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Antineurasténica

RfzOULADOR DEL CORAZON

Depresion nerviosa

Convalecencia de las enfermedades infecciosas
Deportes, Surmenage fisico e Intelectual

Laboratories P. AS IITER, 41-47, rue du Docteur-Blanche, Paris (i6")
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Jarabe Bebe
Tetradtnamo
Septicemiol
Ensistolina
MutasaD

Al irdlt

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

Agentei ftxolutinot, J. URIACH Y C', $. A.~Btrcilont.

(ELIXm E INYECTABLE)
Medicacidn dinarodfora y regeneradora de los estados consunti*
vos. A base de fdsforo, arrhenal, nucleiaato de sosa y estricnina.

(INYECTABLE)

Insustitufble en la terapéutica de las enfermedades infecciosas.
Estimulante general de las defensas oiginicas a base de coles*
terina, gomenol, alcanfor y estricnina.

(SOLUaON E INYECTABLE)
Preparado cardio-ténico y diurético a base de tinturas alcoholi*
cas decoloradas y valoradas de digital, estro&ntus y escila.

(MYECTABLE)

1 ratamiento bismQtico de las espiroquetosis en todas sus formas
y manifestadones. Perfectamente tolerable.

Indi<}a*M utt Baviits y iiuel®*n dt farroeanll
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ALMUERZO DE ESTDDIANTES

Entre el traeciego de papelea viejos y
Duevos,aotigaoa y modernoe qoe a dia-
rio revuelven mie dedoe en fanoidn vioa-
ria de ojoe,y ouya leotnra eeouoban mie
ann Benaibles oldos, ba tooado en esta
semana el turno s algnnoe artlonlos de
aquel génial y eimpatioo periodieta,
bobetoio aristocratioo y aragonés inter
nacioiiai, gne ee llam 6 en vida Eusebio
Blasco, y ouyaa aspiraoionee, entre espi
ritnales y aventareras, le llevaron alter-
nativamente a tigarar oomo periodieta
francée en lae colnmnas de Et Figaro,
de Parie,y en lae de Los periddiooe mae
dietinguidoB y popalaree de Eepa&a y
Entre ioe tra-
Illamb mi

de la Amérioa eepanols.
bajoB de que me di onenta
atencidon por sa tltnlo uno gqae me fné
ba largo tiempo conooido, qne anpnse
besde luego que intereearia quizae maa
boy a mie leotores qne el dla miemo en
que Be publico y gne, por esta razédn ul-
tima, jnzgo gne sera ahora releido por
nlgunoB dieboBuB Bupervivientea y co-
nocido por loa que por primera
pnedan redezionar aoeroa de coaaa de
aparente Buperdoialidad y gne, ain em*
bargo, Be preatan a mny aabroaaa corn-
paraoionee.

Llamaae el tal artionlo «Un almuerzo
de estadiantes», y ee la mateiia que en
él se desenvuelve la deaoripcibn de nna
deata n bomenaje, oomo boy pompoaa-
mente ee dice baata para anunoiar el
propdaito de an desoonooido para tomar
parte en unaa opoaioioneB de aupernu-

vez

meiario municipal.

Eia el homenajeado, oomo boy tam-
bién borrendamente Be dice, el joven
D, Pranciaco Javier Santero y Vam-
barnberge, hijo vardn Gnioo del escla-

OMNADINA

rpm « » acx<

reoido clloico y oatedratico de la F<usul-
tad de Medioina D. Tom&s Santero y
Idoreno, médloo de Camara, ex preai*
dente de la Aoademia de Medioina, fnn-
dador y oolaborante del glorioao Monte
plo Facnltstivo, etc., etc., eto.

Don Tomaa era admirado por todos,
pero amado por mny pocos de bob dis*
cipaloB, por Ber hombre de trato aeoo,
aevero y pooo aaedaible y, sobre todo,
por an condacta de calificaoiébn nada

blanda en loa examenee de fin de ourao
en las entoncea pomposaa revalidas
del grade de dootor.

En cambio, su hijo Javier, mozo des*
pierto, 'Bimpatioo, nu mny estudioso,
pero si muy talentudo, babla transfor-
mado por berenoia las oondioiones ao*
oiales del padre en un trato afeotuoao,

FI complejo (bsforo vilaminico

simpatico y oorriente, que troacendia
de laa aplioaoionea médioasy pedagbgi-
caa al trato estadiaotil y casi bobemio
del estudiante perpétua, con ribetes de
aristocraticoa pretenaionea, qne encon¥*
traba fomentadaa por la nnmeroaa, ae-
leota y ariatocratioa olientela de sa pa-
dre. E| oaraoter del muobaobo ténia
oomo raago permanente la raoltiplioi-
dad de sus afioiones, gne le baclan pro
ourar el reealto de eus talentos en to<
daa las ramas y ramilaoulos de la oien-
oia social y de las afioiones oulturales.
Era intimo amigo de los poetas dramé-
ticos y lirioos de aqgaella 6poca; los pe*
riodietas le contaban oomo uno de tan-
tes; cantantes, actoree y
actrises le le oonanltaban

loa milsicoB,
mimaban y

sas males efectivos o sus simulacionea
preteztadas; en fin, era an madrilefio
con toda la barba, qae figaraba como

m édico con ans condiscipnloB San Mar
tin y Cortezo, y como poeta oon Orilo,
Coello y Vital Aza; pero con nadie ee
agremiaba durante muobo tiempo, Uno
de ans trinnfos résonantes lo oonstituyd
el estreno en el Espaiiol de un drame,
gqgne oreo recordar qne llevaba por titnlo
<Angel> (luego fué aegaido por «Lob
guantes del coobero»), y por ser bnena
la obra e inmejotable la representaoidn,
por Elise Mendoza y Vioo, obtnvo an
ézito résonante, que despertd en los es-
tudiantes de Medioina el deseo de aga-
sajar algne babia sido compaiiero snyo.
Por agnel entonces, el ser bijo de an
médico notable no ers motivo para des
pertar envidiae, odioB e inverosimiles
recelos, como en otras épocas, mas
lantada», nos ban eneefiado a oonocer
otroB bijoB de otroB sabios, a gnieneB ni
debo ni gniero alodir, pero que no an-
dan mny lejos de mi memoria, anngne
ai de mi corazdn, pnes yo no me podrla
dar por alndido ni por tabio, paee nonca

Por neoesidades de ajuste no publicamos en
la parte de folleton correspondiente a la obra «Un médico rural>.

lo fni, ni por deeairado en mia bijosi
gqne por sus oposioiones y procedimien-
toa oorretos se oonsideran muy salisfe-
OhOB.

Yerificose el almuerzo en et restau-
ranlgrupeeco del lletiro,y la referenoia
de Eusebio Dlbboo, que saborearan oon
deleite mia leotores, es la siguiente:

«El domingo pasado, a las docey me-
dia, se seutaron a almorzur en el salén
de la Casa Blstica del Retire cien eslu-
dianies del cuarto afio de Medioina.

Yo entré cuando ya todo el mundo
bacia por la vida.

Era un almuerzo en honor de Javier
Sintero; lo présidia el venerable D. To
m as, deoano de nuestros médicos, padre
de Javier, y abuelo del dramiv que mo
tivaba el obsequio. Enfrente de elles es-
taba el €Studiante perpetuo, Letamendi,
gloria de la Medioina, oaiedratioo, poe-
ta, masioo, esoritor, filésofo, bombro es-
pecialisimo, tan versado en las Cienoias
exactsB como en la Medioina, tan elo-
cuente oomo decidor. Atti eetaban tam-
loa amigos intimos del antor dra-
recién nacido, Orilo, Campos
Lostoné y nn aervidor de us

bién
m atico
Arana,
tedes.

[Qué alegria se respiraba allil ;Qué
animaoién, qué vida, qué franoa ex
pansiénl Deolaro que un banqueté de
hombres polltioos no me hubiera heoho
raadrugar, pero el almnerzo de 0B estu-
diantea me atraia. Me pesé baber perdi
do media hora, porque mientras almor-
zaba creia baber vuelto a los primeros
la juventud. EIl vino de aquel
almnerzo remozaba; el Champagne me
pareoia elizir de nueva vida.

|Y qué cnrioso estudio para an obaer-

anos de

tadorl

En aquellas cien oabezas que se mo-
todas direcoiones, en aquellas
muvidaa por el entueiasmo y

vian en
lenguas

STROPHANTIUM

PALLARES

XV gotas contienen ‘/s mlligramo
de Eatrofantina.

per la eBpuma del Champagne, ;qné va-
riedad de tipoa, de afioiones, de pantos
de vista, de meénera, de ezpresion, de
obistea,de observaciones, de frasesy de
BOentosl Aqui se ve al andaluz babla-
dory gracioso; alli al navarro enérgioo
y franoote; disonte CON riqueza de ima
genes el sevillano oon el gallego; dispu-
ta el casteliano; pro
nnneia bijo
de Canarias; babla de amores el valen-
ciano alegre y ezpansivo.Tras unos 0jos

aragonés con el
improviaados discursos ei

el nijmepo présente



chiquitilloB y pénétrantes ee adm na al
esooiar Bagaz y aprovechado;
frente que cnbre
cbones se ve la

bajo la
deeordenados me
inteligente mirada del
eatudiante reflexivo y asidno; aqni se
agita el calavera deahecho, gqne eetadia
media hora en libres ajenos; allt récita
verBOB el poeta naciente,

les

que prenere

ANTIPHLOGISTINL

es nna aynda indispensable en el trata-
mlento de la inflnenia, gripe, afecclonee

de loe brongoioB y pnlmonias.

loB bastidorea al ai ftteatro anaW mico;
son oien médicoB en borrador, treinta
politicos en perspective, cnarenta eecri
toree en boceto,veinte Babioe probables,
diez O doce calamidades casi seguras,
porque entre eBtOB fleroidoctoree habra
de todo... _ , N
Dentro de aiganoB anos, este
médico de aldea; aquél, médico de loe
bafios; eaotro, _m_édico de an vapor; el
de mas allé, Fitico de un regimiento.
iQuién sabe eielque hoy me ofrece una
copft oon sonrifi® bi© aDcnciara
en triste dis que alguna de mis bijae se
la lleva la mnerte! iQuién pnede asegu
rarme gne aquél, tan distante de mi,
vendra a milado un dia a veroomo me
pegan un balazo!,..; aquél tan deeeuida-
do y bruBCote sera el doctor de moda
dentro de diez bBob; el otro
an Binspismo a mi oaeero.
VedloB gné alegres, qué dicharaohe
ros, qué alborotadOB... Pues en bub ma-
noB ha de eatar la salad de la généra-
cién gne viene; éetos ban de Ber lob que
noB den la eaperanza o el deeengaBo, la
tranquilidad o la ingnietud, la vida o la
mnerte... Son oien mnchachoB que han
de disponer en veinte aBos de cien mil
vidas. Yo loa miro con eitrsBa onriosi-
dad, oon irrésistible BflciOD; oomo htm -
bres me recuetdan aquella aiegre época
de la vida en gne yo no ténia ni cuida-
dos, ni experiei oia, ni deaengaBos, ni
osnaai oomo eetudiantefl me haoen pen
sar en

sera

le pondta

loe glorioeos oaminos que han
de reoorrer ejerciendo el sacerdocio m »
grande y mas ingrate...
maB teliceB que ahora, ni
mAa nobles

Nunoa seran
obedeceran a
impulBoe; diesipuloa, cele

bran al maestro; espectadores, aplanden

Utoera gastrioa, hlpsrolohldrla, deBapari-
cién inmediata de todoa )ob sintomas y
tratamiento cnrativo por el SIL*AL.

y no envidian. Cuando brinda alguno
de elloa se apreautan loa demae a elo-
giarle ruidosamente. Todoa haoen ver-
soB, todoa cantan, todoa sonrlen.
hermoea esa edad

tan
en gne entusiasma
lo propio tanto oomo lo ajeno!

Mientraa yo hago estas redexioneB,
el ruido aomenta, la alegria se difande,
laB manoa buscan laa anohea oopas
oomo lasmaripoBas lainz.U n estudian-
te, un niBo en la aparienoia, ae levante
y lee UDOBversos que acaban en medio
de eetrepitoBOB aplansoB.~Qatén eaéee?...
CastaBer...,
ber

si... EntonoeB recuerdo ha-
eido amigo de bu madré, ya hace
aBos,cuando yo empezaba a hacer ver
SOS. Ya haoen vereoe,y buenos, los ni»
Boe B gqaienes uno ha tenido en las ro.
dillas; este va roalo, el Bol me da en la
oalvB...

Otro eatudiante lee un romance lleno

TEBTULIA MBDICA

de frescura y de valentia; hay en él fra
B68 espontaneae, estilo

correcto; es nn
biindie a la union de la oienoia con la
poesia. Eate ee llama CalatraveBo-, se
ve en élla madera de los que han de

bacer bien las cosas. eatu-

diante y periodieta; se le aplande du
rante trés o coatro MinatOB, y con este
motivo ananoia qne dentro de poco pn*
blicara an libro, que

Es ala vez

recomienda al au-
ditorio. EapsBol que hara pronto su ca-
mino.

Se levante Eamiro Blanco, estndian-
te con BUS puntoB de autor dramatico.

Reoonozoo al miemo que haoe un mee
me présenté Laie Vidart,
mi casa con au roamotreto debajo del
brazo. Asi vino hace ocho anbB Vital
Aza, estodiante también, a mi casa de
la oalle de la Magdalena. jTodo es em-
pezar; adelante, mnchaoboe!

Hablan varice a la vez; lee un soneto

ygaevinoa

BascoBana; hace dieonrso en régla, oon
notable faoilidad, nn ohignitln que ha
de aer, lo tengo por Beguro, orador po
pnlar. Sus oompafieroa le llaman San-
CbO,y DOea el baen callar, Bino todo lo

“MALTOPOL?™

Eztractode maltaenpolvoicontienedia*-

taaa y vitaminaa en forma concentrada.
M, F. Berlowit*.— Alameda, 14. Madrid.

contrario. Tiene bu popularidad entre
elloe; habla mncho y bien.

