLUStONta

1. N
eidn de la hipertrofia de prdéstata cuando el adenoma
es de naturaleza glandniar, de cunsistencia blanda,
con poco predominio del tejido fibroso, sea cualquie-
ra el periodo en que la enfermedad se encuentre.

2 “
pre emplearae dicho tratamiento cualquiera que sea
la naturaleza del adenoma.

3. "
conveniente una mayor dosis de rayos X, y aun asi
los resultados son dudosos.

4. “
cacidn para la prostatectomia, siempre que serespete
en la linea media una zona de piel sufieiente; antes
bien, la operacién es menos sangrante, pues conoci-
da es la accidn hemostatica de los rayos X.

Antes de eonstituirse la retencidn debe siem-

La roentgenterapiano constituye contraindi-

El problcroa <lel sodoKu eo Espaca
POK B,

DR. F. JAVIER CORTEZO Y COLLANTES

Ofiol»! lucultiitivo y mlotnbro corretpcnmil en Medrid
de le Aoadamie Nacloael de Mediolne.

INTHODUCCION

Es por completo gratuits la afirmaclén que goneral-
mente se hace de que el aodoku sea enfermedad excep-
cionalraeute presentada en Espafia. Basta lamassomera
raeditacidn sobre los casos estudlados desde inuy alejada
fecha para venir eu la consecuencla de que tan salo ha
exlstido eu EspaSa uu déficiente eatudio de esta enferme-
dad y adqulrir la firme couviccion de que habrdii aido
nuiiieroslsimos los casos que termlnadoa en curaclén o en
Oblto, ae perdieran deadlchadamentu afn reiidlr lattll ex-
perlencla que ea deber primordial de lot médicoa extraer
y divulgar de cuauto les parezea poco explicable o claro.

Adu uo hace cuatro aSoa que tuve ocaaidn de eacuchar
a la maa alla autoridad ofk'lai. inédica en Eapafia que
HO achia lo que era eso del sorfotji, con inotivo de la hiato
ria cllnica de un caao eatudlado aqui y queae pretendlaio-
meCer a eatudio por au cotector. Como este peraonaje hay
de fijo muchoa médicoa en el pals para quienea liabré, pa-
aado inadvertido el estudio del aodoku por la aeguridad,
afirmada cientos de vBcea en loa libros, de aer uim enfer-
iludad oriental de excepclén en Espafia.

Esto es faiso absolutamente, y decidldos a que en la
masa médica pr&ctfca se pénétré tal convencimiento
vamoB a procéder a demoatrarlo.

El motivo ocasional de este trabajo divulgaCorin ha
aido recibirdel Dr. Garcia Luis luhlstorla clinlca de rtn
caao de sodoku reglatrado en Lora de Estepay cuya lec
tura convencera, mejor que argumei.to algunn, de la ne
cesidad del empeno que emprendvtnoa.

Para procéder con cierto ordeii vamoa a tranacrlbir en
primer térmiiio la hlatorla que nos envia este diatinguido
compafiero, a la que ae unira la contliiuacidn de nues-
troB comentarioB, pero uo sia avaiizar en estas llneas pro
drdmicas un esquema de la aituacldn de Lora de Estt-pa
que facilite encaozar muchas sugericlones a los lectorcs

La roentgenterapia es el tratamiento de elec-interesados en estes estudios.

Lora de Estepa se encuentra en la faldn de la sierra
de Estepa, a unos siete u ocho klldmetros de Estepay a
orillas del arroyo Santiago, que nace on la sierra citada
y muere en el Genil. Se hslla, paca, en cl camlno de Se-
villa a Malaga porOeunay Antequera, a unos 120 kll6-
metroB de Sevilla y casi otro tanto do Malaga, alejada,
por tanto, de la Costay de los grandes rlo8(elGeull en
Badolatosa, a m&s de 20 kildmotros), apartada de la carre

En los casos de hipertrofia del Idbulo medio estera y sin ferrocarril.

Leamos ahora al Dr. Garda Luis:

Historia cUnica de un caso de sodoku
en Lora de Estepa CSevilla)

roit El,

DR. MODESTO GAECfA LUIS
Da Ift CltdJcA de Nuefttrft Hsftora de la Iyoledftd, eo R»t*pn.

Hace al*QOB dias se preeentd en coosiiJta, proce*
dente de un pueblecito prdximo y esenclalmente borticul
tor (Lora de Estepa), un matrimonio joven con un nlfio

de siete mesee.
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Por tratarse de un caao clialco en esta zona raro y
por si pudiera servir de orientaddn a algdn compaiero
de esta comarca o de otraa donde no aea corriente esta
enferoiedad, me decldo a publicarlo.

Se llama el nino Antonio Robles Gallego y tiene los
siguientes autecedentes patolégicoa familiares: La madré
padecié mal de Pott, gae curd con corsés enyesadoB y re-
pose en cama dura; fué operada de su primer hijo, por el
que BUBcrlbe, debido a una Inercia uterina (aplicaclon de
forcepB bajo). El padro padecid de joven unas calenturas,
no sabe de qué clase.

Como anteeedentea patolégicos peraonalee no tiene en
BUbréve htstorlal ellnlco mis que un eczema en regidn
glutea padecido a ioB dos meses, que curd fAcilmente con
Hiia pomada.

Comietizo de la eufermedad: Hace un mes aospeehsn
loa padres que al uifio le mordld una rata, porque al des
pertar sobresaltado le encontraron la mano derecha y
cara ensangrentadas, viendo salir de la cuna donde esta
ba el ni&o a uuo de dichos roedores mamlferos.

En dias poBteriores logré6 matar el padre del nifio haata
cuatro de dicbos animale» dentro de la habltadon, lo cnal
expllca la abundancia de lob mismos por aqgnellos terre
nos y la deflclencia que corrleutemente existe de puertas
y veiitanas en las viviendas de la huerta.

por haber rouerto en dicha poblaclon un nlfio que
habla sldo mordido por otra rata, la madré de Antonio
Robles Gallego no perdid tiempo en hacer que éste tuese
visto por un médico. Este no pudo dar importancia a las
heriditas que ténia el nifio por no sospechar siquiera que
en esta zona estuviesen las ratas infectadas de ninguna
enfermedad transwisible al bombre, y se limitd a reco
mendar cura local con alcohol alcanforado; las heridas
curaron de primera intencion; pero ei nifio empezd, pas»
dos dlez o doce dlas de la mordedura, a tener flebre de
vez en cuando, tnflamacién de la mano mordida y una
seca (adenitis) eu el sobaco (axlla), dicen los padres. Con
este motivo vieron uuevamente a dicho médico, el que
recomendd esta vez inyecdones de easeosan. Mejord el
nifio los primeros diae, llegando a desaparecer casi total-
mente la reaccidon infiamatorla de la mano y la ganglio-
nsr de ailla; pero dlas después reaparecid otra vez el
cuadro primitlvo.

Cuaodo acuden a mi cousulta présenta el nifio el si-
guleute cuadro clinlco: Nifio bien constituldo y de arro-
llado con arreglo a su edad; esta criado al pecho por su
madré y bien nutrldo; su aspecto aparentemente es sa-
ludabie.

Reconocldo detenidsmente, se encuentra en el dedo
Indice de la mano derecha y en la unlén de la f*laoge
con el correspondiente metacarpiano trés pequeflas cica-
trices; la mano tiene un colorbgerameute violaceo y esté
algo inflamada con relacién a la del otro lado; el ante-
brozo tiene tamblén manifiesta una plaga de induracion,
y en la axlla del mismo lado hay una adenitis del tamaflo
de una iiuez inediana, que es dolorosa a la palpacién. El
resto de la piel de su cuerpo tiene coloracion normal, ex-
cepte el pArpado iuferlor Izqulerdo, que tiene color rosa
fuerte. Su temperatura y pulso son normales a la hora
que yo lo veo; pero manifiesta la madré que por las tar
des le dan algunos dlas flebres grandes, No eneuentro
nada que Marne la atenclén en aparatos respiratorio y
clrculatorio: el higado tiene un volumen normal, el bazo
es palpable y doloroso, las paredes de vientre se deprimen
con facllldad y no aqueja molestia alguns.

Eu vista de todo este, confirme el diagu6stico del pri-

mer compafiero que vI6 al enfermlto (1), y dispongo cata-
plasmas empapadas eu aolucidn calieute de oxiolanuro
de mercurio al 1 por 3.000 para aplicacléon en la adenitis
de axila, y de apltcaeiones humedas frlas de soluclon de
aeetato de alumiua al 6 por 100 en el antebrazo.

Pocos dlas mis tarde me ven con el mismo nifio, y esta
vez tiene: 40°5 de temperatura, 128 pulsaciones por ci-
nuto; las plagas induradas se ban extendido por todo el
cuerpo y hau invadido mas la cara, presentando todas y
cada una de ellas color rosado en la periferlay violaceo
en el centre; sutamano es variable y son maB abundan-
tes en region glutea y génitales; la adenitis no ha varia-
do absolutamente nada en volumen y consisteneia; el
bazo sigue doloroso a la palpacion,

Segun manifiesta la madré, el dia antes habla tenido
el nifio tambidén mucha calentura.

La progresion en la complejldad del cuadro ellnico,
el no haberse modificado localmente eon las aplieaeioues
hechas en mi primera visita, me hicieron pensar que
muy bien podla estar ante la presencia de una enferme-
dad que, aiinque exdtica, se da eu algunas regiones de
EspaCa, principalmente Levante: el Bodoku, o enferme-
dad por mordedura de rata; y, en efecto, la deacripeidn
que se hace de esta enfermedad coincide fielmente con
los sintomas de este eufermo.

Eu el «Manual de Bacterlologla» de Dopter y Sacqué-
peé dice como parrafo iniclal; «Entre las InfeocloneB que
pueden causar las mordeduras de las ratas, hay una que
présenta caractéres bien deflnidos, sintomas que le son
propios: es el sodoku (en japonés: so = rata, doku = ve
neuo). Después de una incubaciOQ de duracldén bastante
larga, se observan en la mordedura reacciones locales
seguldas de sIntomas generales. Estes consisteu en un
estado infeccioso con fiebre y erupcidon ganeralizada que
procédé por brotes fébriles sucesivos.»

Como desde el punto de vista bacteriolégico nosotros
no hemos podido hacer estutllo alguiio de este caso por
careoer de elementos y preparacion suficlente en ese sen-
tldo, hacemoB punto final, no sin decir antes que esta en-
fermedad exdtica del tipo de las espiroquetosis (espiro
quete descublerto por Futaki) y transmisible al hombre
no s6lo por la rata, sino tambiéu por el gato, ratén, coma-
dreja y perro, obedeee a los arsenicales. Nuestro caso es
un ejemplo palpable, ya que a la tercera injecciébn de
miosalvarsan de 0,076 gramos desapareeid el cuadro que
hemos descrito totalmeate,

Hasta aqul la historia cliuica bien trazada por el doc-
tor Gacta Luis y fschada en la carta de remisién a 18 de
Junio de 1932. De ella resalta, en término primero, que
los casos de sodoku eu Lora de Estepa no se ban Ilimitado
al que fué objeto del estudio de nuestro comunicante. La
madré del enfermlto se asusta antes de adquirir gravedad
la sintomatologia del nino, por haber muerto otro nene
mordido por una rata. jOtro ha muertO; lo que no sabe-
mos es cuautos han sido mordidos por ratas infectadas y
no han muerto, o no se achaed su muerte a este accidente!

El estudio del sodoku se enfoed casi siempre desde el
punto de vista de lob trabajoa japoneses y bélo se citaron
como curlOBOB escasos trabajos europeos. Persona que ha
dedicado a este estudio gran esfuerzo y acierto, como el
Dr. Anguera, dice en el ano 1930s «que el primer caso
observado en Europe lo fué en Madrid, por los espanoles

(1) Herld» infecUil» ron rescclén gsoglioDar.
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Drfs. Petiay Maya en el aflo 1885, si bien, como luego
vereinos, dichos doctorts no diagnosticsn el caso por ello8
obeervado, con el nombre de sodoku». No preclearlamoa
seguramente mejor pruebs de cbmo se ha procedido por
los estudiadorea del sodoku en Eapafia, que &ata que nos
proporelona el ilusCre director de la Eatacidn Saiiitaria
(ronteriza de Iriin, quien demuestra no haber leldo ni
mucho menos directamente el intereaante eatudio del doc
tor F. PeSa y Maya, publicado en el numéro 1626 de E1
SiGLO Meédico, feehado eu San Lorenzo del Escorlal, Fe-
brero de 1885, y publicado inmedtatamente eu esta Re-
vlata(22 de Febrero de 1885), qu«-, en este caso, como en
el de la propagacidn del tifus esantemAtico, laa curaa cio
rbgenaa y tantas otras cosaa ha sido y algue alendo el
adelanto de la Ciencla médica eapafiola.

Por haber regiatrado eu eatudioa extraujeroa igual de
fecto de lectura airecta de este caao y el conalgulente p6-
loteo de errores por copiaa parctales, vamos a reproducir
la hiatorla ciluica pubiicada por D. F. Pefia y Maya en
E1 Siglo Meédico el afio 1885.

Dice asl:

<DN CASO DE MORDEDURA DE RATA

La senura doua D. O., de sesenta alioa de edad, natu-
ral de Matanzaa (laia de Cuba), en ocasidu de Ir a cuidar
unoB plchonea el dia 28 de Marzo del alo pasado, eucon-
troen el cajon de éstoa uua rata, a la cual cogid fuerte-
mente con la mano derecha. Al sentirse preso el animal
volvié la cabeza, hacieudo a su vez presa en el dedo me-
fiique derecho de la citada sefiora, hasta que ésta, con la
otra mano, séparé con vlolencia del dedo la cabeza de la
rata. La mordedura sangré abundaniemente; fué lavada
y la sefiora no expérimenté molestia alguna hasta el
dia 10 del mes siguiente, en que noté ligero dolory un
principio de tumefaccién en el dedo, cuyos fenémenos
fueroD gradu&ndose y la obligaron a reclamar auxillo fa-
cultativo al dia siguiente. El proceso continué evolucio
nando, y el dia 14 el médico que le aeistia, Sr. Quintas,
creyé necesarlo intervenir activamente, y fui llamado en
consulta. La enferma aquejaba intensos dolores en el
dedoy el malestar consigulente. No habia fiebre. Enorme
tumefaccién y coloracién rojo azulada muy obscura del
dedo mefiique de la mano derecha. En el centro de la
tumefaccién existian, en la cara dorsal del dedo, dos se-
fiales de mordedura, y en la cara palmar una. La m&s
posterior del dorso, algo desgarrada en sentido trasver
sal bacia el borde externo del dedo. Infarto uu tanto do>
loroBo de los ganglios axilares. Tratamiento: Desinfecclén
prevla lavando el dedo con solucién carbénica al & por
100. Dos amplias Incisiones a lo largo del dedo (cara dor-
sal y palmar) hasta el nivel de la articulacléii metacarpo
falAngica. Capas de algodén en rama empapadas en solu-
cién de eloruro de cinc al 7 por 100, aplicadas alrededor
del dedo, renovandolas varias vecee durante una hora.
Enjugamiento de las heridas y el dedo con algodén car-
bélico. Espolvorizacién de las heridas con yodoformo,
aplicandolo exactamente con el dedo a las superficies
cruentas. Envoltnra de algodén carbélico. Ligera corn-
presién. Suspenslén vertical del miembro. Alimentacién
reparadora. Vino de quina ferruginoso a las comidas. Por
la noche renovacién de la cura, procedlendo de la mtsma
manera por la mafiana.

Dia 76.—Voi la tarde, ligeroestado febril; rubicundez
erislpelatosa que, partiendo del extremo posterior de la
incision dorsal, se extendia hasta la parte media del dorso
de la mano. Renovacién de la cura. Capas de algodén en

rama, humedecidas en solucién carbéllca al 5 por 100,
frecuentemente renovadas, aplicadas al sltlo erlslpelatoso.
Desaparlclén de esta rubicundez al seguudo dia (d(a 17).

Dia 78.—Apariclén, en el lado de rxtensién del ante-
brazo, bacia au parte inferlor y externa, de una pApula
del tamafio de una peseta de color ajamonado obscuro.
Indolente eapont&neamente; pero muy dolorosa al menor
coutacto. Por la tarde, flebre algo elevada. Sulfato de
quinina, uu gramo: para tomar en dos dosls (siete y ocho
de la uoche).

Dia 19. Remisléu de fiebre. Apariclén de varias cfip-
Bulas meuores que la primera, pero con sus mlsmos carac-
téres, disemiuadas a lolargo dela parte externa del inlom-
bro. Envoltura de algodén previa untura de vasellna
bértca,

Dia 20. -L a erupcién papulosa se extiondoat lado de.
recho del cuollo, parte superior del pechoy espalda, y a
la cars; En ésta sou muy abuudaiitcs las p&pulas, del ta.
mafio de uua lenteja y de limites uo tau bien inarcados
como eu uu brazo. Fiebre, Sulfato de quluiua, uu gramo:
para tomar en dos dosis (siete y ocho de la noche).

Dia 21.— Las p&pulas apareceu en el otro brazo.
Aumeuta la fiebre. Dellrlo. Lengua algo seca. Sulfato de
quinina, 2 gramos, para tomar en dos dosis (siete y nueve
de la noche). Caldos eon te de buey. VIno alcobélico.

Dia 22.—Las papulas del brazo derecho empluzan a
palidecer y a ser meiioB pronunciadas, a excepcién dela
primitive. Fiebre muy moderada. Sulfato de quinina,
2 gramos: para tomar 3 decigramos cada cuatro horai.

Dia 24.—Ronquera. Dificultad en la doglucién. Dolo-
res muscuiares en el trouco y miembros iuferlores.

Dia 25-—Cran postraclén. Fulso filiforme. Eatupldez.
aimi.cle, 5 decigramos, en dos dosis con un Intetvalo de
dos horas. Acido fénico, 5 decigramos; extracto y polvo de
regaliz, cautidad suficiente para hacer pfldoras nime
ro 10, y tomar una cada cuatro horas. Se levantau algo
las fuerzas. La inteilgencla se despeja. No hay fiebre.

Dia 26. - La erupcién continua palideclendo. Desapa-
rece la roiiquera y uisfagia. Se présenta diarrea. Emul-
sién gomosa. Agua atbuminosa.

Dia 27.—Cede algo la diarrea:

Sulfato de quinina I gramo.
Acido fénico.....ccoocvvrvrvrerrnnn. 05 decigramos.
En 13 plldoras: para lumar tres por la mafiana y tres
por la tarde.

Dia 29 (tarde). - Contlnéa mejorando et estado de la
enfonna. Aanque signe la diarrea, es moderada. Repetl-
mar tres plldoras al dia,

Dia  de Mayo.—Cara de la herida desprendlendola
escarn de la cara dorsal del dedo, formada por el yodo-
formo y los tejldos necrotizados. Debajo de la escara nada
de pus. Qranulaclones rojlzas, aunquo algo fl&cldas.Nue-
va capa de yodoformo. Se cesa en la suspenslén vertical
del brazo, colocandole sobre almobadas de manera que la
mano no esté baja.

Dia 6. - La erupcién papulosa ha desaparecido, slendo
la liltlina la papula primltlva:

Extracto de quina.....ccccevveiennne 2 gramos.
Alcohol mn o~
AQUA i W —
Jarabe de uaraiijas sgrias......... 50 —

Para tomar dos cncharadas a las comidas.

Convalecencia muy lenta. luapetencia, Edema en los
pies durante tres meses. Hierro y ténicoi amargos. El
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dedo ha quedado auquilosado, en las dos articulaclones
inturfalau™ icas, en posicion recta.

Con»ideTacionts.—E\ caao que acabo de referir es su-
mamento curioso y raro. No codokco otro a él semejante
mas que el descrlto por Joku Packard f/?nc;/c/ope(Ke «i-
ternalionale de Chirurgie, de Joku Asbhurst, pag. 784),
referente a un uiOo de siete afios, en qulen se présenté
tambiéu el curioso fendmeno de la erupcién papulosa.
Packard dice que la dnica ehapa seuslble residia eu la
tzquierda del cuello. Eu el caso que heinos referido todae
las p&pulas tenlau una seusibilldad esagerada, aunque
110 por igual, slendo las mas hiperaigésicas las del ante-
brazo derecho, especialmente la primltiva, y las de la
parte Inferlor del cuello y parte supertor del téraz del
mlenio lado. Eu ambos casos hubo un période de incuba-
clOQ bastante largo. Packard fué llamado para ver a su
enfermo a las dos semaoas de la mordedura. La aefiora
objeto de nuestra historia réclamé auxllio facultative a
IOB catorce dias. Los fenémenos locales fueron an&logos
en ambos casos. La erupclén papulosa fué més tardia en
el caso de Packard que en el nuesCro. El profesor ameri*
cano fué llamado siete dlas después de practicar la Incl-
sién para que observase uua cadena de gangllos infarta-
dos a lo largo del brazo, cujos iufartos desaparecieron a
los trés dias a beneficio de fomentaciones ealientes. Nueve
dlas después observé la erupclén papulosa diseminada
por el euerpo. Nada se dice en dicha obra sobre la manera
cornu aparecié la erupclén. En nuesfro caso, la primera
pépula aparecié el dla 16, esto es, el dla vigésimosegundo
de la mordedura, y se generalizé al vlgésimoqulnto de la
mordedura. Packard describe el exantema generalizado
en el trigésimotercero dla de la mordedura. La Aebre, en
el caso de dicho autor, fué atta durante varias noches. En
et caso nuestro sélo llamé la atencién alguuas noches.
Présenté, ademas, nuestra enferma el curioso fenémeno
de la ronqueray disfagia debido a la erupclén exante-
m&tiea en la faringe y laringe. La dlarrea puede atrl*
bufrse al estado septicémico. Packard dice que, después
de la enfermedad, ba visto otras veces al nldo, 7 obser-
vado que, de voz en caando, reaparecen las chapas, pero
UIU7 pé&tidas, y aun determiuan fenémenos generales,
Hasta la fecha no he observado estas récidivas en el caso
que ba motivado este artlculo.

Ahora bien: las mordeduras de ratas que dan lugar a
manilestacloues generales, “deben conslderarse como he
ridas emponzoUtadaB, es decir, como heridas eu que se
Inocula un producto de secrecién venenoso de estes ani-
males en estado normal, O como virulentas, es decir, que
sélo determiuan accidentes semejautes a los observados
en el caso de Packard 7 el nuestro, porque el animal
Inocula un producto de secrecién patolégico? Eu nuestro
caso et mlsmo dla en que la seftora citada sufrié la mor-
dedura 7, en el que, por consiguiente, ningla fenémeno
Damaba la atencién, fué avisada por el individuo que
maté la rata 7 que estaba mu7 acostumbrado a matar
estes animales, de que dicha rata lenla muy hinchado el
eueUo y una llaga en su parte, inferior.

Respecte a la cuestléu local, las curas antisépticas se
practicarou cou grau frecuencia al priucipio. Més adelan-
te se dejaron transcurrlr Intervalos cada vez més largos.
Dr. F. Fena y Maya.

San Loreuzo del Escorial, Febrero de 1886.»

Es évidente que la leclura rftVecfo de esta nota Intere»
santisima hublera evitado al Dr. Anguera algunas afir*

maciones, y sobre todo, una sfirmaeién y media, pues el
Dr. Penay Maya es uno solo, y ademéas seiala muy opor-
tunamente en BU trahajo que Packard ya ténia descrito
un caso semejante en la <Encielopedia luternecional de
Cirugla» de Ashurst.

No hab)emos del aserto de que Pefiay Maya no diag-
nosticase su enferma de sodoku, pues elle raya en lo cé*
mico, toda vez qae este nombre le fué aplicado a la en-
fermedad por Miyaké ;oatorcb anos después del fstu-
D!ODEPeSal

Eu efecto, como dice el profesor Costedoat, fué en el
Japén donde en 1899 se definié ests enfermedad cou el
nombre de sodoku, y conforme al criterio del profesor de
Val de Orace esta enfermedad séria mucho m&s reconoci*
da en Europa si la atencién de los médicos cayera sobre
ella mas de lo que es corriente, toda vez que cuando los
sintomas eseuclales se encuentran reunidos es f&cll el
diagnéstico. Mas como exlIsten formas un poco anormales
de sodoku, que sin la nocién etiolégica resultan dificiles
deldentificar, procédé un estudio precisode sus formas cil-
uicas, que es el que baremos ahora siguiendo las normas
basicas del trabajo publicado por Costedoat en el Paris
Medical del dla 4 del pasado mes deJunioy que es elmas
reciente, por tanto, de estes estudios,

(Contioudri).

INFORMACION DE ACTUALIDAD

Ld nuevQ enieflnnzii de lo Hedlclnn en In Pocultod
de Buenos Aires,

La Facultad de Medicina de la TJnivereidad de Buenos
Aires ha adoptado an naevo plan de eatndios en leyes corn-
plementarias que ban empesado a ponerse en vigor el
16 de Marzo. Estas diaposiciones expre-*an la ntilidad de limi-
tar el némero de eatudiantes en los dos primeros afios de la
carrera de Medicina, tanto y tan prouto como eso sea posi-
ble, para que sélo los que tengan condicionea para ello pue-
dan eer seleccionados. Eu la actualidad los dos primeros
afioe conetan de grupoa de 600 y 800 ainmnos, no todoa
aptoa, como se demnestra por el hecho que durante toda la
duracién de la carrera algunos estadiantes caen dies y aén
mis veces en la misma asignatora. Algunoe de elles han
asistido a las claaes diez y basta quiuce afios y no ban po-
dido terminar los estodios. Los examenes para la admisién
en la Facultad coneistfan hasta el présente, en un ejercicio
escrito sobre biologfa y zoologia, trés ejercic'os orales (en
dfas diferentes) sobre boténica, ffsica y qulmica, y an ejer-
cicio en el cual el candidate podfa demostrar su capacidad
para tradneir del francés. Un 40 por 100 de les candidatos
aprobaban los exémenee de ingreso. Segdn las nuevas or-
denansas, los ezémenes para la admisién consistirio en
los mismoB ejercicios gae hasta aqgnl, cou excepcién que
habri dos ejercicios orales en lugar de trées y que en el
ejercicio de traduccién, el estudiante debera demoetrar su
capacidad para tradneir dos idiomas extranjeroa (ing)és y
aleman O francés e italiano). De aqni en adelante, el némero
de afios de eetndio, que ahora es de sels, se aumentara a
siete, como era en 1918. De las estadfsticas de la Facultad,
se dednee que eélo on 30 por 100 de los eetudiantes eran
capa<'es de terminer todos sus eetndioe facultativos en sels
afios: 16 por 100 los terminaban en siete y 66 por 100 asiB-
tfan a la Facultad més de siete afios para consegnir an tftu*

né
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de |
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lo. El noevo orden de estodios anula loa périodes Bemeetra-
lee, cada nno de los que, practicamente ablo ténia trea me-
aeay medio de estadioe. Los perlodoe eerdo, cada uoo, de
DD ailo entero. También ee euprimiran loa examenea de la
promocida deJalioy e6lo aeguiran loaeximeDea de Diciem-
brey de Marzo. Los eetadios de un aOo repreeentan udr
unidad complets. El programa es el aigniente; Primer afio,
Hietologia, Embriologia y Anatomia. Segnndo aflo, Anato
mia topogréflea y deacriptiva, Fiaiologia, Biognlmica y Bio-
fiates. Tercer afio, Fiaiologia y Biognimica, Anatomia pato-
idgica, Microbiologie y Paraeitologia. Coarto afio, Sintoma-
tologis (claaea todae las mafianaa). Cirugia, Farmacologla y
Terapéutica. Toxicologia, Boentgenoiogla y Terapéntica (1-
eica. Quinto afio, Patologla médica y quiriirgica, Otorrinola-
ringologla.Oftalmologia y Dermoaifiliogralla. Sexto afio, Tra
bajoa clinicos de Ginecologls, Girologia, Paiqaiatria, Nenro-
logis, infecciones, caaos gniriirgicos y olinicoa. Saptimo afio,
Trabajos clinicoa en Pediatria, Obstetricia y Cirogla, Oaaoe
clinicoe, Ortopedia, Medicina legal e Higiene. Durante loe
trea primeroa afioa, la obra del estudiante requiers asisten-
ciay trabajo en los anfitestroa y laboratorioa; en el ouarto
afio debe aeistir a laa cllnicaa y curaos do Bintomatologia y
durante los altimos tres afioa debe dedicar regnlarmente
clerto numero de horae a la obra practica en el hospitaj
como interno Ooomo externo.

(Del corresponaal en Buenos Aireadel 1.J. A. M Assoc.,
numero 22, vol. P8.)

P. M.

BIBL106RAHA Y

CONTBIBUCI6n al SSTUDIO DB 1a PAT06BNIA DBL GLAOCO
HA, por el Dr. D. Antonio Oliverea Pallaréa (teaia del
doctorado). Monografia en 4.0 menor de 87 paginae. Edi-
tada Imprenta Moderne. Tortoaa, 1931.

Es uns magoifica tesis de doctorado, mny juatamente
premiada con la califlcacidn de aobreealientey diridida en
loe aiguientea capitules:

Conerpto nosoUgico del piaticoma.—En él deflne lo que
debe entenderee por esta afeccion, en el estado actual de la
ciencia: un estado eapecial ocular en gne existe, de unapar-
te, un suhatratam anatémieo propio, y de otra, m« predominio
de la preaidn intraocuiar aobre la reaiatencia del continente,
Illamando, a au vez, la atencién sobre eus dos sintomaa car-
dinales: rpredominio de la présida intraocuiar y teaidn de
la papila dptica>.

Preaion iniraocuiar.—Eetablece, moy razonadamente, lo
que debe entenderee potpreaidnintraocuiar o tenaién ocular;
ael como por glaucoma primitivo y glaucoma aecundario.

Aumento de la preaidn intraocuiar.—Estndia las propie
dadea de la pared ocular, con el refuerzo de loa mdsoulos
que en elle se insertan, ael como el predominio de la con-
vergencia y de la acomodacidn en la bipermetropls, para
explicar los pequefioe anmentos flsioldgicos.

Cofitenido oettiar.—(Humor acuoso, hnmor vitreo, sangre
de la uveay de laretins y crislalino.)

Humor aeuoao.—Trata de su produccidn y de las teorias
de la traaudacién y de la aecreeidn; asi como de las circuna-
tancias que artificiaimente anmentan la permeabilidad de
los vaeos sangoineos (veneno de la vibora, teofilina, etc.) y
de un modo patoidgico en el glaucoma, con las pruebas
experimentales correspondientee.

fl) SClo liaremos el eatudio oritico de U" obrae de gne nos »e»n
remlUdoB non eiemplaree.