Legar ae llama otro que también
aplaudir oon eatrépito... Pero
iquién va a reeordar aquella horay me-
dia tranBOurrida entre el postre y el
café, y en la gne bo dieen tan buenas
cosae y ee oyen tan diferentes frases?

e estudianU perpétuase levante. Eb
Letemendi,a gnien quiere todo el que
le habla nna vez. No ea el sabio gravey
pretencioBo, de quien
hombre de oienoia,
que oonvierte todaa

se hace

huye, sino el
cariBoso y «fable,
las cueeliones

en
aauntoa intereeenteB. Sin quererlo, ein
penaarlo, hace un verdadero discarso,

lleno de erudiciéon agradabiey de opor-
tnnlaimaB frases. Grilo improvisa ver
aoe; Campo Arana, elegante proaa; Lus
toné hace un bonito brindis; Saotero
da lae graoiaa a tedoB en una improvi-
BBoidn brillante, y su respetable padre,
gloria de laM edioina espaBola, termina
el banqueté oon bu autorizada voz pro-
nnneiando la Gltima palabra.

Loa estudiantea, ya entregados a si
mismoB, cantan, brindan, beben, se dea-
parraman por las alamedas del Ketiro...
No penaaron elloa el placer que iban a
proporcionar a on observador que eatu
vo todo aquel dla saboreando la impre-
aién que le predojeron, Acostarse con
tendo oien amigos mas es un nrgocio
que tel vez no comprenden loe banque-
ros, pero que yo tengo por coloeal por-

que DO ee hacen mnehoB de esta impor-
tancia en la vida.

Y o deelaro que con un médico solo
Nno me encerraria en una botioa, pero
con eetos cien médicos préximoB..., oon
éstoB voy a todaa partes, contente y ae-
gnro,y al acabar eate recuerdo, qnlero

Balndarlea carinosamente, repitiéndoles
en proea lo que en unos veraoe que ya
he olvidado dije: ;Qae logren la
gloria en bu carrera, y sean todoa elles
mis amigOB...y no me receten nada..

M arzo 1880.»

les

D. C.

Baposltorios Bvsoastil
Bibalts. DeeSoaoUlInta-
llbie. ProBpeotos gratu.
Prepataoldo de Ovoioe y Bupoaitorios.

Kiunbln Catalufla. 4,-i.Baroelona

ODA n CnTfILUNft

jOh dnlcea tierras de Cataluna,
agros del Ampurdan, bosques de pinoe,
olivaree de Lérida, colladoe
verdes, rooas bravlas
donde el mar se enfnrece o donde oanta
la eancion de an sueBo bonancible!
iYo 08 tengo nn grande amor!
Y mas gne a todas,
a estas de Baroelona, gne piaaron
mis padree y en que viven laa raioea
de mia anoay elaimade miaima,
oonfondida entre el polvo de mia mner-
[tOB.
Trea veces pido a Dioa gqne oa haga
[préeperas,
y trea veoea le pido que déparé
mi fin aqui: que aqui muevan mia labioa
BU uleima aonrisa, y que mia ojoa
o Be gqneden abiertoB sin espantc,
con un poco de Inz en las pnpilaa
del oielo de mi infancia, o ee me cierren
Buaveay amoroaoa, oon la gloria
de un crepuacnlo lirioo de otoBo,
Qoiero dormiragni,ceroa, muy cerca,
del tumulte pagano de la urbe:
de cara al mar, de eapalda a laa monte
[fias
que atraveaé boBcando amor un dis,
bajo la sombra amable de un lentisco
donde cantan loe péjaros.
;0 h tierra
Clara de CataloBa! Yo te pieo
con amoroBO y blando cuido abora,
para que Inego, cuando tfi me oubras,
Béas liviana aobre mi, lo mismo

que nna mano de madré que aoaricia.

Joaqdlk Mobtankb.

C-A.a?-A.Ti'E40S - TO .S
JARABBS33 M ADARIAQA
bensooinamioo.

EL AIRE PURO

Del aire ae ha dicho que es ei pan de
nuestroa pulmoneB. La comparacidop. pa-
reoe un poco faumotlslioa, pero es exac-
ta. Maa aun: podemos decir que el aire
puto noB es maa neceeario aun qgne el
pan para el eatémago, y que, contra la
creeicia general, es mée inneeto reapi-
rar un aire inaano que comer
cantidad inanficiente.
pnro,

mal o en
Beapirar un aire
y aobre todo reapirarlo bien, _ea
uno de nueatroa deberea roaa primordia-
iea. Dlgase,aino, que noe es poaible per-
manecer diez diaa ain cornet, al paso
que no podemoB estat ain respirat maa
de unos poooe minutes, so pena de mo-
rir por asfixia.

SIGDE A LA PieiN A XVI



P(dan se muestras vy literatura.

Aplioaciéni
Dolores de cabe:;a, ata-

gues de reuma, dolores
reumaticos, cansancio
nervioso. indisposicio-
nés del trigémino, res-
friados. Gripe.

Sin temor a habitua-
cidn,

OosisR

Para aduiios, dos ta
bietas, trés veces al
dfa; para niAocs, segiin
la edad, media tableta,
hasta una tableta. trés
veces por dia

Envasado eni

Cajitas 2 tabletas de 0,5
Tiibosi10 > deosy
Tubos20 » deo,s.

El resultado de sus
componentes cientificos propor-
ciona el efecto reconcentrado

AUADRONAL

ASTA, Aktiengesellschaft, Fabrica Qui'mica,

BRACKWEDE, 128.--(ALEMANIA)

Seccion cientiflca; Enrique Wernick. — Oobrcega, 382, 3 — BARCELONA

Bapreaewtaale y depositario ea Eapafia»

J. ALEIANDRO RIERA, Ingeniero.-Napoles, 166.-BARCELONA



LIItRATUBA
Y MUGBG6STRAS
PARA EXPTRIMENIACION CLINtCA:

¢} fTALMOTERAPICOS KIRCHNER-SardanoU (Barcelone)

Tpatamiento de la TOS en general
Tes seca - Bronco-neumoma
Bronquitis - Gripe

Tuberculosis

Asma

1V e - O

Especifico
contra la Cogueluche,

(Tos Fepl«al)

11 basi de Fluoioiomo establliiado ea extiaitos veoetales,
LABO?AT(JRES LEBIEALILT..—?, ) 5,Re Bug-IAblle—FErls
liiiii giiiint; fiMeael-Saliaat 1 iw . 12 *, Balielaaa is.



Tratailiiento curativo de!

ESTRENIMIENTO HftBITUaL

PETROSINA

Garcia Suarez
NO ES PURGANTE

Es un hidpocarburo l'iquido,

insfpido, no asimilable, que

lubrifica las mucosas de los

intestinos, facilitando Ila
defecacion.

colv fiSTJ EM.I>X"NEO ER-OLONTCTtADDO

SE CURA SIEMPRE EL ESTRENIMIENTO

ANTICIVIRITAL  Antiséptico enérgico de las

ydrcianQ rQ Zjy vias respiratorias y recons-
Srociad tituyente eficaz.
éii Curaré a mis enfermos
(B:r(tt)nconeumqni_cos, .
presuntos. tuberculo Solucion Creosotada

SOS, inmunizandol os de GHcero - Ciorhidrofosfato
de Cal con Thiocol y Gomenol

No contiene oalmantes.

LARFRNORO J GAROA SUAREZ - NALRD

----------- Calle Recoletos, 2, tripHcado. — Teléfono b2 221. -
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IMIro

SINNESoSATITOINIMInOLUCIoIMA ALCALINIZADA
2 “rakmo/" de” yaiicila™~to de por.ccicharaaa

PERFECTAMENTE TOLERADO POR 11A BDGAL

Erlta i08 trastornos gastricos.
Anmenta la eflcacla aaUclica.

Normallza el terreno hipumetabdlico renuiatlco.

EN EL REUMATISMO Hm
POLIARTICULAR AGUDQ. CRONICO, etc.

iIMUESTRASYIITERATURA-OEPARTAMENTOMEDICO
LABORATORIO JUSTE e FrandscoNavacerrada-SHotel

iH
SiHI"™\Jelgfono 55.586-Apartadode Corraos 9030+MADRID 1o
«
1
nMEa>aprm lucto JiniDg
"
. Preparodo coloran+e para el+ratomien+o de
ndicado las infecciones de! apara+o ge'ni+ourinarlo
especiolmente en
araamenode () |ntensa Mccian bactericida
lablenoiTogia.
Proporciono - >
Jroporcione. () A Jto poderde penetmecian
en los cosos de -
sieliits v cistitis O Efectosedantestinflamack
rebeldes a oFros
trotamientos. Envase original: Fmseos conSOgrogeosdeQlgr.
sr.HF.RfNG-KAHLBAUM A.G.BERLIN ‘e

PRODUCTO5 QUIMICOS SCHERING. S A

i1
Apoftodo 479 * Modnd ApoHado 1030 - Barcelono



— Vu

Asociacidn racional
de hormona ovarica

Sofocos y sustancias sedan
Palpitacioncs )
Agitacién tcs, de&congestivas y
loftomnio cardioidénicas, para
CCfa'alg"".‘S el tratamiento de
Estrcftimiento

Obcsidad los trastornos de la

Nenorragias

FRASCO DE 40 COMPRIMIDOS

tiUESTRAI Y LITERATURA:

CIBA SOCIEDAD ANONIMA
DE PRODUCTOS QUIMICQS,

«<6D, >S5 : BARCELONA s AparUdo 744
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El. TONICO DE LA INFANCIAY DE LA PUBERTAD
MEDICACION YO D AD A POR EXCELENCIA. SEUSATQDO EI ANC SABOR CBAT1SIMO

NURRISOA rTiT ..

RECOKSTITUICNTC GENERAL PARA LAS MUIEQES QUECRIAM NiCe ESTOMACAL ,
FACILITA LA LACTANCIA MATERNA IHSUPICIEHCIA y ATONIAS CASTBICAS



CuaiidolaVital/lidad se Agota

La desmincralizacion causa muchos cstados de
caguexia, debilidad, mala-nutricidbn, neurastenia,
anémia y otcos estados de agotamienCo. La reinine-
ralizacién es ei Unico remedio.

Los ingredientes del Jarabe de Fellows son sodio,
potasio, calcio, hierro y manganése, junto con
fosfoco, quinina y cstricnina.

Dosis: 1 cucharadita trés vcces al dia.

Muestras a petkidou

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

JARABE DE FELLOWS

DE HIPOFOSFITOS

Suministra los minérales esenciales

Lahoratorio M. PALLARES
Plaza Mosén Sorell. 6.
VALENCIA
PALLARES

Hemostatico-reconstitiiyeiite

abasedecloruPO de calcio.

Frasco. — Para liso interno.

Ampollax. — Inyeccién intravenosa,

FALI.ARP:S

Tintura de estrofantus, esj)en;ii-
mente preparada y exactamente
dosificada.



ESENCIAS FLORALES SIN TERPENOS PARA PREPARAR

AGUAS DE COLONIA A
30, 4.0 y 50 g-rados de alcoliol.

) A ID~ I T E
ESENCIA DE Precio por kilo.
En alcohol de 30® En aicohol de 40® En alcohol de 50°
Acacia. ... ® .. 3 gramos. 5 gramos. Mas de20 gramos. 150 pesetas.
ClavelesS....cccccoiiiieiiceecnnne, 2 — 5 — — 20 — 125 —
Lirio de los Vallés........... 3 — 5 — — 2 0 — [75 —
Mil Flores.....ccoooeeeveecninenn. 3 — 5 — — 20 — 150 —
Tres Flores...cevcnnee.. 2 — 5 — — 20 — 135 —
ROSa...cccoieiiiiireee, 3 — 5 — — 20 — 150 —
Farina.......ccccccevvieeeneen, 2 — 5 — 10 — 200 —

Resultando et litre de Agua de Cotonia entre una y trés pesetas.

T>TDA 33r M XJK8TR.AS8:

Destilen'as ADRIAN KLEIN, S. A

B B>iV 10 A R

ANTALGOL DALLOZ

Granulado
Neuralgias - Jaquecas-Gripe - Lumbago - Ciatica
Gota - Reumatismo agudo o0 cronico

1J. PALLOZ. 13, Boulevard de la Chapell». PARIg_
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Nuevos productos que interesan vivamente a la
Clase Meédica, formulas del eminente endocri-

ndlogo Dr.

NICOLAS PENDE, de la

----- Real Universidad de Génova

ANTISENIUM.
LIPOCLASIO.

Producto Poli-OpoterApico- Podeioso reconstituyeme. Renovador de
la cmTgia vital.

Poliendocrinolp Caiab6lico Cura raciunal opoterapica de la obesidad
y sus consecuendas.

Productos mas cuya eficacia ha sido reiteradamen-
te comprobada por los mas eminentes clinicos.

LATTOVITAMINA,

SIEROSINA.
ARSICALCINA.

NICETOLO.

Se remite soHciténdola a! Représentante en Espana y Coloniast K . I » 'r O

Cultive en lechc estéril de badlo Inilsirico, la sala forma ([ue t;aran-
tiza su viialid id y eficada, asociada a un medio que conficre a la
prepaiacidon un elevado valor vitamlnico; diclio medio es: zumo de
uva, rico en vitam nas U, al (jile se ha afiadidu una soliicirtn al
10 poi 100 de hinosifostato de cah:io y magnesia, que ctjmtcne la
esperma de cereales, rico en vitaminas I).

_Nuevo tratamiento antituberculoso con una combinacidon yodo-tuber-
culfnica a dosis fijas.

_Cura reconstituyente mineralizante. Feliz asociaetbn de dos remefiios
e indicaciones muy slmiles y de reconocida eficacia lerapéutica; arsd
nico y calcio. Cada comprimido contiene una dosis fija de sales de
calcio y arsénico.

Asociacidon de fésforo, yodo y cubre en adapto vehlculo, para inyec

ciones hipodérmicas

El Nicetolo realiza una de las més originales aplicaciones tera-
péuticas modernas, en cuanto ha pernutido el empleo practico y sit-
teméatico de las sales de cobre, en la cura de muchas afecciones mor
bosas; halla, por tanto, sus indicaciones en todos los estados de
decaimiento organico, ya sea consécutive a enfermedades infeccitisas
agudas, o secundarias a graves intecciones generales; en todas las
formas de anémiai primitivas y especialmente en la clorosis; en todos
los esiadas depresivos de las funciones de! siskma nendoso; en tod08
los canceres y otros tumores malignos.