Deepuda habla de la circulacidn del humer aeuoao, del
eqgnilibrio fisioldgico entre la produccidn y la ellminscidn y
de la retencidn por alteracionea del desagiie (inauflciencia
funcional del conductode Schlemm, an obetruccidén por par-
ticniaa organicaa y por aiilaatamtento conaeentivo al aumen-
to de teneidn), y, por tanto, de la leoria de la retencién y de
la aoldadura de Kniea. También meucioiia la retencidn pos-
terior del humor aeuoao y le concédé la relativa importan-
cia gne tiens.

itfumor viireo,—Estudia au oompoaicion, eu produccidn,
circulacidn y eliminaoidn; ael como el pH, o aea su equili-
brio Acidobiaico.

Menciona también la influencia del
el contenido ocular.

Circulacidn aanguinea intraocuiar.-A la «ceni le concédé
la gtan importancia que tiene en la proaidn intraocuiar y se
ocupa de la interesante dispoalcidn de la tdnica muaoular,
de sus vaeos! de la estructora y permeabilidad de loa capi-
lares en estado normal, por la influencia de medicamentoa,
y en el glaucoma; de ta accidn de los VBBodilatadorea y vaaoa
conetrictores en la preaidn intraocuiar; del aumento de la
maae saugulnea en las arteriolaa y capilatea de la tivea por
el hecho de la vaeodiiataoidn y del éstasis y de la diflcnltad
en la salida de laa venaa vorticosaa; ea decir, de la rotura
del equilibrio entre laa eircutacionea arterial y venota.

Pulao arterial espontdneo de la re<««o.—Detalla las coudi-
cionea en que ee produce, eea provocado, aea rapontaneo, aaf
como de la utilidad del primero para mediar la tenaléu
arterial retiniana y del segundo, como uno de loa afntomaa
(deade Graeffe) prodrémicos del glaucoma cuaodo ae puede
observar (14 por 100 de las veces).

Atrofia y excavacion de la papila.—hu conaidera, al igual
que Buiiuabei y muchos méa, no como alteracién primltiva
sino como el resnltado de un proceeo degenerativo de sua
vasoB.

Etiologia y patogenia.—Aqnl ea donde el Dr. Oliveres
bace eu apurtacioii personal, verdaderaroente génial, indica-
da deade las primeras linsaa de la tesia y expuesta para la
interpretacién de todaa las alteraciones en loa capitnloBdet
humor senoso, de la circulacidn sangoinea intraocuiar, del
pnlso arterial espontaneo de la retina y la atrofla y excava-
cidn de la papila.

Para el Dr. Oliveres Pallarés, todas, absolutamente to-
das las manifestaciones del glaucoma, tienen un auhatratum
propio, que es la asfenid de lafibra muacular Usa de loa vaaoa
y de loa mdsculoa intraoculares; alteracidu que forma pane
de leyaalenia generalisada de Loeper y Banmann,

El ultimo capftulo lo dedica a eatudiar la areidn ce. la te-
rapiutica médica: midsicos corrientea, adrenaliua y glauco-
sanes, los derivadoB del cornezuelo de centeuo (entre elloa
el aminoglaucoeén) y estricnina; baciendo notar la accidn
estimniante de todos ellos aobre la fibra muacular Usa de
los vasos y de los mdscnlos intraocularea.

Nuestra mis cordial lelicitacidn, tanto al nuevo doctor
como a su padre el competente Dr. Oliverea, par la sucesidn
cientiflea tac digna que esté llamado a dsjar.

DR. MARIN AMAT

factor criatnlino en

Pblada expbbimbntal DK Max Josicph (Prnrlto e hi-
pereetesis por eeccidn nervicsa), —Tesis por Enrique
Aubtdn. Universidad Nacional de Buenos Aires, Facultad
de Ciencias Médicaa. Trabajo del Instituto de Fisiolo-
gla, 1981.

Durante largos dlaa ba estado absorbida nuestra aten-
cidn con la lectura del libre cuyo tltnlo encabeza estas
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Itneas, y «n el cdmo de elloB hemoe llenado varias docenaa
de hojaB cou laa anotaciones y Bugerenciaa que iba deaper-
do en noBOtroe. De eate modo, cuando ha llegado el momen-
to en que tenfamoe que dar cuenta a los lectorea de nueetro
joicio eobre esta obra, noa hemoB encontrado con un copio-
BOmatériel gae en manera alguna podfa tener cabida eu la
brevedad de ona de eetaa notas bibliograficas para el médi-
co general. Quiere decir eeto que ae trata de una obra de
aingolar interéa para el eapecialieta, pero cufo enjuicm-
miento minucioao requlere una exteneidn considérable.

El mecaniamo de produccidn de las alopeciaa y princi
palmenle de la pelada ea nno de los ternaa qoe de modo
preferente ocupa la atencion de los inveatigadores. La
cneetion, a peaar de las delenidas inveBtigacionea efectna
das en el curao de loe dltimoa afioa, no se encuentra aln
llominada por la enficiente claridad cientifica.

Bnrique A. Anbtdn, en el Inatltoto de Fiaiologla de la
Facnltad de CienciaB Médicae de Buenoa Aires, que dirige
la peraonalidad por tantos motivoa iluBtre del proteaor
Bernardo A. Honasay, ha efectuado un eatudio experimen-
tal de conjnnto, dirigido a aclarar loa puntoa obacuroa de la
eliologia de la pelada, baaandoae para ello en el etudio de
la llamada por Max Joaeph pelada nerviosa experimental.

Por las ratonea de Indole material a que haclamoa alu-
sidn al comienao de esta nota, no podemoe seguir paao a
paso y a la lux de la crltica todo el cureo de las inveetiga-
clones experimenUles de Anbrin. Hemoe de coniormarnoa
en este lugar, reaervando para otra ocaaidn el eatudio mi-
nacloao de la cneetidn, con eefialar la crascendencia cienti-
fica de esta teeifl doctoral que tantae cueetionea aclara y, ao-
bre todo, que un tan amplio panorama de Bugeetiones abre
para los inveetigadoreB.

Tras una detallada y eritica expoeicidn del eetado del
tema hasta el momento en que el autor inicia bus investiga-
ciones, paea Aubrun a la relacion de los métodoa aeguidoa
en BUlabor experimental paracontinuar con una exposiclon
de dstoB anatdomicoB sobre la inervacion sensitiva del gato y
de su metameria, de las intervencionee Bobre los diferentes
pares cranealea, eetndio de la bletologia de lae leaiones cuta
neas obtenidas de las leBionea trdfioas y terminando con
nna discOBldn general de todas las investigacionee y ona
expoeicion de las conclusionee y un apéndice sobre la ae-
mejan«aa y deaemejanaas entre la pelada experimental de
Max Joseph y la alopecia aieata del hombre.

Entre otrae mncbae cuestionea y engerenciaa de eate
trabajo, bemoa de recordar que, como el mismo antor reco
noce, en éete como en otroe machos caeoe, loa resnltados
de laa investigacionee experimentelea no pneden auperpo-
nerae a loa resultadoa dedocidos de la obaervacidn clinica. lo
oual, eln deavirtuar en abaoloto laa dedocciones de la invea-
tigacion, le reata un cierto valor priotioo, altviendo finies-
mente como lu* que ilumina la obeervacifin impatcial de loa
hechoa clinicoa.

Nada mfia podemoa decir en eate Ingar eobre eetaa oues-
tionee, pnea el inaiatir en detallea nos alejaria del fin pura-
mente Informativo de esta aecoidn. Oomo consideramos, ain
embargo, el aaunto digno de la mayor atencifiny del mfia
cnidado anélials, cuando el tiemponoa dé loger redactore-
mos uns de noeetraa cronicaa dermatolfigicaa dedicads a él.

DR, TOME BONA

CoKTRIBLIOIfiK AL KSTUD10 DB LA BACTBBIOLOOIA DE LA
LECHE, por el Dr. Emilie Zapatero Balleeteros. Teeis
doctoral, 1932.

Para obtener el grado de doctor ha becho un interesan*
te trabajo el Dr. Zapatero Ballesteroa, ttabajo intitnlado

«Contribneifin al eatudio de la bactériologie de la lache, in-
veatigacioaes eobre la frecnencia del hallasgo del colibacilo
en la leche del mercado y eonaideracionea sobre an signi-
flcacion».

Ha aqui lae conclneionea a que llega el autor en au tesie
de doctorado, cslificada de Bobresalienle por el Tribunal:

1-* La técnica bacterioldgica es capaz de deaenbrir con
aegnridad el colibacilo cuando éate existe en la leche.

87 EL caldo-Liebig-peptona lacloaado al rojo de fenoi
con diapoaitivo de tubo B, es un medio sencillo, practico y
seguro para deaenbrir el colibacilo en la leche.

3* El colibacilo no existe en la leche maa que por una
contaminsclfin de origen exterior.

4, a La exiatencia del colibacilo demueatra la eziatencia

de una contaminacifin iecal de la lecbe.

5. ‘ La colimetria pueda apHcarae para apreoiar el indice

de contaminacifin de la lecbhe.

6. B En la leche del mercado existe de un modo conatan -

te el colibacilo.

7. »
del mercado demueatra, por lo menos que el ordefiado ae
hace en Infimaa condicionee de limpieaa.

8. * Hay que fijar un colititnlo tolerable.

9. »

la préctica corrlente de la vigilancia eanitaria de la leche.

Los TPMORBB DEL ODABTO VBNTEIUULO (LH3 TUMEURS DO
QUATBIfiMB VBNTRIcOL.E), por Jean Lereboullet. Un lomo
de 425 paginaa, con 30 focograbados intercalados en el tex-
to. Editorial J. B. Bailliére et Fila, Parie 1932.

Lob tomorea del ousrto ventrlcolo enenéntranae en la
clinica con alguna frecuencia deade que loe modernoa mé-
todos de diagnfialico enoefalografico permiten loealizacio-
nés finae de loa tnmorea, antes impoeiblea. Tiene interée el
diBgnfiatico porque loa progresoe de la neurocirugia jnatifi-
can atrevimientoB interveneionietaa con probabilidades de
éxuo.

Era indiapeneabie réunir en un eatudio monogréfleo tra-
bajoa relativoB al ouarto ventriculo dieeminadoa en laa re-
viataa de la eapecialidad, y aai lo ba becho el aulor, que ha
recogido 820 obaervacioneade la literatora, a laa que agrega
20 efectuadaa pereonalmente o inéditaa. No ae trata de una
curioaidad anatdbmiea, ae trata de nna variedad de tumoi
euBceptible de diagnoaticaree preco*mente, en tiempo opor-
tnno para ser intervenido quirfirgicamente.

Noa hallamoe ante un eatudio muy compléete de loe tu-
moree del cuarto ventriculo, dividido por Lereboullet en tres
partes. Dedlca la primera (preoedida de bréve resumen
embiiolfigico y anatfimieo) al eatudio de los diversoe einto-
mas que pueden encontrarae en un caao de tnmor del enar-
to ventriculo, enaiquiera que aea an variedad anatfimica.
Se diecute el valor diagnfistico de cada sintoma, ee explica
su patogeniay ae crltica au valor clinico. La patte segundr.
conatituye una sinteaia anatomocllinica de loe diatintos tipoa
hietolfigicoa de eatoe tnmores. ie eetndian con la ayuda de
laa téenicae hiatolfigicaa modernaa nnmeroeos caaoa perao-
DBlea. La parte tercera esté consagrada al diagndatico y tra-
tamiento de loa tnmores del cuarto ventriculo.

No hemoe de reealtar la importancia que esta obra tiene
para loa neurfilogoa, pnea ae desprende de la simple enun-
ciaclfin de la materia de gne se trata. La lecture de esta
monografis noa informa del eetado actnal de nna cueatifiD
de importancia suma, al miamo tiempo que noa aborra bfis-
gnedas bibliogréficBB.

A. VAILLEJO NAGERA

Esta exiatencia conetante del colibacilo en la leche

El método por noaottos empleado puede aplicarae a
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EL SIGLO MEDIOO 1

PERIODICOS MEDICOS

Bxtranferoa

J. Forestier. Los RsSuMAXiSMOs foliakticdlabes dbl
adulto y bd tratamibnto por las sales oboanicab de
ORO.—En 1829 ezpoulamoB el valor terapéutico de lae bblbb
de oro en las poliarlritiB crdnicaa progresivaa, con evolacidn
déformante. Eatoa grandes renmatiamoa, gne mejor podiéra-
mo* denominarloB poliartritiB progresivas, no son, en gene.
rat, ni conaecntivoB a nna diAtealB, ni ligados a nu traetorno
del sistema trofoneurdtico primltivo; loa trsBtornoB del aie-
Cerna nearovegetacivo no aon la cansa déterminante, ef au
mecaniaoio patogénico; la cansa inicial dob parece ser nna
infeccidn, acaso rouy atennada, pero de evolucidn lents y
que ordinariamente es el eatreptococo, sin por eeto gnitarle
importancia al gonococo, al bacilo de Koch y al mlamo tre-
ponema.

HemoB reallzado eatudios de indiTTdaos con poliartritis
progresiva y edad entre treintay clncuenta aQoe y rebeldea
a loa tratamientoB empleados en la actnalidad; realizamos
en lodos valoracionea bematicaa y sangnlneaB en cuanto a
prooeeos infeccioaoa, modificaciones nreicae, colesterfnicaB
y de BIfiltB. Ni> podimos comprobar la blQHb.

HemoB utiliaado como eal organica de oro el aorotiopro*
panolsnlfonato de aodio, 0 eea la allochryeine de Lumieére,
eapaz de Ber inyectada por via intramascnlar ain dolor, bas-
tando uiezclar la aolncidn de laa ampollas de 2 c. C. con ta
de 8c. 0. de Bolncidn ealina, que lleva la miema caja para
obtener nna concentracidn iaotdnica.

La via intramuscular nos parece aednctora en el trata-
miento de afeccionea crbnicaa, donde laa inyecciones ban
de ser bumerosas, para f&cilmente ser permitido el trata.
miento.

Actualmente la doeis que ntilizamos es la de 10 o. c. por
inyeccidn aemanal, o bien la de 6 c. c. en los caaoe antignoe
0 en loB BujetOB debilitados. Nnestroe enfermes reciben una
primera aerie de Inyeccionea semanaies con nn total de
1J a2i gramoB de allochryeine en el espacio de doa a trés
meaea; renovamos lae sériés cuando aea necesario deapnés
de nn repoeo de eeiB a oebo aemanas.

Para valorar loa reeultadoB obtenidoB hemoa de advertir
gne los enfermoe que hemos tratado con la allochryeine
eran potiartritia cronicas progreeivas sin baber conaeguido
reeultado oon ningona terapénticay muy eacasos con flaio
terapia y cnrae termalee, En todoa eran corrientee lae crisis
de mejorla tipicas en la evolucidn de eatoa proceeos.

Al valorar lob resnltados clfnicoB recordemos gne dos o
trea meses deapnée del principio de las inyeccioDee el esta-
do general mejora. El snjeto adgniere fueraasy la cara pier-
de BUtinte caracteristico. A loa trés o coatro meses del tra-
tamiento la tomefaccidn articular disminnye, deapués dee-
aparece; la articulacibn adquiere eu aapecto normal por lo
menos en los enfermes con dos o trés afloB de evolnclon.

Loe Bignos funcionales mejoran rapidamente; el dolor al
movimiento geoeralmente disminnye en el primer mes del
tratamlento. La amplitnd de movimientos activoB de laa
articnlacioneB eniermaa anmenta a medida gne deasparecen
laa hiachaEonee y dolores.

Excelente manera de apreciar el eatado de los poliartri-
ticoB es la disminneidn de la cantidad de analgésico necesa
ria para bacer tolerable la vida.

Con la dieminneidn o deeeparicidn de los doloree, el in-
eomnio majora, la cnrva de temperatnra tiende a la normal
y el peso anmenta; la lencooitoeis disminaye y la gnimiea
sangninea se aproxima a la normal.

Después de trés afloa de emplear esta terapéullca ya po-
demoB hablar de curaoidn clinica, pero la prudencia iiob in-
vita a exigir uno o dos aflos m&a de obaervacidn para afir-
mar que se ba obtenido la cnracidn,

En an total de 44 enfermoB bemoB obtenido muy buen
reaultado en 17; buen reeultado en 18; reanltado médiocre
en 10, y resnltado nulo en nno,

Los accidentes terepéuticos eran frecuentea al principio
de este tratamlento por emplear doais mds elevadas de allo-
chrysine e inyecciones mas prdximaa; e>' la actnalidad aon
raros.

Entre loe incidentes intnediatOB podemoa bablardereac-
cionea locales'exagsracién de los dolores articularee) y de
reaccioues generales, siempre mny raras; de ordlnarlo elé
vase la temperatnra doa o trés décimaa por encima de la
del enferme, eiendo excepcional las reacclones hipertér-
micas.

S6lo las reacclones térmicas récidivantes a cada inyec-
0idn debemos considerarlas como aigno de intolerancia;
obligan a snspender el medicamento durante nno o dos me
sesy a reanudarle con doais mae pequeflaa y a iiitervalos
mds alejados.

Los accidentes tardlos son cutdneoe y mucosos. Eatoa
dltimoa afectan a la boca; enclae y labios; precedidoa de un
gusto metdtico qne obliga a mds eetrecha vigilancia del en-
fermo, pero no a la interrupcidn del tratamlento; pueden
terminer en nna erosidn Ce predominio labial, que cura en
onaa trea aemanas, pero que puede llegar a la glnglvceato-
matitis durica.

Entre lobacoidentee cutdneoB tenemos todoe loa gradoe
de eritrodermiaa e igualmente los brotea de forunculosle.

La profilaxis de loe accidentes al tratamlento por la
allochryeine son en todo eemejantee a los de otras sales de
oro y en les accidentea anaflldcticos encontramoB muy util
el biposnlfito de magnesia en doels de 80 centigramos dia-
rios por vfa bocal o subcntdnea.

En todo enfermo de potiartritia cronica progresiva aspi -
raremos a BUprimir méJica o quirdrgicemente los focos in
feccioBoe latentes. Siempre es una buena ohra, Todo enfer-
mo recibird nna preparacian moral, llevsndo a su conoci-
miento gne la mejorfa se iniciard a los dos o trés meses de
tratamlento.

Exarainado el enfermo cnidadosamente, tantcaremos la
BUBceptibilidad medlante dos o trés inyecciones de 6 esnti-
gramos con intervalos semanaies. En ausencia de reaccibn,
adminietramos 10 centigramos cada semana, baeta on total
de 1i a2 gramos, o ses 18 a 20 inyeccioDes y siempre in
yeccioD aemanal. Realisar la primera sérié o eerie de ata-
que, Cualquieia eea el resnltado obtenido, ceeamoB el trata-
miento al llegar a 2 gramos de allochryeine como medida
de pradencia. Transcurridas sels semanas, tismpo enfleien-
te para asegnrar la eliminaclon de las sales de oro, realiaa
mos la segunda sérié a la misma dosis gne la primera basta
el 1 i 02gramos por inyeccibn de 10 centigramos semana
les en los casos de evolncldn activa, o bien 8 centigramos
semanaies (15 a 20 Inyecciones) enando la primera serle
did bnen resnltado o son pocas las articnlaciones enfermas.

Aon en los enfermes que clfnicamente podamos oensi
derarloi curados, clfnicamente es muy atil realizar la Inyec-
ciOD de 8 centigramos cada diez dfas, 0 eea trés inyecciones
por mes y 12 por coatrimestrs; es decir, enatro meses de
tratamlento, enatro meses de intervalo y segnnda sérié se
mejante.

En reenmen, si el tratamlento criaoter&pico de las poli-
artritis crénicaa tiene dificnltadee (écnicas, esta lejos de ser
un tratamlento peligroso; exige solamente la cooperacion
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cl«l enfermo j en vigilencia atenta por parte de mncoaae y
plel. (La Preéte Medicale, Parle 20 de M«yo de 1831, niime-
ro, pag. 736).—M. A. C.

A. Garofalo. Dat -s bbmatoléoicos, oalcbmia, cal-
OIOTERAPIA BN LA METROBBAGIA OE LA PUBBBTAD.—To-
doe los casoa investigados correeponden a! tipo longnilfneo,
microepiicnico, con algnnoa hechoe de oaracter linfatico.

Ed la patogenia de lae metrorragiae pnberalee atribnl-
moB volnntariamente mayor importancia a laa alteraeionea
hematoldgicae y diacraaicaa, principalmente a la trombope
nia aeeciada a la hipocalcemia en el enero aangolneo.

No ae debe ezclnir la aceidn pertnrbadora de loa incre-
taa en general y del deseqollibrio hortnénico del ovario en
particiilar.

Entre loa nomeroBoa éxitoa terapéuticoe médicoa y llai-
coB, demoa preferencia a la calcioterapia, a altae doaia, por
via intravenoBa o inttamaacoUr. Hacemoa calcioterapia
diaria.

Lot reaultadoB obtenidoB con este trataniiento no tienen
nada que envidiar a loe otroa etnpleadoe en clinica.
Sanilaria Siciliana, Palermo, I.“ de Mayo de 1981, afio XX,
ndm. 9, pag. 038),—M. A. O.

G. Jeanoeaey. Thatamibnto dklob «célicob dk oabi
POSTOPBKATOR108 POB Bl. BNBMA 8ALAPO IUPEBTONICO.—
La teaparicidon del periataltiemo inteatinal deepnaa de laa
operacionee abdominalea ae acompafia generalmente de fe
nbmenoa doloroeoa, mny deaagradablee para el operado.

Despoée de nna pareaia de veinticnatro a treinta y trea
Koraa. durante la cual loe gaaea ee acnmnlan en el inteetino,
el perietaltlamo reapatece, pero ea doloroao y, en cierta ma-
nera, deaordenado y lermina por la ezpnlaidn de gaaea pa-
sadaa baetantea borae.

Segoramente ae rednen variae canaas para eate fendme-
no; eon probablement: fendmenoB parallticoa o paréticoa
poatoperatorioaj fendmenoa eapaembdicoe, tanto de asae in-
teatinalea como de eaflnter anal; aosencia de la aolicitacidn
de la evacoaclén rectal; acnmulaoidn de gaaea inteatinalea
e impoaibilidad de loe eafaeraos de ezpalBidn.

HechoB que nos llevan a nocionee proaléctieaB vy tera-
pénticaa.

Antee de la operacion, la evacnacldn inteetinal por pur-
ga; la vlapera de la operacidn ea rechaaable; lo mejor ea dar,
doB dlaa antea, nna ligera purga ealina, que reallea una dea-
carga biliar del inteetino, o, la vlapera de la operacidn, nn
enema corto oieoeo que vacla el recto de en contenido sép
tiCO.

En el cnrao de la operacidn, evitar todea laa maniobrae
brntalea y adpticaa eobre el inteetino.

Deapnéa de la intervencidn, inaenaibiliaar la pared por
nn toque con la Bolucién al 20 por 100 de gninina y urea.
Evitar la morfina y reemplasarla pot el gota a gota rectal
ligeramente landanieado.

Paaadaa laa treinta borae de la operacidn, excitar el pe-
rIBtallieceo tegular del inteetino por lobezcitantea normales
de la contraccidn inteetinal, bien por via bipodérmica, in-
travenoBB (nna o doa ampollaa de 10 o. c. de auero hipertd-
nico al 10 por 100), o bien por via rectal.

Habiéndonoe llamado la atencldn los ezcelentea reanlta-
dOBen eetoB caeos con la Inyeccldn intravenoea de enero
aalino hipertdnico, tnvimoe la idea de dar enema corto de
Bolncidn aalina concentrada, obteniendo ezcelentea reenlta-
doa; ban aido confirmadoa por otroa antoree.

Parece gne la inyeccldn rectal de nn lignido hipertdnico
provora: nna llamada de llgnido, deade luego eecaaa; y nna

contraccidn refloja rAplda del recto con relajamiento conco-
mitante de loe enflnterea con répida evacnacidn de toda la
ampolla rectal. El enema aalado hipertdnico deepierta nn
periataltiamo normal y prodace ein eafaerso voluntario nna
expoleidn de gaa snBciente para mejorar al enfermo.

Es por lo gne eiempre gne nneatroa operadoa eon moles*
tadoa por dolorea cdlicoe inteatinalee recorrimoa al enema
corto, en cantidad de doa vaaoa de agna, de enero hipertd-
nicoal 10 d 15 por 100 (nna cucharadita de eal de cocina
por vaao de agna). Loa reenltadoa han aido eiempre aatia-
factorioB, y generalmente loa enfermoa reclaman al dia ai-
gniente an nnevo enema.

En loe csaoB con timpanitia, asociamoa al enema ealado
una 0 doa inyeccioneB intravenoaae de auero biperolorurado
al 10 por 100. (Bo'deaux Chirurgical, Burdeoa, Enero 1931.
ndmero 1, aflo aegundo, pag. 46)—M. A 0.

R. B Silva y H. M. Pl&ero. L'actoterapia bdbcutA-
NEA EN LOS estaDOB DE AOITAOION.—UdaulOB la leche de
vace, freaca y eeterillzada pot ebullicidn, en cantidadea gne
varlan entre 10 y 30 c. c. por inyeccidn subcntAnea a tem*
peratnra tomplada. La inyeccidn ae practica en la regidn
anteroezterna del mualo, en doaie que ee repiten diariamen-
te o dla por medio, aumentando de 5 d 10 c. c. por inyec
cidn, ai no ha babido reaceidn favorable, llegendo a on total
de 100 a 120 c. c.en nn période de una a trés eemanaa, ae-
gdn loa caeoe.

La inyeccidn ea dolotoaay bien tolerada en generel. La
teaccidn local conaiste en que a laa pocaa boraa aparece co-
loraada una ampiia zona de la plel adyacente al pnnto de la
inyeecidn, llegendo a vecea a las dimenaionea de la palma
de la mano, con ligera tumefaccién y poco dolor. La accidn
general ee la hipertermia, qne ae manifieata cuatro a eeia
horaa deapnéa, y que, por lo general, deeciende al dla ei-
guiente.

La agitacidn se yngola a laa pocaa boraa, 0, como mézi
mo, dentro de laa veinticnatro horaa. Se moderan laa mani*
festacionea motricee; el enfermo baja el tono de en voz; la
faciea tiende a eetenaree, y, finalmente ae calma y queda
gnieto. Aungne la temperatnra tiende a elevarae, la excita-
cidn dieminuye. Ba apreciable el retroceao de la agitacidn:
loe pacientea no abandonan tanto e! lecho, ni accionan o
amenazan; no ejecotan loa movimientoe deaordenadoa tlpi-
coe o son méa limitados.

La accidn alejada de la lactoterapla en laa paicoaie ea
variable.

Oomo cambioB orgénicoe funcionalea, hay que llamar la
atencidn que, en general, loe enfermoa pietden e! apetito y
adelgazan anngne sigan alimenténdoee.

Considérames el tratamiento de la agitacidn en todae
auB formas por la lactoterapia como un procedimiente efi-
caz y practico en la mayorla de laa casoa.

Produoe poca teaccidn local y leve reaceidn general, ain
el peligro y deeagradablea oonaecnenciae gne preaentan loe
tiatamientoa aimilarea.

Coneideramoa gne ee an procedimiento r&pido y econd*
mico, de facil aplioscidn como tratamiento ambulatorio y en
la clientela pttvada, por an innoenidad.

Oonviene uearlo ain perjnicio, deade loego, de la medi*
cacidn canaal, antitdxice o depletive, para reforzar ans efec-
toe. (La Semana Médica, Bnanoa Aires, 10 de Marzo de 1982.
Afio XXXIX, num. 1.991, pag. 809).-M. A. O.

H. Schur. (JQUE signifioa el bqgcilibrio AoiDoBAaico
EN LA 8ANORR?—Segdn el aignifioado de laa palabras, el
eqailibrio acidobaeico adlo pnede njanifeetaree en el conte-
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nido de iones de bidrégeno. Oon nn contenido normsl de
Conee de hidrdgeno debe, por lo tanto, bablarae de an equi-
Pibrio écidobaeico. En general, ein embargo, no ee emplea
en este eentido; ea coriiente ballar en la réserva alcatina,
0 en el nivel de la tension del acido carbdnioo de la sangre

idea de la cantidad de sobstanciae acidas o alcalinsa que en
el organiemo son recibidaa o engendradss.

Deede bace mneho tiempo se sabe que la adminlstracion
de acidos lleva al aomento de la ezotecion de amonlaco en
la orina. Et beobo fué conaidetado como luncién neatrali-

Arterial, la medida del equilibrio icidobaaico. La capacidad
/ e contencidn de la aangre para el acido carbdnico ea muy
ANdiferente en laa diatintas retenciones de éste. 8e ha com-

gne el contenido del acido carbdnico de nna can*
W tidad determinada de aangre ee variable. Entre détermina-
A*das eangrea coq la mieina tenaian, anaa toman mas aci

zante del organiemo y localiaado en el blgado. Segdn nae-
vas hipoteaia, tiene lagar esta formacién neatralizadora del
amonlaco en el rifidbn. 81 queremos jusgar la cantidad de
acidos qae circulan en el caerpo, debemoe, a consecnencia
de esta bipotesis, tener en caenta la cantidad de amonlaco
segregado y coneiderar la auma de amonlaco y valor acido

~Ndo carbdnlco y otraa menoa. Las eangrea cnya capacidad

Icontentiva ofrece nna ampHtnd normal se llaman enkap-
Bnikas y las otraa, hiper e hipokapnikae. Ooando ademae
les détermina la tensidn del acido carbdnico de la aangre
lartériel de las cifras se deduce con tacilldad el contenido
total de acido carbdnico de la sangre y ee obtiene uns me-
dida de la reeerva alcalina de la sangre, poee la capacidad
para el acido carb6nico dépende, para nna tensidn cons-
tante, casi exclneivamente de la cantidad de aqaellas sobe-
mencias gne pueden nnirse al acido carbodnico, y en la san*
.gre, ante todo, de en contenido en carbonate ebddico. S}
llegan a la sangre por el camino del metabolismo o por la
Inotricién snbstancias acidas, lo primeto que ocnrre ea la
Idisminncion de la cantidad de carbonates y anmenta la del
acido carbonico libre. Este es eliminado por la regalacion
resplratoria. y se présenta seenndariamente an estado en el
cnal tanto la réserva alcalina como el contenido de acido
carbonico y la tension del acido carbonico estan disminnl-
dos en el aire espirado. Oomo en estes casos el contenido
de iones de bidrogeno de la sangre, que en en esencia dé-
pende de la relacion 00 ,:NaCOHg, casi siempre potma-
nece normal, se babla, teniendo en caenta sa génesis, de
ans acidosia compensadora. 861o en la insadciencia de los
ceedioB regaladores naede llegarse a ana verdadera hiper-
acidiflcacion, ona acidosia no compensada. La disminacion
de la tensidn del acido carbdnico (su praeba tiene lagar por
le investigacion del aire espirado o directameute de la san-
gre srieriai) serfs agal an signo de acidosia compensada.