Apartado de Oorreos 9026. — MADRID
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Eslimulacion Fisiologlca
de las Glandulas Digestlvas

Pro». ﬁ J—|tm «Nimm

awnen de ga |» %Munc%nerﬂlﬁ@edulanhe
WochenechrUi, N» i9»

Henning

Cm», de San. Dr KFt)l'JleIaer «Nuevat obeen-ac o. Catarro porfermentaCIOn

net ccn Inteellnol» (Der praklleche Arti, H. IS

|t S?celdn M*d!ca del Hotplal de U Hermanos de
la Carldad de Viena (Dlrec. Prol. Dr. C. Sleytkal)
tuiot Dr. C. Neitieli, «Iniatiinol, mievo prépara,
do conif» 1aé OlsoepiUi»* (ForlKhrltte r Me-

Ambijlaiorto cratnT rté eepécialldadei del el<tciio de
Vient (Dr. Karl Minier), .Ttajamlenio de_lot
traitornot dlgesllvoa «on InletUnol».  (Mediilnl.
tebe KUnlk. N» | g
Dr Kadleir, «Eape enC|t on el Inteaiinol en ei
iraiamlenio de dtspeptiai y haawtnot dteeMivosr.
(Wiener_Kkl. Wochentohrift. N» s?. i910)-

Dr ~ Karl Glesemann, «FermenWterMila en “gajiro y
«nwropaifait. yorttehritie der Thérapie, H. t7.

Dr.” c5srhard Bohn. «Auioobtervacidn w  Inlettinol
Kenntegt. (MUnchene# MedUInitche Wochentchrifi,
Dr**Veméhereo, Bornai, eConlrlbuddn al iraiamien.
(O del caiarro del Inleatino grueto «ontecmivo a
ditenterla». {Focnchrllie der Medirin. N« as. 19 5)-
Or. Hana Stein, Vient, «Obeerraeionet a«rca del pro.

blema de la gaelcltu y de U eateritut. (D. A.
Z, N* aaoj iwV

Muestraa gratis a dlaposiclOB de loa se>
aoree Méliicos que las eoJicUeB.

Aneito 19000O [anpeto
Vino de Vial.

Quina. carne,
lacto4osfato de cal.

Rigiirosamente dosificado
y asimilable, retine todos los
fInCI ios Tctives

del fOSTat0 08 Cal, de 12 QuINa
y dela Came.

Es el reconstituyente mas
enérgico en los casos de
«a desnutricidn y de disminucién

de los fosfatos calcicos.

B vaiD en tooks I fanadss.

Depoeitario general para Espafla:

D. ANTONIO SERRA

Apartado 26, Reus (Tarragona).

Debilidad de fermentes
(Insuficieftci* parxcreaHcaj_

Foetor ex ore
Iras meleorismo

ATANORAMHENN ING /Berlin
Représentante general en Etpafiai
WALTER ROSENSTEIN / Barcelona

Apariad4ll2

Inofensivo y de una Parera absoluta

CURACION
RADICAL
Y RAPIDA

(Sin Copaiba — ni Inyacciones]
de los Flujos Recientes 06 persistentes

PARS 8 RiBYWaT y entcs les Faniades
Exujir la Firma Exii/Zir el Nombre
Sobre el rotulo Sobre cada capsula
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T UBERCULOSIS* NEURASTENIA*ANEM IA

RECONSTITUYENTE

Et Mas Poderoso - EIMas Cientifico - El Mas Raclonal.

MEDICACION

LA MAS EFICAZ
PARA EL TRATAMIEINTO

DE
REGUIRGET BRONQUITIS B8ajovarIAs FORMAS

o S ANEM IA H
E NEERMEDADES 4e1 ESTOMAGO
NEURASTENIA
RAQUITISMO
ESCROPULA
LACTANCIAy CRECENCIAdelos ninds
DEBILIDAD

TUBERCULOSIS

TRICALCINE

AJASEDESALES CALC/CAS CONVERT/UAS e/~ AS/M/LABLES
pu DOCTEUR E.PERRAUDIN

Ex-Chimisée Expert de la Ville de Pana
Ex-éleve de l'Institut Pasteur

DE VENTA EN TODAS LAS DROBUEFNAS T FARNhCIAS DEL PAIS

n

Laboratoire des Produits"Scienha” 2i,ru6 Chaptal _ PARIS
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ESPECIALES PARA PERFUMAR

ACEITE DE RICIWO Y DE PARAFINA
CEDRAT - FRAMBUESA - FRESA - LIMON - MANDARINA - MANZANA
NARANJA - FERA - PINA - PLATANO - VAINILLA

DESTILERIAS ADRIAN KLEIN, S. A.-  BENIGARLO (Gastellon),

k-ABORATORIOS CORBIERE  PARIS

SUERO ANTI-ASMATICO
deHECKEL

MUESTRAS A LA EXCITACION DEL

GRATIS NEUMOGASTRICO ESPASMA LOS™
_ , BRONQUIOS Y CAUSA LA CRISIS DEASM/i

SI POR MEDIO DEL SUERO, deHeCKEL. SE EXCITA EL GRAN SIMPATICO;

LA ACCION DEL NEUMOGASTRICO QUEDA ANIQUILADA Y EL ESPASMO CESA

Fernand BEJAR, Agente Gl'paraESPANA,20,RuizPei'elIGMADRIDO)

ANTIESPASMODIieO SEDANTE IMERVIOSO

El primsr sedanU y antiespasmoddioo «sludiado especiaimente para la

TERAPIA CARDIO- VASCULAR

Laboratorloa DEQLAUDE Mueetras y Literaturas;
Modicamentos cardiacos especlailzsdos. Joaé M.a Balasch Cuyas. (Farmaréatico)
F A.~ + 3 Aveoida 14 de Abril, 440. — BARCELONA

BARACHOL °

Aotlairalco Idéal. Obra por abiereldn mcdleamcDtoia y evaporaclda de suce, earando la taraa lis baflot, elo deelnfecden
———————————————————————————— de repu y aplleando la pomada lialcameale en lae manoe.

LABORATORIOS FAUS VILLAFRANGA DE ORIA (QUIPUZCOA)



Altein duiossarokpaana A0S a

para todos los casos de tuberculosis.

Médico jefe: DR. O. AMRETN

Precio de la pension, incluido el tratamiento médico, cuidado, etc., a partir de i8 francos.

Proepeotos ,v oierctiw i>o0r

Oontiene los fermentOB aislados de la levadora
de cerveza j de vino asooiados a la malta.

inDICACIONES
Tom ncutosis.S epticem 0 ls

O nttax,C sca tu iliiU i,

NO PRESENTA OONTRAINDIOAOIONES
USOi Casos agudos: Una oucliarada grande,
dilnido en agua, cada dos horas,

Casos orbnicosi de trés a coatro ouchara-
das por dia en las comidas-

DEPOS5ITO GENERAL

LABORATORIO
PUTMICO FARMACEUTICD
DEL DR. B. OLIVER Y RODES

CIENTO 308-BARCEV.O"™*"

VENTANEH?

Oireccirtn Ciomei’ciul.

Lipiodol

AOOPTADO EN LOS HOSPITALKS

Acelte yodado francés a 64 centlgr. de yodo puro
por centi-cubloo (cube) ain alngun rastro do cloro
de una toleranola oasl lUmltada.

INDICACIONES. — Todas las del yodo, 'de los
derivados yodados organicos y yoduros, Sin sus
inconvenientes; niiigdn yodismo, niiiguna acciOn
congéstiva sobre el pulmén.

ARTERIO y PRESCLOROSIS, ENFISEMA, ASMA,

REUNA cronico y que desforms, LUMBAGO,

CIiATICA, GOTA, UNFATISMO, AOENOIDISMO,
SIFILIS lerciaria y HEREDO-SIFILIS.

FORMAS FARMACEUTICAS ;
Inyeccioneé - AmpoUat de 1, 2, 3y Scc.
Frasco do AtuminlO de »o cC. 0 sc*n 3o gramos (un ccnti-

cubo-clbico) comienc o 5 de yodo que cotreeponJe
quimicamen e aogr. K. L

cSDSuIas so gr. 20 de yodo puro por cipsola (2 a 3 por
lérmiao mcdio por 34 liorts).

emulsfbn : o gr. 20 de yodo por cucbaradlia pequcSa.
Se halla en todas las buenas /armadas.

Concesiontrios Genwilcs
oara la Kxponacion :
LECZINSItl & O*

67, Rungjg'J?SV|ct0|re rU I P IO D O L]
Solo W ha de actftar et LA F A Y

froduclu que lieve
maraete “ AZOL'

Anspafi**r*uad”~MABTIM. Cille de Alcala, n Madrid
Corrcjn de Oicnio. i4i. Baroeiona.
Uh” canarta® rH. APOI.m AR10, rarmaceuilcOo LftS PalmAR.

[ SANATORIO NEUROPATICO

Ctlli ds Ptbifl IgIMUI, St. CARABAtCHEIBAIOtEidrid). - T#tdt»a*HIB.

Ulrector:

DR. OONZALO R. LAFOKA

Plasa de la Indepeodeucla. 8. MADRID.-Teléloeo 11830

Sanatorio con trés edifleios y jardines Independientes; uno abiorto para
enfermoe nerviosos y otros dns cerrados para mentales, con separaclén de
amboB eeios.—Tratamienloe modernos.- Coatro médicos; dos mternos.

piaasia realBBeatee A la XdiniBlstraelAB.

IMSTITUTO MEDICO-PEDAGOGICO

CARABANCHBL BAJO.- Calle de RaWe Igleslu, ném. 12 -Tetéleno 71C.

Eecnela, talleres, gimnaeio y granja para nifloe retrasadoe de inteiigencla O
con anomallae de caricter y psicopatlae.-Tres profesores especialisadoi.

Direcclan médica; Dr. Gonialo R. Lafora.
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EXTRACTO
MALTA

FUMALT

Acep(adoporR.0.de 2Abril 1913 en losMospitalesMililares

SIMPLE....coovve BiANOOyPOtVO prv ’\I?IPLOHAOEMEmW .

. oNGResooetfmcosok
UHIPOFQSFITOS........... Q"eLAUftBUACATUANAMWM
t/HCMOGLOBINA »

Cb*N PBEHIotxPOS/CION OE

C/PEPSINAYPANCREATINA  » ° A MEOICINAEHISFENC
C'YQOURO FERP080O.... » * oy

WCeiTEHIC.BACALAO. - . ! o!
C/Ai:EITEMIG.BACALAOEHtP<:> » - IcrBU» GATALANA ISIO

ESPLUGAS DE LLOBREGAT
(BARCetOtiAK )

11 A V 9 9 Extractode Malta y Aceite deParaFina
(partMiguales)

ACCION
RAPIDA

segUra

‘calmalatos
facilita la expectoradon

reanbna elestado general

Cuando el eetdbmaRO per ciialquier caufla dévuelve loa
alimentoB 6 medicinas, el Jugo de carne Valen*
tine’s demnaBtra an facilidad de asimilacidn y el poder
gue tiene para reetaurar las {uerzBB. En laa formas lige-
ras de pneumoofay eitenuacion, en la debilidad general
con digestionea flojaB de loB Usicoe y en la poetracion y
depreeidn que aigue & la inflnenza, ea recomendado por
muchoB prActicoB en todo el mundo como inauatituible
en el tratamieuto.

INFLUENZA Y PNEUMONIA

J. E BUCHANAN M. D., profeeor de Gineeologla en el
Oolegio Médico Homeopético de MiBBOuri, St. Louis:
tLo he venido ueando con gran éxUo eu mi préactica y
todavla lo recomiendo como el alimente de maa valor
para lob enfermoa de inflnenza.i

JOHN L. DANIELS M. L., médico visUador del Hospital
Metropolitano New York: «<He venido empleando aiem-
pre el Jugo Valentlne’s como eneayo para eetudiar
eus resnltados. Es agradable al paladar y en loa caaoB
de debilidad ha sido probado como un buen coadyu-
vante en nuestroe usoB terapénticoa. También he po-
dido comprobar que en un caso de pneumonia con irri-
tabilidad de eatdbmago, ba tenido buen éxito.>

Ce lanta sn fameslas j drogueriaa en Euopaj Amérioa.

VALENTINE’'S MEAT - (UICE Co
Richmond, Virginia, U. S. A.

Agentes generales para Espafla y sus colonlas.

E. DURAN, S. en C.
Calle de Tetuan, o y . — maDRID
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V-A-XJEISrol-A

LHTOBULeUINI

El mejor desinfeofante intestinal.

Simblosls de iermentos lactlcos y bul-

gharos eo medio végétal y al maximum
de vitalldad,

Frilci 11 260 iriMS, 8,66 ptis. i Etpiii
Qotit; de 2 a 10 cuckaradas por dit.

En gastroenteritis tdxlcas,
estivales,

diarreas
Infecciones Intestinales, etcé-
tera, es de notable éxlto.

LAGTOBULGARINA

VACANTES

Por concarao de mérites y hasta el
30 de Noviembre, pueden solicitarse las
sigaientee vacantes de médicoe inspec-
toree monicipales de Sanidad:

—Por renoncia, la de Afiéu (Zarago-
za) y au anejo Alcald de Moncayo, p. ju-
dicial dfl Taraiona; dotacién, 1.660 pe-
setas por 20 familias de la BaneBcen-
cia. Poblacibn, 1.461; categoria 4.'

06«eracfo)ie«.— Igualae, 6.000 peaelas.

Datos.—V. a8km.de lac. y a 17 de
la c. de p., cuya eet. ea latnda pr6i. Rio
Hnecho.

—Por defuncién, la de Pedrajas de
San Esteban (Valladolid), p. judicial de
Olmedo; dotacién, 2.760 pesetaa por 100
familiaa de la Beneacencia, Poblacién,
2.004; categorfa 2.a

fConlinda en la pagina sigoiente.)

refITfIKROS Fo S I: 0 T Io

SOLUOION ARSENIO

TARI

XVII —

IDOCTOR!.. . iQuiere usted
que el alcanfor que ha de inyectar a
sus entermos ohre de mauera répiday
segura? Pues use siempre el

CANFORETIL B. MARTIN

(Nombre reglstrado)
(SoUioidn etéreo-oleoea de alcanfor pnro de) Japdn)

En ampolias de 0,10. 0,20, 0,a0,
y | gramo de alcanfor puro.

0,50

Se | taie eon la

DELGADOSE PESOUI

CompMioion nue», sin jodo ni derlTados dsl rodo, r<tiroldinf
Moeitrai j iolleioe & los Sree. Midicoe.