Alcaloti»—Pnede ocorrir por disminacion de la valencia
acida en la sangre; por ejemplo, por eliminacidén respira-
torla del acido carbdnico. 8e establece primero an despla-
samiento del contenido de los loues bidrégeno bacia la
alcalinidad. La regalacion secandaria por la excrecién rénal
condnee, por la eliminacion de nna orina alcalina, a ana
disminacion de la réserva alcalina, y resalta el mismo esta-
do gae antes se ba ezpaesto en la acidosis compensada y
goe aqni bay gne comprende.r como alcaioais compensada.

Comoel tema de la investigacion se dirigfa principal-
mentealss causas de la alteracidbn y se ténia menos en
caenta la signiScacion del estado final logrado y no bastaba
la determinacién del CO]y del i6n bidrégeno para aclararlo,
se bascaron otros métodoa para reconocer ei en el organis-
mo babla nn aamento de formacidn o de aporte de los valo-
res aoidoe o slcalinos.

También se tratd de averigaar qué aabstsncias eran las
portadoraa de esos valores aloalinos o acidos. Aangae estas
investigacionea son esenciales por si mismas, sin embargo
no intervienen en el problema del eqailibrio acidobaelco.
En sa consecnencia, para dilocidsr esta cnestibn no basta
la investigacion de la sangre, aino gne también se acade
al analisis de la orina. La orina (de ordinario acida) élimi-
na con sas resccionea variables moy diferentea cantidades
de sabetanciss acidas. En ocaeionee paede ser alcalins y
servir para eipnlsar sabstancias sicalinas. Besccion y oan-
tidad de orina paeden, por lo tanto, proporcionarnos ans

de la orina oomo la medida de la verdadera acidea de la
orina. Ea natural gae esta cifra se enenentra en Intima rela-
ci®D con el valor acido de les sabstancias segregadas. Pero
como el rifibn atiende en general con gran rapides a la
eliminacién de sabstancias ejenns al organiemo, es mny
dndoBO si el valor de la acidez de la orina pnede ser consl-
derado como medida de la reaccién del organiamo. La in-
fiaencia sobre la reaccién de la sangre y de la orina dépende
en alto grado de gne laa subatancias de reacciones acidas y
alcaiinas tengan una mayor o menor capacidad arlnaria.

8e comprende que el estado del rifibn desempefia an
gran papel en la eliminacién de las sabstancias ajenss al
caerpo, y que la alteracion de la fancién rénal (aremis)
pnede condneir a retencion de valencias acidas.

El estndio del eqailibrio aoidobasico ha condneido tam-
bién a estabiecer el valor de )oe aniones y cationee, y aun-
que no se baya podido lograr una coincidencia con las
reacciones ya determinadae, eue resnltados ban provocado
naevos trabajos. Gnando, por eiemplo, en la ezikoais se ba
comptobado la preeencia de acidos desconooidos, la Olencia
ba tenido gae quedar agradeclda a estes eetadios por la
adgnisicion de nuevos conocimientos. Oomo prueba de la
significBciOD eepecial del equilibrio acidobasico, no pueden,
ein embargo, ser atilizados los resnltados de eatos Bnallsis.
En BQesencia, la constancia del eqailibrio acidobasico sig-
nifica s6lo on détails en el esfnetzo del organisme de con-
servar constante sa compoaicién galmica, y tiene mae alta
signiflcacion que otraa constantes s6lo, porqoe la Influen-
ciadela concentracion de los iones de bidrogeno es mny
grande para el cnrso de las reacciones gnlmicas. (Wientr
Klin. W.,n6m. 2).—P. M.

Mai Biir(er. Ihsulika y 0iBcaLACION. —8e discute
actnalmente ei la insnlina es capss de obrar de an modo
directe o indirecto sobre el aparato circulatorio. Este no
s6lo tiene importancia tedrica; eu los diabélicos no son
rsras laa alteraciones de diebo aparato, y, por lo tanto, se
trata de an problema de importancia practica.

Machos BDtores bablan de nna distincidn entre las dia
betes con y sin hiporteneién. Las primeras serian mas be-
nignas, de corso mas lento; no habrla en elles tendencla a
ta formacidon de cuerpos cetdnloos, la glncosnria séria pe
gaefia y asimismo las reacciones de bipergincemlay ginco-
saris freote a los ezeesoa no may llamativos del régimen.
La diaresis séria normal o snmentada. Es dodoso, no obe-
lante, gqne ezisla ana relacion fija entre diabetes e hiperlo
nia. V. Noorden presnme que en los hipertdnicoe paede
haber una. insuficiencia, primero funclonal y luego orga-
nica, del pincreas, y el se trata de arterioesclerosls, también
pnede haber manifestaciones panoreaticas de esta enferme-
dad que se tradoscan en glnooaorla. En ambos casos es
frecaente gne la insnlina no sdlo mejore la diabétes, sino
gae al mismo tiempo haga gne la tensidon vascalar vnelva
0 SBaoergae a sas valores normales.

Pero también ocnrre que en laa diabétes con bipolensidn
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laineulina combate a la par glacoearia j baja tenaibn vaa-
cnlar, lo que parece contradictoiio.

Se tiende a explicar esto poi eer la acidoeia la causa
directe de la hipotensida (aabido es que les coerpos cetdni-
QOO0B, lo miamo que et alcohol, diaminuyen tono y preaidn en
los capilarea), y al mejorar la acidosia la tenaidn vascular
vuetve a la normalidad. Aquf ae explica bien el efecto de la
inenlina; ao ae trala de accidn directa aobre el aietema vae-
cular, accidn que todoa loa eetudioa estdn coofoimea en
negar, aino de ana accidn indirecta por eliminacidn de loa
cuerpOB hipoteDsorea.

Maa diflcil es encontrar nna explicacidn de ans efectoa
hipotenaores en los bipertdnicoe. Algnnoa hablan de la in-
flnencia del paigniamo en la bipertonia. El diabético blper>
tdoico que eeta aometido a una dieta demasiado tlgida y a
privacionea de todo género eocuentra en etlo uoa canea
inae para en bipertenaidn; mientraa un tratamiento inaall*
nico le libéra de miichaa de estas priTacionea, su tenaidn
Oervioea ceea y con elle mejora la bipertenaidn, Como se
ve, esta eiplicacidn es algo mas bipotética y tedrica que la
Claray preciaa para comprender loa efectoa hipoteDBorea en
loa caeoa de gaetonuria.

Esta dltima trae consigo apiicacionee practicas, cuales
son: |I.\ vigilar siempre la tenaidn vaacnlar de los diabétU
ooe, interpretando como prddromo de coma toda bipoten*
sidn Boatenida, aunque no veamos otros sfntomas de acido*
sia; y 2.*, no auapender la iosulina en taies caaoe baeta qne
la tenaidn arterial no baya recobrado sna valores antignos.

Hds complicadas aparecen las coaas ouando coexiaten
trastornos oirculatorfos con edemaa y diabetes. Sabida es la
tendencia a retener agua de los individnoa a qgnienea se da
inaullDa, y hay gne pregnntarae ai loa beneScioaos efectoa
que vamoa a tenei aobre la diabétes no se veran contrarrea-
tadoB pot los perjudicialea sobre el edema. Por ello aera
conveniente ntillaar la ineullna con cantela y dar al mismo
tiempo tdnicoB oardiovascnlares que faciliten y eatimnlen
la diureeie.

Por otra perte, loa edemas pueden hacer fracaear la
inaulioa retardando notablemente eu absorcidn. Este medl-
camento deaarrolla eus efectoe priuoipalea aobre los miaea-
loa, y si no llega a elloa con prontitud y en cantidad eufi-
ciente, san efectoa no aparecen a peaar de baberla inyeo-
tado. Por ego en eetoa caaoe de coma incipiente y edema
circnlatorio conriene inyectar en las venae y favorecer eu
accidn sobre los maacnloa con maaajes activoe y evitandd
loe enfriamientos de las extreraidadee. Ademae, loa cuerpoa
acetdnicoB diflcnltan y paralizan loa proceaoe fermentatiTOs,
y puede ocurrit que aun llevada la inenlina baeta loe miiecn*
loe no eurta efecto. Para combatir esto conviene farorecer
la eliminacidn de estas cetonaa, y para ello son muy efica<
ces loe lavadoB de eatdmago y loe enemas altoa. Ouando un
médico tenga que combatir un coma incipiente, no debe
olvidar ninguno de estoa detalles capaoee de bacer freceaar
on tratamiento aparenteinente bien dirigido. (D>« Mediii
niseke, 6 de Diciembre de 1931).—F. 6. D.

Sezary y Paul Lefebe. Cakiuik y alopboia pub m
PKBTIBUIDISMU. CuuACION PO£ LA BADIOIEBAPtA DKL
CDKBFO TiBOiDBS.—L os autoree preseotan un enferme que
es notable y raro ejemplo de ona canicie y una alopecia
sobtevenidae de nn modo rapido, el propio tiempo que eig-
nos de hipertiroidiemo. EI origen endocrino de eatoa trea
tornoa ha aido demoatrado por eu curacidn bajo la accidn
de la radioterapia del cuerpo tiroides.

La hiatoria encierra nn caso en el gne en el espaeio de
trés meaea han ido apareciendo auceslTamente, primero,

nna alopecia difnea incompleta, y despuée nna canicie com-
pléta de los cabelloB y la barba, y junte con ello, nerviosi-
dad, taquioardia, temblor y exoftalmla.

La alopecia no ee pelidica, ya que la depilacidn ee difu-
aay noen areas y loa pelos no presentan loa caracterea
sefialsdoa para esta afeccidn.

Tampoco ae trata de un viiiligo donde loa pelos ee hu-
bieran decolotado, poique la piel no preaenta ningdn trae-
torno pigmenCario, aalvo nna pequefia maneba a niyel del
dorso del pene.

De igual modo tampoco puede achacarse la alopecia a
nna enfermedad febri, nna intoxicacidn o una emocidn vio-
lenta.

Se trata de uns alopecia y canicie primitivae y difaaae,
reapetando eoiamente loe peloa de loe miembroe y caei com-
pletamente loe de lae axilaa.

£n ooanto a loa traetornos generales presentadoe por el
enfermo, eon atribnldoa al hipertiroidiamo. Esta oplnibn ha
aido condrmada por la Investigacidn del metaboliemo basal,
con unaa cifrae de 62,6, 0 sea on anmento de 32,6 con rela>
cidn a la normal,

Recordando tas obaervaciones de Eobler, Wertedt, Ko*
cher y Sainbon, y aobre todo lae inveetigacionea experimen-
tales de Lawadoweki y Sainton, gne por la hipertiroldiza-
cién intensiva de gallinaa y conejoa ban logrado bacer caer
y blangnear laa plumae y loa peloa de eatoa animatea, loe
antorea acbacan al hipertiroidiemo loe trastornoa pilares
obaervadoB en este enfermo.

En este criterio, y a pesar de qne esta glandola no era
bipertrofica, instituyeron nn tratamiento patogénteo por la
radioterapia del tiroides, la eus] moetrdae ripidamente efl-
cai, dando aal una irrécusable prueba del origen hlpertl-
roideo de eatoa traetornos.

Esta obaervacidn enoierra un cieito ndmero de oonclu-
aiones referentee a la patologia del aiatema piloao y a la de
las glandalas endocrina*:

1 a La decoloracian y recoloracidon de loa cabelloa adul-

tes aparecen como nn proceso activo independiente de en
brote. En efecto, en eete caao ee han producido con una
velocidad por lo menos trés o enatro vecee auperior a la
que neceeita an pelo normal para brotar, es decir, cuatro
a cinco centimetres por mee.

Podria objetarse que en eete caeo loa cabelloe habfan
brotado con una velocidad mayor que en un individuo nor-
mal. Pero contra ello eetan las manifestacionea del enfer-
me, el cual aflrma gne no b6lo no habian aumentado éetos"
eino, por el contrario, gne ee babia retraaado haata el puoto
que pndo permanecer dos meses ein ir a la peingnerla.

2. *
pigmentacidon han comenzado claramente por la base del
pelo. Satourand ha observado el fendmeno contrario.

3. S
autoree en los caeoa andlogoe y a lo gne ae ha observado
en loa animalea, la canicie de eete enfermo ba aido curable.

4. *
intereaante esta obeervacién porque confirma la existencia
de relaniones entre la canicie y la depilacidn. [BiUl. et Mem_
de la Soc. Med. dei SOp. de Paris, 17 de Noviembre da 1930).

Dr. Jamatobo.

C.Llan, A. Blaadely Racine. Tbatahibmtu du la an-
niNA DU FBUriU FOBLAS INVBCCIONRS INTBAVBNOSAB IODA'
OAS INTBNSIVAS Y FOR LAS INYBCCIONE9 SUBCCTANXAS DS
AclOo CABUONIco.—Si ee hace abetraccion de algnnoa casoa
de angina de pecho de origen eifilitico obedeciendo bien al
tratamiento eapeuifleo, en general, la terapéutica proporcio-

En el caso de loa antorea la depigmentacién y la re-

Contrariamente a lo aefialado por la mayorla de loe

Deade el punto de viata de la patologia general, ee
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na pocoB reealtados en la angina de pecho de origen cardio
arterial. Nos parece interesante referir las mejoriaB frecaen-
tes, DO conetanteB, que hemoB obtenido en dos tentativaB te-
rapénticas:

In;eccionee intravenoBaB iodadas intensiTae.

layecciones eobcutaneaa de Acido carbonico.

InyeccionfS intratenosas iodadas intensivas.—So el atero-
ma «B uorriente acoueejar iodo por via bacal; pteparacioDea
‘odadaa intrsmaeculaiee. Asi bemoa obteoido reBoltadoa de-
moatrativos en la angina de pecho de origen cardioarterial
con el lipiodol (auepenaidn oleoaa iodada) y con la iodaeep*
tina (solnciOD iodada acuosa), pero no frecnentea. Hejoria
franca bemoa obtenido en dos caaoa mediante la iodaeépti-
DBen injecciones intravenosaa.

Es como hemoB llegado al empleo de soluciones iodadas
intenaivae por via inlravenoBa; iodaeeptina refotzada en su
contenido en iodo por la adicidn de ioduro BOdico. Hemoe
empleado ampollaa de 6 c. c., dcsificadea a 6 centigramoa
de iodo por centlmetro cibico, inyectando por via venosa
todo el contenido, es decir, 30 centigramoa de iodo, trés ve-
cee por aemana, en general.

En conjonto bemoa tratado: seie caeoa con mejorla acen-
taads; naeve caaoa de mejorla media o ligera y dos ein me-
joria.

No bemoa observado el mener accidente, aun deapnéa de
iujectar de nna vez 10 c. c. de la solncidn de iodaeeptina
jodurada; aolccidn gne no parece escleroear demasiado lae
venaa.

La» inytcciones g.éeutanea» de acido car6é»ico.—La idea
de an empleo lia eido la interpretaciOn de la accidn de loa
bafloB carbogaBeosoa; ee atribnye su accidn local y en pene-
W i6n en el organismo por la piel. Ademas, Yandel Hen-
dereon, recientemente, obtiene excelentea reaaltadoa en ta
angine de pecbo recnrriendo a las inhalaciones de peqaeflaB
doaia de acido carbdnico y nosotros bemoa visto reenltados
por laa inyeccionea aobcataneas de oxlgeno.

La inyeccién anbcutanea de acido carbdnico no provoca
el menor accidente en el enfermo; son innocnaB. Empezan-
do por dosie débiles, en la actaalidad inyactamoe eubeuta-
neamente y todos los dlas doais oscilando entre 60y 260 c. C
por inyeccion y, 6ltimamente, haeta 600 c. c. por inyeccidn.

Loa enfermos no ezperimentan la menor moleetia respi-
ratoria; manifiestan seneacién de bienestar y a las doaia
empleadas no ee modifica el equilibrio acidobasico de la
sangre.

En conjnnto hemos obtenido: intenea mejorla en 11 ca-
808, mejorla media o ligera en ocbo, y ningnna mejorla en
ocbo casoB.

Oreemoe gne tanto nnocomo otro tratamiento actéan por
BQaccidn vasodilatadoray a la larga, acaso, por accion trofl
ca. (Bulletins et Mémoires de la Société Medicale des Hopitaux
de Parts, 23 Nuviembre de 1981, 8,a eerie; aOo XLV II ni-
meroSi.pagina 1.726).—M. A. C.

Levaditl y Valsman. Variaoién de la vibdlencia
DEL VIBUB SIFILItICO TbCPFI MANTBNIDO POR PASK8 80-
BBS EL coHEjo.—Han comprobado lob autoree gne después
de veintidn aOos de mantenimiento en el organismo del
conejo de la eemilla de Troffi, parece desprovista de caali-
dades ohancrlgenaa para et chimpancé y que no ee viiolen-
to por injerto escrotal. Las lesionee, de aspecto nodnlar, no
Be acompafian masqne de un modo pasajero de nna pegae-
fiaadenopatla ingainal, Los antores continban sna investi*
gacionee con el fin de preciaar si el viras Trnffi atennado
de este modo confiere inmnnldad al cbhimpancé y si ee pnede
obtener ona atennacién afin mée marcada por paaes euoeBi-
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vos por el raton. (Bull, de la Soc. de Binlnyie de Paris. 8e
eion de 27 de FeUrero de 1982),—T. B.

M llian. ULCBRACIONKS8 PBOrEaiONAUHS DE 1.08 PiiLPE
JOa DIGITALES Y DE LAS RMINENCIAS TRNARKS.-DeSCribe
el autor un caso de ulceracioueB muy dolorosas a la palpa-
cion localizadas en lob pnlpejos de ioe dedoa y en laa emi-
nenciaa tenares de ambae manoa, que impiden cas! por com-
pleto la movilizacién de los dedos y que eeponténeamente
producen punzadas. Este obrero, que trabajaba en lae obrae
del Metrcpolitano empnjando vagonetae sobre ralles, en las
cualea llevaba cemento. La barra que le eervla de apoyo
para su trabajo estaba eonetantemente recubierta de una
gran capa de este material, habiéndose producido como con
aecuencia de elle y de un modo progreelvo lae ulueraoiones
por lae que fcé a couaultar.

Es de notar que este enfermo, a Au entrada al liospUal,
preeentnba una ligera febricula y que mientrae las nlcera-
cionesfueron cioatrizando bajo la influeucia de curas hdme
daB, la temperatura volvid a deecender a su nival normal.
(Paris Medical, ndmero especial de Dermatologla, 16 de
Enero de 1932).—TOM* Boka,

PapEL de LOS TKIJIDOS DEL OUKBPO EN EL KqtlIMIIBIO
AciDOBABIco DE LA SANGBK—EI notable mantenimieuto
del equilibrio acidobéeico de la aangre es un proceso com-
plejo, en el cual iutervienen divereoe mecanismos, Acaso
loa que ejercen mayor inflaencia son los arganos excretores,
adaptadoB para eliminar el exceso de acido o de base. Los
pnimouea se ballan limitadoe en este aspecto ai bidxido de
carbone, gqne puede ser desplazado de la sangre por loa aci-
dos. Los rlBonee preeentan nos mayor posibilidad para
ajustar este proceso, eliminando unas veces acidoe y otras
bases. Estas dos fnneiones excretoras compeneadoras estaii
en continua evidencia. Hay otros factorea, ain embargo, gne
pueden desempeftar un papel mas inmediato en el mante-
nimiento del equilibrio acidobasico de lasangre, sobre todo
loa corplsculos de la eangre y loe tejidos del cuerpo. Puede
baber una redietribucién de iones entre el plasmay loseritro-
citos, mientraa los tejldoe pueden actuar como tamponea o
esponjas. El papel que los 6ltimoe pueden desempeOer pue
de eer determinado por lairrigacion de tejidos aislados o de
organoB, con sangre de variada composicion, de tal modo
que se excluye la accion cooperadora de lot pulmones y de
los riBones. En estoe estudioa, Katz y M. G, Banne han vis-
to que el papel resorte o tampdn o esponja del mdsculo uo
es aprovecbable como réserva para la sangre. Bus experU
mentes tienden a indlcar el grado inferior de permeabilidad
del tejido muBcular para un ezeeso de iones de cloro y de
bidrégetio como para cualquier cation que pueda compenser
una disminncién de la réserva alcalina de la eangre.

Recientes investigaciones llevadas a cabo por los mismos
antores indican qgne la iriigacion con sangre acidilicada con
acido clorbldrlco de la pata de un animal, tiende a restaurer
el equilibrio acidobéeico de la eangre faacia lo normal. Pro-
bablemente el aomento en el poder de combineci6o del
bidxido de carbono que resnitay la restauraclon del p H ha*
cia la normal pneden ser explicados por on traslado de loa
cloruroB derde ta sangre a los tejiclos. Los clotnroa pneden,
por lo tanto, penetrar en algunoe tejidoa distintos de) moseu-
lo existentes en la pate preparada, como también en los
globnlos rojoB. No bay una efuelén évidente de glébolos
rojoB desde la medula 6sea capez de facilitar la extraccion
de iones écidos de la eangre acidificada Ademés, el paao de
tal fidido a travée del bueso no causa la liberacién de gran
cantidad de haeso. No ae aprecié una difereucia en ta can-
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Uiiad de calcio qae aparece en la eangre, anogae se emplea*
ra en la irrigacidn uns sangre acidiScada o normal. A.gni
vemos que, contraiismente a la opioidn de algunoa eecrito-
ree, el calcio de loe huesoa no ee aprovechable en gran cao’
lidad como maoantial ceapoDja> para la sangre acidificada.
Todavla no se eabe cual ee el tejido intereaado en la fancidn
regoladora. (Jour of., A. A., ndm. 9).—P. M.

C. B. Udaondo. Crisis solabes tabetifobmes en i.\s
ULCBRAS aASTBODUODKNALEB—Una conclusiOD general se
despreule de las nocionee que ban tuDdacuentado ests ez*
posiclan. La crisia gastrica es un afndrome ain etiogenia
pecoliar, dado que lesiones diferentes y meoanismos dese>
raejantes pueden originarla, y entre ellae loa proceaos ulce»
rativoa del eetdmago y duodeno.

Llegadoe a este dltimo diagndstico, el tratamiento mé-
dico debe slempre enaayarae, pues como lo bemos comprQO'
bado en una de lae historiae preeentadaa, snelen con él
uoDseguirse balagadoras mejorfas. Pero el ello no es asl, no
ee debe ni conviene prolonger las ezperienciae; entregare-
moe el enfermo al cirujano, a gnien cabe la mieidn de con-
troler el frutp de naestros raciocinios diagndstlcos y solo-
cionarloa. (Beii. Méd. Cub., Marzo 1981.)

Naclonales

A. Navarre Nartio. Tratamibnto v frofilaxia db
LA StFILIS POB vla BOCAL MBDIANTS LOB iOJDOB AMINO
FENIiLARSIKicos.—En este gropo tenemoa el stovarsol, el
apirocidol, y, como derivado formilado, el treparaoi.

Freciea, en caeo de deciree a establecer un tratamiento
preventivo de la slfllie por via bucal por estos preparados,
llevarlo a fondo y prolongarlo tanto mae enanto major sea
el tiempo traneenrrido deade el contacto soepeeboso. Asl,
la doels de enatro pastillae—un gramo—, durante cuatro o
cinco diae ee repetiriln después de uns pause de descanso
de Ires a cinco dlas; no hay ningdn inconveniente eu reite-
rar estas doaie si lae cirennstancias del oaso lo requieren.

El mejor medio de evitar accidentes en el tratamiento
de la elfilis por loa deidos aminotenilarsinicoa es establecer
uns dosiScaoidn corrects. Las dosis peqneSas carecen de
sccidn; las doaie altae son perjndicisles para el organisme.
Loe mejorea resnltsdoa son los que se obtienen con la pres-
cripcidn dada en an principio por Levaditi y sue colabora-
dores. Be har& tomar la dosis total pro die, en ayunae, de
ans sois ves, una media hors antes del desayuno. Comensar
con nna pastilla—0,26 gramos—y aumentar basta trés y oua-
tro el tercer dla. Después de trés o cuatro dfas de descanso,
reanndar el tratamiento durante trés o cuatro dlas a razén
de trés o cuatro pastillas al dla. Y asl sucesivamente. Es
posible ptolongar a cinco o seis dlas loe de toma de medi-
camento; en este caeo el descanso eera de igual dnracién.
La reiteracién de las tomas, intercalando las debidas pansas,
dar un promedio de 20 gramos al mes. Siguiendo estas re-
glsB se puede proseguir datante algunoe mesee el trata-
miento, sin perjulcio alguno para el enfermo.

£1 tratamiento por los acidos arslnicos per os pnede y
debe combinarse, igual que se bace en el salvarsinico, con
otrae medicaciones, eepecialmente inyecoionee de biemuto
y merCDtio. Esta practica tiene la ventaja, adem&e de lograi
un mayoi efecto terapéntico, conservar al enfermo en la
vigilancia médica més riguiosa.

A nueetro entender, las indicacionea de loe fenilaraina.
tOB por via gaetrica en eiOlioterapia eon lae Biguientee:

LA En el tratamiento preventivo de la elfilis. El hecho
de que exista algfin fracaso no reata valor al procedimiento.

2.S £1 tratamiento de la slfilis infantil congénita, solo o
aeociado a fricciones mercuriales o inysccionee de biemuto.

8A En las latenciae clluicas o eerolégicas, durante los
périodes de descanso después de otraa medicaciones.

4B En toda clase de elfilis viscérales tardias.

6.* En torloB loe casos de resieteucia o intolerancia a
otrae medicaciones especificas.

6 A Subetituyendo a ioa salvarsénicoe, en todae eue indi-
caciones, enando éetos no puedan eer empleados.

Loe acidos oziaminofonilarsinicoe tieneit cualidades y
defectOB que loe distinguen de loe otroe medicamentoe anti'
eifillticoB. Las comparacionea abaolutae conducen a error.
Ee pteciso valorar ambae propiedadee para sentar la indi-
CBcion en cada caeo. Los acidos fenilarsiuicoe no eliminan
de eue pnestoe al ealversén, ni al biemuto, ni al mercurio;
se colocan al lado de ellos. (Los Iralamientos Actuoles, Ma-
drid, 16 de Febrero de 1931, ndm. 8, pag, 96) —M. A. O.

J. Ldpez Lacarrere. Dbi. tratamiento toberodllnioo
BN OFTALMOI.OQIA. CONBCDEBACIOHSa BIOLEOIOAS. — La
condneta que eu general ee eigue eu Oftalmologla para em-
prender un tratamiento tubercnllnico, ee: Tratamiento cau-
sal contra caoea ignorada; atagne especlfico de un posible
fooo flmico en un probable tuberculoso. Esta es la norma
seguida habitualmente sin que machas veces nos detenga-
mos a Investigar la ezistencia de los focos primerios, que
en el tanteo terapéutico podrlamos espolesr, provocaudo
por ezcitacién ezeesiva graves reaccionea en los mismoa.
Ls respuesta de la alergia al agente antigénico terapéutico,
la fiebre anafilatézica que la repreaeuta, y la reaccién febtil
del foco, podrén ser confundidas por el inezperto, sobre
todo si BOlotiene présente la evolncion lesional del proceso
ocular y deeconoee, o descuida, la vigilancia de otroa focos
ocultos evointivos, que estan excluldos de la investigacién
oftalmoldgica. Por eso creo preferible que, en general, aea
el tisiélogo quien baga el tratamiento y observe las reaccio-
nés que él provoca, dejando a nneatro cuidado la vigilancia
y atencién de la oftalmopatla espsclfica.

El oculieta debe determinar las formaa de tubercnloeia
oftéimica que mejor reapouden al tratamiento tubercullnico
y de ello todoe tenemos experiencia que puede iluetrar al
tisiélogo. La propia no es optimista en cuanto se refiere a
las lesiones uvealee, en cnyoa tejidos, por su rica vascnls-
rizacién, llegan y prenden més fécilmente los gérmenes;
las de las regiones oculares pobres en vaeoe, ceden mejor
y también dejan influenciar muy favorablemente por lae
radiaciones ultraviolets de onda larga, quizé pot su mener
vascularizacién y auperdcialidad favorecen la accion direc-
ts, bactericida, de los rayos Inminicos. En cambio, la foto-
terapia profonds no es tan activa; deeconoceraos los feno-
menos bioqulmicos de defensa que origina. Oreemos en la
accién beneficiosa de la fntoterapia en les procesos anti-
guoa avanzados de irltis flmioa. (Medieina, Madrid, Abril
de 1030. Aflo 11, 9, nam. 4, pég. 246).- M- A. O.

J. A. Collazo y P. Rubino. Aooidk de la inbuliha
FOR Vla db la <VB»A PORTA» SOBRE LA OLDCOQENI8I8
DEL OONBJO.—La insulina introducida por la vena poita,
conjuntamente con la glucosa, produce una formacion de
glncégeno inmediata en el higado ain modlficacién aprecis-
ble de la glncemia, con un ligero aumento del gincégeno del
musculo.

Estes reeultadoB ban sido controlados en las miemas
condiciones experimentales, es decir, con igual dosis de glu-
cosa, pero sin insuline. (Arch Es. de E. del Ap. Dig y de
la Nut,, Diciembre 1980.)
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Boletin de la semana.

Paella,

Pecaria eu dos imperdonables faltas quieu du-
rante una larga vida ha tenido ia preocupaeidu de
uo incurrir en ellas, es decir, pecaria cDecio Car-
iant de insincero y de injuste si comenzara esta
crouica semanal por decir que tiene pocos asuutos
de importancia eu que oeuparae al dirigir su voz o
su escrito a los amigos boudadosos que deade bace
tautoa lustras y eada vez eu maa estimable olimero
lo favoreceu eaeuchaudo lo que de buena voluutad
y deaeable aeierto ocurre euel muudo de lacienciai
de la profesiou y de la vida médica, que ea tanto
como decir en la parte maa traaceudental y por des
gracia menos trasceudeute de la vida tiacional.

Ocurreu muchaa coaas, pequeliaa y grandes; ae
presentau muchos problemaa, se comprueban mu-
ehos desordenes y se aieiite palpitar, por desdieha
para todos, un movimieuto capiiar, pero no por eao
menos atendible, de egoismoa, pequeflecee, olvi-
dos, jgnorancias e ingratitudes.

Empezando por lo mas extenso, auuque en apa>
rieucia menos oficial, ea decir, por la reuuidnjjrerre-
iereniaria que para nosotros aignifieaba la Asam-
blea de Federaciouee eelebrada en Madrid eu las
paaadaa aemauas, diremos que terminé, sin que
sua acuerdos nos parezea todavia que puedan in-
finir en poco ni en mucho eu las de que ahora
haremos meneidn, celebradaa en La Corufla cou
fines mas eoneretos y ojala que fructiféres. El
banqueté imprescindible, final de la Asarablea fe-
derativa, nos asegurau que fué alegre y cordial
como ningdn otro. [Siempre ae va ganaudo algo,
que algo ea el baber pasado bien el rato!