LABORATORIO PB8QU1
Alameda, 17.— SAN SEBASTIAN (Quiptiiuoa.)

RA

.wvC'Ce,

IL
mR(
ACON/TI-
TUYENTEI
CricAZ
aui
iBBR
.0/0 17

TCSES

eOL

FOSFORADA GON TIOCOL

Se obtienen reaultadoa poshlvoB y rapidoe con este preparado en las afecciones pnimonares, cat.rros biongnialea y

gripaiea, deegaste organioo, escrofnlismo e inapetenciae”™
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ANATOR IcT» ..

SIMNKk-ZSTT-A-IsriDE}!?/

A- CASTILL

stinado a «<nfermoa del aparato digaatiyo, nutrician y sistema nervioso.

A PRGRAE s ol e i

€Specia

DiraotoPi EXCMO.

dera oterapla protu nda eccion

SR. D.

anos.

MORALES

HOZIVAYO- — L,a mejor ag-aa de mesa..

Daiot.—y. a SSkm. de U c., cuya est. es la mis prix., y
a 10 de la o. de p.

—Por delUDoi6n, lade Traso (La Corufia), p. jndicial de
Ordeaee; dotactdo, 2,760 peaetae por 800 familiaa de la Bene-
ficencia. Poblacidn, 4.876; categorie 2.*

Datot.—Ay. a 47 km. de la c.yalldelac.de p. La
est. mis prox., Cornea, a 16 km.

—For rennncia, la de Pradolaengo (Burgos), p. judicial
de Belorado; dotacido, 2.200 pesetas por 90 familiae de la
Beaeéacencls. Poblacion, 2.127; catégorie 3.*

Observaei<me> —Hay otratUntar.

Dates.—V. a47 km. de lao.y a 12 de la c. de p. La est.
mie prix.. Haro.

—Por renuuoia, la de Sotillo de la Adrada(Avila), par-
tido jodioial de Oebreros; dotaciOD, 2.200 pesetas por 90 fa-
milias de la BeneScencia. Poblacion, 2.706; catégorie 8.a

Datas.—V. a 28 km. de lac. ds p. La eet. mis prox., Al-
morox, a 24 km.

Dibbcoién obnkbal DU SaNID&d.—La de Saocejo (Se-
villa), partido jadicial de Osnna, por opoeicién, Tribunal
especial, «xeganda categorie, vacante por rennncia, dotacién
de 2.760 peretss y 300 familiaa de BeneQcencia; ceneo, 6,264
babilantes.

Tribnnal: Présidente, D. Garloa Ferrin y Lopez, inspec-
tor provincial de Sanidad.

Los vocales serin nombrados por el Ayuntamiento den
tro del plazo de la convocatoria»

Secretario del Ayontamiento de El Saacejo, D. Pedro
Roldin de Castro.

Inatancies basta el 5 de Diciembre.

—La de Calera y Cboaae (Toiedo), paitiJo judicial de
Puente del Araobispo, pot oposiciOD, Tribunal especial, se-
gnnda categorie, vacante por defuncién, dotecion de 2,876
pesetas y 160 famlliss de 6ene6cencia; censo, 8.987 habi-
tantes.

Tribunal: Présidente, D. Aurelio Bjued Merchin, ins
pector provincial de Sanidad.

Los vocsles serin nombrados por el Ayuntamiento den-
t'ro del plazo de la convocatoria.

Secretario dei Ayontamiento de Calera y Cbozas, don
Acisclo Redondo Lépez.

Instanciae basta el 6 de Diciembre.

—En el Soiewn Oficinl de la provinoia de Madrid del
8 del actnal se anuncia a concureo la provision de dos pla-
zas de médicos, para la asistencia de urgencia, en Caraban-
chel Bajo, dotadaa con el baber anual de 3.000 pesetas.

Los aspirantes dirigirin sas solicitndes al seBor alcalde
presidents, con los documentoe necesarios, en el plazo de
nn mes,

Los deaiguados goedarin aujetos a las disposicionea le-
glamentarias.

Se considerarin como méritos preferentes el ejercioio
profesional en este Ayuntamiento o, en en defecto, en otros
de igual o mayor vecindario gne Carabaucbel Bajo, prefl-
riendo en igualdad de casos loa de mayor antigledad en la
carrera y la prictica de cursillog oficialee y cnantaeactua
clones del mismo caiicter oacial acreditsn méritoa proie-
sionales, ein que dehan ser tenidos en cuenta los de caricter

(Contimia en le pigina >-igajente.)’

OPOSICIONES

a las vacantes de médicos titulares

GONTESTACIONES al Programa Olicial

Pida detalles a EL SIGLO MEDICO

PARA LAS EMFERMEOADES NERVIOSAS

ELIXIR POLIBROMURADO AMARGOS

SROIVIURA.tMTINA
(Nombre regUtredo.i

CrckXm», x*e~ulekx*JseECb vy

fortifloex lo e nearvlos.

Contlene los bromuros potésico, sédico, estroncico y amdnico, asociados con substancias tonica amargas.



YOYOMANIA

Eeta titolillo, racioD»Imente, no es
muy ldégico. Habra gne ingnirir mejoi:
jSera oieito que Alejandro Botlo, inge-
niero que ba atentado «definitivamen
te» contra au vida, era el anCor del
<yoyO'? Este titulillo, que eemaa justo,
bay que rechszarlo porgne petiodistica-
mente es mds largo. Conste, pues, iuego
de esta aclarscidon caai gramabioal, gne,
aegun las agenoias de informaoidn, en
Bndapest se ha suicidado el ingeniero

ceﬁabqr' |Oj gUete Rna%et?a Agoen0|aI

que «hace pooo, lIoB Tribunalea magia
Pasleletadgipion sin lugar una demanda
entablada por Botlo, mediante la oual

JARHBE ALMERA

a base de fosteto de oat gelatIDoso
el mae asimllable

trataba de cobrai derechos de patente
por la venta del popular yo yo».

PodrfamoB decir, en contra de este in
geniero y a lomos de la frase gne baoia
feliz a los historiadores del siglo xix,
que la invenoién del *yo yo» «Be pierde
enlanoebe de loa tiempos»... También
podriamoa esoribir, si fnésemos gentes
S,.lh«,0,d..: .Nijgnn. »,gpld.z j.
Duevft bajo el sol.» Pero m Lo niio di lo
BHORATESE el B RANIRRlSRIPSY G
Sterne allé ese «yo yo». Con el tele-
grama a ta vista, lo tnico razonable a
onmplir es aporter aquellas noticias gne
sepamos sobre los origenes de «la arana
de madera». El <yo-yo», segun los in-
vestigadores mas antorizados, émana de
Oriente. Sabemos que en Oriente - ;ayl,
en el remoto Oriente — no onenta ni el
ayer ni el boy, El Oriente, oomo los vas
cos, no data. De donde se deduoe que el
«yo yo» lo mismo puede set de los dias
de Qengis Kan que de los dias del mo-
derne Estedo de Manohuria. No obsten
te, y en contra de las pietensiones in-
ventivBS dei ingeniero hdagaro, hay que
deoir que el Delfin de Francia, bijo de
Lois™X VI, jugaba al «yo yo»;, que en
Filipinas hace mas de un siglo que se
oonocia tel admiodonlo de placersolita
rio, y que entre los indianos repatriados
de nuestra MontaBa, en Santender per-
ticularmente, el «yoyo* es conocido
desde bace una centuria.

Sin embargo, el infortunio de Botlo
merece otras palabras. Digamoe que
ante el cadéver de un suicida nadie pue'

JardB BRe*Tetra<dinenio - Seatl-

cenidl. « Puigertl (Jinii di Frit»)

Véaseannneio, péglna Il.

de dudar de la intenoién de sna pala
bras, que un cadaver es argumente de
fnerza mayor... Es posible gne Botlo in-
ventase el «yo yo» — la poatgnerra ha
creado muebas cabezas vacias y mu-
chas manoa sin labor—; pero tempooo
es menoB indudable gne el mnndo esté
lleno de individuos causées, el dia me-
nos pensado. de inventer la pelvora Asl
se queda bien oon la verdad biaWricay
no se desaira demasiado la muerte del
ingeniero hdngaro que gneria vivir a
coate del «yo-yon»...

TERTULIA MEDIUA
la caiera b «Ddo Cala»

Si quieres acertar en el oamino de la
verdadera modeitia, procura poner tu
oabeza donde tienea tus pies.

leh.

En loB ni&OB es la mentira mas per
donable que el dieimulo; en loa adultoB
es mae perdonable el disimulo que la
mentira.

En amboB casoB se trata de una mez

N
en oanlidad dietinta; es un nitrbgeno
gue nnas veoes obra onmo neutralizante
del &xigeno y otras oomo fulminante.
El Boierto esté en la proporcidn res-
piratoria,
Ich.

La experiencia dieoreta enoalleoe; ex-
ceaiva, ulcéra e inutiliza.
Ich.

El gne coge un libre de estudio para
leer de prisa vale mas que lo deje enoi-

n decir *di®

o'omerlo de manera
“ “X T» t.TaUc.*
H WAHN* €a rtypfoMhl« tftnftr

hambre que indigestién.
Ojo a los médioos vanguardistes.
leh.

TREPONEMOL

SiFILIS

La delgadez pasa de moda.

La eebeltez excesivs, la ausenoia de
relieve, la linea totelmente eecurridiza
seran este invierno elementoe mal via-
tos entre las mojeres elegantes que se
ajnstan al pie de la letra a las Qltimas
disposioiones de la moda.

Nadie sabe a ciencia oierte dénde se
originan esos flujos y reflajos de la
moda, gne de un ano para otro impone
obligaoiones diferentes, DOya en onanto
a dételles del indumento, sino también
en lo que se redere al voiumen del ouer-
po, En las casas de oostnra, las mnoba-
cbas maniquies, que hasta ahora oifra-
ban su mérite en no poseer la mener
redondez visible, ban sido objeto de so-
liciteoiones de loa direotores para gne
no se priven de postre ni de feculentos
en la oomida,

—Hay que adqgnirir on poco de peso
__ba diebo el direotor muy seriamen
te—. Los nnevoB modeles de vestido
vienen mas amplios.

El reinado de la mojer-espatula tiene
sus dias-contedos._L a_curva ondulante
va a instelarse alli donde baste ahora
trinnfaba la recta inexpresiva. A pegne
Ba causa, grandes efectes. Loa fabnean
tes de tejidos sonrien complacidos ante
las nnevas perspectivaa. Un mayor oon,

Bumo de rasoB, teroiopelot y aedai sert
la oonseouencia natural de la revalori-
zaoidn de la ourva oonfinada en el ostra-
oiamo deade bace a&os.

En la 6rbita sentimental también ;qué
de reperonsionesl Ciertos esCados psi-
copatiooB de ouarentonas obsesionadaa
con labaaoula y loa métodos draoonia-
nos de adelgazamiento desapareoeran
como por enaalmo, y una eaperanza ale-
gre suoedera a la desazon.

La delgadez no aera ya un titulo de
gloria para uns mujer. Se prépara un
restableoimiento de vaioreis y una oom-

F .S . saSSL ‘ Lam d.I'].
emeémna. n.n piena lase acoiva um «e

glo XX va a tener

dignamente sus palabras: cAnobeta de
oaderas: esa es talla de duebav.

A.

msdloMnsoto
Borolumyl muy aatiTO contra
lacplispsU, vOmliOB del «mbarue. Tolctan-
oin abaoluta. Hedante dal alatetna neraloto.

DON LUIS BRIN AS

bilbaino tiene en au san-
gre el miorobio de la generoaidad. Un

levants de buen humor,
k»-mcvj.if.. U...k.C,. d. Ml..-
noordia, de le que ce hermano admmia-
trader, quelas cosas no andan todo
lo bien gne debian andar, y ds, oomo
quien no bace nada, un millén de peae-
tes; otro dia se fija en que en Bilbao
bace faite un sanatorio para tnberoulo-
Bos; llama a no espeoialista y le manda
planearlo y constrairlo, con un orédito
ilimitado; el sanatorio se hsoe, y a don
Luis le oueste otro millonoejo. Si se
trata del Hospital Civil, su telonario de
chéques funoiona gne es una maravilla.
y asi por el estilo, no se acaba nunoa
de conter.

Parece ser que un patrioio de este en
vergadura debiera vivir oomo uo nabab,
con sendoB palaoios, automéviles, cria
dos, yates, como los tlenen otros «patri-
oioB» locales, ,;no7; pues no, se&or: don

uis vive en un modestlsirao piso del
d*beo viejo de este villa; piso albajado
modestia que levelan el tener
campanillas de cordén con borla al
extremo, pars ilamar a la oriada, y agua,
maniles de bierro, de loa de trés patas,
acordaran ustedes de baberlos
algnoa vez, bace mueboa aBos.
Automéviles ne los usa, aunque loa re-
~aa un deudor; él no usa maa que la

Calcinhemol Alcuberro

PoderoBO aottanémloo.

AloKIft, SB. — M adrid.

bioioleta, a pesar de sus casi oebente
aBoe

Hace trés o enatro dias, el alcalde, se-
Bor Erooreca, «disonrrié» bacer unaes
onela en Bolueta, y eligié un solar pro
piedad de D. Luis, de nna superficie de
25.000 métros cuadrados, y oon la fan-
dada eaperanza de que nuestro wenero
so oonveemo se lo cetera en puenas
condioiones, se entrevistd con &l en el
Ayuntemiente.

—Don Luis, necesjtemos su terreno



de liolnetB, y esperamoa nos lo venda.
Se trata de editicaf ana eaonela.

—No hay inconveniente.

~iEo caanto noa lo cederinr
caanto?... Baeno, para hacer
una eacnela ae lo doy de balde. Si lea
oonviene et precio lo toman, y ai no, lo
dejan. Baenaa tardes.

Pbbfbcto Rdbio.

RINCDGOL.

Para antisepsla nasal.
J. DOMINGO OHORTO
C. Libertad, 14, BARCELONA

b b R S o

oiBTatBUOIidir
DE VBFTIDOS Y DE ALQOd6n OBDIDOB
PUB EI. OOBIBRMO

Unu de loa rasgoa caracterieticos de
la criaia econdmioa aotnal es la exia-
tencia, en ciertoa paiaea, de reaervae
ooneiderablea de produotoa brntoe, lo
mismo alimentioioa que materiaa pri-
maa. Cantidadea énormes de trigo, de
azdoar, de algoddn y de canoho se ban
aonmalado. provocando ona baja brneca
de loa precios. La réserva de trigo se
elev6é a ona cifra deaconooida haata
entonoes en loa analea eoondmieos del
mnndo; la reaerva de azdoar repreaent6
la tercera parte de la coaeoba annal or
dinaria y la réserva de café, de un aEo,
equivalia al oonaumo de gaince meaea.
Por otra parte, segun las estadlsticaa. a
prinoipiu del aEo 1932 el nilmero de sin
trabajo en el mnndo entero se elevaba
a oetoa de 25 millones.

Ante un deaeqailibrlo aemejante de
la ofertay de la demanda, resnlta inte
reaante snbr~ar Isa medidaB toceadaa
en Estadoa Unidoa por el Qobierno, en
oolaboraoion oon la Crnz Boja naciooal,
para diatribnir las réservas auperflaaa
de algoddn y de trigo.

Sin pretender, ni mnobo menoe, gne la
inioiativa norteamericana ofrezoa uns
solnoidn al probléme de la criais econd-
mica, O que loa demas paises pnedau
hacer utro tanto, el ejemplo mereoe aer
meditado. Quizae enoierre la poaibili
dad de atenuar, en oierto modo, laa trie
tes oonaeouenoiaa que tiene la criais
para loa namerosos ain trabajo del
mundo entero.

ohe:

En general, lo gne primero falta a una
poblaocién privada momentaneamente

» A 1V A

Ciras* osa 8ULFURETO CABALLEHO

de medios de aubsiitencia, son los vive
reay laropa. En Estsdos Unidoa, donde
la orisia indnatrial déja un verdadero
ejéroito de obreros ein trabajo, millones
de peraonae oarecen de lo estrictaccen-
te necesario. Ni siquiera existe oomo
en otroa paises un aiatema de seguros
gne pueda mejorar an aaerte; por eso
urgia preatarles socorros.

Deseando emprender la obra en grau

rBHTOLI A MRDI(GA

eacala, el Gobierno nortearaericano bizo
votar por el Con”reao una ley autori
zando a la Comisidn fédéral agricole
distribnir 1.620.000 hectolitroa de trigo,
entregadoB por la OGcina de estabiliza
cidn de las cotizaciones de cereales 11),
y 500.000 balas de algoddn cedidaa pur
la Oficina de eatabilizaclén de laa coti*
zaciones de algoddn. Segdn los térmi*
nos de la ley, se deatinan dicbas mer
canciaa s abaatecer en viverea y ropa a
todoB loa indigentes y a suminiatrar a
loa oortijeros arrninsdos por laa maiaa
coaechaa la alimentacidn de an ganado.

La distribuoion fué confiada a la
Cruz Roja norteamericana, La ley fué
votada el 5 de Junio. A primeroa de
Agosto, la Crnz Roja organizé en 'U'ae
bington una oucina central de diatribu
cion de algoddén y pnao en eatudio un
plan de accién.

R1 Congreso especificd que la Comi
aion fédéral agricola no debia aoportar
ningUQ gasto suplementario, pero que
el algodén podfa aer mauufacturado o
cambiado por telas o ropa de algoddn
a cond'cidn de que la organizacion en
cargada de eslaa tranaaccionea no aaca
ra bénéficie aignno. La Crnz Roja com-
pré, pagando en algoddn brnto, veati
dos, o los bizo confecoionar, empleando
siempre el miamo modo de pago. Para
ilevar a cabo esta labor utilizd a sua
oolaboradoree habitnalea y al personal

EL CHOCOLATE ZORRAQUINO

por Btt pnreis j podor ontrUfvo epostitiipe
qqgp oflo&B ayadA e& 100 enlermoB y cogtalo*
oldDtea, y por fia fizgalalta oUbortoldD, ob uoa
delJoioflfi golosina pAm los aASOB.

Do TfiatA en Uadrlds MAataqaerlAa LaonMAfi
y prlaoipales databloolmlaatos, proviDolASi y
ZarAgoBA: Deapaobo, 00a0»0Q.

benévolo de loa Comités régionales. Mi
Rares de métros de tela de algodon fue
ron pronto tranaformados en vestidos
por los 90.000 trabajadorea benévolos
gne respondieron al tiamamiento de la
Cruz Roja.

Los Comités regionalee de la Cruz
Raja aaediaion a la ofioina de Waahing-
ton oon sua pedidoa de algodén. En
tonces se decidié confeccionar vestidos
de seEora y de ninos, camisas de bom-
bre y de mujer y panales para los re-
cién DBcidoB. También se tnvo gne pre
parar de urgencia ropa para loa eaoola-
res. Mas Carde complété esa distribn
cién nn reparte de prendas: blnaas, ropa
interior, médias, oalcetines, aiticulos
obtenidos en almacenea a cambio de lo
que quedaba de algodon.

Deagraciadamente, bay tanta miseria
que Bocorrer que la oantidad de algoddn
pnesta a la disposioidn de la Cruz Roja
por el Qobierno reaulCd inaufioiente, En
efecto, de las 8 380 comiaiones enoarga-
dae de la obra de aocoiioa, 1.452 ban ae
Eaiado un total de 8.790.000 neoeeita-
dos. A pesat de lo considérable que pue-
da pareoer esa cifra, no se aplica, ain
embargo, mas que a una pegnena parte
del paie.

La Crnz Roja norteamericana cornu-
niod BU intenoién de recurrir una vez
mas a la caridad privada, que tan gene-
rosamente aseguré loa socorros durante
los dos inviernoB precedentes. Si el nG

() En el mes de Harzo hebien sido je die-
tribuidoa a ios sic trabajo 1.600.000 hectolitroa
de triffo.

mero de personas que neceeitan ropa es
tan elevado como el de los que reciben
hariuB de la Crnz Roja, el valoi de laa
prendas entregadaa a cada nno de eaoa
16.C00.000 de desgraciados no podra pa
ear actualmente de un délar. Como al-
gunoB de elloa poaeen todavia topa, la
obra de la Crnz Roja sera algo maa faotl,

La diatribuoidn de vestidos se bizo

Contra [as neuralgias acoose ad
CEREBRINO MANDRI

rapidamenie. Unos conCratoa lirmadoa
ei 3 de Septiembre, gaiantizan la en
trega de enatro millones de métros de
tela de algodén. Hacia la misma fecha
116.649 aenoras se ban deolarado dis
pneataa a orgaoizar obradores en 905
diatricus. De eate nodo, dentro de unas
semanas, la mayoria de los ein traba-
jo, oonveuientemente vestidos, podran
sfrontar lue rigores del invierno.

(Comunicado por el Secretariado de
la Liga de Sociedadea de la Cruz Roja,
2, Avenue Velazquez, Parie.)

Haré aoui lo oue en Sigflenza..,

Alla en tiempoB remotos bubo en Si-
gUenzB un obiapo tan dado al libertins-
je y ala orgia, gne ténia eaoandalizado
al puebio encero. Talcs fueron los exoe*
aoB y atrevimientos del prelado, que
sua inmoralidades ilegaron a conoci
miento del Papa, quien de acnerdo con
el monaroa que a la sazdn reinaba en
Espafia, bnbo de traaladarlo a Salaman-
oa por via de aperoibimiento.

En Salamanca, adonde ya babia lie
gado noticia de la cenaorable oondueta
del obiapo, causé hondo diagusto la
nueva de su tiaalado. Y al aigniente dia
de la llegada del prelado, aparecid en
la faobada del palacio épiscopal, escrito
con pintura negra, el eiguiente dlstico:

El Obiapo Analorenza
no bara aqui lo gne en Siglienza.

Enterado Su llustrisima del atrevi
mieoto del andnimo poeta, monté en 0d
lera, y descendiendo a la calle, oidend
a uno de bus familiares gne boirase el
pareado. Acto eeguido escribi6 en la pa
red, de an puEo y letrs:

No me llamo Analorenza,
que me llamo Loienzana,
y baié aqui lo que en SigUenza.,.
y lo que me dé la gana,

LAS OSTKAS viven de oatorce a
gnince anu>. A loa quinoe diaa de edad,
tienen el tamano de usa cabeza de al-
filer, y basta los onatro afios no siiven
para el meroado.

EN ESTA triste y Gltima partida
es duloe vida ya la amaiga mnerte
y amarga mnerte ya la dulce vida.

Hbbreba.
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Las constituciones psicopaticas mixtas

POR EL

DR. E. FERNANDEZ SANZ
laepeditor dd lok MaQloomlofi NacionalMi; mlAmbro Ducadrario

de la Acsdomia Kaoionsl de Medioioa, etc.

En todos los adios que van transcurridos del pré-
sente siglo, se ha maniifestado en el total campo de la
Medioina una tendencia, cada vez mds acentuada, a
profnndizar en el estudio e investigacidn de las con-
diciones propias del sujeto y de la influencia de éstas
en la gdnesis y evolucion de las entermedades. A la
indagacion de las causas externas, extraftas al ser
enfernio, que constituy6é una de las principales pre-
oeupaciones y uno de los méas brillantes timbres de
gloria del progreso de la ciencia médica en la segun-
da mitad del siglo xix, ha sucedido en los comlenzos
del XX la inquisicién de las causas intrinsecas, el co-
nocimiento, siempre méas minucioso y exacte, de las
cualidades peculiares del terreno en que la dolencia
ha de brotar y desenvolverse. La etiologia ha dejado
de serexclusivamente ex6gena paraconvertirse, muy
principalmente, en endbgena.

Este criterio patolégico constitucional, orientado
l6gicamente en un sentido vitalista y humoral, que
domina en el pensamiento médico contemporhneoi
tiene en la Historia de la Medicina antecedentes pres-
tigiosoB, y algunos de ellos muy remotos, pues deri-
van de la gloriosa época hipocréltica; pero la moderna
doctrina que ha engendrado la Patologia constitucio-
nal de boy no es un simple resurgimiento de los aQe-
jos dogmas, inspirados por las primitivas observacio-
nes elementales de los fundadores de la ciencia de
curar, sino que se apoya en un formidable baz de
pruebas experimentales aducidas por el prodigioso
adelanto cientifico realizado en los illtimos aGos. El
constitucionalismo, el vitalismo y el humorismo de
nuestros dias no repreaentan, pues, una reaccidn, ni
un retroceso a modos de pensar anticuados, sino que,
por lo contrario, significan la utilizacidon de todos los

euonues progreaos roalizados por la Medicina cien-
titica en los ultimos siglos, coordind.ndolos y agre-
gdndolis en couceptos sintéticos, sugeridos por las
normas eternas de la Kazdén y de la Experienciaapli-
cadas a la curacion de las enfermedades, que tuvie-
ron su primera expresidn en las obras de llipdcrates,
y que desde entonces, a través de los siglos y de las
edades de la Historia, ban seguido un proceso de
evilucidn ascendente no interrumpida, con variantes
de formas y de aspectos, con alternativas en las es
peculaciones tedricas y en las modalidades técnicas,
pero permaneciendo siempre fieles a los prinoipios
rectores originales y que ban asegurado el triunfo de
la Medicina propiauiente llamuda cientifica sobre lus
aseclianzas de la magia, de la supersticidn y del char-
latanismo.

Esta actual tendencia constitucionalista se mani-
Oesta con piena evidencia en el ambito total de la
Patologia, y no sblo en el de ésta, sino tainbién en
los de la Fisioiogia y Fsicologia; pero acaso donde
con mEls relleve y de modo mas acentuado se mues-
tra es eu el dominio de la Psicopatologia, de la Pato-
logia mental, acaso porque en ella no se ha conse-
guido nunca demostrar la aceidn de las causas ex
trinsecas de una manera tan clara y tan précisa
como cuando de los niorbos somhticos se trata; como la
etiologia y la patogenia en Psiquiatria continuaban
siendo sumaraente obscuras y vagas, nadu de extra-
ho tiene que los investigadores de estos asuntos ha-
yan acogldo fervorosamente los nuevos estudlos sobre
constituciones patolégicas buscandoen ellos la clari-
dad y la precisidn de que tan neceeitados estaban.

Séria una exageracion infundada y arbitraria
attrinar que la doctrina de las constituciones mor-
bosas pertenece privativamente a la Psiquiatria; pero
es incuestionablemente exacte que en esta rama de
la Medicina es donde mis amplio desenvolvimien-
to ha alcanzado y donde méas fecundas apiicaciones
ha conseguido, acaso porque la esenciay la orienta-
cidn de estas concepeiones se adapten, mejor que a
ningdn otro sector de la Patologia, al de las pertur-
baciones mentales, por lo mismo que son tan comple
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jas, tan heterogéneas, tan inestables en bu cursoy,
sobre todo, tan tatimamente Jigadas en todo moraento,
deade bu génesis hasta au desenlace, ala personalldad
del aujeto que las padeee. Estas razones explican que
las teorfas de la Patologla constitudona! hayan teni-
do BU méaximo desarrollo en el campo de la Medicina
mental y que a ésta se refleran las mas numerosas e
importantes publicaciones que sobre este asunto han
visto la luz en estos Gltimos lustros.

Oomo no es mi propésito hacer un estudio detalla-
do y completo de la patogenia constitucional en Psi-
quiatria, no debo ni intenter siquiera la cataloga-
clén bibliogréatica de lo que sobre esta cuestidén se ha
escrito: en los tlltimos Congresos, no sdlo de la espe-
clalldad, sino también de Medicina general y aun de
Psicologia y de IMologia, se han diseutido ponencias
muy luminosas acerca de esta cuestidn, la cual figu-
ra ademas ampliamente expuesta en todos los trata-
dos modernos de Psiquiatria, con abundancia de
referencias bibliograflcas; en esas publicaciones pue-
de Utilmente documentarse el lector deseoso de pro-
fundizar en este tema; aqui me limitaré a mencionar
como obras fundamentales de conocimiento indis-
pensable las de Kretsehmer, en Alemania, y la de
Delmas y Boll, en Francia, aiendo tambidn muy dig
no de recordarse, por su imparcialidad, asf como por
su exactitud y concisién, el iibro que en 1926 publi-
c6 el ilustre psiquiatra espaflol J.
el titulo de Figura y Cardcter.