Levantaudo el foco de la ateuciéu a las otras
dos Asambleaa, 0 aea a las de previsiéu médica y
propositos colectivos de las Juntas directives de
los ColegioB espafiolea, eelebradas aquélla y éata
en La Corufla, eélo por boy, diremos que, apoyan-
douos en datos que teuemos el deber de estimar
como oficialea y que nos merecen todo género de
reapeto, aunque quizas no el siempre por nos
otros guardado a la oportuuidad y el buen or-

den, nos es completamente impoaible trntar, ni ai-
quiera apuntar lo que por bueuo o al menos por
disereto tenemos al paaar los ojos por el copioso
eleuco de temas que ae diceu ban sido tratadoa en
las breves reuuionee que ban consentido las mime
roaas visitas y fiestas, los estimables'y cordiales
agasajos y la brevedad dei liempo de que ante pro
blemas tau dificiles y enjuudiosos ténia derecho a
esperar que fuesen tratados por mas numerosae
intervenciones y cou méas escrupulosa ateucion la
sufrida, respetable. patriéticay por nosotros amada
elase médica uacioual, que desde todos los puntos
de la Peniusula ibérics babrd seguido eon caudo-
doroea ateneibu y apasionada esperanza loa acuer-
dos de Asambleas tan importantes.

No daudosenos uada el poder incurrir en el
apelativo de iuocentea y aun aceptando con re
signada aquiescencia el reepetuoso acatamiento a
las Juntas de Coiegios, deade luego. deelaramos
(y uuestra bistoria nos autoriza e creerlo bien de*
moatrado) el concepto de reconocida utilidad que
tiene la aceptacién del bien intencionado, aunque
incompleto y deeordeuado programa con que las
Asambleas autediebas se ban reunido en La Co-
rufla. Fero el que a nosotros nos parezea preci-
pitada e iucongruente la redaceidn del aludido
programa, breve el tiempo e incompleta la repre-
sentacidn de los que la ban tratado, no es una
razéu, ni siquiera una puéril disculpa, para que de
lado le dejemOB antes de conocer de un modo pre-
cisolasconclnsiones acordadas, después de confesar
respecto a ellas, que merecen tanto mas ser diacu-
tidas y estudiadas, cuanto mas transparente se ve
en ellas el claro temor de que ban de ser desaten-
didaa, por lo menos en su mas importante eseucia,
y gue en las apariencias de iuterés mas candorosa-
mente se ve apuntar lo que para el propio prove
ebo inspira, que lo que el interés colectivo, nacio
nal y aun muudial importa. Por eato no eludimos
boy el puntualizar lo que puntualizado debiera
ocupar muebas columnas; lo que procuramos ba-
cer es ordenar lo que a nuestro juicio aparece
desordeuado, y con datos, documeutos y refereu-
cias que hemos de clasificar del modo mas inmedia-
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to poaible, trataremos en ndmeroa suceaivos, no de
dar pétulantes solucioues, sino modeatos pareeerea
a que creemoa que nos autoriza nuestra limpia bis-
toria, uueatro bien comprobado ainor a las claaea
médicas y el alto concepto que hemos proeurado
adquirir en un estudio perseverante, deaintereaado
(deaintereaado, desintereaado) de un problema que
noaotros eatimamoe como el mas importante de la
poUtica actual, nacional, internacional, social y
himana.

IremoB, pues, punto por puuto; pero comenza-
remoa por dar cuenta de lo que se nos comuoiea
como ocurrido, y para ello nos referimos por hoy
a las notas que desde La Corufia se nos envian
como oBciales, y que eu otro lugar de este niimero
podrau conoeer nuestros lectores.

Nada hay pequefio ni nada puede estimarse
como poco importante euando en asuntos graves se
gestioua, La dimisién que con caracter auténtico
conoeemoB del cargo de dipulado por Asturias,
preseutada por nuestro viejo amigo el Sr. D. José
Mouriz merece, a nuestro juicio, ser eonsiderada,
no ya solamente con respeto, sino con respeto y
aplauso, priueipalmente por nosotros. Decimos
principalmente por nosotros, porque habiendo pro-
pugnado hasta producir el cansancio ante el Cuer-
po Médico Nacional por la necesidad de enviar
represenlacioues parlamentarias, siempre que se
anunciaba proximas eleceioues en las que erela
raos posible obtener una representacion que de-
fendiera primero y obtuviera quizés la solucion
de los problemas sanitarioa, por nosotros estima-
dos en primero y altisimo lugar, después de ha-
ber becho cuanto posible nos ba sido, sacrifican*
do en primer término lo menos estimable para
nosotros, o seau los dafios personales, hemos creldo
avauzado el paso primero de nuestro idéal, esto es,
el obtener una considérable representacién parla-
mentaria médica, y con efecto... Nuestros lectores
podrén lleuar los buecos de los puutos suspensivos,
segau el juicio que les merezca la actuacion de los
seOores représentantes en las actuales Cortes Cons-
tituyeutes.

Los que estimen que su representacion les au-
torizaba a obtener por un chiste un éxito de riaa,
como se estile abora decir eu los carteles teatrales,
se le ban proeurado bablaudo de estadistica en que
la mortalidad resultaba mener eu las iocalidades
en que se carecia de asistencia médica; los que es-
peraban el momeuto de grandes elevados intereses
morales se limitabau a disolver cortésmente el azQ
car del vaso de agua del jefe aloséBco de su agru-
pacion... Los que a toda costa seutlan en si y de-

seabau la resonancia de su personalidad, procura

ban multiplicar las reuuiones extrarreglamentarias
y oeupar un tiempo en que jamas les embaraz6 su
clieuteia, y en fin, dejacdo el procedimiento en nu

merativo cristal, es lo cierto que no pecatiamos eu
injustos si afirmaramos que ninguno de nuestros
compafieros profesionales que aetualmente disfru-
tan de representacion parlamentaria ba planteado
de un modo valeroso y con verdadero couvenci

miento el problema sanitario en su doble concepto
de aplicaci6u nacional, urgente y de elevada y tras

cendental inspiracido humana. Y eso que especia-
lietas en tejidos y 6rganos, actives y viajeros y re-
présentantes personales de dos o trés nacionalida

des no nos ban faitado. Pero eu fin, Faulo majora
canamus. Oonste que el Sr. Mouriz con eu renuu.
cia, si sou veridicos los motivos oficiales en que
la funda (o seau las ocupaeiones profesionales), o si
son, como muebos creen, de diseutimiento entre sus
obligaciones impositivas de grupo parlamentario,
contrarias a sus convencimientos coneienzudoe de
hombre de pensamiento y de partido, de todos mo-
doB merece el abrazo cordial que con toda el aima

le enviamos.
Decio OARLAN

M RREITSITONES

Or«A OOSIS DE BICARBOIMATO

Esto marcha, y de prisa. Ademia de todas las conferen-
ciae, artlculoB, memoriae y ligas para consegair el trinnfo
de an amor... le llamaremos amor, aerio y cientlflco, ban
visto la las pdblica ana porcimde ibros, anticoDcepcionis-
taa anoe, y aperitivos otros, que son las floree gae le talta-
ban al ramo.

Y igné titniitoe! Séria coea dereprodm ir algnnos a riesgo
de servir de inocente reclamo para tan nefanda literatnra,
si el respeto a los posiblee lectores no me lo impidiera.

Si el buen Pbm.btan, autor de EI mundo marcha a me-
diados del aiglo xix, viviera en la aetnalidad, no me extra-
Baria que cambiara agiiel tftnio por EI mundo carre o El
mundo se desboca, pues hemos emprendido ana carrera in-
coercible annque no sepamos addnde. Y al divino Amor, el
genio de la propagacion y perpetujdad de la especie huma-
na. le hemos pnesto una librea que no le conooe su hermo-
eiaima madré, y menos mal que, como es oiego, no se ve,
pues también se desconocerfa él mismo,

Dice el Dicciottario enciclopédico de D. Roque Barcia,
en lacolumna primera de ia pag. 291 en la palabra Auob...
Antiouado. Convenio o ajnate; acepcidn que, al paso que
vamos, ha de volver a usarse como la mas apropiada opor
tnna y signi&cante.

Y loe onamorados de tiempos mejores eapiritnalmente,
que considerdbamoa como libre perfscio La perfecta eatada
y como aelectisimo fruto espiritual las églogas, madrigalesy
serrantlias de Gabcu.aso, Gutibbbb de Cbtina y el Mas-
qués DH Santillana. entre tantoe otros que séria prolijo
citar, gae no temiamos como an peligro del amor la poeible
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deeceadeDcia, apartemos la vialade un poaitiTiamo aequean-
te y Bigamos eofiaudo cod aquelloa inefables poetas arabigo-
BiidaloceB. como el vatenciano E I Naxxab (niglo zii) de]
Oriente de Alandal(» en su poema Et lunar, coleccionado
como otroB por el insigne arabieta 8r. Garcia GdmeB,

<|Ob, td gne me reprochas mi paeidon por Yah;al tCudn
do me veré libre de su amor?»

«Entre la mejiliay ios labios tiene un lunar, negro que
ba venido a mi jardin por la mafiana, y esU indeoiso sobre
ei cogera la roaa del carrilio o la margarita de la boca.»

Para devastar el jardin,
R. LOBO REGIDOR

UETR AS DE POUKA

BBINAB UBBFUda DE MOKIB

Por fin ba consegnido presidir
gnien la bengala empufia,
mas para ello tUTO que asistir
con ei ministro a lo de La Corufia.
Ninguno sa ba dejado convencer
por eea presidencia
de gnien hizo famoso et ascender
por mérito de toda incompetencia.
Y dice el Cnerpo médico, esoaoidn,
eon cierto retintin,
gne le ban llevado muertoen el furgdn
para unoe fnneraies de postin.

El Licenoiado T. B. O.

Proyccto de ley subre iiispectores
municipales de Saiiidiid.

DnOBETO

A propuesta del ministro de la Gobernacidn y de acuer-
do con el Consejo de Ministros,

Vengo en antoriaar a aqiiél para presentar a laa Cortés
Oonstitnjentes un pro}>ecto de ley en evitacion de las recia-
maclones formoladas por los médicos titnlares inspectores
tonnicipalea de Sanidad, por resolncionee injustae réalisa*
das en la provisian de vacaniee como en el pago de las do-
taciones qne en derecho les coireeponden.

Oado en Madrid a 24 de Jnnio de 1932.—Niceto Alcala-
Zantoray forres.-—EI ministro de la Gobernacidn, Santiago
Casares Qxuroga.

A LAS CORTES OONSTITDYENTES

Las numerosas y frecaenies reclamacionea fotmaladas
ante el Ministerio de la Gobetnacidon por los médicos titn
lares inspectores mnnicipales de Sanidad por resoluciones
injuetas realiEsdas, tanto en los concnrsos para la provieion
de vacantes, como con flcbicios prétextes en la demora en
el pago de las dotaciones gqne en derecho les corresponden
y la neceeidad y nrgencia de impedir la continnacidn de
abnsos de esta clase, recomiendan al ministro qne snscribe,
de acuerdo con el Oon”jo de Ministros, someter a laa Cor
tes el signien te proyecto de ley:

Artionlo 1.0 Todas las plaias de inspectores mnnicipsles
de Ssnidad vacantes o gne vacaren, a partir de la fecha de
la promnlgacidn de esta Ley y enya existencia se halle re-
conooida por la clasificacidn o disposiciones legales vigentee
serin provistas, previo annncio pnblioado en la Qaceta de
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Madrid, con personal perteneciente al Cnerpo lespectivo
(art. 43 del Reglamento de Sanidad Municipal), por opoei*
cion directs o pot conenrso, segnn acuerdo de la Corpora-
cién correspondiente y con snjecion a las normas reglamen-
tariaa que oportunamente dictari el Ministerio de la Gober-
nacidn, n propnesta de la Birecoidon general de Sanidad.

Art, 2.° Las iustancias solicitando diebas placas se pre-
sentaran en el término improrrogable de un mes, a partir
del annncio en la Qaceta en la lospeocidn provincial de Sa-
nidad correspondiente, la cual propondra, dentro de un
plaso de dlec dlas, a la Oorporacidn mnnicipal reepeotiva,
los términos resolntorios del conenrso, pudiendo los Ayiin-
tamientos, en caeo de no hallarse conformes con los miamos,
elevar lo actuado con la alegacidn en contra al Ministerio
de la Gobernacidu, el cual, resolveri previo informe de laa
Direcciones generales de Adminlstracion y de Sanidad.

Art. S.” Contra los fallos que se dioten por los Ayuiita*
mientoa al resolver los expedientes contra los inspectores
municipales de Sanidad, instriiidos con sujeclon a los pre-
ceptos del Estatuto mnnicipal y sas Reglamentos, podran
los interesadoa reenrrir ante el Ministerio de la Gober
naciOD, el cual, previo informe favorable de las Direccio
nés de Administracién y de Sanidad, podra suspender el
acnerdo municipal, eu tanto se dicte (alld delloitivo por el
Tribunal contencioso-adminiatrativo, si hubiera sido inter
puesto recurso por esta via.

Art. 4° En caso de demora en el pago de las dotaciones
asignadas en los preeupuestos locales a los inspectores mn-
nicipales de Sanidad, podran lecurrlr éatos en qusja ante
los gobernadores civiles, quienes exlgirAn de los Ayunts-
mientos correspondientea, certificacion de los gastos que,
con cargo al presupueeto municipal, bayan sido satisfechos
y si de su examen se dednjera incumplimiento del art, 116
del Reglamento de empleados municipales, se dara ciienta
por la citada autoridad a la judicial de la infraccién de los
preceptos citados a loe efectos que procedan.

Art. 6« Sa faculta al Ministerio de la Gobernacién para
dictar, a propuesta de las Direcciones generales de Adminis-
tracidn y de Sanidad las réglas necesarias para la mas per-
fecta aplicacién y desarrollo de la présente Ley.

Madrid, 24 de Junio de 1932.—EI ministro de la Gober-
nacian, Santiago Catarce Quiroga. (Qaceta 26 de Junio
de 1932.)

Loi grondes dolores de In sufridn close médico

(Ante la tkagedia social de un ccupaSebo.)

Crimen monetruoso, aeesinato ferez, aleve y de crnel
enssQamlento ba segsdo la vida del admirabiHsimo com-
paBero, bonray prés de la Medicina espaflolay de sus con-
disclpulos, ensndo para mayor sarcasmo de la suerte acaba*
ba de cnmplir los velnticlnco afios del tristisimo ejerciclo
profesional, en las sensibles condiciones en que se dessrro
lia hasta la fecha. EI mny gnerido y recordado amigo doctor
D. Tomas de Llaguno Paeena, ha sido sacrificado en el cum-
plimiento de eu deber dentro de un Reformatorlo (ouadra
mejor otro nombre) de Alicante, gne vlsitaba con sIn ignal
carifio ba tiempo, para caer victima inocente de la ferocided
e iras de on malvado crimioal. Negro baldén de ignomioia
cierne como aonaacidn constante contra y sobre una socie-
dad, a la gne sas frivolidades no permiten respetar, consi-
derar ni agradecer, coanto por sus desvelos, deeeo de con-
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ciencia y amor puro pone al méliuo, siempre aboegado y
sacriflcado un eu benuiicio y ya qae no eabe compenaar ni
Giorreeponder como merece claae tan importante, al menoe
debiera coldar de robuatecerla en antoridad y preatigio.
Conmocionada la entrafia médica eapaCola, con aenaible
eatremecimiento y depreaidn neivioea, reverencia la mémo*
ria de eua martirea, abiemadoa en el eilencio del recaerdo
eapiritnal mae profnndo, pidiendo con la Srmeza de an do
lor el caetigo del monatruo (aun reaiatiendo a loa mandatoe
aentimentalee y piedad de ane conviccionea que sdlo gaie-
ren el bien), la adopcidn de medidae por antoridadee y ao-
cledad aobremanera en ciertoa medioa ezceaivamente ex-
poeetoe, evitando en lo materiai qae nadie indeaeable o
deariado del caoce legal humano y maa en reclaeldén o co-
lectividad, pueda teuer un arma por simple que parezca, ni
eetar en libertad e Inmediato, en contacto con aquel fer
mento o veneno, fnente nbérrima de maldad, gne han de
aielaree como laa enfermedadea mie contaminantea, tanto
maa contaminantes, tanto mis en aquelloa eitioa donde se
intentan quitar la viruleiicia de malignos qne pocaa vecee se
metamorfosean en inofensivos. Desde nneatros estudios de
aulas, ba ya mas de veinticinco afios, todoa gneriamos en
trafiablemente a nueetro bermano de armas Tomae de Lla-
gnno Paecua. Honradez y delicadeaa sin par, bondad extra
ordinaria, edncacidn pluscuamperfecta, moral y cristianiemo
acendrados, todas, absolatemente todas las cualidades mas
perfeciaa, nuo de loa pocos modeles inas acabados que nues-
trOB ojoe Tieron en el transito bréve terrenal qne pasamos-

Digna, sublime, hermosa berencia familiar de laies vir
tudes y excelsitud en padtes y hermanos, en cuyo sentU
miento y afliccién participamos todoa ens amigos de lacha
estudiantil, que le tenlamos en el mayor aprecio y afecto,
slendo prototipo de vida en que mirarse y admirar. SueDo
violente de nubes negras pesadae que quitan el aiiento, nos
parece la brutalidad y barbarie ancestral de taies hechoe
deshonradores de todoa los derechos, impidiendo a los
hombres tan bnenos, sencillos, bumildee, cual ha sido
eiempre el Dr. Llaguno, consagrarse a misionea de salva-
cion y redencian, con fe en idéales gne lae patrias exigen,
debiendo eer maa justas y protectoras para los del bien o
signo progresivo de separacion y aeperesa mas acentuadae
para los del mal, que es laregresion y negacion de todo
pais si no cuida teduciilos.

SeguroB estames que el Estado demacrata, la sociedad
en contricién y la clase médica en evolucién han de concé-
der cnaiitoa derechos maximos otorga a los sacrificados en
aras det pais, destacando en su relieve naturel la agnra del
beroico compaBero, tan abnegado y pnndonoroso, en reco-
rrldo tan eepinoeo cual fuere el camino gne lae cirennstan-
cias dejan 0 marcan, siendo para la clase médica espafiola
de gran prueba en sentir y penear.

La depgracia hiso gne, terminadas nneetras tareas esco-
lares no aupiéramoe unes de otroa en numerosos aBos, y los
del 007 que gnedamos en esta ciadad tnairilefia, ignoraba-
nioa el éxodo del calvario que recorrfan muchos de los cote
gas de la promocion y entre olros de nuestro querido Lla-
gUQO. Llevabaiuos las dos decenaa y media ein conocer el
rumbo, nn pudiendo tener la diulia de abrazarle en uuestra
reunién coiifraterns, eolemnizadora de la fechba. *Quién ho
biera de pensat ni presentir eiquiera la espantosa desgracia,
tan imprevista como inaudita, el loalhadado sino que todea-
ba a nuestro desgraciado amigo, condiscipulo tan admirable
y bondadoso como desventnrado, por quien lloraremos ele-
vando unestras preces a Dios Nuestro SeBor Onnipotente,
que en su misericordia Inanita acogié el aima de su Sel
aierve?

Y ante esta borrorosa tragedia y penoaa situacién en que
malvive siempre en expoaicién materiai, moral e Intelectual
el médico en Espafia, s merced de todas las fnriae desenca*
denadaa, de loa tormentos, de las arbltrariedadee, siempre
envuelta en dolor y desesperacién con las inseguridades
mas crecidas, “a qué esperan Colegios Médicos, Federacio-
nes, Asociaciones, organismos eanitarios de todo ordeu para
volver por sua fueroa cuidando mas y mas el respeto, dig-
nidad, consideracién, aprecios, etc. que merece?

DR. SICILIA

mAs sobre este triste asunto

Un médico de Prisiones asesinado.

Este ha sldo el triste Snal de un desgraciado compefiero
de Prisiones. Morir a manoa de un forajido o de un loco.
Dna carrera univereitaria larga 'y penoaa; unas oposiciones
demostrativas de la especialisacidn penitenciaria, dieciocho
afioB de servicios en laa carceles, practiesndo la buraanitaria
labot de curar o aliviar lae dolenciae de loe teclueos, procu*
tandoles el mayor bieneetar poeible dentro del régimen de
estes establecimientos, guiarles, educarlea en plan de obte-
ner sn regeneradén..,; el desenlace fatal ya lo bemos viato:
perder la vida eu actuacién tan noble y bnmanitaria ein que
bubieta otio mdvil, otro motivo, que saciar una cruel ven-
ganza por faltas no cometidas, quiza recibieodo el aaesino
tratamiento y atenciones de eu victime.

El inforlunado compaBero, con su conciencia trangnila,
como hombre gne no .ha sembrado mas que el bien y la ca-
ridad entre los presoe, a gnienes considéra como seres des-
graciados por sa enerte adversa, pénétra conSado, inerme,
en los departamentos, esperando encontrar gestesy expre-
siones de agradecimiento de sue favorecidos; pues alli en-
cuentra un lobo, una biena, cualquier cosa menos un hom-
bre dotado de corazdn y sentimientoa de tai, que esgrimiendo
nn arma arranca violentamente la vida del bondadoso y
conSado médico, que jamas pensé que su labor digna y ca-
ritativa tnviera epilogo tan deaastroso. iDeacanse en pas;
Dios bendiga eu aima noble y generosal

"Pero ha acabado aqui el infortunio? No por cierto; per-
durara y se prolongata a través dei tiempo en una pobre
familia, que al agudo dolor porta pérdida de un ser tan
querido, ba de experimentar la escaeez de sus medios de
vida. Aunque se la pensione con el sueldo integro del cau-
sante por haber muerto en actes de servicio,'2qné son cuatro
mil pesetas en estos tiempos para una familia numerosa
Bcostumbrada a vivir desahogadamente?

Guando en afios anteriores se pedia desde loe escafios
del Senado el aumento de sueldo de loa médicos de Prisio-
nes, se argumentaba en justificacion de la negativa por los
seBores de la Gomisién de presupuestos, diciendo que los
médicos de Prisioues eran funcionarioa de nna brillante po
aicion econdmioa que no preci-aban aumentos en sn sueldo
o&cial, Abota, ante esta sensible desgracia, ~qué pensaran?;
00 les remordera la conciencia, si es que la sienten?

Aquellos tiempos eran los nmiimsos e indignas de la Mo-
narquia, impersba el caciquisuio y Ja politica ein entrafias
todo lo avaeallaba, sa injusto procéder era notorio; mae
boy, que tenemos un nuevo régimen del gne se dice ha be-
cho correr por loa ambitos del pals aires de libertad, frater
nidad y justicia, boy ba empeorado nuestra situacién pecu-
niaria. El vigente presupuesto, primero del nuevo régimen,
ha rebaj'ado loa aueldos de muchos midieos de JPrisiones, elevan-
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do ei reeto de ellos en el eecala(én para do aecender ni me
jorar en la vida. [Eeta es naeetra odieea, de tal modo noB
pereigne la falidadi

Ante el compaOero mnerto tan tiigicamente en e! cum-
plimiento de sa deber; ante noa deegiaciada familia que ha
de noir a sa inmenBO dolor, la penuria de ana penaiéD in*
giiGciente a cabrir eae maa perentoriaa neceaidadea, “no ha*
bra gnien deade las alturaa del Poder aienta un estimulo
de piedad ; juaticia, apreanrandoae a concederle una aaig
nacidn anficiente, haciendo de eate modo maés llevadera la
triate orfandad en gne ha aido snmida? “No habra gnien re-
pare la tremenda injnaticia que enpone la pretericidn per-
pétua del Cnerpo Médico de iaa Piisionea?

B ai.dumicbo GtIVIEZ
Uédico de U proviaoiel de Alméria.

LAS ASAMBLBAS DE OORUIIA

RREVISIOIM IV1EDICA

A las coatro de la tarde del dla 32 del pae»do, bajo la
preaidencia de loe doctores Garcia Tornel, de Barcelona;
Oortéa Faetor, de Beviila; Rodriguee Rouco, de La Oorufia;
Ifiigo, de Zaragosa; La Roaa, de Sevilla, y Lomaa, de Lugo,
se ha celebrado en el ealén de actoa de la (Reonidn de
Arteaanoe» la primera seaion de la Asamblea de Previaidn
Médica Nacional.

El Dr. Moyano, de La CoraQa, pidid un miriuto de eileo-
cio en memoria del médico corufiés Dr. Pefia Novo, previ-
sioniata, gne fallecié ayer, homenaje qne fué acordado por
la Asamblea.

El Dr. Mingo Eetecha, de Vitoria, pidid que las seelonea
comiencen con toda la puntualidad posible y que se observe
rigurosamente el Reglamento.

Seguidamente, ei Dr. Egea, eecrebario del Oonsejo de
Adminisbraclon de la Prevision, leyd la correspondiente
Memoria, que (ué complementadacon nu elocueote dlscnrso
del Dr. Pérez Mateoa, al final del cual fué aprobada.

El représentants de Valenoia pidid que se acordase et
homenaje al Dr. Pérez Mateos, de considerarle présidente
bonorario de todoe loe Colegios Médicos espafioles, pidiendo
con eate motivo la palabra varies compafieros.

El Dr. Pérez Mateos rogd que se abstavleaen de ningan
homenaje, toméndose el acnerdo de darse por enterada la
Asamblea, y gne cada Oolegio adopte los acnerdoe gne con-
sidéré pertinentes en retacidon con el asanto.

Se pone a discuaidn el primer tema del cueationario de
la Prevision, gne versa sobre la conveniencia de accéder o
no al ingreso de los farmacénticos en la Prevision.

Despnés de una discusion apasionada en la que intervi-
Dieron los Dres. Araceli Garrasco, de Madrid; Anaya, de
Caceres; Moyano, de La CornOa; Véiquez, de Huelva; Oor-
tés Paetor, de Valenoia; Calicd, de Barcelona; La Bandera,
de Sevilla; Oaya, de Soria; Eepinosa, de Madrid, y Pérez
Mateos, que hizo uso de la palabra varias veces; se procedid
a lavotacion, tomando parte eu la misma 41 repreeentantes,
gne aceptaron nnanimemente la admieidn, condicionada a
las circunstanciaa, fecha, etc., que estime el Consejo, levan*
landose la eesion despnés de las oebo de la noebe.

Loe asamblelstas se trasladaron Inego al pargne del
«Sporting Club», donde se ceiebrd en an honor una fiesta
muy brillante, siendo obsequiados los sefiores asambleistas
y las sefioras y sefioritaa que les acompafiaban con un deli*
cadoy bien servido <lanch>.
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Preeidl6 el acto el Dr. Oortés Pastor, de Valencia, junta-
mente con los Dres. Rodriguez Rouco, de La Cotofia; Ifiigc,
de Zaragoza, y JuarisU, de Pamplona; entrandose en la die-
ousion de) tema |1, sobre las condiciones en que babiaii de
ser admitidoB en la Prevision los farmacéuticos y odont6lo-
gos.interviniendo los Dres.Laulbé, DizJurBdn.Bara Echeto,
acordéndose concéder al Consejo un amplio veto de con-
flanza.

Seguidamente se puso a estndio el tema Ill, relerente a
la poeibilidad de admitir en laPrevision a los empleados de
los Colegios Médicos, qne intervienen en la Administracion
de esta entidad. Después de no anlmado debale, en el que
intervinieron loe Dres. Pardo, Diz Jurado, Gutiérrez Moya-
no, Lanlhé, Egea y algunos mée, se procedi6 a la votacion,
tomando parte en la misma 8S representaciones, y aceptén
dose el ingreso por 17 votos a tavor y 10 en contra.

Se disenti6 luego ta forma en que habian de entrer, y
cu&ndo, interviniendo los Dres. Garrasco, Garda Tornel y
Sénebez Garda, aceptaudose que lo hicleran en el primer
Grupo, y enando el Consejo lo estime oportnno, haciendo
algunes observacionea loe Dres. Aristegui y Lomas.

La discusion det berna IV sobre la admision o no en la
Prevision de los compafieros sezagenarioe, did lugar a un
vivo debate, en el que intervinieron los Dres. Meetres Mi-
quel, représentante de Tarragona; Oarraeco, Espinosa, l.a
Bandera y Cortes Pastor, procediéndose a la votacion, en la
que emitieron eu criterio 40 delegados, de loe que enatro se
abstuvieron de votar y 26 lo bicieron en contra de eu
admieion.

Se esbudid flnalmente el tema V, en el que se trata de la
frecuencia con que los sexegenarioe solicitan pension de in-
validez, que interpretan en el senbido de una jnbilacién,
acordéndose que si ser sexagenario no supone invalidez, y
rogando al Consejo que redacte las normae generales para
establecer la verdadera invalidez y ns cuadro de la misma.

Despnés de la una de la tarde se levaotd la eesion, que
continuaré esta tarde después de la proyectada visita al
Sanatorio Marltimo de Oza.

Después de corner, y ocupando varlos automoviles, visi-
taron loe asamblelstas varies lugsres de los alrededores,
entre ellos la Torre de Héronles y el Monte de San Pedro.

LA BBSION DS LA TARDE

Porta tarde, después de la visita a los lugares cltados,
se reunieron nuevamente los asamblelstas, bajo la prés!-
dencia del Dr. Rodriguez Rouco, de La Coruflaj Crespo, de
Zamora; Cortée Pastor, de Valenoia; Juaristi, de Pamplona,
y Lomas, de Logo.

6e presentaron varias interseantes proposiclones, entre
las que deben destacarse lae siguientee:

El représentante de Oviedo propone gne se estahlezca
dentro de la miema Prevision el Seguro de Eiifermedad
para Médicos, acordéndose ilevar BJestndio al Consejo de
la Prevision.

El Dr. Gutiérrez Moyano, de La Corufia, propone gne
esa rebajada la cuota adminietrativa gne hasta abora se
viene eobrando, intervinlendo el Dr. Pérez Mateoa y des-
eebéndoee la propoeicion,

El Dr. Araceli Garrasco, de Madrid, propose y fué acep-
tado, que no pudieran former perte del Consejo de Adminfe’
tracién de laPrevision Médica Neclonei més que aquellos
médicos que pertenezean a esta entidad.

También el Dr. Oarraeco, de Madrid, propneo que no se
pneda modiflcar ei Reglamento de la Prevision, sino por el
previo acnerdo de une Asamblea convocada cou sels meeee
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de ant™iioridad. Netorsimente, esta propoaiclon se reflere
al porvenir, pnesto gne las modidcacionea introducidas con
aoterloridad a este momento )o faeroD por inaplazable ne-
cesidad de la eotidad.

Deapuée de la interyencidn del 8r. Pérea Mateoa y de
diveraoB colegiadoa, foé aprobada esta proposicidn por nna-
nimidad.

£1 Dr. Cortes Pastor propone, en nombre del Colegio de
Alicante, qoe ae eatadie la forma de ampliar la PreTiaion a
nn 6.0 grapo, que permita eaperar el cobro de 100.000 pe-
eetae.

El Dr. Anaya, de Oacerea, propone gne no pneda acep-
taras donatiro alguoo precedente de entidadee mercantiles,
gne de esta manera pnedan bacer la propaganda de soa
prodnctos, a ezpensaa de lo gao considéra una faits deonto*
Idgica. Le contesta el Dr. Péres I/ ateos y ae acnerda gne
paae a eatadio del Oonegjo.