Como en todos los movimientos doctrinales de
innovacion y reforma en Medicina ha ocurrido siem-
pre, al abrirse camino las nuevas o renovadas ideas
sobre constituciones psicopaticas, después del primer
perfodo de pugna, de resistencia a aceptarlas, y de
indiferencia hacia las mismas, surgid la corriente fa-
vorable a ellas, con una intensidad no siempre ajus-
tada a normas de ponderacibn y de mesura y se
incnrrlid en lamentables exageraeiones que hicieron
correr a la doetrina el riesgo del ridiculo, compro-
metlendo su definitive triunfo. De estos vitupefables
abusos dlalécticos y polémicos han sido, como siem-
pre, responsables, no los géniales foijadores de los
conceptos originales, sino los satélites y secuaces de
segunda fila, los Imitadores y copistes, que en eu
afAn de dar una nota de originalidad forzada, no
vacilan en faiseur los argumentes y en deavlar la
evolucion de la doetrina Tuera de los obllgados cau-
ces impuestos por la sensatez y la discrecion.

El exclusivisme constitucionalista exagerado a
ultranza con un irrefiexivo entusiasmo, ha adulterado
en muchas ocasiones el desarrollo de una teoria que
tlene sblidas y firmes bases en la realidad, y ha con-
ducido en la practica a interpretaciones errbneas que
necesitan inmediata correccién, pues de lo contrario

M. Sacristan con

llevarian a un dogmatisme tan vano, tan fantéastieo
y tan estérll como los de lob antiguos tiempos, y que
debe condenarse como incompatible con el cardcter
positive y rigurosamente cientifico de la Medicina
contemporéanea.

Afortunadamente se ha manifestado ya una sa-

ludable reaccién contra estos desvarios sectarios, tan
refiidos con la l6gica como con el buen sentido y que
no conducen mas que ai descrédito de los mismos
conceptos que pretenden defender; nuestro insigne
compatriota J. M. Sacristan. en la obra antes men
cionada, después de analizar conclenzudamente los
tipos psicolégicos descritos por Kretsehmer y de se-
naiar ejemplos histéricos de los mismos, nilade que
en la vida, ademas de los tipos temperamentales y
de las variantes apuntadas, hay un gran nimero de
personalidades de temperamento muy diferente de
los descritos, como, por ejemplo, los tipos degenera-
tivoB, integrados porhistéricos, epueptoides, paranoi
des, etc. Es esta una declaraciéon terminante, y que
sin vacilaeién debe suscribirse, de la imposibilidad,
mejor dieho.de la insensatez de pretender encerrar
en una clasifleacion tebrica, por muy araplia'y muy
detaliada que sea, la total complejidad y el hetero-
géneo polidinamismo del espiritu y del cuerpo hu-
manoB en toda su compHcada integridad.

Una prueba fehaciente de esta justiticada recti-
fleacion de los hiperbdlicos extrémismes constitucio-
nalistas, se ha manifestado muy recientemente en el
X X XV 1 Congr'eso de los médicos alienistas y neurdlom
gos de Francia y de los puises de lengua francesa,
verifleado en Limoges en €. nies de Julio Gltimo.

En la discusidon de la ponencia de Delmas, sobre
El papel y la importancia de las constituciones en
Fsicopaiologia, la mayon'a de los oradores que en
ella intervinieron se inspiraron en ese eriterio res-
trictivo;asf, Ey neg6 su adhesién a la tal doetrina,
por tratarse, precisamente, de una doetrina y no de
una clasificacidn elinica, porque cuando trata de ex-
plicarlas circunstancias del caraeter normal y pato-
I6gico por las tendencias primordiales, formula una
mera y simple tautologie, y porque no puede aspi-
rer a la interpretacidn de los heehos clinicos, sino
apelando a una nocién vitalista metafiaica. Para Bo-
ven, el intento de encerrar las constituciones en un
sIBtema hermético y rigido, es incompatible con las
necesidades de la practice; ademas de los tipos pro-
puestos, es indispensable admitir otros muchos, hasta
por mero contraste con aquéllos; Ley opina que las
constituciones no pueden ser admitidas mas que como
variaciones del caréacter, y Hesnard afirma que la
constltucién explica, en ciertos casos solamente, la
forma de la psicosis que padece un sujeto dado, o mas
bien las reacciones del enferme a su psicosis, pero
no ésta en si misma.

Estas severas criticas, que oportunamente corri-
gen algunas exageraeiones en que anteriormente se
incurridé al pretender extender inconsid'-radamente
la teoria de las constituciones, permiten apreciar
cual es la opinién ahora dominante en este asunto,
mucho mejor encauzado que hace algunos anos.

Uno de los temas mas discutidos es el de la natu-
raleza congénita o adquirida de las constituciones;
los constitucionalistas puros niegan la poslbilidad
de admitir la existencia de constituciones adquiri-
das; mas aunque en realidad no sea aceptable la no-
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cidn de un tipo conetitucional total e integramente
adquirido durante el curso de la vida del sujeto,
pues siempre hay que contar cou el influjo ineludi-
ble de la disposicidn anfmica y orgAnica con que
naeld, de la que no es poslble en modo alguno prés
cindir, tambien es igualmente cierto e innegable que
esta que pudiéramos llamar constitucidn primitiva y
original, punto de partida de toda la evolucidn vital,
la constitucidn del recién nacido, en una palabra, no
CS un estado inmutable, permanente, a4jado de una
vezpara toda la vida, sino que, al contrario, esta so-
inetido a numerosas intiuencias extrinsecas, dériva-
das del ambiente en que se.vive y, ademas, al influ-
jo no menos poderoso de las conseeuencias de su
propio funcionamiento, tanto en lo psiquico como en
lo somatico; de suerte que podemos considérai- a la
constitucidn como rudimentariaraente definida o, me-
jor, esbozada en el acto del n'acimiento y susceptible
de ser continuamente modificada a todo lo largo de
la existencia por numerosos factores, que pueden
repartirse en trés grupos principales:

1. ® EIl ambiente, tan-
to fisico como moral.

2. ° La experiencia
vital, todas las vicisitu-
des y contingencias de
la vida, eso que de una
manera poco atortuna-
da y nada eufbnica se
Illama vivencias.

3. ® Los efectos,
cambios estéatieos, y so
bretodo dinamicos, que
en et mismo organisme
y Ssu prineipio anima-
dor causa su propio fun-
cionamiento, el ejerci-
eio O la realizacidn vi-
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Todo intento de concebir a la constitucibn como
algo permanente e invariable, congénitamente esta-
blecido de una manera definitiva, perdurable toda
la existencia, debe condenarae como absurdo y con-
trario a ia realidad de los hechos, pues se halia eu
contradiccidon con dos grandes leyes psicobioldgicas
que no es posible eludir, ni mucho menos anulan una
es la inflnencia, protunda y constante, que en nues-
tra vida ffsica y mental ejerce la base orgénica so-
bre la que se manifiesta; como las condiciones de
este substi'‘atum raaterial, sobre todo en sus aspectoa
metabdlico, neurovegetativo y endocrino, que son
los que mas nos interesan desde nuestro especial
punto de vista, varian de un momento a otro, ne
ceaariaraente ha de cambial- también su accidn sobre
el humor o estado de &nimo, sobre el temperamento,
sobre el caréacter, sobre todoa los elementos que
integran lo que se denoniina constitucidn. T<a se-
gunda ley a que antes aludia se retlere a la cons-
tante lahilidad, al esenciul dinamlsmo de la vida
psiquica, en la que todo estd en -movimiento y trana-
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formaciéon JamAs interrampldoa, en un devenir con-
tinuo.

r.Cdmo en medio de esta inquietud, de esta varia-
bilidad sin tregua ni reposo, idéntica a la del mar,
va a permanecer sdlo la constitucién tija e inmutable?

Es preciso, pues que la doctrina de las constitu-
clones psicoflsiolégicas y psicopatolégicas, si ha de
adaptai'se a las exigenciaa de la realidad, si ba de ser
algo mAs util y mAs eiicaz que una estéril concepcién
tedrica, acepteesta nocién de la transformacion de
los caractéres constitucionales congénitos por los fac-
tores ambientales, experimentales y funcionalos an-
tes indicados. Adoptando este l6gico criterio, desapa-
recen las insolubles diflcultadea con que Ilu teorfa
constitucional extreraista tropleza al pretender apli-
carla a la prActlca clfnica. Asi se expUca racional-
mente que no sea posible abarcar en una clasiticaclén,
por minuciosa que aea, toda la innUmeravariedad de
tipos que la naturaleza nos présenta; asi se compi-en
de también que un determinado sujeto, en diversos
penodos de su vida, pueda ofrecer caractéres consti-
tucionales sensiblemon-
te diferentes, pudiendo
parecer en una opoca
prédominante aaténico,
en otra con ruagos Cci-
clotfmicos, etc.; y uaf se
justilica, por ultimo, la
frecuencla son que en
el ejercicio de la Psi-
quiatrfa encontramos en
un mismo sujeto y en
el mismo momento de

PRAXIMO

CONORESO I nTBRNA

Prof. Emillo

su vida la eoexistencia
de cualidades pertene-
cientes a tipos constitu-
cionales no Boélo distin-
tos, sino hasta contra-
pucatoa, segun
quemae tebricos, no obstante lo cual en la realidad
se nos muestran como contemporAnearaente coinci-
dentes en un indlviduo dado, como ejemplos de las
constitueiones mixtas, hlbridas o complejas, que tan-
to abundan en la Clfnica mental, en la que represen-
tan puentes tendidos entre los tipos taxondmicos,
artificiosaraente separados por los exclusivismos ted-
ricoB, desmintlendo aaf el pretendido dogma de la es-
tabilidad e invariabilidad de las constitueiones inna-

los es.

lamente pi-eestablecidas.

De no admitirse la legitimidad de la existencia de
estas constitueiones mixtas formadas por la fusion
parcial, en mayor o menoi-grado, de los tipos noso-
taxieos, serA muy dlffcil la aplicacion efleaz y fecun-
da de la doctrina constitucionalista a la prActica de
la .Medicina mental.

Por consiguiente, siempre que el allenista se halle
ante un caao en el que una observacidn minuciosa y
una exacta valoracidbn anamnésica permita apreciar
la coincidencia de caractéres portenecientes a diver-
ses tipos de los admitidos en la clasiflcaddén de las
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conBtitaciones, debe sin vacilaciones coEsiderarle
como dotado de una constitucién mixta, denominan-
dola con los nombres de las respectivas constituoio-
nes elementales qae la integran, convenientemente
asociadOB; procediendo de este modo seremos fielea
a la verdad objetiva, interpretandola lealmente, aun-
que padezca la brillantez de la teorla y pierda algo

de BUseductora eimpucidad artiacial.

Madrid, 23 de Septiembre de 1932.

Novedades oftalmol6gicas comentadas

P'IR EL

DH. M. RENEDO

Intereaa al médico prActieo, pdncipalmente, la
terapéutica. La Buma de conocimientos que permiten
sentar el diagndstico no pueden considerarse (aun
reconociendo su abolengo) sino como auxiliares del
cometido esencial: tratarla enfermedad. Ellojustiflca
que en nuestros comentarios de hoy deraos preteren-
cia a las novedades aparecidas en el campo de la tera-
péutica durante el aflo actual en Ottalmologia.

T ratamibnto de i.ius flemones de saco dagrimal

POR EL BLYK-TLOL. (DR. SCHNEtOER, EN Z. /. #. Ag.)

Afeccion frecuente, con la que todo médico prac-
tico tropieza y ha de tratar, es el flemén de saco la
grimai con su aparatoso aspecto de Intenao edema y
dolor. En él nos limitamos a la aplicacion de fomen-
toB calientes, adminiatracién de analgéaicos, con lo
que, a veces, logramoa, al cabo de varies dias, calmar
el proceso, viéndonos en otros obligados, por la vio-

lencia de lob sintomaB, a practicar una incisién libe-.

radora aoiplia y profunda que, ademas de dolorosa,
ofrece el peligro de abrlr vias sanguineas y linfaticas
en plena infeccién.

Si por no decidirnos aintervenir dejamos que el
Hemén ee abra paso espontaneamente al exterior, no
Bb6lo queda, a menudo, una fistula lagrimal, sino que,
aun cuando ello no sea asf, se alteran las relaciones
anatdomicas de la regién, apareciendo bridas conjun-
tivas y profusa neoformacién vascular que dittcultan
de modo extraordinario la extirpacion del saco lagri-
mal, exponiendo tamblén a una cicatrizacion defec-
tuosa de la herida quirurgica.

El glykylol parece ser un producto de aplicacion
simple y gran utilidad en la enfermedad que nos
ocupa.

El glykylol es una pasta glicerinada desprovista
de agua y conteniendo un silicato aluminico magné-
sico con una pequefta cantidad de acido bérico y sa-
licflico y alguuas gotas de esencia de eucatiptus.

Se aplica del modo siguiente: calentada la pasta
hasta la temperatura de 50 a 60®, evitando caiga agua
sobre ella porque perderiasus propiedadesesenciales,
se protégé la hendldura palpébral con abundante po-
luada boricada, depositaudo el glykylol caliente, en

capa de un centimetro de espesor, aobre regién lagri-
mal y periiagrimal.coloeando encima un apésito espe-
su de algoddn y sujetando el todo con unavenda mo-
deradamente apretada o con varias tiras de agluti-
nante.

En el momento de la aplicacion expérimenta el
entermo una sensaeibn de dolor guemante que des-
aparece en pocoB segundos.

La cura se mantiene durante veinticuatro horas,
pasadas las cuales puede repetirse si es précisé.

Los efectos logrados, que son muy notables, se
deben, de una parte, a la hiperemia activa y durade-
ra (de méas de cinco horas)consecutiva ala aplicacion
de la masa caliente; de otra, a la débil presidon que
ejerce sobre la region tumefacta, y que lavorece de
un modo mecéanico la desaparicion del edema, y por
fin, actuaria por accién osmaotica del preparado, des-
pues de que el acido salici'lico que entra en lacompo-
sicibn ha modlIflcado las capas superticiales de piel
permitiendo una especie de aspiracion.

Este tratamiento parece evitar la apertura espon-
tanea del flem6n,que desapareee en uno o dos dias
por completo, permitiendo mas tarde practicar de una
manera correctala extirpaciéon del saco lagrimal, evi*
tando al enferme las grandes molestias de enferme-
dad tan frecuente y dolorosa. Bien merece la pena de
ensayar el tratamiento apuntado, que no ofrece peli-
gro aiguno siempre que cuidemos de protéger bien la
hendidura palpébral embadnrnandola con abundante
pomada boricada, con el fin de evitar una posible ac-
cién perjudicial sobre cornea por el acido salicilico
que entra en la composieién de la pasta glykylol.