El Or. Merchén, de Qiceres, propone gne en vez de ha
blar del ingreso de los anoianos en una reaidencia, se les
atienda econémicamente en su propio domicilio, pasando a
estodio del Oonsejo.

£1 présidente de Mélaga pide qoe ae tenga en cnenta el
grado de miopfa qne padescan los compafieros inacriptoe en
la Preyielén, para no recbaaar eino a agnéltoe que en reali*
dad BUmlopla conatitnya un peligro évidente.

Oarraeco, de Madrid, pide qoe cese el eetado de interi
nidad en que todavfa actia el Ooneejo de Adminiatracion
de la Previsién, y como esta peticien representaba nada
menoB qoe la deavincnlacien del Consejo de Golegios con la
de la Previsien, el Dr. Peres Mateos ae levanté para decir
gne no podfa admitirse eea peticién, y mucho menos en es
toa momeutoB en que tanto necesitan la Previeien de los
Colegios y los Golegios de agnélla. Fné reehasada la propo-
sicien del Dr. Carraaco.

El Dr. Gaya, de Soria, hiso tres propoaicionea gne fueron
incorporadas a las gne debe estodiar el Ooneejo, az( como
la liel représentante de Gerdoba.

Finalmente, a peticien del Dr. Cortes Pastor, fueron
leidas laa actas de todas las aesiones, terminandoae el acto
a las once de la noche.

OTBOS DBTALLEB

Despnés de cenar se rennié el Gonaejo de Golegios en
los aalooes del Atlantic Hotei, para preparar laa eesiones
del dfa eiguiente.

Lobaaamblefstas, extraordinariamente agradecidoe a laa
ezqaisitas atenciones que con elloa tiene el Colegio de Mé
dicos de esta capital, han tornade el acnerdo de ofrecer a la
Jonta de gobierno del Oolegio de La CoroHa nn banqueta
de gratitod, gne tendré lugar probablemente el prézimo
eébado.

8e proyecta también la celebracién de nna de las eesio-
nee de esta Asamblea en el Casino Fenotano, para lo coal

Be traalsdarén los aeamblelstae a la vecina ciudad depar-
tamental,

LA SBSION NOOTUBNA DEL VIBBNE6 22 DB JiNIO

Por haberae agotado todo el tiempo disponible durante
la seBién de la tarde, hnbo de aer habilitada la noche del
viernea 24 de Jnnio para celebrar uns eesién dedicada al
eetndio del problema del Oolegio de Hoérfanoe, ezponién-
doee la verdadera eitnacién en que se enenentray emitiendo
auB respectivas opinionee varloe aeamblefetae, toméndoee en
deflnitiva el acnerdo de concéder al Consejo de Golegios un
amplio voto de confianaa para que eetudle y reBuelva segan
estime pertinente esta Importante cneetién. La seeien ae
terminé cerca de las dos de la madrngada.

BEBION BN BT. FBBBOL

Invitadoa por los compafieros de El Ferrol, loe asam-
blelstas se trasladaron * eabado a El Ferrol, donde dedica-
ron la mafiana a la visita al Arsenal, efeotuando después
del almuerao un paseo por ia babfa en remolcadorea de la
Comandancia de Marina.

A BU regreso, se célébré en el Casino Ferrolano una
seeien de la Asamblea, ocupanilo la presidencia de la misma
el présidente del Colegio de Valencia, Dr. Cortés Pastor,
jnnto con los Dres. Crespo, de Zamora; Chaos Losada, de
El Ferrol; Rivas, de Ceetellén, y Casares, de El Ferrol.

Se traté de la reglamentacién de la Iguala Médica, ac-
tuando de ponente el Dr. Diz Ju.ado, de Tdy, enspendién-
dose la aesién a las oeho de la noche para asistir a nn lunch
ofrecido por e! Casino,y regresando a La CoruBa, donde
asistieron al banqueté ofrecido a los compafieros que cons-
tituyen la Junte de gobierno del Colegio de esta capital por
los delegados de todas las provineias.

A los postrea hablaron los Dres. Cortéa Pastor; Parrizaa,
de Barcelone; Ifiigo, de Zaragoza: Fernan Pérez, de Madrid®
Garda Tornel, de Barceiona; Roueo, de La Corufie vy, final-
mente, el inspecter provincial de Senidad, Dr. Fernéndez
Cid.

SBBIeN DEI. DOMINQO 26 POR LA MANANA

Presidida pore! Dr. Ifiigo, se abrié la seeien para tratar
del tema « Plétora profeeional», leyendo sus respectivas
ponencias los représentantes de loe Colegios de Sevilla,
Salamanca y Barceiona, entabléndose una animada discu-
sien en la gne tomaron parte los Dres. Piga, de Madrid;
Lepez Paredes, de Toledo; Granado, de Logrofio; Cortes
Pastor, Pérez Mateos y algunos maa, terminéndose la sesién
a las doe de la tarde después de tomar en consideracion
algunas de las conclusiones presentadas.

SKSlén DE LA TARDE

Por la tarde, bajo la presidencia del Dr. Lomas, de Logo,
se diacutieron las ponencias de intrusismo,encomendada «
Oolegio de Caceres, y el Cedigo de Deontologfa que habfau
presentado los Colegios de Madrid, Corufia y Cordoba.

Este Cedigo de Deontologfa, de euma trasoendencia,
fne aprobado a base del teito presentado por La Corufia, al
que ae agregaron los acuerdos adoptados por el Oolegio de
Madrid, respecto del aborto, neomaltnsianiamo y eutanasia.
IntervinierOD en esta discusién los Dres. Eodrfgnez Ronco,
de La Corufia; Piga, Guerrero y Fetnan Pérez ,de Madrid;
el delegado de Cérdoba y algnnoa mas.

SESiéN DB LA NOCHK

Por la noche se estudie la ponencia del Consejo respecto
de la creacién del Ministerio de 8anidad, que sin dnda re-
présenta el trabajo mas complété y de mayor trascendencia
de cuantoB han sido tratados en esta Asamblea y que des
pués de lefdo en una seeien anterior fué dejado sobre la
Mesa para el estodio del mismo por loe sefioree asamblefstas
y repnesto en la sesién de anoche para su defensa por parte
.iel Dr, Pérez Mateos, que pronuneié uno de los mes bri-
llantes discursos de eu profusa labor de estos dfas.

El Dr. La Bandera, secretario de Colegio Médico de Se-
villa, hizo luego nn eloenente elogio del admirable trabajo,
gne représenta, eegdn se dijo, no un esqnema de proyocto,
eino un completisimo estndio en el que se plantean y re-
euelven todos loe problemas telacionadoa con la organiaa-
cién de este Ministerio, de gne tan necesitada esté la salnd
de la poblacien espafiola.

El trabajo fué aprobado en medio del mayor entusiasmo,
por absolula aclamacion, brindéendose al ilnstre présidente
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del CoDBejo general de Oolegioe Médicoe de EspaBa una
clamorosa ovacidn de adheaidn incoodicional.

Seguidamente se entrd en el estadio de algunas eabpo*
nencias, proloDgandoae la seeian hasta despnés de lae tres
de la ntadragada,

Ayer ee oelebrd también ei-bangnete gne ban ofrecido el
Colegio de Médicoe de La Oorufia a loe eefioree aesamblels.
tae, dealicéndoee el siepatico acto en uedio de la mayor
alegrla j cordialidad.

LDNB8 27 DB JDIIIO

Dorante la tnafiana del lanee y bajo la presidencia dei

I Dr. Pardo, de Gaadatajara, se continnaron dlecatiendo lae

aabponencias de Aspiraciones del Oaerpo de Médicos Titn*

lares, lae del Caerpo de la Beneflcencia Provincial y las de

I los Médicos Forenses, ael como la reglamentacién del Oon-

sejo General de los Colegios Médicos de Eepafia, dandose
por terminadas todaa lae deliberacionea.

LA INAUOUBAOION DBL IBSriTUTO PROVINCIAL
I>D HIQIEBB

A las doce de la aaOana ee traeladaron loe aeambleleUe
al nnevo edifi<-io en gne ha eido inetalado el Inetitnto Pro-
vincial de Higiene, caya inauguracion se iba a celebrar oon
la aeietencia del eefior minietro de la Gobernacién, del ee
Sor director general de Sanidad, drl director de Adminietra-

. cion local, los inapectorea provinciales de Sanidad de lae

cuatro provinclas gallegas, ael como los respeotivoe gober*
nadores.

Despnés de nna visita a todos los departamentoe, los
coDcnrientee fueron obeegniados con an espléndido lunch,

SBSIén DE CLADSUBA

A lae siete y media de latarde tnvo Ingar en el Saldn de
actoe del Ayantamiento de La Oornfia el solemne acio de
claasora de la Aeamblea, presidido por el minietro 8r. Oaea-
ree, pot el director general de Sanidad, Sr. Paacaa, el alcal-
de de La Corofia, el rector de la Ginivereidad de Santiago, el
présidente dei Oonsejo general de Colegios Médicos de Es-
pafia, Dr. Péret Mateoe, y el présidente del Colegio cornfiés,
Dr. Rodrlgnec Bogco.

£1 Dr, Pérea Mateos pidid qne fnese designada la ciudad
de San Sebéstian para célébrat la préxima Aeamblea en el
aflo 1684, siendo tomado este acnerdo pot nnanimidad.

Segnidamente pronnncid un elocnentedieCDrso para con-
gratnlarse de la presencia del minietro, porgne ello demues-
tra la colaboracién que reina entre loe que dirigen y loe
dirigidos, colaboracién que ha de redundar en beneficio de
la ealud piblica.

Seguidamente hiso un resumen de laBconolneioneBadop-
tadas en la Aeamblea, de eeta Aeamblea—dice—en la que
ha prevalecido un gran deeinterés en problémes como el de
la Previsién Médica.

Agradecié lae atencionee exquieitae de gne ban eido ob-
jeto todos los asambleietas por sus compafleroe corafieees,
terminando con nn canto a la Patria gae culminé en un bri-
llante parrafo, acogido con nna clamorosa y prolongada ova-
oién.

Hablé despnés el alcalde con breves palabras de despe-
dida y de deseo de que la estancia en estas tierrag baya
eido grata para todoa los médicos eepafiolee.

Finalmente, el minietro de la Gobernacién pronuncié nn
habil discnrso de enealzamiento de laclase médicay de la
labor realiaada durante eeta Aeamblea, prometiendo atender
siempre las peticionea de los médicos con el mejor deseo do
complacencia.

El Sr. Oasaree Qoiroga fné objeto de calnroaoe aplaiiaos
declarando claneurada la interesante Aeamblea.

En la maDana del martes, loe aeambleletae ealieron para
Santiago, donde se celebrarén varioa actoe en eu honor y en
au mayorie continuarén eu viaje por laeeUciéu de Ourtle,

Academias, Sociedadesy Conterencias

SOCIEDAD ESPAfiIOLA DE HIGIENE
Se$ion dtl 14 de Junio de 1932.

Se aprobaron las siguientee conclueiones sobre «Loe
animales y las plantas, desde el piinto de vista higiénico
y social»:

1. a Deede tiempo inmemorial se vlene eeflalando
eoclélogoe los inconvenientee que tlene et absenliemo, lié-
blto gne impide la cooperacidn arménica entre el propieta-
rioy el obrero, siendo ademés an semillero de enfermeda-
dee graves, eepecialmente de la tnberculoeis.

En todas lae escuelas primarias y en loe Inetitutos de-
biera haber letreroe encomiando el amor a la vida del cam-
po, celebréndoee ademés dentro del afio el mayor nimero
de veces la Fiesta de] Arbol y vieitas a las granjae pecua-
riae; intereeando de la Superioridad ee organlce en toda
escuela primaria la enseBansa eminentemente préctica de la
Agricnltnra, ayndando a los profeeores en caeo neceeario el
Personal que en la localidad a ello se preete volnntariamen-
te, y cnyo concurso podrla estimularse en la forma que la
Superioridad acordaee.

2. »
tria y el comercio y los mayores manantialee de riqueaa, y
en las comarcae que bay riqueaa agrfcota y ganadera existe
trabajo, la vida se abarata, la alimentaclén no es Ineuflcien-
te, la salnd no se resiente, y lo mismo las energias flsicas
que la trangnitidad del esplritu, representan en la vida bu-
mana la resistencia orgénica, con la mayor estabilidad y
equilibrio del sistema nervioeo, que son a la ves la base
principal de un relative bienestar, fundamento indlscutlble
de satisfacciones Intimas, que fortaleciendo el eapfritu evi-
tan lucbas fratricidae.

8A Siendo EepaOa la naoidn que cuenta con toda clase
de climas gne engendran regiones de plantas altamente pro-
ductoras, como son la regién del olivo, la reglén de la vid,
la de los cereales, incluso la de los pastoe naturalee y artlfi-
ciales, y de éste loe estacionalee o temporeros, resultan di-
rectamente réalisables toda clase de mejoras agrfcolss y
gsnaderas, porgne teniendo el clima de nuestra parte y rela
cionando aqgnellas mejoras con dicbo clima, serén mayores
ios éxitos que ios fracasos.

Asi se explicB gne en EspaCa, traténdoie de mejoras
ganaderas, no es précise seguir el sistema de crias por es-
tabnlacién, gne es el més caro y diffcll, como se ve obligado
Bseguirle Inglaterra y otras naciones.

EspaBa es la nacién donde se puede obtener carne més
barata y abnndante, porgne bay regiones como en Gallcia,
Aeturias, Santander y otras, en las que casi por el sistema
de paetoreo exportan miles y miles de toneladas de carne
en vivo.

4* Deben establecerse premios bonorlflcos para los pro-
pietarios que pagoen ai afio més de 16.000 pesetas de con-
Iribuciéo, y premios en metélico para les ganaderos y agri-
cultores pobree qne demueetren baber mejorado eus proce-
dimientOB agricolas y ganaderos con arregio a los métodoa
més en relacién con la ciencia y experiencia agropecuaria,

6.* Teniendo la vegetacién y arbolado un poderoeo in-

por

El fomento agrfooia y pecuario es la baee de la indus-



flnjo en la aalnbridad (Je laa comarcas, maxinie laa plantas,
que, como loa pinoa encaliptoa.enebroa y otrae, deaprenclen
principioa microbicidaa, se colocaran cuadroa de bonor en
ioB localee de las Aaociacion agricola con el nombre de
agnellOB propietarioa y cnltivadorea qoe mia ae bayan dia-
tingnido en el cnltivo de dichaa plantas; y ae llama la aten-
cion respetaoeameute de las auCoridadea jndiciales y admi*
niatrativae para qne se CMtigae con el mazimo de pena a
todo el que taie arbolea, loa incendie o conapire contra el
fomento y conservacidn de loa miemoe, probibiéndoae la
venta de montes foreatalea.

Ya es hors, como bace tiempo propngna el ilnatre doc-
tor Decref, gne ae acaerde nna ley sobre el delito aanitario,
porgne bace mas daflo el gne deatraye un oiivo, an pino o
on encalipto, qae el ratero gne anatrae un reloj de nfgael
o ann de plats o de oro. Como también aupone un gran aer
vioio bigiénico pereegnir y dennnciar una vaca tuberculosa,
gae por donde quiera que va déja loa bacilos y gérrnenes
de la terrible enfermedad.

Ouando ae encomendd al benemérito Cuerpo de la Guar-
dia Civil parte de este aervicio aanitario ae reataron oientoa
de victimae a la que se ba dado en llamar peete blanca.

6.
cidn social superior a la que afecta a loa directamente inte-
reaados; deben, por tanto, preverae y solucionarae con an-
ticipacibn loa conflictos que padieran malograr la recolec*
cidn, transporte, elaboracidn y conaumo de loa productoa
agropecuarioB, interesando el fomento dei aeguro agrfcola.

7, * El llauiado relevo empleadu eu las vaqueriaa de Ma-

drid para deacanao al peraonal ordeCador ae réalisa con
individuoa que no ban demoatrado au aptitud profeaional
ni eatado de aalnd; este peraonal va recorriendo todae laa
vaqueriaa de la poblacion y eue alrededoiea y tranamite
laa enfermedadea del gauado con loa perjuicioa conaiguien-
tes. El relevo debe oiodiQcarse e implsntar el deacanao ae
manal de acuerdo obreioa y patronoa y con peraonal que
les inspire confianza moral, profesional y sanitaria.

Seeién rlcl 31 de Jwiio de 1933.

Esta Sociedad celebro ta sesibn de claueura, en la que in-
tervino el Dr. Yagde Espinoea, qae ley(S an interesante tra
bajo sobre «Algunas medidae preciaas para la profilazia en
accidentes en vebicalos mecanicos de transporte por ca-
rreterav.

El Dr. Yagfle se moatr(3 partidario del reconocimieuto
periddico de lus uonductorea de autobuses del aervicio pi-
blico por peraonal médico eapecializado, abogando por la
6jacién de ia joroada de trabajo para dicbos condactores.

En relaciOD con los vebicalos sefiald la conveniencia de
obligar a que todos los destinados al servicio pdblico vayan
provlistos de cristales inaatillablee, de freaos, avisadoresy
cinta velocimétrica marcadora, probibiéndose en ellos el
ainmbrado por acetileno.

En orden a las carreteras, el Dr. Yagie conaiderd de
imperiosa necesidad et alambrado autom&tico en los cierrea
de los paeos a nivel gae por an aitaaoion lo permitan, con
aaociacidn de sefiales acdsticas por meiio de airenaa eléc-
tricaa que acuaen el paao de los trenea. Preariendo a todo
ello la deaaparicién de loa miamos.

Dijo que el Eatado, por au patte, podria eatablecer un
aegaro individnat obligatorio en laa Ifneaa de transportée
implantar en laa carreteras centroa médicos qairargicos de
aazilio.

El Dr. Yagfle Espinoea, que actfla de eecretario dela
mencionada Sociedad, did cnenta del valioao envlo recibido
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del Miniaterio del Interior italiano, referente a eetadiaticaa
bigiénivaa, muy intereaaote.

El présidente de la mencionada Sociedad, Dr. Mariacal,
hizo el resnmen del cursilto que abora termina, poniendo
de manifiesto la labor de dicho Centro, no acllo la académi
ca, sino la difaeidn y acracimiento de la obra médicosocial,
coD la fandacién de Sociedades eimilaree, deapaclio de con-
sultaa, viaitae colectivaa, etc., dando con estas palabras por
clauBurado el corso, que aera reanudado en loa primeroa
dfas de Octnbre.

SOCIEDAD ODONTOLOGICA ESPATIOLA
Seeian del 3 de Jumn de 1933.

Sr. Cardenaa: Preaeota una enferma de aeaenta y cinco
afioB que Bc quejaba de intensa neuralgia facial, Por radio-
grafla se encontrd aoa maela del joicio inctuida, Con la
extraccién ceaaron loa dolorea.

Profesor Laodete: Cita an caeo parecido.

Dofia Josefloa Laadele* Citacomo nota previa un caso
do gran bemurragia iras una extracciéu; ae empled ligadura

* La propiedad, el trabajo, el capital, tienen una (un-Pemostética en las muelaa prézimae, cloraro calcico, zime-

ma, taponamiento con argentofenol, pero todo fné indtil; la
enferma era una leucémica. Se le bizo nua aplicacién de
mdaculo de pecbaga de polio y ae cohibid un poco; en au
casa ae biio la enferma otra aplicacién, empleando on polio
recién muerto, y la bemorragia cead.

ALandete (B ): Tla leido esta técnicaen un periddico fran-
cés, y auviedo que el mdsculo tiene que aer reciente.

Dr. Mayoral; A requerimiento, dice que eata técnica ea
ya auiiguu; su empleo se preconizaba en la clrugia de ner-
vios, donde laa bemorragiaa son tan dificilea decobibir, y la
técnica conaistla en ir aplicando irozoa de mdaculo de pe
chaga de paloma, que pegaba a medida gne iba operando.
Créé gae la accidon bemoatética ea debida a que ae engendra
rapidamente dlastaaa que coagula al fibrindgeno.

Se ba empleado como bemoatdtico la iDyeccién intra-
maacnlarde 20 c. c. de eangre humana,

Sr. Cérdenas: Citacomo curioaidad la técnica empteada
por Pages, el cual cobibia laa hemorragiae en aabana de)
blgado con taponamiento de epiptdn.

Sr. Trobo: Présenta nna naeva prenea para trabajar el
becolJic eu aire seco, interviniendo los Siea. Peaquera y
Blanco Bueno.

Sr Garcia Gras: Ezpone an comunicaclén sobre coro-
nas Jacket. Ezplica la técnica a emplear, encomiando loa
caidadoB en el aobremordido.

Sr. Peaquera: Créé que laa coronaa Jacket no son dtiles
en la praciica, por lo engorroao de la técnica de preparacién
y por lo dificil de eu oonatrnccion.

Se3i6n del 10 de Junio de 1933.

Sr. Pesquera; Présenta el caso de un enfermo al que
moleetaban lodoa loa aparatoa protéaicoa que se le hacian.
Hecba una radiografia ae encontrd que ténia doe dientea in-
cloidos; extraidoB éetos, tolerd la protesis perfectamente.

Dr. Landete: Présenta an original labioetato para faci-
liter la epiceptomia. Uno de los modelos para coando ea
central y el otro para cuando ea latéral. Dicho aparato eaté
becbo con ta colaboroclon del Dr. Picolet, de Alicante.

Dr. Blanco Bueno: Ezplana una interesante comanica-
cién sobre sales ue usicio en odootologia. Présenta mnea
tras de eacayola, cocidae a diferentea temperataraa, y bace
coDstar qne afiadiendo a laeacayola nna aal halégena tragoa
con mae rapides.
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lotervienen 100 Bree. Trobo, Qracia Gras (que rebate
J <iice que la eacayola tiene media molende de agua), Pea-
quera y Cervera.

Sr. Lafora, de Valeacia: Présenta ona comunicacibn
aobre osteouiielitia debida a un fordncalo.

Se trata de nna joveo de veintido afios sio antecentes
patoldgicos; hace dos meees, forancalo en el nentdD, el fo-
rancnlo no mejora y la inflamacién se corie al vestlbulo y
a laregidn mentoniana; el bneso esta bincbado, los dientes
motedizoB, se dilata el absceso y deeapaiece el episodio
agado; deapnés, deede el iocieiTO al segnodo molar del tado
itquierdo, loa dientes se moeven y estan indolores; en el lado
derecho la eintomatologia es menoe marcada; se quitan los
dientes del lado izqoierdo y ee hace an amplio desagOe vestU
balar; ee hacen lavados con trlpoflaiina y llgoido de Dakin;
Be pone vacnna Stoma para la lesion de boca y Stalisin para
los posibles gérmenes del foranculo.

Interrienen loe eefioiee Cadenas, Trobo y Landete.

Sr. Lafora: Présenta, por tlttmo, un aparato de conten-
cion para irauiuias de maxilar en desdentados, este aparato
présenta pequeBos movimientos de avance y de retroeeso
del maxilar.

Sr. Trobo: Recoerda que en la clfnica de Landete se
bicierOD y ensayaron con éxito aparatos simitares a éstos.

A TITULO DE CURIOSIDAD

La prensB diaria y poiftica ha hecbo un eepeciat seBala-
miento de loe seBores dipntados en las Cortés Constitnyen-
tee que votaron en pro, en contra 0 no asistieron a votar loe
articules del Eetatuto de Catalufia.

Noeotros bemoa sacado de estas informaciones loa datos
signientes, que publicamos a tftnio de curiosidad para los
lectores médicos:

Sefiores diputados en las Cortes Conetituyentea gne vo-
taron loe articules del Eetatuto Catalan y tienen condicl6n
de médicos:

Coca y 6. Baavedrs, concejal por Madrid.—Sénebes y
Covisa.—Negrin.—Pi y Bnfier.—Pascua, director general de
Sanidad.—Eetadelta.—Gdmez Paratcha.—Dolcet.—Bsili.—
Martin de Antonio.—Ayguade.—Otero Pedrayo.—Rodriguez
Vera.—Snsaeta.— Almagro. —Olmedo Serrano. — Vazquez
Torres.—Valle Gracia.—Arauz y Torres (no eabemos si ee
Torres Barbera),

Sefiores dipntado.B médicos que votaron contra los ar-
tlculos del Eetatuto Catalan;

Algora.—Iranzo.—Torres Aloneo.—Borrajo.—Castillo.—
Aranda.—Villalobos.—Varela.—Velasco,

Sefiores diputados médicos que no asistieron a esta vo-
tacién:

Monriz. — Jnarros. — Marafién. — Pittaluga (|I). —L6pez
UroBco.—Garcia de la Berrana.—Gnallar.—Aceitnno.—Ar-
bone.—Aiberca.—Novoa.—Otero Fernandez.—Ply Arsnaga.
Pareja.—Prieto Jieénez.— Rodriguez Gadaiso. — Sanchez
Prado.—Banchls y Banda.—Templado Martinez. —Tranzo
Engnita y Vazquez Lemne.

El ilnetre académico Dr. Mouriz Blesgo ha beebo rennn-
cia de sa acta de dipntado por no poder anstir a lot sftiones
del Par’ameHfo.

Llo lisiae que pnblicamos no deben ser complétas, y asl
advertimoB que rectificaremos guatosos cualgnier omieién o

confusion, pnea noestra fuente ha sido la prenaa diaria de
Madrid.

TRIBUNA LIBRE

BUROCKATAS. PKULETARIOS

En el Hotel Naoional de Madrid,y eon motivo de festejar
ai decano de la Facutted de Medicina de Madrid, Dr. Reca
sens, por haber ciimplido los cinuuenta afios de ejercicin
profesional, ee pronunciaron varios diecursos, aiendo uno de
elloB por el sefior ministre de Instrncclon pdblica, D. Fer-
nando de los Rloa yUrruti, gne dijo noe hemos desatendldo
del sentido ético y ee preciso ir a nna eelecclan, pues esta
moa creando an gravlaimo problema y las Unlverslidades
po pueden deeentenderee de éste; mneren noos doaoientos
médicos al afio y aalen de las Facaltaden mae de mil, y pide
el cODsejo del Sr Recasena. “Oual fné este consejoV No lo
sé| que pesé en el animo del sefior miniatro de Instrncclon
pablica, si lo se, pues dirige ana circular a todss las Facul-
tades, gae lo esladien, formnlen conclnsionee, desigoen cada
ana un représentante y se rednan todas en Madrid con ta
Seccldn Univereitaria del Coneejo de Inetracoidn Pabiica
para deliberar, y la leunién tnvo lugar el dla 30 de loe
actuales.

Se dioe, por gnien este problema dasconoce, qae el ga-
narse un titulo nniversitario no es mae gae un asalto a la
bnrooracia; la palabra burocraoia, segdn el Dicclonario de
la Academia de la Lengaa eepafiola, sigaiaca influeticia de
loe empleados pdblicos en loe negocloe pdblicoa. Claae so-
cial que forman los empleados pdblicos. BurOcrata, peranna
gae pertenece a la barocracia. Si el autor del artlculo clIn-
telectuales proletarios», publicado en A R C de I.* de Junio
gaiere dar a entender esto, en efecto, los que souios médicos
titulnies BomoB (uncionarios pdblicos, y conaecoencla de elle,
pertenecemoe a la barocracia y no teoemoe necesidad de
dar un asalto a la burooracia; mas parece que con esto quie-
le decir que los que poseemos un lltalo nniversitario y por
el solo beebo de ejercer ana profesion (gae luas parece nn
oficio) ya eatamoB beebos unoa Oresos o unos Rothschild.
No; Qo, sefior escritor. EI puebio nos tiene asigaadas anas
pocas pesetas que cobramos tarde, mal y nunca, el Estado
otraa pocas. [Gémo se conoce que este problema no le aleu-
ta a Qsted, pnes ei no, ya se bubiera grabado en su memoria
nn artlculo del Dr. Fernan Pérez, pnblicado en A B C, en
el que ee refieja la situacién de loe médicos titulares. En él
dice gne a estoB bar6cratas se les adeudan oincoa milloties
de pesetas. “Sabe osted lo que se nos exige por tan ezigua
remnnetacion por lo gne llamamos iguala? (Yo tengo mas de
cien (amilias qne me pagan 10 pesetas al afio; a varias, ei
quiero cobrar, tengo gae ir yo a sua casas a cobrarles nnay
varias veces; dos €xigen visitar tantas y enantss veces qaie-
ren, sin distincién de dlas ni de horas, igual de dis gae de
noche; si esla osted comiendo como si esté iisted en lo qae,
por darle algan nombre, denominamoB casino, donde unas
maiaa aillas le airven b osted para sentarse. jCaantos pae-
blos ai esto tienenl Si bace frlo, lineve o graniza, tiene usted
que abandonar eu casa, COmose conoce, sefior escritor, que
osted DOse ha levantado febrll para ver a otro menos do
liente gae aeted, que no ba tenido que dejar a su padre en
gravlsimo estado y recorrer varies ktldometros en dla frlo
para ver a an enferme qae gnerla serlo. Oémo se conoce,
sefior escritor, que nsted no ha salido en noche lobregosa
sin saber si el gne le llama va a obrar de buena o mala te,
ni ba recorrido en nn caballo de dla y de noebe varios kil6-
métros. Los intelectnales que vivimos en loe pueblos gens
ralmente somos hijoe de proletario. (Este nombres! que nos



pertenece también, paee eegan el Diccionerio de la Acade-
mia de la Lengoa eepaflola, aigoifica el que carece de hienes
Dinganos 7 no eati comprendido en lae lietaa Tecinalee del
paeblo en que habita, eino pot ans peraonas y famlliaa; en
la antigaa Roma, dadadano pobre que dnicamente con an
proie podtaaervir al Eatado, individno de la claee indigente.)
Qae como no tienen bienea de fortnna goe dejarnoay pen-
aando gne ai elloa ae inatilizan caeran en la mayor miaeria,
y lo que ea uaa doloroao, en el deapreclo y el abandono de
la Hnmanidad, a coata de miles de privacionea procaran gne
an bijo adgnieta an tltnlo para gae aon a coata de macho'
trabajo y diagaatoa (eato mnchoa de antemano lo aaben)
paedan llerar a caaa el pan cotidiano. “No le parece a aated
triste el que gastemoa laa economiaa de niiestroe padresy
alganoe el pan de nneatroe hermanos, nueetraa energiaa,
naeatra vida? Paee bien eabe ueted que la flor de noeatroa
aOoa la dejamos en laa aulae y en las ceaea de buéapedee,
para Inego ir a caer a an paeblo donde nada aomos, no po-
demoB tener opinlén ninguna, no podemoa tener idea poil-
tica, ni votar mae que por donde noa mande la fraocion
mayor. |Oadntoa actoa gae répudia nnestra conciencia noa
vemoa obligadoe a realiaar ai no queremoe aafrir y perder
el aaatentol Y en récompensa, ~qué? Unas pocaa peaetaa que
llegan tarde, mal y nunca, y por no bacer largo eato no re
fiero lo gae el Eatado y loa Ayantamientoe noa exigen por
las pesetas gne tan mal ae eobran, cnando ee llegan a cobrar.
jNo aéria mejor, ml amable eacritor, ei el paeblo créé qae
loa médicoB aervimos para algo Atil a la Hnmanidad, gne el
ae&or milniatro de Inatrnccidn pdblica creara oentroa de
cnltara para elevar al maximo el nivel intelectnal de loa
médicOB, obligAndonoa a aaber maa y dandonoa el trato a
gae creo tenemoe derecho? tQné, qné tiene que ver todo
eeto con el rancio probléeme del ezceao de loa Intelectnales,
pero gne cada vez se agadiza maa y maa, y m& y mis, elno
se ataja? 81, aeilor, ee la piedra fandamantal. Bien aabe aated
gae, a mayor oferta, menor la demanda. tOree ueted que al
no faéramoa tantoa, ai todos, O la inmensa mayotia, esta-
viéramoe lo saflciente remaneradoa, ee podrla dar el caao
como el gae le ha ancedldo a D. Marcelino Moreno Mateoa,
a este titnlar de Santiago del Oampo? El alcalde quiere con-
vertirle en nn esclave, y porgae no lo consigne, le destitaye
y nombre a otro; para pagar al esquitol, ya que no lo con-
signe de loB vecinoB, forma nn preanpneato en la forma ai-
guiente: 1.°, para pago de la titnlar, 1.600 pesetas; 3.°, el
10 por 100 como inepector mnnioipal de Sanidad, 160 peae-
tae; S.0, para pago de la aaiatencia de la Beneacencia,
6.000 peaetas. Y de 400 vecinoe gne tiene el pueblo inclnye
867 en la Beneficencia, inolaao al médico. jOabe mayor igno-
minia!
SiaiNio OEE8PO

SUCIEIJAD ESPANOLA DE HIGIENE

Proiirsma de premlos para el aflo 1932.

PRGUIO DSL UIHIBTEBIO OB LA OOBBBNAOION
(OIBBOOION QENBBAL DB SANIDAD)

Tema: «Factorea econdmicos y sociales que inflaencian
la aalad y la enfermedad.>

Habrad para este tema an premio de m»i peseta», con
diplome de eooio correaponsal, un accéait y lae mencionea
honoriScaa qae acaerde el Jnrado.

Los trabajOB no deberdn ezeeder de 140 a 160 caartillas
mecauogradadaa de 14 a 16 lineaa.

Al imprimirse el trabajo de loe 600 ejemplarea de gne
coDStarla la tirade, ee entregaran 300 al antor.

Primer tema: «Modernoa aistemaa de depnracidn de
aguas reaidaales. Normas de aplicacién en Eapaha.»

Segando tema: tPreventorioa, diapensarioa y sanatorioa
aotitabercnloeoa, — ModiScaciones ventajosaa anaoeptibles
de adoptaree para que llenen mejor sua bamanitarioe fines »

Habra para cada nno de estos temas un premio de qui-
enientaspesetas, con diploma do eooio corresponaal, on accé-
sit y laa mencionea honorlficaa que acaerde el Jarado.

Loa trabajoe no deberan exceder de 90 cuartillaa a ma-
gaina de 14 a 16 lineas. Loe premiados eeran impreaos por
cnenta de la Sociedad'y se entregaran 60 ejemplarea al
autor. Eate ae compromete a abonar el exceeo de texto
sobre trés pliegoa y las ilnatraoionee, ai las hubiere.

BSQI.AB aeNRSALEB

Todoa loa trabajoe qoe ae presenten al concarso ae remi-
tiran al secretario general de la Sociedad, Sr. D. José Paz
Maroto, celle Impérial, num. 10, haata el dia 80 de Septiem-
bre prdximo inclnaive, no debiendo sas autores firmarlos,
ni rubrlcarloB, ni escribirloe con an propia letra, distin-
gniéndoloB con un lema igual al del sobre de un pliego
cerrado, laorado y eellado que aeompafiaran, y en el cual
consignaran eu nombre y reaidencia.

No ae admitira al concurao ningana Memoria que no ae
halle escrita en letra muy clara y perfectamente legible,
eiendo preferible el mecanografiado en negro.

Podrén aspirar a loa premioa todoa los eapafiolea o ex-
tranjeroB gae camp an lae condicionea arriba expresadas;
pero el idioma empleado en la redaccidn no podra aer eino
el espafiol, el portugnéa, el francéa, el ingléa O el italiano,

Los dipiomaa ae entregaran en la solemne seaidn de
apertnra de corao de 1933 a 1938.

Siendo nno de los principalea mdvilea de estos congut-
eoe fomentar el amor al eatndio en la mayor extenaién po-
aible, no podran aspirar a nuevo premio loa gne bayan
obtenido trés aegnidos en concursoa anterioree, haata que
bayan tranecarrido doa afioa deade el dItimo recibido.

Los sobres correapondientes a lae Memoriaa no premia-
daa ae queraaian en la primera eeaian que la Junta direc-
tiva célébré despnés de la inaugural. Los trabajoe no pre-
miadoa ae conaervaran basta fin del aflo 1988 a disposicion
de sua antores, qoienes acreditaran aerlo con el resgaardo
que la Seoretaila habra expedido al recibir cada nno de loa
trabajos preaentados, y en el gae ae conaignsra el lema qoe
le distingue.

Lae Memoriaa recompensadaa con premio eeran propie.
dad de la Sociedad y no podran aer publicadae pot ena
antores ein permiao de la misma.

Ningdn trabajo presentado al concurao podra retirarse.

Por acnerdo de la Junta directiva: EI présidente, M'easio
Jfariscal.—EI aecretario general, José Paz Maroto.

SECAdON OFICIAL
MINISTERIO DE LA GOBERNAOION

Personal sanitario subaltemo que existird en los Eslableci-
mienlos psiquiatricos pablicos y privados.

OBDBN

Exemo. Sr.: El plan de reorganiaacidn y modernizacl6n
de la aeiatencia paigniatrica qae ba emprendido la Direc
cidn general de Sanidad, exige, en primer Ingar, reaolver.
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definitivBcneDte, todo 0aanto al caidado inmediato de) en-
fernio mental ee redeie j debe eetablecer, por lo tanto, cué*
les ban de aer IOB conocimientoB necesarios para deeempe-
Qar el cargo de enfermero psigniitrico.

Es précise qoe, de aqul en sdelante, desapareaca el
estado de coeas gne entregaba loe enfermes psfgnicos at
caidado de personaa sin preparacidn alguna previa, ni
peigaiatrica ni médica. Gonsecnencia de esto ha atdo el
tratamiento inadecaado e inclueo perjodicial a gne ban es-
tado sometidos loe enfermos mentales. Los progresoa de la
ciencia paiquidtricay las modernas ideaa de higiene mental,
exigen lareeolacién de este problema en nneetro pals, te-
niéndose en caenta, ademas, que, precisamente dentro del
campo de la Medicina, es el enfermo mental el qne preciea
de ooidadoB mae especialisados.

De acoerdo con lo indicado y vieto el detenido eetndio
e Informe del Gonsejo Snperior PsigDiatrico 7 lo acordado
por la Dlreccidn general de Sanidad,

Este Ministerio ha- tenido a bien disponer:

1. * EIl Personal sanitario snbalterno exiete-te en los
tablecimientOB psigniatricoB, pablicos 7 privadoB, sera €]
signiente:

A) Practicantes en Medicina 7 Cirngla con el dipldme
de enfermeroe peignitricoB, en ndmero de doB, como mini-
me, por Establecimiento que albergue mae de 60 enfermos,
para asegorar la praclica médica 7 quiriirgica de nrgencia,
dinrna 7 noctnrna, 7 anxiliar a los médicos gqae tengan gne
prestar aslstencia en loa Eetablecimientoe. EIl practicante
realizaré en todo momento las fnneiones de en cargo, de
acoerdo siempre con lo gne le indigaen loe médicos.

B) Enfermeros 7 enfermeras psigniatricoB que estaran
al coidado directo del enfermo mental, cnmpliendo las in-
dicaciones especiaiizedas que marque el médico. Sera el
elemento anxiliar principal de la asistencia psiquiatrica in-
tiamanicomial. Estaran en proporcion de 1 por 10 enfer-
moB de Tigilancis continna, 7 1 por 160 de vigilancia dis-
continua. La importancia de BU misién exige una base de
conocimientoB técnicoe 7 practicos que quedaran fljados en
una Otden de este Ministerio, ael como el procedimiento de
seleccién que i-e empleara.

2. ° Personal anbalcerno no sanitario:

a) Jefee de tailer (para laborterapia) nombrados eegén
el criterio del médico-director.

b) Sirrientee 0 mozoe a 0070 cargo eatara todo enanto
a limpieza y cuidado del Establecimiento se re&ere, ael
como cuantBB labores no téenicas ee precieen realizar. Se
reclntaran, para loe Eetablecimientoe pablicoe, con arregio
a la legislacién-vigente.

3° Para obtener el diploma de enfermero pBigniatrico
eerd preciso preeentaree a loe examenea que se veriflcaran
auualmente en los distritos univerBitarioB de Madrid, Barce-
lona, Granada 7 Santiago, ain perjuicio de qne pueda am-
pliarse a otraa poblacionee por acoerdo del Gonaegjo.

1° Para preaentarae a dieboa examenea ae précisa baber
hecho eatudioB practicos 7 tedricoa. Estoa eetudioa ee efec»
tiiaran en an Establecimiento peiquiatrico.oSoial O privado:
7 duraran doe afios, como mlInimo, al cabo de loa cualee el
médico direotor extendera on certiBcado en el gne constara;
g>ie ha realizado dieboaeatudioe, el tiempo preciao de la ee
tancia, condneta, méritoe 7 aptitudes eapeciales reveladaa
por el anjeto. Diebo certiBcado eera indispensable para aoli-
citar del Coneejo Superior Faiqoiatrico el derecho a preaen-
tares loe examenea para obtener el diploma.

Loseatndioa teéricoa se adaptaran al programa fijado
por el CoDsejo Superior Palgnlatrico, que aparecera en la
Oaceta de Madrid.

6.° Para preaentarae a dieboa examenea preciea, ademae,
aer mayor de veintidée afioe y eer admitido por el Tribunal,
previo no examen médico 7 peicotécnico.

6.0 En la Bollcitnd del aspirante ae baran conatar todoa
loa datoe 7 elementoa que puedan aer conaideradoa como
méritoe 7 un certiBcado de buena condneta.

Loa exadmenea ae realizaran anualmente en fecha
fijada por la Direccidn general de Sanidad a propueeta del
Gonaejo Snperior Paiquiatrico.

8. Los Tribunales aeran nombradoa por la Direccin ge-
neral de Sanidad, debiendo former parte de elloe; un dele-
gado del Gonaejo Superior Paiquiatrico, como présidente; el
inapector provincial de Sanidad O quien él délégué; un re-
preeeutaute de la Aaociacién de Neuropaiquiatraa 7 doe pal-
quiatraa de la BeneBceucia.

0.0 Las actBB de examen aeran remitidaa a la Secoién de
Paiquiatria e Higiene Mental de la Direocién general de Sa-
nidad, que extendera loe diplomaa de enfermeros pslqula-
tricoa, gne iran flrmados por el présidente de! Gonaejo Su-

Es-perior Peiquiatrico, con el vieto bueno del director general

de Sanidad.

Todo candidato gne apruebe el exr.mon 7 baya cumpli-
do doa anoe, como mInimo, de eervicio en un Eatablecimien-
to paiquiatrico, recibira un diploma, una tarjeta 7 un dis-
tintivo 7 podra uaar el tltnlo de «enfermero paiquiatrico.e

10. Los practicantea neoeaitan aolamente para preaen-
tarse al examen de obtenciéo de diploma, la eetanoia de un
afio en un Establecimiento adeenado,

En cadaEatablecimiento psiquiatrico loe cargos de enfer-
raeros-jefea aeran concedidoe por el Cuerpo médico del mls-
mo, aeleccionaudoloB entre lob enfermeros psiquiatricos, de
acuerdo con au conducta, eficiencia 7 méritoe.

Lo que de Orden miDieterial digo a V. E. para au cono-
cimiento y efactoa. Madrid, 16 de Mayo de 1082.—Casaret
Quiroffa. —BeBor director general de Sanidad.

Programa para oblenet- el cerHficado de ap Ulud de en/ermero
psiguiatrico,

Exoroo. Sr.: De acuerdo con lo indicado en la Orden del
Minieterio de la Gobernacién feclia 16 de Mayo de 1082 so-
bre loa eetudioa de loa enfermeroa paiqulatricoa, 7 viato el
informe del Gonaejo Superior Feiquiatrico 7 lo acordado par
ta Direccién general de Sanidad,

Este Ministerio tiene a bien eancionar 7 promulgar el
aiguiente programa oflcial de eetudioa para obtener el certi-
ficado de aptitad de «enfermero paiquiatico».

Leccién 1.* Fineadel Establecimiento paiquiatrico.—Oon-
diciones flaicaa 7 de caracter del enfermero O enfermera.—
Kelacién del enfermero con el enfermo.—Diacreclén,- Ksaer-
\B profeeional.—Conducta 7 actitud general de) enfermero
para con el enfermo,—Actividad.—Alegrla, bondad, energia
necesBiiBidominiode ai miemo, honrBdes,Blnceridad,altrula*
mo.—Belacionea con el exterior.—Cartas.—Viaita de loa
familiarea del eofermo.—Relacién del enfermero con los
médicos 7 auperiorea adminiatrativoa. — KespouBabllidad
legal del enfermero,

Leccién 2.» Deberea generalea del enfermero en el aer-
vicio.—Limpieza de el miemo 7 del Establecimiento.—Pun-
tualidad.-Begnlaridad.-Orden 7 economfa.— Disciplina.
ObaervaciOD del Reglamento.—Moralidad.—Esplritn de 00
laboraciOD y compaaeriemo.—Relevoa.— Ruidos.—Llaves.
Medioa de contancién.—Prevencién de accidentea y condnc,
ta en elloe: atagoes epi.’épticos, auicidios, fugas, incendios-
rebeliones.
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Leccién S> AHieteocia al enCermo mental (oaidadoa ha-
bltnales).—Limpieza de la habitacién del enferme.—Gama
y ropaa de éata.—BaGoa de aeeo y cnidadoa dei caerpo.—
Kopae del enfermo.—Levantar y acoatar al enferme.—AU-
mentacidn.—Preeentacidn de laa comidaa.—Dietae eapecia*
les.—Bebidae. —Aaiatencia en laa comidaa.—Alimenfacidn
forioea.—Cuindo debe emplearee la sonda.—Técnica de in
troduccidn,—Alimentée gae con ella se adminiatran._ Pe-
ligros.

Leccion 4* Vigilancia del enferme pafquico.—Oonatan-
cia de éala.-—Modo de vigilar. Obaervaeidn de un enferme
aielade.—Obeervacion del grupo.—Anftacionea; temperatn
ra, pnlao, reapiracionee, miccidn, detecaoidn, vicioe aexna-
1*8—Pliegoa especialee.—Notaa aobre fraaea y actes del en-
ferme.—Notificacionee; de palabra y por eaerito.—EIl enfer-
mero en la visita médica.

Leccidn 5.» Cnidadoa de nrden médico maa frecuentee
en el Establecimiento.—Intervencion del enfermero.—Trau»
matiamoB,—Heridae.—Ulceracionea y decdbitea.—Traetor-
noa urinarios y MOndajes.-TraBtornoB de la defecacibn,—
Irrigacian.—Aiixilioa urgentes (bemostaaia, reepiracidn ar-
tidcial). - Intoxicaciones.—Aaietencia en las enfermedadea
infecctosaa,—Desinfeccidn y prevencidn del contagio._La
aaiatencia al moribundo.—Signes do agonla.—Cuidados del
cadaver.—Lfmitea de la labor del enfermero.

Leccibn 6® Métodoa diagndeticos y terapéuticoa maa
usadoa en el Eetableoimiento.—Oolaboracidn del enferme-
m e"mAuxilio en el examen médlco.—Toma de eangre.—
Pnncién lumbar.—Adminiatracién de medicamentos.—In-
yeccionea (enbcutaneaa. intramuscularea e intravenoaaa),—
Baflo permanente.—Cota de auefio prolongado.—Paludiza-
cion terapéiitica.—Otroa tratamientoe por la fiebre.—Ayuda
en las operacionea.—Preparacion de inatrnmentOB Yy mate-
rial decura.—Recogida de prodnctes para analieis.—Anéli-
sie clfnicos elementales (albdmina, azicar, etc.).

(Oontiouari).

SACETA Dt LA SALUD PUBUCA

Estado sanitarlo de Madrid.

Altura barométrlca méaxima, 710,1; Idem minima-,
701,9; temperatura maxima, 29“,9; idem minima, 12®,6,
vlentos dominantes, NE. yOSO.

En la présente senianase hau registrado iiumerosos
casos de neuralgiae de dlferentes loeallzaciones; de angi-
uas, caracterizadas por la poca importancla de lob sluto-
mas locales, escasa fiebre, y en camblo un gran quebran-
to general, afortunadamente poco duradero, y algunos
casos do herpes zona.

En les nifios se hau observado aliu iiuevas invasiones
de parotidltls, pero poco nuinernaas.

CRONIC AS

De la "Oacefa*.—9") de Junto. — Goberuacléon. — De
creto dIsponieudo que la lustltuclén denomlinada «Colonla
Sanatorio de San Frauciaco de Borja», para leprosos, sita
en Foutillas (Alicante), pase a depender dire.ctamente del
Estado y con el nombre de Sanatorio Leproseria Nacional
do Fontllles.

Vacantes.-Revellinos(Zamora). 2.750 pesetas. Solici-
tudes 28 .Tulto. Méaritos.
“  Fonfria (Zamora). 2 200 pesetas. ldem td.

Sauta Eulalia del Rio (Baléares) 2.750 pesetas. ldem
idem. Antigliedad.

Torremeglas (Badajoz). 1.375 pesetas. ldem Id.

Actas de] primer Congreso Hlepaao portugués de
Tocologfay Qlnecologla.-Hemos recibido los tomos H,
II1'y IV correspondientes a las actas del referido Congre-
80 que tuvo lugar del 28 de Abril al 4 de Mayo de 1931,
publicadas bajo la dlreccion del Dr. Haro Garcia.

Todos los congresistaa de Madrid pueden pasar por la
Secretarla (Serrano, 74) los martes, jueves y sabados, de
trés a cinco, para recoger sus ejemplares.

El Dr. Blanco y el Hospital de Malta.—Esta siendo
muy comentado el nombramiento del Dr. Blanco, hijo del
general Blanco, que fué director de Segurldad con el ré-
gimen monarquico y actnalmente présidé el Consejo de
Estado de la Eepdblica, para dirlglr el Hospital llamado
de la Orden de Malta, que se organiza con gran propdsito
dﬁ_otbra magna por elementos de signiflcaclén muy dore-
chista.

Desde luego es innegable el derecho de los organi
zadores a deslgnar su personal, pero no parece que las
deslgnaciones bayan satisfecho a los valiosos elementos
modicos que han veuido slgnifieandose en campafias de
apoyo a las dérochas. ;Siempre ocurrira lo mismo! Las
dérochas espafiolag se han distingnido como caido de cul-
tive de sua derrumbadores.

El campo de acclon de la Scherlag Kahlbaum A. O.
Berlin.—Dedicado a los favorecedores de esta acreditada
Clasa con motivo del sexagé”imo anfversario de su funda
eion (1 de Octubre 1871-1931), hemos recibido un elegan-
te tomo encuadernado, de 60 paginas, editado con grau
gusto 6 impreso con uua perfeccion Irréprochable, ilus-
trado con interesantes figuras en colores y originales
gj'abados. En sus primeras paginas se haee una breve
historla de la ciencia farmaeoqutmica, con bonitas figu-
ras Intercaladas. Se dedican unas paginas a los productos
qulmicos para la industria, fotografia y farmacia, y des-
pnéa se detallan con ilustraciones de verdadero arte, de
un modo sencillo y claro, las aplicaeiones y nombres de
productos originales de tan renombrada entidad.

Agradecemos muy de veras la atenclon que ha tenido
la Cdasa Schering al favorecernos con tan estimado re-
cuerdo,

Médlco de veinticuatro aQos, inepector municipal de
Senidad, ex alumno interno por opoeicién de la Faoultad de
Medtcina de Valladolid, con excelente hoja de estndios, ee
ofreee para sabstituir durante nno o mas meses de verano.
Dirigirse a D. José Marfa del Hoyo, Recoletos, 2, Valladolid.

Programa.—En un folleto hemos reunldo el Progra-
ma de los ejercleios oral y escrito para oposicionesa pla-
zas de médicos tltulares inspectores municipales de San!
dad. Para complétat los datos que pueden ser a todos los
médicos de mucha utilidad hemos afiadido a él el Real
deereto de 2 de Agosto de 1930 y la Real orden de 11 de
Noviembre de 1930. Precio de este folleto, 1,60 pesetas.

Tratado prAciico de étiquetay dlstinclén social, 4 pe-
setas. Reemboiso, 4,65. Ptdsse a En SiOLO Médico.

Programa para el concurso de oposiciones a ingreso
en la Academia de Sanidad MlIlitar. 1,25 pesetas. EI Si
GLO Médico.

®ULFOBARIUWIi (Muesynombre reglstrsdos).
SULB'ATO DK BARIO BABA RADIOSOOFIA
unico prepirsdor en Espsfis; DOCTOR GIRAL
Citedrielcoy Actdémico.— Atocha, 35.— Teléf. 10.028.— Madrid
Forma emnliioDable en (rio; 2,90 ptai. caja de 15e giamoi.
Forma cremosa: 4,4e ptai. frasco de 25e gramor.
Ambat formas: A granel por kilos.—M uestras gratuitas.

S I I _ A 1 Sllicato de alumioio,
— = lisioldgicamente pnro
Laboratorlo Odmlr.Valeocla. — J. Oayoto, Madrid.

IMPRBHTA DBL 8UCB80B DE BNBIQUB TBODOBO
Olorieta de Santa Maria de la Cabesa, |.—Hadrid. Teléfono 70.438.
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Los Maestros de la CieDola.

SIG-MUND FREUD

(NftDIi el 6 de Mayo de 1SJ0.]

comendandoles que shagan un esfuer-
z0>, sin llegar a lograr ningun éxito.
Pero al esouchar paoientemente a es-
tes enfermos, al observarlos en el esta-
do hipndtioo, se ven surgir de su sub-
consoienoia reouerdos relatives al ori-
gen de susaintomas nerviosos, aintomas

El Dr. Eduardo Hitsohmana, de Vie- que elles no pudieron explioar cuando

ns, ba esoiito este articolo a petioian
del redaotoi enoaigado de la sérié «Los
Maestros de la Cienoia».

Sigmund Freud, el sabio aastriaoo
mas célébré de nnestro tiempo, empezd
sa carrera en calidad de médico nenro6-
pata y ha llegado a ser uno de les mas
grandes innovadores de la psicologia.
Es el fondador de la psicoanilisiB, mé-
todo oompletamente nnevo de anatisis
y tratamiento de les oasos nerviosos, al
onal se deben dates tan reveladores so-
bre la vida del aima qne con él se ini-
oia noa era nneva en psicologia.

Freud hizo en eatndio en Viena, des-
pués en Paris al lado de Charcot y en
Nancy al lado de Liébault. Siguiendo
ioB consejos de nn amigo eminente, Jo-
seph Preuer, se dediod al estudio del
histerismo, sobre el cual publioaron
ambos en colaboracién una obra funda-
mental,

El (ratamienlo por la psicoandtiiis, el
conooimiento nuevo de las neurosis, la
psicologia de lo inconsciente, la signi-
fioacién de uno de los enigmas milena
rios de la humanidad: el sueHo, se deben
en realidad a Prend.

Existe una categoria de enfermos a
sNienes dorante largo tiempo los mé-

icos y la oiencia médica desatendie-
ron: son todos los llamados nerviosos o
neuropaticoB.

Merecen toda cocepasidn estos en
fermes qgne snfren visiblemente, que
tienen movimientos convulsivos, que
tiemblan, padecen sufrimientos morales
y realizan aotos eztraordinarios como
al impulse de una violencia desconoci

INFORANIE LAZPAIOHO

(le proiinctos blologicus neccslta la co-
laboracion de algiTu médico joven uds-
uritu en cliolca de catcgon'a, facultad
Uhospital, para procéder al estadlodc
811 producclén.

Dirigir oferlas por escrilo a:

S. U. F.—Apartado 576.—Madrid.
8. W F. Apartado 1.028. - tarcelona.

da. Machos de elloa estan siempre tris
tes y son incapacee de trabajar. Fre
cuentemente, la familis de estos en
fermos pierde paciencia y créé obtener
mejor resultado diciéndoles que ctodo
€S0 no es mas que imagioacion» o re*

estaban despiertos.

Invariablemente era una emooién psi-
quica la que causaba el sintuma nervio-
Boy desapareoia éste cuando aparecia
la emooién rechada hasta entonces El
sintoma nerviOBO ténia,pues, una causa y
era de origen psiquico,

Freud renuncid entonces a la hipno
sis y pot medio de su nnevo método de
absoluta sinceridad, oonocido con ei
nombre de psiooanalisis, consigui6 vol
ver a traer al campo de lo consciente
lo que OQurria en las tinieblas de lo in-
consciente y curé asi a les enfer nos.
Estes ponian oierta resistenoia en in-
formarlo aoerca de sn estado, por lo
mismo que antes habisn leohszado el
pensamiento de pruebas penosas y lo
habian atejado de au conciencia. Eran
impulses agresivos, crneles o petveraos
gne babia dieimniado y apartado lo in.

Diarreas estivales

ELDOrORMO
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consciente y conooiéndolos eraposible
oomprender y curer las ueuroeis consi
deradaa como reacciones de defensa
contra semejantes impulses rechazados.

Como muy a menudo la causa de la
neurosis eslaba vincuiada s la vida se
xual, Freud tuvo ocasién de estudiar
la vida afectivs bajo un nuevo aspeoto,
deduoiendo de ese estudio anapiicolo-
gia sexual.

El niho viene al mundo como un pe-
quelio «salvaje», y amedida que va ore-
oiendo pesa por las diversas faees de la
civiiizaoién, exactamente como la hu-
msnidad paso del ser primitivo al hom*
bre cnltivado contemporaneo.

£1 infiujo de la eduoacién reohiza los
impulsos natorales; el niho absorbe y
guarda en si mismo, por decirlo asi, las
criticas, los balagos, las reprenaiones
de los padres. Desde entonces ya no es
el padre quien estimnla, manda o casti.
ga—esa voz interior es la de su con-
ciencia,

Coanto mas ahondaba Freud en el
analisis de sus enfermos - a veces dura-
ba esta labor varios meses—desatrollan
do los analisis clinicos destinsdos a sus
alnmnoB, mejor peroibia el movimiento
de Iss faerzas psignicas, las leyes de la

a D. doaé G.* Slallla, npaatado 121, ffladald.

vida de lo inconsciente. No podia resol
ver toB enigmas del aima, pero se re-
presentaba el meoanisrno de la miems.
En reobazar los inetintos primitives,
maloB, antisociales, te basa toda nues-
tia ednoaoid6o; muobas de nuestras me
jorea conquistas, muohas de nuestras
virtndes, de nuestras instituoiones so-
ciales, deben su origen a una oonversion
do DUestioB inetintos.

Segiln Freud, nada en el aima se debe
a la oasnalidad, sino, por el contrario,
todo ceta determinado.

Del mismo modo, los errores de la
vida diaria, que suponemos fortuites,
los olvidos, les lapsus liogiio, la pétdi
da de objetos y muohoa accidentes, tie-
nen por origen las emociones mas u
menos rechazados, pero que pueden
desoubrirse todavia. Si un présidente
oomete el error de abrir una reunién
dioiendo: «ha torminado la sesidn», po-
demoB estar seguros de que ha aoudido
a lareunién contra sn voluntad.

Era naturel que un estudio del aima
tan profuudo, que en eus analisis re-
monta hasta la mas tierna infancia del
snjeto examinado, enriqueciera nuestro
oonocimiento del aima infantil y des-
ompe&ara nn papel en todas las cuealio-
nés de ednoacion-

De la experienoia de la peicoanatisis
se deduce que no debe amenazarse a los
nihos, ni pegarlos, ni educarles sin ca
riho. Con freenenoia la obstinacién de
los nihoB no es mas que un eco, Las
explicBoiones pacientes, la persuasién
carinoBB que induoe a las confesiones,
obtienen mas éxito con los nihos extra
viadoB e impulsivos cuando la oompren
sién analiticB guia la oonversacién. Le
comprensién analitica es indispensable
en la eduoacién.

En Viena, lugar de residencia de
Freud, en Derlin, en Londres y en Ko-
dapest ban sido fundados iostitulos que
secomponen de dispensarioa gratuilos,
pues las neurosis amenazan la salud del
pueblo tanto como la tubercalosia y
como ella no pueden ser confiadas a
los caidados insufioientes de individuos
aisiados,

Esta nneva esouela de psicologia

STROPHANTIUM

PALLARES

XV gotas contlenen ‘/j mMigramo
de Eetrofantina.

psicoanalitica estaba deatinada a tener
alcance y resonancia considérables: la
hiatoria de la civilizeoiéo, el dereebo,
la paicologia de los maaas, la biografia
y la crltiCB lilerarie, la etnologla, la 1
losofia—artes y oreencias - , han sufrido
la influencia de la psicoanalisis,



El talento de Fread y en onriosidad
aoiveraal ee extlenden mncho mé&s alla
de BQeepeoialidad.

L oboDce Tolamenes publicadoa hasta
ahora de eas obraa oompletae mneatiran
la diveraidad de an intetigenoiay ea in-
fatigable capacidad de trabajo.

Perd lo mas aorprendentie en Freud
no es bblo bu genio investigador y la
Bgadeza de su penaarniento, sino tam-

Jarabe Bebé.-Tetradinanio. - Ssoti'

cgmlol. - Purgantll (Jinae U Frut»)
Véaae aunncio, pégina XIII.

bién la inquebrantable confianza oon
que eaperd que loa eapecialiataB compe-
tentes recoDocieran el valor de an obrs
y que disolpnloa de loB principalea pai-
ses del universo vinieran areoompenaar
BU tenacidad.

Las ideas paicoanalitioae penetran
oada vpz mas en la vida eapiritnal de
nneatro tiempo; ya osai co se pnbUoa
novela que no revele su influenoia.

Desde Datwinn no bay ningun hom-
bre onya obra haya operado semejan-
te movimiento de opinion. La palabra
«Freud» no Bolamente es nn nombre,
sino tambiéo nn sindnimo de idea-
fnrza.