T r ATAMIE-NTO de las ULCERAS DE HIPOPION
CON CLORURO DE ORO.
(Dr.K1laubee, en KIl. Mblii f. A.)

El depoésito en el parénquima corneal de un fino
precipitado de cloruro de oro favorecido por la apli-
cacion de un reductor constituye, como es sabido, el
fundamento del método de Knapp para el tatuaje o
tratamiento de los leucomas corneales.

Ahora bien, esta impregnacién del parénquima
por la citada sal de oro ejerce también un beneficioso
efecto en el curso de Uulceras o inliltrados corneales
de origen exdgeno.

La ufceracidén, previa anestesia, se raspacuidado-
samente con la aguja de cuerpos extratios, insistiendo
en el raspado, principalmente, sobre el borde de pro-
gresidbn, y una vez bien detergida se aplica un tapon-
cito montado en una fina varilla eimpregnado de una
solucidn de cloruro de oro al 5 por 100, cuidando de
que la cantidad de liquide no sea exagerada para
evitar se extienda por toda la cérnea o por conjunti-
va. Acto seguido se repite la aplicacion, estavez em-
papando el algodoncito en una solucién de tanino al
/) por 100, con lo que veremos en seguida a la ulcera
tomar una coloracidén negruzea.

Para usarla se neutraliza la solucién del cloruro
de oro, hasta que sea muy débilmente acida, con una
solucidn de bicarbonato sédico. Mantenida la solucién
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en frasco obscuro, se conserva utilizable durante va-
rias semanas. La de tanino es preferlble prepararla
cada vez que bayamos de emplearla.

La cicatriz obtenida con este tratamienlo no ao-
brepasa las dimenaiones de la Utcera primitiva, te-
niendo ademéaa la ventaja de que nos évita ufterior-
mente un tatuaje del leueoma résultante, pueato que
la euraeidn y el tatuaje se eonaiguen de una sola vez
y cou el mismo medio.

SoNDEBMAN propone en la misma reviata la trepa
naciébn de la cdrnea para el tratamienlo del ulcas
serpens.

He aqui la técnica que detalla el autur y que me-
rece ser conocida:

Es précisa una buena auestesia, lo que se logra
(teniendo en cuenta que la sensibilidad de la zona
uicerada auele estar disminuida) con la inatilacidn
repetida de cocaina al 6 por 100.-

Prevendremoa al enfermo del agudo dolor ciliar
que sentira, al vaciarae la camara anteriory no olvi-
daremos que en loa sujetos excitables, y sobre todo
en los alcohélicos, sera dificil evitar levanten la cabe-
za en este cn'tico momento, lo que aupone un peligro
de que el trépano pénétré demasiado y pueda herir
el cristalino.

Importa ademéas nos demos cuenta exacte, antes
de operar, de la profundidad de la illoera, es decir,
del espesor de tejido que nos queda por trepanar.

Procuraremos dilatai' la pupila todo lo poaible para
evitar sinequias, paralo cual, y si laaccién de la atro-
pina, incluso en subatancia, no basta, inyeetaremos
una décima de centimetro ciibico de suprarrenina
aubconjuntival, procediendo rapidamente a trepanar
antes de que el ojo se ablande demasiado.

Con el fin de evitar herir el cristalino, colocaremos
el trépano no completamente vertical sino algo incli-
nado, con lo que la seccién no se hace en toda la cir-
eunferencia; no siendo posible la brusca penetracién
del trépano, continuando, unavez secoionado un aec-
tor, seccionando el resto del diaco coraeal con la tije-
ra, lo que no ofrece diflcultad alguna, y debiendo cui
dar de comprender todo el espesor de la cdrnea, in-
eluso la Descemet, pues de otro modo el humor acuoso
no ae vacfa por eompleto, cerrandose en aeguida de
nuevo el oriGcio. Si tenemos la impresién de que la
aeccidbn ha sido incompleta evitaremos Insiatir en
esta primera aesion, aplazando toda intervencidén haa-
ta el dia siguiente, en el que podemos repetir la apli-
cacion del trépano para lograr una trepanacién com-
pléta.

Para obtener un éxito perfeeto serd preciso que
traa la trepanacién quede totalmente vacia lacémara
anterior.

Los dias siguientes debera mantenerae el ojo c m
una tensiéo baja, y si eato no fuese aaf, sino que re-
cobrase su tensién normal o la aobrepaaase, eaperare-
moB por si ae restablece esponthneamente la salida
del acuoao; pero si elle no ocurre y laiilcerano mues-
tra una évidente tendencia a la cicatrizacién, sera
preciso volver a abrir el oriticio, lo que se logra, de

ordinario facilmeiite, haoicndo con una sonda de
Bowmann una ligera presién sobre la herida.
Cuando nos veamos obligadoa a repetir varias ve-
ces la técnica liltimamente citada, o uotemos que es
preciso ejereer cierta presién con la sonda para Oibte-
ner la permeabilidad de la tistula, ello deberé liacer»
nos pensai' que la Deaceiuet no lia aido seccionada, en
cuyo caso, excepcional por lo demas,
volver a aplicar el trépano en e! mismo sitio.

habremos de

Respecte al taniaflo del trépano, el de miliiuetro y
medio de didmetro tiene la ventaja de que siendo ma-
yor la abertura es méas dificil se obstruya y tenga-
raos que repetir la trepanacién; en cainbio, con el de
un milimotro son menos de temer las sinequias anle-
riores.

Es de interés el
nacién,

no retardai' demasiado la trepa-
gque DO sélo cb de facil ejecucién sino que
ademéas no aaeriflea ni un solo niilimetro de cérnea
transparente, de inanera que puede conalderarse ya
indicada desde los periodos mas précoces de la ulce-
racién.

Convieoe insiatir en el recuerdo de que la verda-
dera indicaciéu de la treranacién es la Ulcera cen-
tral, en la que el mas pequeflo sacriflcio de cérnea
transparente supone una segura e importante dlanii-
nucién de agudeza visual. En oambio, en las para-
centrales O periféricaa en las que pueda hacerse una
amplia cauterizacidon del borde progresivo sin los
peligi'os que acabamos de citar, podiia luaiitencrse
la cura clasica del galvanocauterio.

En nuestro Servicio hemos aplicado en una enfer-
ma de lilcera central este nuevo inétodo propucslo
por Sondermann, y por cierto ya demasido tarde,
una vez fracaaada la cauterizacién, trau de la que la
Ulcera seguia su amenazadora marcha invaaora. El
resuUado obtenido en nuestro caso fué tan alentador
que no sélo lo repeiiremos cuando tengamos ocasién
sino que no dudamos en recoinendarlo a los cologas
para que lo ensayen en su practica.

IODIONTOrORESIB EN LA CATAKATA .SENIL
(MIALKIN, UN y. f. A))

De igual manera que en el resto de la la I'atolo-
gia, los métodos terapéuticos quinirglcos en Oflalmo-
logia resuelven rapidamente una sérié de procesos
patolégicos, ventaja que los sépara do loa tratamien-
tos médicoB.

Ahora bien, casi siempre ha de contarae con un
peligro mayor o menor que la operaeion lleva ane-
jo, 0 bien nos obliga a aacrificar un érgano o parte
de el.

Siendo idéntico el in—vencer la afecc.ién—, el ca-
mino ea diametraimente opuesto.

Cierto que en cuanto a la catarata no puede ha-
cerse un parangén entre uinbos métodos, ya quo el
quirdQrgico tiene un fundamento serio, y las distintas
técnicas no ae diferenclan sino en detalles, en tanto
que el tratamiento médico al pretender conservar la
integridad y lafnncién del cristalino ea eamino ape-
nas esbozado en la actnalidad, puea apesar de su an-
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tiglledad edlo orientaciones vagas poseemos en este
sentldo.

Abundante es la historia del tratamieuto coQser-
vador de la catarata en medios medicamentosos pru<
puestos, entre los cuales el primero y de aso mas ex-
tendido ha sido el yodo y sas preparados haciéndolos
llegar a la lente por vfas niuy distintaa (yodo al inte-
rior, pincelaciones con tintura en sienes y cejas,
instilaclédn en saco conjantival de soluciones de yo-
dnros, bafios ocularea, inyecciones subconjuntivales,
etcétera, etc.)

La aplicacién del yodo, oosa al prineipio purainen-
te empiriea, encuentra su base experimental en Badal
y Plugk, que lograron demostrar la preaencia de yodo
en camara anterior y en el criatalino aegdn tuese
aplicado en ba&o o en inyeccidon conjuntiral.

illatas experiencias lian conatituido la base de los
intentOB de ta iodlontoforesis para tratar la catarata.

Los trabajos del autor a que se refleren estos co-
meutariOB ofrecen un gran interés, tanto en el cam-
pe experimental como en el clfnico.

Nada mejor que consignar sus conclusiones para
que el médico prActico se dé cuenta de la falta de
base en el charlatanismo—tan extendido por desgra-
cia en nuestra especialidad—, que ofrece como posi-
ble la euracidn de la catarata con medios médioos.

Las principales conclusiones son:

1. “

yodo a cAmara acuosa y a Vvitreo de un modo mas

rapido y en cantidad mayor que con otro cualquiera

de los demas modos de aplicacion del medicamento
(instilacién, baiio, inyeccidon subconjuntival).
2. .

ratoso, se logra la penetracion del yodo.

loto), bien a evitar o reducir al minimum las oompli-
caciones operatorlas.

Entre los que aspiran al segundo de los postulados
indicados tenemos la talla en puente del colgajo con-
juntival; es decir, que en lugar de terminer la seccidn
tallando un colgajo libre de conjuntivade vértiee su-
perior, se extrae el cucbulete una vez llegado a la
poslcidon que seflala la figura 1.“, con lo cual la ame-
naza de la salida del humor vitreo es mucho menor.

e Ahora bien, este punto eonjuntival ofrece el in-
eonveniente de que la extraccién del cristalino eata-
ratoso es mas dificil, desventaja que anula la posible
ventaja antes seCialada, por lo que la técnica ha sido
abandonada por casi todos los oculistes que se limitan
a la sutura eonjuntival.

El autor considéra mas seguro yde ejecucion mas
facu que la sutura eonjuntival, el puente eonjuntival
tallado del siguiente modo: hacer la puncién y eon-
trapuncidn a unos dos milimetros por encimadel me-
ridiano horizontal de la edrnea,
puente de conjuntiva (flg.

tallando un gran
y para facilitai' la ul-

Pisr.i.*

Por medio de la iontoforesis se hace llegar el

Ni en el cristalino transparente, ni en el cata-

3. ™ Después de la iodiontoforesis no se aprecia

modiacacidon alguna objetiva en la parte opaci&cada
de la lente.
4. *
todo, ateniéndose Gnicamente a los datos subjetivos,
Es decir, y ello coincide con lo quela experiencia
diaria nos demuestra, que hasta hoy es inutil todo
ensayo de tratamiento médico de la catarata.

Mo DUICACION DEI. PUENTR CON.IUHT1VAL EN LA OPERA-
CION DE LA CATARATA, E.SPEOIALMBNTE EN LOS CASOS
CE IUPRRTENSION. (POCIHINOFI", ENhI. MhUHt.)

Segun el autor, el trabajo procédé de la Clinica de
Oftalmologia de la Universidad de Moscd, y a ello
hubimos de atenernos hasta meses después de su pu-
blicacidon en que leemos una rectidcacion del direc-
tor de la aludida clinica, protesor Odinsow, que afir-
ma no haber sido practicado el procedimiento en su
Servicio.

Anotada esta falta de armonfa, hemos creido con-
veniente dar a conocer el método, por creerlo practico
en casos determinados, y reproducir las figuras que
acompafian al trabajo para que el texto sea compren-
sible con facilidad.

Siendo el quirdrgico el dnico tratamiento utiliza*
ble en la catarata, los distintos métodos aspiran, bien
a Tograr una mejor vision (métodos de extraccidon in

tUarece de valor el asegurar beneficios al mé-

Fiif.2* Fig. 3"
terior salida del cristalino, ampliar la ineisién con la
tijera hacia arriba, como indican las figuras ndme-
ros 2y 3, con lo que se moviliza la conjuntiva en el
sector del corte, aumentando la superficie de 'seccidn
y facilitando de ese modo la teparacién de los bordes
de la herida, pudiendo con seguridad y cdémodamen-
te practicar los restantes tiempos de la Intervencién.
Esta verdadera sutura de seguridad le ha dado
buenos resultados, sobre todo en los casos de catara-
ta con hipertension.
Sobre el empleo de cristalés de contacto en la
UPAOMAD gladcomotosa de cérnba. (Marie
Pbocksch,en Z. f. A.)

Con los cristalés de contacto disponemos de exce-
lentes remedios O6pticos. En el queratoceno y en toda
alteracion comeal acompaflada de irregularidad de
superficie son, a menudo, el linico recurso utilizable
para mejorar la agudeza Visual de un enfermo devol.
viéndole a su actividad profesional.

Ahora bien: estos cristalés no sblo tienen aplica-
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cién para prescribirJoB para bu uao IUaB o inenos per-
manente, sino que, ademAs, pueden preatarnos un
gran aervicio como medio de exploracidn, permitién-
donos juzgar sobre diagnéstico y prondstico de una
afecei6D, cosa siu ellos ImpoBible.

Asi, por ejemplo, si hob eneontramos con un pa-
ciente que présenta cicatrices corneales y catarata
incipiente y no sabemos qué proporeidn de la dismi-
nucidn que sufre 9U agudeza viaual corresponde a la
opacidad corneal y cual a la cristaliniana, el cristal de
contacto nos resolverd el problema, pues ai la viaion
mejora al aplicarlo de modo notable sera la prueba
de que la alteracidn de cdrnea es la mas responsable
del descenso de visién. Si, por el contrario, la agude-
za es, aproxlmadamente, igual con o sin el cristal de
contacto, ello nos demostrara que el trastorno dépen-
de la opacidad del cristalino y, por lo tanto, que de-
bemos procéder a su extraccion, con lo que tenemos
derecho a esperar una gran mejorla.

De un modo ingenioso ha extendido la autora el
campo de accidn de los cristales de contacto al glau-
coma también con Anes diagndsticos, resumiendo
BUS resultados, de interés tedrico y pr&ctico, en las
conclusionea siguientes:

lin de prévenir los accidentes sefialados, comenzar
por ligar la yugular, procediuiiento que no consigue
el lin que trataba de lograr.