Db EnUABDO Hitbuhmann,

Las obras maa importantes de Sig-
mund Frend son: ulntrodnooidn a la
peiooanalisie», «La paicopatologla de la
vida ootidiana», «Trés ensayos sobre la
teoria de la sexualidad», «El Bnefioy an
interpretaoiOD», «El obiste y sa relaoion
oon lo inconsciente», «Totem y Tabon»
y «Psioologia de las masas y analiaia
del yo>.

A"omonioado por el Secretariado de
la Liga de Sociedades de la Craz Hoja,
2, Avenue Velazquez, Paris.)

La cartera de «Decio Carfan»

Si bubieses vivido largo tiempo ejer-
oiendo ensebanza o antoridad, procura
reoordar si cou aignien fuiste alguoa
vez injueto; si oupiere todavia répara-
oian, pruodrala aun bumillandote; y ai
nunoa bubieses sido injuato, el oono-
oerlo td solo équivale a colooarte por
enoima de todos.

Ich.

«.
o *

Po6rtate oon los siibditos de tal mane-
ra, que roejorseas amado que temido.
Pues de In reverenoia procédé el amer;

«SA. R IV A

Céaraie osn SULFURETO CABALLERO

el temor scarrea odio; el miedo que-
branta la tidelidad, pero el afeoto la
restituye.

San liidoro.

Preiiere al llegaral an de tu vejez pO*
der eeperar que te reouerden por tus
obras de amor y de oaridad, no por tu

TKKTDLIiA MEDICA

sabidnria ni por tu poder. En estes dos
0asos nUDCa podraa llegar a Dios; en el
primero le habras imitado. Si esto es
Boberbia, sea.

Ich.

Cnando no domines tus oonooimien-
tcB sobre una verdad, dada de la oien-
cia; pero ouando créas poseer la verdad
misma, dada de ti.

Ich.

El hombre tiene una verdadera su-
perioridad sobre la mujerila de poder
asegurar que ha babido en sa vida ana
mujer gne le ba amado, isa madré»

La majer tiene nn motive de simpa-
Ma aunqne aparezoa de inferiotidad: el
de que amante, bija o madré, siempie
ha sido engabada.

Ich.

*..
La vanidad es un desenido del egoie-
mo; el castigo de la una y el otro es el

ridiculo.
Ich.

Cuanto mas viejo seas, mas claro ve
ras lo oorto de la vida que bas aprove-
ohsdo y lo largo que dejaste pasar sin
proveeho.

Ich.

En la aritmética de los abos vividos
20 -j- 20 no son 40 sino 100y (O -1-20
son 10.

Ich.

O los médiooB ben estado looos desde
tiempoB de HipoOctates o se ban vuelto
en el siglo XIX.

Ich.

YODALGON

ARRHENALADO
COHIHACION ORCANICADLYODOYARSENICO

El Rey Sol y ol nimero 14,

Es enorme laindoencia queejeroia el
ndmero 14 en la vidadelrey Luis XIV
de Francia. Los signientee datoe son,
oomo vera el leoter, mny curioeos.

El esplendoroBo monaroa de los fran-
oeses naoid el 14 de Septiembre. Alcan-
zé la mayoria de edad a los 14 abos.
Ocnpa el troDo en 1643, numéros que,
BumadoB, dan 14. Comenzd su gobierno
Personal, a la mnerte de Mazsrini, en
1661 (I-}-6-]-6-|-1= 14). Reina 72 anos

eé= l4).Muriad.a.los.77.ebos (7+ T
= 14), enif 15 (1-1-7+ 1-1-5= 14). Su
padre, Luis X I, murid el 14 de Mayo
de 1643, nimeros que bemos visto que
soman 14. Sa abaelo, Enrigne 1V, tam-
bién mnria en 14 de Mayo.

LA PALABRA se ha dado al bom-
bre para gne pueda disfrazaro enca-
brir su pensamiento.

Tallbtrakd.

NUESTROS PARASITOS

LOS UOSQDITOS

La familia de los mosquitos es tau
nnmerosa gne ban sido ya identiicadas
oeica de mil especie;. Machas de ellas
son inofeneivas y se contentan con nn
régimen vegetariano. Pero existen otras

Calcinhemol Alcuberro
PoderoBO antianémico,
AlcslIft, S8. — Afadrld.

que mneetran instintos voraces y ean-
gainarioa. Por ejemplo, el grapo de
anofeles, goe cnenta con mae de cim
variedades, de las cnales algunas trans-
miten el paludismo y la Gebre amarilla;
otras, diversas enfermedades tropioslea.
Si se piensa qne la Gebre amarillay el
paladismo existen por oanea de oiertos
mosqaitoB y qgne estas enfermedades
ban modidcado la bistoria bumana mas
gne los ilustres oapitanes, se compren-
dera facilmente el papel considérable
que estos mindsculos insectos ban des-
empebado y desempeban todavia en
Doestra vida,

El moequite pasa por una metamor
foais compléta. La larva nace dei bae
VO, gne a su vezsetransformaen ninfa.
Esta dltima se convierte en insecto
adulto alado y se oompone de trés par-
tes esenciales: la cabezs, el tronco o
torax y el abdomen.

La cabeza sustenta una trompa larga
perforante y aspirante, oon la que el
mosquito bembra ohupa la sangre de
sus victimae. El moegnito macho, que
no esta tan bien provieto como la hem
bra, no posee, por lo general, mas que
nu espolOD rudimentario, y por lo mis-
mo, no puede ohupamoe la sangre, Las
antenas de la cabeza llevan el aparato
anditivo. Merced a estas orejas situa
des en la extremidad de las antenas, el
mosquito se dirige en la obscuridad
hacia la bembra, cuyo zumbido es un
Illamamiento,

La bembra depoaita sus buevoa en la
superficie del sgua estancada, en el fan-
go O sobre las bojas. Las larvas tienen
vida cortay tranquila y si no la inte-
rrnmpen sus enemigos se transforman
en ninfae. Durante este periodo, que
dura oinoo a doce diss no mas, Is ninfa
crece rapidamente y se alimenta oon
corpdsculos microsoapicoa oontenidos
en el agua.

Esta es la sola fase durante la oual
el mosquito engorda y se alimenta sin
césar, El iloico movimiento que puede
bacer es osoilar en el agua.

Cuando ba llegado el momento de

Contra las neuralglas aconse ad
CEREBRINO MANDRI

nacer, la ninfa snbe a la euperficie del
agna, su envolturaotegnmento se rom-
pe y el ineecto adulto sale lentamente
sirviéndose de su envoltura oomo de
una balsa, eucima de la cual estira sue
patas y despliegs sus alas, disponién-
dose a emprender el vuelo. Ha llegado

SIGUE A LA PIiGINA XIV



Y por concarao de méfitoa laa eiguientes y Umblén
hesta el 18 de Jalio.

—Por defonciOD, la de Faente el Sol (ValladoHd), parti-
iojndicial de Médina del Gampo; baber, 1.875 peeetae poi
13 familiaa de la Beneficeucia. Foblacion, 430; categorla 6.*

Datos.—V. a 16 km. de la c. de p. y 64 de la 0. La eata-
cién maa pré6z. a 10 km. Oarr.

—Por renuncia, la de Coomonte y ea aaejo Villaferrue-
fiaa (Zaceora), p. jndicial de Benayente; haber, 2.200 pesetas
por 36 familiae de la Beneacenoia. Foblacidn, 1.167; cate*
goria 4.*

Datas.—L.a 16 km. de lac. de p.ya71de lac. Laes-
tacion m&B proz., Pobladura, a 6 km.

—Por renuncia, la de Oubel y eu anejo Torralba de los

PRODUCTOS ANTI8SEPTICOS

1. DESCTFEOTANTE de olor sgradAble para ueos cil»
oicoa 7 terapéubicoa. Defilafeociéo del iastrumentAl,glne*
oolog"A» dercnatolo”ay partos cirugla y para el outdado de
enfermes infeooidaos. Seo.inte y clcatrianQte rapido de
heridab- A "optHdo pot las Facultades de Mediolna.

2. SLIXIB DEKTRIFICO unico verdadero aotiadptioo
de la boOAy para el ouidado de la dentadura.

Evita Infeco oses.

8. JABON ANTISBPTICO mediolnalyde tocador oeatro
y perfumado, para catie eeoBible.

R. TESCHENDORFF. - Serreria, 9, Grao (Valencla)

Eliulio nieal
(LOGRONO)

Agaas teimales 52°6 o) cloruntdo-aadlcaii (Sgiamos en litro),
BuUatado-bromuradis, ood Iltlo y rnbldlo, aotablemeote ra-
dioaotivafi (1.142 voltloa hora litro".
ESPECIALISIMAS para laouraeldn del artritUmo y reuma-
tismo en todae sus tormaa. princioalmente en la clatlca, EOtS,
escrefullsmo. contracturat, luxaclooes, lractutat, herldaa,
Glceras, gripe mal curada, eto., etc.
Aplleaeiones complétas de Lodos vegetomlIne*
raies, Gnlcos en BipaSs.

HOTBL DBL snLNBnNRRIO. preclos moderados,
excelentc trato, todo confort.

Estanoia tranquila; olima muy taladable; altura sobre el nivel
del mar, 661 metroe.

Viaje eataoidn de CALAHORRAI1S5 de Juoio a 60de Sopliernbre.

Cetellee, lolletos, etc , etc, Administrador del Balcearlo.

- in -
Frailes (Zaragota), p. judicial «le Daioca; haber, 1.660 pese-

tas por 10 {amilias de la BeneScencia. Poblacion, 1.246; ca-
tegorla 4,*

Datas. —V. a 22 km. de la c. de p,, cuya est. es la mas
prox., y a 103 de lac.

Las siguientea de médicoe titulaiea e inspectores muni
cipales de Sanidad se pneden soliciter hesta el 10 de Julio
y por concurso de sutigliedad:

—Por renuncia, la de Matamala de Almasén y eus anejos
Matute y Santa Maria del Prado (Sorial, p. judicial de Alma
son; baber, 1650 pesetas por 00 (amilias de le Beneacenoia.
Pobleoidn, 774; categorie 4.*

.Da(oi.~L, a S7 km, de la 0.y a 10 de la o. de p. Ferr.

(Oontin6a en la p4g. XIV.)

ACCION
RAPIDA

SEGURA

NEN6lalos' i
facilita la expectoradon

réanima el eslado generd

P aétE$ MEun /fiwa
€bikfyMarm-Jngdo2t8‘Barvehne

BOLEASE MONAL

Globuloa glutinizados de extractos completos
— Tt inaltérables de Bilia et de boldo —

COUGOGO = TONICO « HEPATICO = ANTI-TOXICO

Enfermedades de! Higado
-------- y del Intesting ----—--~ ~

DOSiS:4a6gi5i>uio>pordia

m

mo\p

Colicos bépaticos Litiasis

biliar, Icterias, Congeationes, Colemiaa,
Enteritis. Eslreriimiento cronico,
——————————— auto-intoxicaciones

LABORATOIRES MONAL A C'~ 6, Rtii Bridaimi. PARIS

Mutitrat y Llleraiara; M. BENEYTO, Repretentsjile. Antonio Maura 6y 7, Aparlado 646, MADRID



[IP* «

/[« .in M

1111 111 1111

20 ccnHCramoy de Cacodiiafo de yo/d porC.C
ATMIC*«INWW M <A/EPTK*

CAOA CAJA CONTIENE
Ampotia/  Cacodilabdeso/a
amp.*e 1c.c=2) ccnti|>'amcy’
amp.dc2c.c. =40 centigramo/-

10amp.de 3c.c.» 60 &Y/.cada una

Total 12amp. 6.60 grm/.dccacodilato .

«atdgaiA W K

TODAS LAS VENTAJAS
TERAPEUTICA8 DEL
CACODILATO DE SOSA
DEPENDEN DE SU
DOSIFICACION Y PUREZA

/SM a

El VIT OL O Bigniflcft U eolociOQ tnaa depnrada de cacodilatd de
Boea y-,1a n>aafaciln.ente adaptable a todaa

La comprobaoidn experimental demueatra en el VIT OLO une
yerdadera exaltacion de laa cualidadee tdnicas y especlficaa del oacn-

dilato de aoea.

INDICADO EN SIFILIS, PALUDISMO, TUBERCULOSIS,
8INDROMES PARKINSONIANOS, ECZEMAS,
PSORIASIS, LINFAADENIAS, ANEMIAS,

CONVALECENCIAS, ASTENIAS, etc.

i/V ftC fTANEA

tIUESTRASYUTERATURA  DEPARTAIVENTO IVHDIGO DEL

LAOCRATORIO JUSTE-FranciscoNavacarrada'3-H*
ToJefono 55.386-ApartadodcCorreos 9030-MADR10

INTIATKHEA?MA

Bcto-Serol

SUERU-HEMORROIDAL-MERZ

ld mejorcontra las®

WALTER ROSENSTEIN.Suc
BARCELONA -APARTADO 712



MTAJAS
DEL

E SOSA

IE SU
PUREZA

o ra calmar
el Dolor

iB dei CACo-

Neuralgias. aismenorreas.
jaquecas.dolores de muelas,
dolores articulares y muscu-
lares. Otitis. Insomnio debido
al dolor. Excitacién, ner-
viosidad, etc.

CIBALGINA

“CIiBA’'um m m i

Sin opio ni morfina

ANALGESICO COMPRIMIDOS
GOTAS

SEDANTE AMPOLLAS

CIBA SOCIEDAD ANONIMA DE PRODUCTOS QUIMICOS
ARAGON, 285 - BARCELONA - APARTADO 744



Vi

Alimento fisiologico completo

UINO pe AL

Quina, carne, lacto-fosfato de cal.

Rigurosamente dosificado

y asimilable, redne todos los principios actives

del fosfato (le cal, de la pifla y de la cafliB.

Es el reconstituyente mas enérgico en los casos
de desnutriddon y de disminuciébn de los fosfatos célcicos.

D ® ©33 todas la s fa,ri»aclas.

Depositario general para Espafla;

D. ANTONIO SERRA— 26, Reus (Tarragona).

ANTIESPASMODIeO — SEDANTE NERVIOSO

El primer sedante y aniiespasmddico estudiado especialmente para la

TERAPIA CARDIO - WASCULAB

Muestras Y Literaturas:
Laboratorlos DEGLAUDE

Medicamentos cardlacos e9paolallzadoa.
F -A.li. £ S

BARACHOL

L*BOBATOR10S HISPANIA.-VILLAFRANOA OE PRIA (SUIPUZCOA)

Avenida U de Abril, 40 — BARCELONA

José M.a Balasoh Cuyas. (Farmacéatico)

J



Las dictas modernas amenud G4
carecen de minérales

Las autoridiiJes médicas hacen incapie sobre la importancia de aquellas sales minérales que son
indispensables para el cuerpo humano. Ademas de endurecer los huesos, y enriguecer ia
sangre en hemoglobi'na, estes elementos minérales ayudan el metabolismo y contribuyen a
normalizar los nervios.

Sin embargo, no se puede depender de muchas de las dietas modernas para suministrar al
organisme la proporcién de minérales que necesita, y por lo tanto bay muchos que sufren las
consecuencias de una desmineralizacibn. Todo alimento guisado pierde un tanto por ciento
de su valor minerai—en algunos casos esta perdida asciende hasta un 76 por ciento.
Desfallecimientos nerviosos, Neurastenia, falta de vitalidad, y un agotamiento general, son los
sintomas de este estado caquético. Un tdnico rico en esas saies minérales que son indispen-
sables al cuerpo humano, contrarrestan ia pétdida y remedian la desmineralizacion.

El Jarabe de Fellows contiene las sales minérales de: Sodio, Potasio, Manganeso, Hierro y
Fosforo en uniforme mezcla con los estimulantes metabolicos Estricnina y Quinina. Durante
sesenta anos ha sido aceptado clinicamente en el mundo entero, y esta es la ptueba mas fide-
digna de su valor tonilicante.

Dosh: Una cuchaladita en medio vaso de agua tres veces al dia.

RABE (€ FELLOWS

DE HIPOFOSFITOS

CONTIENS LOS MINERALES INDISPENSABLES
MUESTRAS A PETICION
Fellows Medical Manufacturing Co., Inc., 26 Christopher St., Nueva York, N. Y.

ANTALGL DAL (Y

Granulado
Naurdgas- JeouscasQripe- Luniego- Gatia
Gia- Runatigo egLcb 0 aaia

.J. OacLOZ. 13, Boulavard de la Cbap*]la, PAtUK



fiTiSHfi ClLuCtéoidtlV ROUCARR

(Cofnprimidos de bactios ticiicos)

realiza una desinfeccion Intesiinal

rrfpida  Eirteritis. Diarreas, Infec-

eidbn y auiointoxicacién miestinal
Modo de emplearlo ;

9 a 12 comprimidos al dia, deslel-

Lactéoi M D'laovcARD dos en un poco de agua azucarada
. . . mes de la» comida».
Comprimldos dt bacilos IAlieot « > >

El LactSot-LItiaidodel
»r ROUCARV (Ampollas de ba-
cilos lacHcos) se emplea para cl
tratamienlo imensivo, Enteritis, Co-
litis y todos los trastornos de inia-
xicaciin y de infeccién intestinal.

Modo de userlo;
2 a 4 ampollas por dia, en un

LaCtéOU quu |d0 det t>' bovcaro pOCO de agua azucarada
Ampollai de bacitos Idetiees

M uesiras : B. SALA> Paris. 174 «Barcelona

A NUSOL

disminuye el catarro de la mucosa
inflamada y ejerce una accifn astrin-
gente sobre la superficie secretante,
por su gran poder antiséptico impide
la infeccién de los nédulos hemorroi-
dales y la formacion de abcesos
perirrectales,

provoca la granulacion y estimula la
reparacion epitelial,

détermina la resolucién de los proce-
sos flebiticos agudos, sub-agudos y
crénicos del ano,

hace que la evacuacion de las mate-
rias fecales no sea dolorosa, gracias
al reblandecimiento que sufren las
heces duras.

No mortifica los tejidos. No es toxico.

GORDECKI- 6 CO, LEIPZIG, ALEMaNIA

Para lileraiura y muestras graiuitas dirigiise a:

Go<A"d (Z QI c A Laboratorio V Co.--tfcRao Substancia. S. A.
Apanado "10 Barcelona
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NUEVOS PROGRES08 EN ELECTROLOGIA

Entre loe Rtftndes inventos se noa preaenta iiio en ELEOTROII EDICINA de traecendental iraportancia.
Uno de loe m4a poderosoa auxiliares por an eflcacia en terapéntica y prod.iRtor poeitivo.

15 DISTIHTAS MODALIDADES ELECTROMEDICAS

KNTRE LOS MAS NOTABLES utrece este uuevo invente e!

ELEKTRA U. V. UHIUERSAL MODELO HUM. 2 A\ dq DpB. sTEKK

Tamano pegiiefio. Peso redneido. EFICACIA LA MAS PODEROSt.
SUPEKA A TODOri LOS EQUIP08 CONOCIDOS- COSTO INSIfiNIFICANTE
LA EXCELENCIA DE UN PRODOOTO ae prneba OON SU USO

Por delallada y perfecta que «ea la dea. ripcidn de un artlcoin en folletoa, no ae [>odrA comprobar i>ractieaineule en
valnr real, el alcance de bu« earaeterlatica», su i-ficaciaen terapéuiica, au solidez fle oonsUnciddii o indeBirnciimlidad.
ai no ae eomete ai uao prufaeioHa).

OFRECEMOS LA MAS SOLIDA GARANTIA CON EL ENVIO A PRUEBA

Enviamoa e) referido ELEKTRA 4. V. UNIVERSAI, MODELO NUM. 2 A, que proiluee 15 MODALIDADES
ELEOTROMEDIOAS DISTINTAS, 8IN NINGUN COMPROM180 DE OOMPRA, al eefior médico que deaee
probarlo en au cllnica para comprobar précticamente las exceienciaa de an conetruccion y efectoe cllaicoa.

Preoia- El predo de ente ai.arato ELEKTRA UNIVERSAL es de 800 pesetas, pneato aqiil fletea y derechos pa-

aadoa A loa aeBorea COI.ABORADORES CIENTIFIGOS, gne nombramoe, leoemna aaionaacion eapecial de la

CENTRAL LABORATORIOS ELEOTRI1008 del DB. 8TEIN para otorgarle» «l dere.hn de adgnisicKn
por la milad del predo otiiial.

GRANDES FACILIOADES DE PAGO coiicedemoB a loa aenore» uiA.iroa que laa auliciten,
pBtu.iiiendo el pago en peqgnefiaB cnoiae raensualea al aloance de todos.

>11L.K N 13E REFEREIVCIIAH MEI>ICA.&
Dirigir eartaa, pedidoB y reuiesae a la Centrai ELECTROMEOICA

LABORATORIOS. — Apartado de Correos 331, Sevilla.

CALDAS DE OVIEDO

Aguas oligometélicas, tnuy radioactivas.—Tempera ura, 43 grades.

Knferineclades dol aparato respiralorio.—HeumalisiiioK en”tiui.s rtoiorosos.
Notables rasultados de las estufss en la hipertensldn arterial.
Agua en bebida,—Banos.—Ouchas.—inhalaciones.—Pulverizaciones.—Hay médico en el Establecimiento.

G R A1V t1Io "JT K ~"H v JW 10

Todo confort -Coeina selecta. —Varias fondas — Casas de huéspedes.
15 de Junio a 30 de Septiemb’'e

k .A B ORATORTIOSZ C ORBIERE - RARIS

SUERO ANTI-ASMATICO
deHECKEL

MUESTRAS LA EXCITACION DEL
GRATIS NEUMOGASTRICO ESPASMA LOS*

BRONQUIOS Y CAUSA LACRIS1S DEASM”
SI POR MEDIO DEL SUERO, de HECKEL. SE EXCITA EL GRAN SIMPATICO.
LA ACCION DEL NEUMOGASTRICO QUEDA ANIQUILADA Y EL ESPASMO CESA

Fernand BEJAR, AgenteGtparaESPANA,20,Ruiz Perello.MADRIDis)
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Antes de decidir debe compararse

Si usted considéra a

ELSIGLOMEDICO

cOmO .
REVISTA MENSUAL | i
Ke.,. a. a«oﬂ]JJULU.UJ, "oe tr.;: G tltlfl fflIIE S
0 Un numéro mas que Ias revistas mensuales. O

Sumario cientiflco de lo publicado en el mes de Junio por EI. SICLO Hle OICO

KXTIfiNSION
AUTORKS
Dr. M. Gémes Daran Uilrcaﬁle eifﬁua co‘ieo mip"e d-’mporiia qui- 4
.M. Gomes Daran............. colomuas.
. . 11 -
Dr. Ricardo Berloloty.......... Sobre_ona E_mha para Iaelplorac‘lon dg e»feAm._OB degonorrea.
Dr.R. Llord y Gamboa....... Oone!derac!onee eobre el probléme hl_dArolog|co................ o ®
Dr. Joaé M.» de Villaverde .. Conelder:am-onee sobre un caef) de I.eelon del plexo braquial.
Dr. J. Lois YagOe y Eapinoas. Notas practicaa del aparato digeatiro ...
Dr.F. G. Deleito...... Betado actnal del tratamieuto de la puliuoiila...........cccocc.....
Dr. Juan Tarriee El elndrome doloroBO ...

A. V. SaentGyorgyi........ Vitamioa 0, adrenalina y capeulas eoprerrenalee..................
Dr. Batael Garda Casai......... La eedimrniacidn de la eengre en el cancer uterino
Dr. ReNedo....cooocrveuermrrereeeernne SITIIE 00NN ..o,
Priv. Doc. V. Kollert La oliguriay la polinriedeedeel punto de vifta terapéuUio.
Sesloaea cllaicaa HospiUl de la BeneflceDcia general (Prinoesa).—Hoap'tal
del NIDo

Bibli gratlas........
Pretisa extrdctada.

Total, 128 columnas de texio cienti'fico.

EL SIGLO MEDICO publica ademas de estas 128 columnas Por las Cil*

nicas de Europa, fcrmulario raaonadopor entregas. N
inspectores municipales de Sanidad. por entreras separables. 32 columnas de TERTULIA ME
DICA con ameiiidades historicas, artisticas y literarias.

48 planas, 96 columnas de articules profesionales.
Fotograbados de actualidad y lus ihistrativos del texto cientifico.

EN RESUMEN EL SIGLO M EDICO sise le compara con una
revista mensual publica al ano 13 numéros de 112 paginas, 224 co'umnas de lexio.

l'al séria EL SIGLO MEDICO como revista mensual p«r 25 pesetas al aAo,
13 numeéros, foimados por cuatro Semanales cada uno.

EL SIGLO MEDICO ileva publicandose ochenta anos (ciento dos

anos como continuador. del .BOLETIN DE MEDICINA.). recogiendo tQdo A
cientifico médico de U100y dedicado a la defensa de os mtereses ||D§ y
la clase, sin pertenecer\ partidos, gmpos ni pandillas que mermen su absoluta

independencia- «m a

Suscn'base usted a EL SIGLO MEDICO

25 pesetas 52 numéros semanales por 2ano.

O sea un igual de
13 SUMEROS COMO BEVISTA MERSUAL, I3
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GRAN BALNEARIO DE MEDINA DEL CAMPO

Vcrdadero Sanatorio para la eserdrula. sealin Informe del Real eonie|o de Sanfdad.

Aguas HoraradosAdicas, aalfnroaaa, bromoyoduradae de fuerte tnineralizaciAn. inieae en EepaSa que elaboran
nGDAS MADRES, analogae y may Bnperioiea a las de Saliea de Béarn y BriecooB, en Francia; de Krenznach y
Naubeim, en Alemania; de Lavey y Taraep-Schiilz en Saiza.

EOcaefeimaB parael LINPATISMO ESSHOPULOSG en todaa sua manifeatacionea, tnbercnloeis locales,
mal de Pott, arbrocaces, cozalgiaa, oitalmlaa, coiizaa, ocenas, raquitiamo, herpetiamo, reamatiamo, anémias, metritie,
histeriamo, corea, nenraatenia y paralieia leflejas.

I\WE «-AXL» XXt:1 A1 CLIloallxLO «”N 3>3'X re* . N »

Agaaa cloraradoaAdicas bicarbonatadas. Variedad litlnicaay bromuradaa aaperioree a laatan famoeas de Carlsbad
en AuBtria Eimgria. Indicadae en las afeccionea crénicas del eabdmago e inteatinoe, infarbos de! hfgado y bazo,
cOlicos hepaticoa y nefrfticoa; catarroa de la vejiga, diabetea, goto y obeaidad. Eamerado servicio de fonda y gran
botel. Eapacioaaa habitaeiones con Inz eléctrica, capiila para el culto. Antomdrilea a la llegada de loa trenee.

Temporada oficial de 1.« de Junio a 30 de Septiembre.

Médico director: D. Clodoaido Qarcia Mufioz, catedratico de la Faculfad de Medicina de Valladolid.
Para mée detallee v eorreapondenela, al ndmIinlatrador del Balneario.

| .
iIHIGIENE Y SALVAGUARDIAI
DEL
ADOPTADO EN LOS HOSPITALBS H | GADO

Aceite yodado francés a 54 ceutigr. de yodo puro
por centl-oubico (cubo) aln ningus rastro de oloro POR LA

de una tolerancla casl I[Umitoda, O L D O R H E |N

(NDICACLONES. — Todas las del yodo, de los Insuficiencias hepéticcs ligeras
derivados yodados orgénicos y yoduros, sin sus eNtodas sus Formas
inconvenientes; ningiin yodismo,” ninguna accion con 0 sinictaricra con a sin Utiasis
congesciva sobre el pulmon. Hicad( paludono
usQ . o OOBS
ARTERIO y PRESCLOROSIS, ENFISENA, ASHA oo 2gdeimon
REUMA cronico y que dE‘SfOTma, LUMBAGO’ d* PHormac6léoio Qéiaoe> Vivinne DAPISt)

CIATICA, GOTA, LIMFATISMO, ADENOIDISMO,
sinus terciaria y HEREDO-SIFILIS,

FORMAS FARMACEUTICAS
/nyeccionea - Ampolla» de 1,2, 3y 5 ec.

Prazeo de Aluminlo de lo cc, osein Sogramos (un centi-
cubu-cubico) coniieni: o gr. 54 de yodo que correspuade
guimicamcole a 0 gr. 77 de K. 1.

CApsulas : Ogr, 20de yodo puroi)or cipsula (2 a 3 por lleva al
término medio por 2 horasg). Organismo

Gmulsién : o gr. 20 de yodo por cucbaradiia pcquena. parasaur%%fgpsa Dors
Se halla en todas las buenas /armadas, ySMCHH_XLN')Q(G fvlricior]amenTo Ggg diarias
: Aftrrtismo_ ung selecclonraclonal & %»entt,
Conceslonarios Generales Tubereulosis de catalfzadores decaddtorica
para la Kxporucion ; minérales
SRS,
, Rue de la Victoire
S LIPIODOL]
Solo,_ce.hi
Frosn . LAFAY
ATOIRC De N IE
En Espana : Sr. Juan MARTIN. Calle de Atcala, ¢, Madrid %\ \)2%* é&ﬂé?ﬁ

y Consejo de Cienio, 341, Barcelona.
Islas Canerfas : B APOMNARIO, Farmatciiiico, Las Palmaa

SANATOEIO NEUROPATICO

CIBABIHCHEL SAU (ladrid). — TeMA)R) lie C.

Director: DR. OONZALO R. | AFORA
Plaza de la Indcpendeacla, 8. - MADRID

Doten 8anatorlo m ix la, con edIScioB y jardinee independientee: nuo, adlo
para enfermoa nerrioaoe 6 (lelconeDroakoe y otroa dOB para enajenados.
Tratomientoa modernoe.— Vida (amlliar.—Dob Médicnt internoe.

euaaae realamentoa a la RdmIBlatraalAa.

IMSTITUTO MEDICO-PEDAGOGICO

CARABAMCKBL BA]O, Celle de Maaael Case, bébl 12. - TaMoae 71.C

Edifloio eecaelay graaja modelo independiento para nlfioB retiaBadoa de
InteUgenolay con enlermedadea neiyloeaa. Profeflorado eapeoialisado.

Tr»t«nilento médic* dirigide por ol Dr. Qongtlo R> Lafera.
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OIRKOTOMIi D. BKBIMAEtDO M OBAI

BURJASOT ~

Tos ferioa de los niftos. Tos crbnica y rebelde de los adultes.

ry 7 k . .
Jarabe Bebe Infalfézniégogfgﬂgv%os, 1 URIACH Y C!, 8. A.-Btrcelon*.

id. (ELIXIR E INYECTABLE)
Tetrad | na fT]O Medicacion dinaméfora y regeneradora de los estados consunti-
vos. A base de fdsforo, arrhenal, nucleinato de sosa y estricnina.
. . (INYECTABLE)
Insustitufble en la terapéutica de las enfermedades infecciosas.
ep ICeW IO Estimulante general de las defensas oiganicas a base de coles-
terina, gomenol, alcanfor y estricnina.
" " (SOLUaON E INYECTABLE)
E u S I Sto n a Preparado cardio-tdnico y diurético a base de tinturas alcohdli»
cas decoloradas y valoradas de digital, estrofantus y escila.
A~ r A w NYECTABLE
M fl TQ C 9 n %’ratamcl:ento bLisr%Gtico de las espiroquetosis en todas sus formas
%" w W U y manifestaciones. Perfectamente tolerable.-
PR3 | Al prdir Indlgn*»» «IU r e»UCIdii d* fanociirll
EEEEEEEEEN ---Mﬁ
VAXiSIT O EXTRACTQ
LUTOBIIII IRINII ALY
mejor desinfectante intestinal.
SImblosls de lermentoa lactlcos y bil-
garos en medlo végétal y al maximum
de yltalldad.
Friici U 280 iriMt, 366 pt. ii till Eipili.
I Dosis: de 2 a 10 oucharadss dii.
O or Atiplsdo porR O dil SAil 1913 tnloi Koipllalis Militam
IMPVK OAIOMA 01 MAITO
En gastroenteritls toxlcas, dlarreaa o Ham i W L i 1t~ VUK
6l : : 4 QCH rfHsINAT nuteaCATfA
0 estivales, Infecclones Intestinales, etcé- TH VOOLMD MRHOO
tera, es de notable éxlto. QOH ACCITt HO SACAUO
QCH ACtrri HB BACAIAO | Mir*
mciRpil3-ga.a (B A R O IFXjO itT .»)
dfl
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SAIVIATORIO PEIUA-CASTILLO

Destinedo a enfarmos del aparato digestivo, nutricidn y aistema nervioao.
Clima delicioso, once hectareas de parque, compléta instalacidbn de mecanoterapia, electricidad,
calor y terapéutica fieica. Hotel de dietética. Dos hoteles para psiconeurosis. Pabelldn
especial de radloterapia profunda. Seccion de toxicomanos.

DIlpeotopi EXCMO. SR. Q> M. MORALES
HOZIVA.YO. — L a mejor adgTta de mesa
N5 enfyrm&Jades det

1E£ENi
|Ea|£6mag_oe JIE A
Intestinos]
dolorde estbmago, dispep” JIUBERC U JK V
sia. acediasy vdmitos, Ina-
petencia, diarrea, (loera lU Vv I/- RA
del estémago, etc., se ar< >am /m .
ran posltivamente con el
RO,
[ECON/n*
NCA .TUYENTES3
EFICAZ
nu-{

PoderosQ tonico digestivoi*
que triant siempte.

W u Mdpilafitaahi
MaaA.

Las signientea de médicoa tltalares e ioapectoreB maoi*
cipalee de Banidad se poeden eoiicUar baeta el 19 de Julio
7 por coDcurao de antigQedad:

—Por renuQcia, la de Liria (ValeDoia); baber, 2.760 pese
tas por 293 familiaa de la BeneScencia. Poblacién, 8.840;
categorfa 2.*

Datoa.- Ciadad c. de p., a 26 km. de Yaleacia. Ferr.

—Por detuDcidD, la de Frailea (Jaéu), p. jndioial de Al-
caM la Real; baber, 8.200 pesetas por 209 famlliae de la
Beneflcencia. Poblacidu, 8.144; catégorie 8 m

Dato$. -V. a 11km. de lao. de p. 7a60de lac. La es-
taoiOn mis pré6<., a 21 km. Rio.

—Por reuoncia, la de La Grande de Rlotinto (Hoelva),
p. judiciat de Aracena; baber, 2.476 pesetas por 89 (amilias
de la Beneficencia. Poblacion, 606; catégorie 4.*; 1.000 pese-
tas anuaies para sosteoimiento caballo.

Datas.— a 17km.delac. de p. 7a 71 delac. La est.
maa prox., PeOa de Hierro, a 0 km. Rio.

—Por renuncia, la de Palenoia (OOrdoba), p. judicial de
Rute; haber, 9.600 pesetas por 160 famillas de la Beneficen*
oia. Poblacion, 8.049; categorie S*

Datas.—V. a 30 km. de la 0. de p. 7 a 102 de lac. La
estacian mas prdx. a 18 km.

—De naeva creaclén, la de Caeatejeda (Caceres), p. judi-
cial de Naralmoral de la Mats; baber, 2.200 pesetas por
260 familiaa de la Beneficencia. Poblacidn, 2.009; catego*
rla Sa

Datas.—V. a 11 km. de la c. de p. 7 a 100 de la c. Ferr.

Y por conenrso de mérites baeta el 19 de Jolio.

—Por rennneia, la de Cotanda (Ternel) 7 sus anejos Ola-
11a, Valverde 7 Oollados, p. jadicial de Calamocba; haber,

.0/0

ANALISIS

espatM ,
mangre, agnas, etc.
Labaratirle del Dr. E. Ortega,
emoeiar del Dr. Calderéa.
Carp«laB| 14| Madpidi
EPTTIiTIS.A.iaO HUT 1886.

2.760 pusetsB por 6 famillas de la Beneficencia. Poblacion,
1.602; categorfa 2,*

Datas.—V. a 68 km. de la ¢. 7 a 12 de la c. de p., 0078
eatacion ee la més prox, Carr.

__Por renuncia, la de Gatl (Oastelldon), p. judiciat de Al-
bocécer; baber, 8.200 peeetae por 75 famillas de la Bene-
ficencia. Poblacion, 2.884; categorfa 3.a

Daios.—V. a 16 km. de la c. de p. 7 a 60 de la c. La eat-
mée prox., Vinaroz a 44 km.

—Por renuncia, la de Altura (Oaetelldn), p. jadicial de
Segorbe; baber, 2.200 pesetas por 70 familias de la Benefi-
cencia. Poblacion, 8.047; categorfa S.a

Observacianes,-Otrs titnlar. Guardia Olvil.

Datas. -V.a 2km.de lac.de p., cn7aest. ee la méa prox.,
7 a 20 de lac.

—Por annlacién por sentencia del Tribunal Oontencioso
administratiro de Ledn, la de Ponferrada (Ledn); haber,
3,800 peeetas por 176 famillas de la Beneficencia. Pobla-
cion, 9.829; categorfa l.a

Datas. -Oindad c. de p. a 111 km. de ta c. Ferr.

(Oontinda en la pég. 4.ade Tertalia)

((
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el momeato maa ciltico del ciolo de
existenoia de un mosqaito, pnes basta
con gae el viento baga votoar la fragil
embarcaoidn para que aquél ae abogae
actes de que sua alas estén seoasy ae
disponga a volar.

Los mosquitos tienen numeroeos ene
migos naturalea. Los gueanos paiasita-
rioB atacan a lalar*a y a la ciafa. La
larva ee tanbién viotima de las garia

patas. Ciertae variedades de peaoadoe,
las laiTas de libélalas y oiertos ooleap-
teroB, devoran las larvas y las ninfas de
mosqgnitoB. Caando llega a ser adulte es
Tictima de las libélulas, de 1ob paJaroB

de 10B muioiélagoB. Xambién existe
una eeta, semejacte a nu pulpe vegetal,
cuyas ObraB se agarran al mosqnito y le
aplastau, ya sea contra nna piedra, ya
coDtra laa bojas 0 nna pared.

En general, les mosquitos se alimen-
tan de noebe; pero este no ee régla in-
variable y algnnos de elles, loa que con-
tacninan el paludismo, empiezan a ata-
car a sus viotimas antes de la puesta
del sol. OtroB se alimentan en pleno
dla y el mosquitero empleado de noebe
DO sirve para preservar contra las en-
fermedades transmitidas por los mos-
quitos.

El mosquito que trausmite la bebre
amarilla se notre de dia, y en varies
paises se le désigna con el nombre de
<moBquito diurno>. No siempre basta
cambiar de residencia para llbrarse de
los mosquitos, puee los bay tanto a
4,000 métros de altnra~en los Montes
del Himalaya—como a orillas del mar.
Felizmente, el clima de muchoe paises
no es favorable para los mosquitos que
contagian enfermedades.

Los mosquitos no recorren grandes
distancias por si solos, el mayor trayec-
to que suelen hacer no va mas alla de
cerca de un kildmetro, salvo que el
viento se los lieve algunas léguas mas
aila, Son sus propias victimas quienes
los llevan lejos. Viajan en los barcos,
ya sea en estado adolto adormecidos a
médias, ya sea en estado larvario en los
reoipientes de agua.

Fué de este modo como los mosquitos
se introdnjeron en Anstralia. Sin em-
bargo los bay —como por ejemplo los
que viven en pantauos —que suelen re
correr distancias de mas de 80 kild-
metroB,

Unicamente obupan sangre un reduj

“MALTOPOL?”

Bxtractodemalla eu polvo;coutisce diae-
taeay vitaminas en forma concentrada,
U, F. Berlowits.—Alameda, 14, Madrid.

cido ndmero de mosgnitos y mny pecos
son los que se nutren con sangre buma-
na. La mayor parte de ellos se alimen-
tan conjugos végétales, como el néctar
de las aores; el allmento preferido de
otroB son los platanos, las manzanas y
demas frntas podridas. Los bay que se
nntren con pescaditoa, Ee probable gne
BU feonndidad dependa de lo que oo-
men. En los climas calidcs ponen hne-
vos durante todo el afio.

TBRTIULIA MEDICA

En las regionee templadas o frias, los
mosquitos pasan por trés fases durante
el invierno: huevo, estado larvario e in-
secte adulto, segun las espeoies. A ve-
cea la hembra adulta tiene aufioiente
resistencia para soportar el invierno y
despnés de feonndar el mosquito elige
sn ouartel de invierno en un lugar obs-
ouro del gallineto o del eatablo. EI mos-
quito msebo, mas delicado que la hem-
bra, se mnere en onanto llega ei frio.
Algunas larvas son tan robustes que
pneden vivir en el agua onbierta por
ciuco oentlmetros de bielo.

La familia de los mosquitos es tan
resistente y prolilioa que basta ahora
no se tiene esperanza de destruirlos por
oompleto, ni individual ni coleotiva-
mente.

((Jomunioado por el Seoretariado de
la Liga de Sooiedades de la Cruz lloja,
2, Avenue Velazquez, Paris.)

EL. CHOCOLATE ZORRAQUINO

po” ad pcueia j podar oatrUITO oonatltnTfl
una «floM ayada eo lob dotarmoA y ooDvaU*
oientBB, Yporsa «zqulslta slaboraoloa» es ooe
ddbcioaa golosina para los sanoe.

Do venta en Madrid: Maniequorlaa Loonoeaa
y prinolpales eetabloolmieatos, provinoias, y
Zaragoaat Deepaebo» Ooao, 60.

La miserla de los laboratorlos.

El profesorJ. L. Eaure, en un diseur
so eloGuente y lleno de ideas précisas
que ba pronunoiado en la Academia de
Medicina, nos dijo olaramente que los
laboratorios de la Faoulbad de Medicina
de Paris, como no llegan las snbvencio -
ses a cubrir los gaetos de sus necesida-
des, tenian le mayor parte de las vecee,
con vanos intentos, que alimentarse de
la generosidad de los Poderea pilbliooa;
y DO pudiendo admitir sns quejas estos
Gltimos, les babJan acostnmbrado a vi-
vir ya en plan vergonzosamente reduei
do. La impunidad de los jeies de servicio
tuvo que ser corregida;y los créditos
fuerOD reducidoB a 200.000 francos. Mas
esto no fué otra cosa gne un precedente.
La Repabiica,n uebomenosqgne en 1793,
no tiene necesidad de sabios. A,C6mo
pretender gne ella los mantengaV Con
los fuEcionarios ee baa” ya que éstoa
son los que bacen servioios inlinitamen-
te apreciadoB, ooncediendo siempre su
voto al (xobierno. Cosa que no suele
siempre suceder con la mayoria de los
sabios. Al estar inspiradoe ellos por el
bnen sentido de la razon, la adhesidn
que prestan carece de entasiasmos.

Es verdad que Lavoisiere, Claudio
Bernard y Pastenr trabajaban en un obi
ribitil. Curie no disponia apenas de un
local mejor amueblado. Ann boy el pro
fesor Vincent prosigue sus investiga-
ciones en simples barracas. Ante la re-
peticion de esta evidencia, el profesor
Riobet ultimamente dirigla esta pre-
gunta; ,iEl lojo de loa laboratorios no
condnoe a la indigencla de las ideas?
Con ella queria asegurar gne un verda-
dero maestro llega a hostilizarse en el
medio que le rodes. No terne ser ceusn-
rado por sus contemporaueos ni ee em-
bareza por la parsimijnia qne régulalos
medioB de investigacidn puestos a an
aloance. La imaginacidn creadora que
alcanzan sus iniciativas, sns ingeniosi-
dades y laa aimplificaoiones imprevia-

tas; la tenaoidad que reohaza lejos de ai
laa llamadas de la laxitnd y del des
aliento, le oompone una atmdsfera en
la qne corre probabilidades de oonquis-
tar la viotoria. A pesar de los obsUioa
los sembrados en su oamino y de las
insuheienoiaa propias a prolonger la
tares, alcanzara au objeto, aoaso un
poco maa tarde, pero con paso deoidido
para no dejarse eraotivar por los impe-

Sedante del dolor, de la tos, de todo es-
tado de ezcitacian ATROPAVER reane
los alcatoUies del opio y de la belladona.

dimentoB vy las dificultades que entre-
tienen y retarden el ooronamiento de
su esfneizo.

En las investigaoiones m dernas,
unioamente, no bay otro mas que el
jefe, queno debe relroeeder ante nada
ni ante nadie. Los experimentos reoon-
fortan su energia y la pobreza nunca le
bs dado miedo. Pero alrededor suyo
existen otros mnobos. Los que preparan
los instrumentes, y los syudsntes, los
mozoa de laboratorio le pueden ssegu-
rar su ezietencia materiel a elles y a
sus familias. Estos individuoa neceeitan
vivir tanto como lo demas; aman su oii-
0i0, aunque deagraoiadamente la llama
erradors esta ausente en ellos. No tie-
nen el don que iinmina y engrandeoe el
territorio de las adquisioiones que se
imponen. Y el geulo no conoibe otra vo-
lupluosidad que le de ooncentrsrse sobre
el para sacar de au recogimiento laa
luoes gne entrevé; si desdena tanto la
instalacian del confort como los favo-
res de la fortune, la buena voluntsd de
los ayudautes esta lejos de planearse
sobre la sublimidad de estas oimas.
Maroban p t los valles, piensan en el
porvenir y permanecen enmndeoidos
por la preoonpacion interior, Sin ayn-
dantes no se pnede haoer nada. La
complejidad actual de los problemae
bioldgiooB necesita para ser desenvnel-
ta la Inoidez pénétrante de los jefes,
Pero ,iqué reenltado obtendrian si per-
maneoieran solos? Ellos dan ardenes;
y, ,iodmo podrian haoerlo si nadie estu-
viese a an lado para ejeoutarlas? Los
asistentes, sin los cuales no pueden
hacer nada, ,idénde los enoontraran ai la
remnneracién de sus trabajos se consi-
déra como superQua por la indif'erencia
maniiiesta de los Podetes péabliooa?

A&adamoa ahora lo que cada uno
sabe, porque el genio no corre por laa
oallea. Muchos espirilue aalidos, inteli-
gencias despiertas y linas, forman un
mjmero qne puede reemplazarle; pero la
llamita que les animii esta falta de po-

ANTIPHLOGISTINE

es ona ayuda indispeusable en el trata-
miento de la influenza, gripe, afeccionea
de loa bronquioa y pnimonlae.

der dominador; y el enojo y la laxitud,
que nacen del trabsju en las instalacio
nés primitivas, defectuosaa e inconfor
tables. Eutonces es cuando la uegligen
cia se déja sen ir y se bande en el con
sentimiento de las rulinas.

For otra parte, séria un error contat
exolnsivaroente con los bombres de ge
nio para el avance de las ciencias, Los
dItimos construyen el carro y dan el
golpe inicial, pero es preoiso gne des m



naéi que el inioiador no eaté delante
grikka A HMAdg condaotoree que puedan
orientar el vehfoulo. Un 9658HPH
miento es fecundo en prolongainientoB

Mds ch’ once mil médieos y
IniiircM c'ilos 0 sus Eiimiliiis fl
L1 IK

lejanoB. jQoidn Be enoargara de péné-
trer en estas regiones eztremas si loB
aubsidioB neoesarioa no llegdn? Saoede
entoncea ests oonseouenoia gae todo
franoés hs deplorado muobas veces: en
Ingar de fruotifioar en an pals de ori
gen on deeenbrimiento es aoogido en
Alemania o en otro pale, atendo el ex-
tranjero qulen ae aproveoba de bus be
nettoioB. ,jPor qué él? Biiate otro factor
en la especie, y éete es el amor propio de
los intereaacloa. En Francia cada uno
Be ocnpa demsaiado de si mismo para
inclinarae ante un reenltado que en-
grandezea al veoino sin que le alcance
parte de au gloiia.

Poe otra parte, el Eetado, en Francia,
como si estnviese compueeto de un oon-
jonto de amor propio aislado, expéri-
menta con reepecto a lob sabios esta
animoBidad nebulosa que hace al hom-

DofAlnmul bt(imuro , msdioamento
DUI U U 111jl_raoloQBl y may activo oootra
lacpilepala, vomItOB del” embarazo. Tolecan-
olaabaolnta. Bedante d«lalatema nerviOBO.

bre inoapaz contra el gne ba logrado
éxito en su obra; en Francia, mas gne en
otro paie cnalquiera, nn deaoubrimiento
viene a aer una insolencia. Es reoibido

Y por cOQCurso de méritoa haata el 19 de Julio.

—Por renuncia, la de Omellade Nsgaya (Lérida), p. jndi-
oial de Oervera; haber, 1.650 pesetas por 10 (smilias de la
Beneticencia. Poblaclon, 653; categorla 4.*

Datot. - L. a30 km. delac. de p. ya39de lac. La est.

uida proz., a 12 km.

—Por nueva creacion, la de Fuenmayor (LogroBo); haber,
3.200 pesetas por 64 Ismiliaa de la Beneficeucia. PoblaciOn,

3.200; categorfa 8*

Dato*.—". a 12km. de la c., que ee la 0. de p. Ferr.

-Por defunoién, la de Meallo (Pontevedra), p. judioial
de Oambados; haber, 3.750 pesetas por 100 familias de la
BeneScencla. Poblscién, 6,165; categorfa 3.*

Dalot.—S.y. a 8 km.de lac.dep.ya 17 de lac, enya

eataclén es la mis prOz.

—Por defunoidD, la de Alameda de QardOn (Salacanca),
p. jodicial deOiudad Rodrigo; haber, 1.660 pesetas por 26
familias de la BeneScencla. Poblacién, 7S3; categorfa 4.»

£>aloa—)\j. a 20 km. de la c. de p. y a 100 de la c. La est.

mis préx-, a 8 km.

—La de Benabarre y sua agregadoa Caladroues, liase
rrsfl, PizAny Porroy (Hnesca), partido judicial de Benaba
tre, por oposicién, Tribunal eepecial, seganda categorfa, por
defanciéo, dotaciOii 2.750 pesetas annales y 20 familias de

BeneScencia, ceuso 2,773 habitantes.

Tribunal: Présidente. D. Emilio Vara, inspector provin-

cial de Banidad interino.

TERTULIA MBDICA

como una bofetada dada en

loe que perteneciendo a
eimilar ae ven rebajados de burange y

pienean en un rival que se ooloca por
Aoima de elloB. No creamos que eieen-
pre la envidiaconfraternal juega en lu
eaBecie un papel importante.

ara oomportarse como lo hace el
Eetado, no tiene mas que preetar oido a
las BugeationeB malévolas. No tiene mae
que Beguir las prescripoiones de bu
temperamento. Toda operaoidn que_no
va saldada por una ventaja inmediata
Bobrepaaa laa oapaeidades de bu inter-
vencion. Los laboratorios en que se pro
signe una opinion de labor dnradera
oortan an paso y lo dedioan todo en
Begnida a la conoluaién de eue investi-

eara de

Sopositocios EvaoQBiil
BibalU. Da eSasoU lola-

EStref“mlentol Itble. ProspeotoB aratli.

Preparaoldn de dvolos y supositorioa.
Rambla OataluAa.4 4 ,Baroelona

gaoiones y al punto praotioo de sua ten
tativae, impulsadas por mil direcciones
Utilea. Es preoisJ sabet eaperar.

Pero saber esperar es una aotitud di-
ficil de mantener en un régimen que
no tiene la segnridad del manana. An-
tes de hacer vivit la eiencia es pteoiso
vivir uno miamo. Por esta razdn, du-
rante mucho tiempo loB subditos iran
a las huelgas y las reclamacionea _ca-
morristoB maB que al mantenimien
to de loB laboratorios o al trabajo si-
lenoioso, que no da oldoB al rnido de
las querellas électorales en las que los
iavestigadorea ae contentan oon prose-
guir al abrigo de laa tempestades calle-

jeraB laa BolncioneB de investigaciones
que interesan el progreeo de la oienoia;
enriqueoen loB oonocinsientoe de higie-
ne, prevén la aparicion de la enferme-
dad, y como para la difteria de algnnas
otrae infeocionee snprimen las fatales
defunoionee. No hemoa hecbo mas que

JARABE ALMERA

* base de foafato de cai gelatinoao,
el maa aeimllable.

annneiar el sujeto. Las eatedras de cli-
nioa no eetdn menos divididas. EIl Per-
sonal en eUBBtiene positiva hambre- En
ningun pais de Europe o América flore-
oe ni Be inBtala, como en Francia, el
triunfo de semejante vergiienza.

M, P. B.

LA MORAL es el verdadero, es d
Gnioo régimen de la felioidad.

Ubay.

LOS CONSBJU3 de los viejos son
como sol de invierno, que alumbra,
pero DO calienta,

O.A-TNiaS.0OS. TOS

JARABE MADARIAGA
benkocinémico.

EL AMOR créa en la mujer una mu-
jer nuevB. La de la vispera no existe al
dia Blgniente.

Db M abana.

Vocales: Bstos eerin nombrados por el Ayuntamiento,
dentro del plazo de la convocatoria, y

Secretario, D. Fernando Marquiua Falcéa, secretario del
Ayuntamiento de Benabarre,

Instancias hasta el 23 de Jnlio.

GaCsta dsl 18 DBJONIO DB 1982.—G arda (Tarragona)

partido judicial de Falset, proveeti. por oposicién, que seri

jozgada por el Tribunal especial, la plaza de médico titular
e inspecter municipal de Sanidad de cuarta categorfa, dota
cién 1.650 pesetas,
Municipal, 1,496 habitantes.

Tribunal: Presidents, D. Antonio Mall6o Vicario, inspec-
tor provincial de Sanidad. Los vocales serin nombrados
por el Aynntamiento dentro del plazo de la présente convo-
CAcion; y secretario el del Ayuntamiento de Garda.

Los aspirantes abonarin 80 pesetas en concepto de dere.

y 20 familias del padrén de BeneScencia

choB de examen. Instancias en papel de octava claee al se-

fior alcalde présidente de Garda en el plazo de un mes.

—Rneda (Valladolid), partido judicial de Médina del
Oampo, ee proveera por oposicién, que seri juzgada por
Tribunal ordinario, la plaza de médico titnlar inspector mu-

nicipal de Sanidad de segunda categorfa, por rennneia; do-

taclon 2 750 pesetas y 300 familias del padrén de BeneScen-
cia, censo de 8.006 habitantes.

__Por defunciéo, U de tocélogo titnlar de Albox (Almé-
ria), p. judicial deHurcal Overa; haber, 2.600 pesetas por

861 familias de la BeneScencia. Poblacién, 1.186; catego

ifa 2.*, instancias hasta el 19 de Julio.

(Continéa en la pig. XV.)
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ANTIASMATICO PODEROSO

BBKHDIOSFiaABOOVIBA L080 ATiBBOiBBOWQnIALJIB

Japabe-IHedin»
de Quebracho.

Madicoa asaiiDismtluB ; iva iJimuipaiuB “«nuuivu»
profesionaies de Madrid; EI- 81GLO M6&Dioo, la Rt-
viita de Medicina y Ctntyia practica, El ffenio Tdé-
dieo, El Diario iiidico Farmaciutico, EI Jwado
dieo Farmacéutieo, la Revieta de Cienciai Mfdtca» d«
Barcelona j la Reviita iiédvo-Earmaciutica de Ara-
gan, recomiendao eo largos y encou.iaatlcoB artlOQIrg
el Jarabe « Medina de Quebraeho coioo el
dlttmo remedlo de la Mediolna modetna para coni'
badr el Aina. Dlinea 7 He Catarroi arénloit, ha*
cieodo oeear la latiBa 7 prodaclendo ona aiave expao*
taraoléa.

PRECIOi B,50 pesetas fpssoo.

~ Dapéalta oeatral: 8r. MedIna, SerraDO, St, Ma-
drid, 7 al pormenor en las principales larmaciae de
Eapafia 7 América,

+ TRATAMIENTO EHCAZ +

REUMATISMO ESqUZC]:REI\U
YODOVISAL NAGANARENLO

Salicilato sosa. CaCOdliltA dB8 BIQSIDISO.
TODURO potasa. CiGOdllito di son-

Moestrae Y ilteratarai

D. FENOLLOSA
PAZ> 26 VAIJENOIA

FRPAXOCS [ SOVENDA GENTRCA

M m e\l « Elizli dIDA}mﬁ%eno en onga esen*
w l-«* alal oompoBieloD entra verdAdera

Nnoleina eapeoifloa, Fieloro y Arsinloo organiooa, Thloool,

Penaina y extraotoa eatablllaados deKolay deNneaVomloa.
(Onando le hw an lIraoaaado todoa los teoonsUtuyentea, en-

aayael PIL eSielL .gneponemoa asa dlapoaiolAo.'

Yeo H S E PTO L: Uedloameato de nao t6-

pico part la tarapdntiea
de laa mDoosaa

Todo, ioido timloo.Liadaoo, Todbldiato potialoo,an aoln-
aldnalloériaa. . L

Oullalmo en otorrlootaringologla y gineoologla (toqoea,
iaponea, gaigariamoa.)

Uoeatraa a diapoaloldn de lot aefioraa midlooei
mrevlia demanda, Indloando oon toda olaridad U
direoeiCo y aatadda del lerroaarril, al

Laboratopio LUNA PEREZ

LOeBR» («SBOeBA)

ORRANAS

A
CEMARTtO
pka'ei MtORIS

Prodneto espafiol a base Hamam-ylrg.». /Ascnloe hl
ppocaet; noTOcaina, aneetesina, etc. Oara HeinorfOidM ta-
t6rnBB exfcerDa8,BBDt?rBntee7 pftdecixnidoDtoB del f6cto. Ttibo

coacAnula, 3,M pesetas?correo, i. De yenU en farmaciae.

Balneario de Carlos IlI

I nlk LV _ Al9de Septlembre.

Midioo dUfidlor sn propledad; Ehuio. S- D Violoi M Gaileio.

Neryios. - Keuma. - Escrdtula. - Plel.

Dslldou etitoltn de larene. — firiD pirti» f nante-
Oiima de montaia, 780 métros.
Serylclo directe deade Madrid en tree horai

informée y folUtoe:
| HOTEL LEONES DE ORU, Carmen, 30, Madrid.

06*«rcaconcs. AntigOedad. Reeidira en el Barrlo de
San Franuiaco.

Dalo». -V. a 23 km. de la c.de p. 7 a 180 de la c. Fe-
rrocarril,

OpOSICIONBB a 100 PI.AKAS DB ALLUMNOB IKTKBNOS DR
Mbdicina.—La Cumision geetora de la DipuUcldn provin
cial de Madrid, en eu eesibn de 9 de los corrientea tcordd
convocar opoeieionee para enbrir 100 plaecaa de alnmnoi in-
ternOB de Medicina de esta Beneflcencia, de laa gne ocupa
ran les plaias de nomererioe qoeexietan varantee al termi-
nar la opoelcién les opoeilorea que por el numero gne ocu-
pen en la propneeta del Tribunal les corresponds, y los
reetantes, pissa de Bopernunierario, con derecho a ir cn-
brienlo vacantes de numerario a medide gne éstas vayan
ocurriendo.

Son condiciones eeenciales para ser admitldo a los esA-
menee:

1® Acreditar con certificscion académica de estodioe
ester cursando O tener aprobadae las aelgnatnras de Patolo
g(a general 7 Terapéutlca.

3® Snfrlr un examen ante Tribunal competente oon
arregio al Reglsmento y progtama aprobado por la Oorpo-
raclOPiy

8,a Abcuiar en concepto de derecho de examen la canll-
ded de 6 pesetas.

Los ejercieios comensaran en la segunda gnincena del
prbximo mes de Septiembre, en la lécha que el Tribunal
détermine y que oportunamente ae anunclara.

El haber gne dielrutaran al ocupar plasas de numerario
aera el de 800 pesetas annales los de primera clase, 600 pe-
setae los de aegunda, y 400 los de tercera.

Las soiicltudes, acompafladas de los cnmprobanles que
se exigen, ee preeentarinen el Regietro general, en la 8e
cretarla de la Corporacidn, en e! plaso de quioce dias tiébl-
lea, a contar del eiguiente al de la ineercién de la présente
en el BoUtin Oficial (81 de Jonio), de las die* a las eatorce
bores, uabiendo de efectuar el psgo de los dereebos de exa-
men al présenter le documentaeibn indicada. Es preciso la
exbibicién de la cédule personel corriente.

Practicaates.

Balinas de Oro (Navarre). 487.60 pesetae. 6 de Jolio.
Gnlrgnillano-Artasn (Navarra). 626 pesetas- ldem,
Romenxano (Navarra), 487,60 pesetas. Idem.

Bribaeg8 (Gaadalajara). 600 peaetae. 32 de Julio.

Dos plsias conenrso oposicién en la Diputecién de Gre-
nade. Detalles en el BoWin 0/ictnl del ITdeJunlo de dieba
provincia. Sueldo, 2.600 pesetas.

Cabezueladel Valle (O&ceres) 600 pesetae. 15 deJqlio.

Bolija (Oéceres). 326 peseUs. 14 de Julio.

<Oil
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. aboratorio

Borlgoe Granadus, U4

BARCKIIONA

5tin

11

fel T

RAIK

PALLARES

Hemostéatico-reconstituyente

abasede clOPuro decalcio.

Frasco. — Para uso interno.

Ampollas. — Inyecctbn intravenosa.

"o TA
[i-*n

Benet

PAIDOTROFO

TONICO INFANTIL
a base de glicerofosfato de cal,
acido arsenloso, glicerina
y muira puama.

FIMONAL

MEOICAMENTO
especiai para el iratamienfo de las
eniermedades del aparato
respiratorio.

Formula: Gomenol, arrhenal,
benzoato sdd. benjuf y dionina.

Laboratorio M. PALLARES

Plaza Mosén Sorell, 6.

VALENCIA

I"ALLARES

Tintura de estrofantus, especial-
mente preparada y exactamente
dosificada.