Queda, pues, como terapéutica preferible la que
consiga obtener la formacidn de un trombus lenta-
mente en el aneurisma, tin al que se llega, luejor que
con ningdn otro, con el tratamiento conservador de
la compresidn de la cardtida durante perlodos de
tiempo cada vez mayores con el objeto de Lacer
tenta la circulacidn sin supriinirla por complete. So-
bre todo en los movimientos de cabeza, por ligeros
que éstos sean, posa por la arteria alguna cantidad
de sangre que perinite cierta nutricidn del cerebro,
evitando los peligros arriba indlcados (cefalea, vér-
tigos, vdmitos y hasta la muerte).

A falta, pues, de otras Indicuciones especiales y
sin abandonar los demiis tratamientos conservado-
res, incluso las inyecciones de gelatina, que pueden
favorecer la curacidn, el tratamiento preferible es
el de la compresidn de la cardtida, que bien practi-
eado puede considerarse exento de peligro.

La compresidn La de ser sistemdtica y prolonga-
da durante meses e incluso afios a veces, lo que exi-
ge, tanto por parte del médico como por la del en-

1. * Los cristales de contacto s6lo son capaces deféfMe, una gran paciencia.

mejorar la Tisién cuando el descenso dépende de
irregularldades de la superficie corneal. Como en los
enfermes de glaucoma que historia (un caso ligero y
uno de glaucoma secundario) la mejoria lograda con
la aplicacion del cristal fué muy notable, puede de-
dnciree que en los casos de referencia la mayor parte
de la disminucidn de agudeza visual se debia a la
matidez de cOmea que ambos presentaban,

2. ® La prueba del cristal de contacto puedeservir-

noB de orlentacidn para formular el prondstico en ca-
sos de glaucoma agudo. Si la visidn no mejora, se
trata de un glaucoma grave. Si mejora notablemen-
te, pedemos sentar un buen prondstico.

Ademas, la mejoria de agudeza que en el ITlltimo
caso comprueba el mismo enferme, sirve para tran-
quilizar a esta clase de pacientes, poseidos de una
gran excitacidn, lo que no déja de tener importancia
practica.

T r ATAMIBINTO CONSERVADOB DEL EiOFTALMO HDI.S/4TIL
(Mat, en KL, MbUitt.)

Las estadisticas demuestran de un modo bien elo-
cuente el peligro del tratamiento quirdrgico del
exoftalmo pulsatil. De una parte, el porcentaje de
mortalidad es bastante elevado, porque la aspiracién
a que dan Ingar las venas en las zonas cerebrales co-
rrespondientes al territorio de la cardtida ligada se
traduce en una anémia tan intensa que llega a pro-
ducir incluso la muerte, y de otra se ha observado,
a veces, que al éxito momentaneo sigue una repro-
duccidn del cuadro sintomatico anterior con sus
mismas molestias al restablecerse la circulacidn co-
latéral porel circulo arterial de Willis.

Modernamente los cirujanos recomiendan, con el

Numerosos son los disposltlvos que pueden poner-
se en practica para hacer la compresidn deseada.
Todos ellos tienen como base un muelle que rodea el
cuello y ejerce presidn sobre una pelota colocada so-
bre la cardtida.

Mantenido el aparato al principio durante unos
minutos, pronto se babitta el enfermo a lievarlo du
rante horas, a dormir con él puesto y aun a trabajar
sin quitarselo, con lo que no sdlo queda resuelto el
problema adquisitivo, sino que adeinas el estado mo-
ral del paciente mejora pronto de modo bien notorio.

SOHRE CRISTALES DE NeODuMIN. (BtRull-niRSOUFRI,
EN Z. f. A)

Las grandes industrias, que podrlamos llamar for-
zosamente creadoras en el sentido de que precisan
lanzar sin interrupcidn nuevos productos para am-
pliar su drbita de aeeidn, se apoyan on un trfpode
esencial: inteligencia, capital y organizacidn comer-
cial.

Quizas la razdn mas poderosa de que muebos de
las ramas de la industria espafiola estén retardadas
en comparacidn con tas de otras potentes naciones
industriales sea el poco aprecio del postulado tan sim-
ple que acabamoB de enunciar.

Lo cierto es™ limitdndonOB a lo que a nosotros in-
teresa, a la Oftalmologia, y precisando mas al campo
de la Optica, que vemos que la industria de bablu
alemana no descansa.

En nnestro dltimo articule de comentario de nove-
dades cientllicas oftalmoldgicas hablabamosdel lanza-
miento al mercado de un vidrio inastillable apto para
la talla de cristales para gafas. A pesar del eecaso
tiempo transcurrido, tenemos ya boy que dar cuenta
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«le otra innovacidn bien interesante en el campo de
la dptica con la fabricacidon por la Dentsclie U-asgltlh-
licht-Auerge8ell8chaft,enBerifn, de un nuevo cristal,
.Neodymgias», para determinadas gafas que habran
de emplearse para la mejor diterenciacién de los ob-
jetos de colores. Objetos que por el eseaso contraste
de color son dificilraente reconocidos, lo serdn con
facilidad mediante el uso de estas nuevas gafas.

Es decir, que no se trata de criatales proteciores
contra la accidon perjudicial de los rayos de una de-
terminada longitud de onda, aino de vidrios eon los
que aumenta la capacidad de difereneiacidon de tonos
y colores y con ello la potencia Visual.

El neodym pertenece a las tierras nobles, encon-
trAnduse en la forma de <5xido.

El problema planteado por la industria y sobre el
cual ha de enjuiciar el oculista es el siguiente: eon el
Neodymgias se pretende provocar o reforzar contras-
tes de colores para de este modo aumentar la capaei-
dad de difereneiacibn de los colores, no sbélo en las
personas en que la percepcléon de aquéllos es defec*
luosa, sino tarabién en las que poseen un sentido de
colores normal.

Para hacer mas reconocible un color podemos, o
bien aumentar su saturacWn, o bien alejar las mezclas
de tonos de colores que dificuttan o enraasearan la
percepcidn del color. Si deseainos ver un rojo en toda
su intensidad, lo eolocamos sobre su contracolor, es
decir, sobre un fondo verde donde el rojo aparece
raucho méas luminoso que colocado sobre un fondo
gris, azul o amarillo. En la visidn corriente de objeto
coloreado, porejemplo, en la campina, aparecenjun
to a colores saturados otro gran numéro de superfi-
cies coloreadas no saturadas, de claridad variable y
de las mds distintas mezclas de colores. Ahora bien,
si modiucamos el espectro de luanera que separemos
determinados colores o zonas de cierta longitud de
onda, se alteran simultdneamente todos los valores
crémicos, con lo que no s(5lo ejercemoa unainfiuencia
sobre los contracolores, sino sobre todas las mezclas
de colores que contengan el color flltrado o su con-
tracolor.

Durante la gran guerra, y a propuesta de Leiber,
ya se fabricaron gafas cspeciales para aumentar la
capacidad de reconocimiento de ciertos colores, por
ejemplo, el rojo.

Estos criatales, utilizados principalmentecon fines
militares, fueron fabricados con el nombre de Gea
pbotglUser, y con ellos disminuia el tono azulado del
horizonte lejano, facilitando el reconocimiento por la
tropa de las sefiales de colores.

Una desventaja de estos vidrios era que ta materia
colorante no estaba fundida con el cristal, sino que
se trataba de hojas de gelatina coloreadas y colocadas
entre placas de vidrio.

El Neodymgias responde al principio expuesto
por Leiber para obtener los de Geapbot, de los que se
diferencia en ser otra la zona del espectro que résulta
filtrada.

Del estudio espectroscopico practicado por Hoff-

mann (1) con los vidrios de neodym. résulta que su
poder de absorcik5n es muy intenso en la zona entre
los 650 y 550 j a, encontrandose la absorcion ma-
xima en las ondas de longitud de 589 [j p, es decir,
la Ifnea del amarillo, zona en la que la filtracién Hega
al 50 por 100. En la de 575, circa del 40 por 100; en
la del 600, el 38 por 100; en la de 675, el 20 por I0OQ.
En la zona del verde (527 p i la flhracibn es mny
escasa (aproximadamente nn 10 por 100);
en la 687 del rojo (18 por 100).

La consecuencia de las caracteristicas de abaor-
cidn sefialadas para el Neodymgias son que al obser-
var con este vidrio el espectro aparece el amarillo en
su zona de méaxima intensidad muy apagado y en las
mezclas de colores, de un lado con el rojo y de otro
con el verde, desaparece cas! por compléte. Como el
contracolor del amarillo, o sea el azul (486 [V, ape-
nas si -es absorbido por el vidrio, apareeen en el es-
pectro el azul, violeta, rojo y verde aproxlraadamen-
te normales.

("Qué ventajas otrece esta fuerte debilitaocion del
tono amarillo para la visién en la practica'’

Entre todos los co'ores es el amarillo el que posee
mayor luminosidad especifica, y porello posee la méa
xima acoion de deslumbramiento sobre la retinay,
por lo tanto, su absorciébn en una mitad aetiia amor-
tiguando la claridad, lo que sin duda résulta muy
agradable para Los ojos sensibles, signiGcando una
cierta proteccién sobre los procesos fotoquimicos de
la retina.

Ademaés, es importante el que todos los demés co-
lores apareeen proximamente con su tonoy claridad
naturales, en oposlciébn a lo que ocurre con los tan
empleados criatales protectores verdosoamarillentos,
con los que la tonalidad de la imagen se modifica de
modo muy Intenso.

Aiin, otra ventaja del vidrio a que nos referimos
es la de que por el amortiguamiento del amarillo re-
saltan méas claramente el rojo y el verde en sus mez-

aigo mas

clas con ei amarillo, como puede apreciarse muy bien
si mirames a travéa de un vidrio de neodym un ana-
ranjado o un verde amarillo en los que el rojo y el
verde resaltan con méas intensidad.

Del heeho citado dépende la innegable ventaja de
este nuevo cristal para loa que poseen una débii per-
cepcidbn de colores verde o rojo, ya que precisamente
en las mezclas poco saturadas no son capacea de re-
conocer el componente rojo o verde.

Teniendo en cuenta, pues, esta propiedad del Neo-
dymgias, el gran numero de personas con débil per-
cepciébn de colores y la necesidad de percibir peque-
ftas diterencias de color, hemos de reeonocer la utlli-
daa de las nuevas gafas.

La disminueién de luminosidad a que da lugar el

(1j Reoordaremos al oibar nombre que Holfmaoo ea aulor de
Dumerosos jr brllUotee trabajoa aobre el espeotio viaible 7 sobre ra-
dlaoionea de onda oorta 7 larga (ultravioleu y ultrarrojoa] 7 que la
OUnioa Ottalmoléagica de la Unioersidad de ESoulgaberg que dirlgeeu
jele, ptofeaor Birob-Hirecbfeld, poaee uua gjecutoria eobre este puoto

que puede aefialarae oomo la primera en el muado.
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Neodymglas es de escasa imporlancia, ya que eu las
partes visibles dei espectro apenas si llega a un U ,-or
100, pudiendo leer durante luuchas horas cou luz ar-
titiciai sin fatiga algaoa.

De les estudioa experimentales, résulta también
que débilita en grade importante las radiaeiones ul-
travioleta. De las radiaeiones de 375 p p absorbe un
20 por 100, y un 60 por 100 de las de 360 p p, siendo
casi total la flitracidn en las de onda de 340 p p.

Podemos, pues decir, que detieiie todos los rayos
que se absorben en eonjuntiva y c6rnea,y unamitad
de los que son capaees de llegar al cristalino, por lo
que es de esperar que crm su uso sea posible evitar
por compléte la aparicidn de la fotoftalraia eléctrica,
puesto que este vidrio absorbe el total de las radiacio-
nes de poder quimieo mas active, o sea las eompren-
didas entre los 280y 314 p p.

Como el autor opina que las radiaeiones entre los
350 y 400 p p no son peligrosas para cristalino y
retina, y teniendo en cuenta ademas que también
absorbe el vidrio una buena parte de ellas, considéra
al Neodymglas como un proteetor eficaz en la mayo-
ria de las circunstaneias para los rayos ultravioleta,
por lo que lo créé proteceién suficiente para el sport
de nieve.

Debe consignarse que, si la lurainosidad es muy
intensa, seran preferibles los criatales umbral, que
debiiitan intensamenteel espectro visible.

Por lo demds, podrfa lograrse faeilmente una ab-
aorcidon aiin mayor de radiaeiones ultravioleta sin
modiflcar de modo perceptible la zona visible dei es-
pectro, mezclando el neodym con ceroxyd.

Frente a los rayos ultrarrojos, la absorcién dei
Neodymglas es muy poco superior a la dei vidrio or-
dinario. Entre los 1.400y 1.800 p p absorbe un 10 por
100 mas que este Gltimo,
abora nos ocupa,

siendo, en el sentido que
muy superior a él tanto el vidrio
llobon, como el de sulfato de hierro; de manera que
en los casos raros en que es précisa una proteceidn
contra las radiaeiones ultrarrojas,
es utilizable.

el Neodymglas no

NOEVOS SUBSTITUTIVOS DK LA COOAINA.
(HOKKMAN, EN 7,. f. A.)

Todos los paisea han emprendido lucha decidida
contra una de las méas grandes plagas que afligen a
la sociedad moderna: el cocainismo. A la campafia
de limitacidon productora, vigilancia aduanera y po-
liciaca, se une la restriccidon de prescripciones de es-
tupefacientes, medida esta dltima que sin disoutir
su efleacia, que es posible sea dudosa, llega a extre-
mos que tindan con lo ridiculo.

Pero no se trata en estos momentos de comenter
estas medidas restrictivas, sino de dar cuenta de los
esfuerzos constantes para eucontrar substitutivos a la
cocaina, que sin tener sus incouvenientes nos puedan
prestar los servicios terapéuticos de aquélla.

En cuanto a la anestesia troncular y por infiltra*
ciébn, el problema esta resuelto con la novocaina. En
cuanto a la superficial, también la Oftalraologla dis-

pone de productos que la reempluzan con ventaja en
determinados casos en que la cocaina aupone un pe-
ligro sobre pupila o epitelio corneal.

Ahora bien, ninguno de ios niedicamentos hasta
hoy ensayados consigue la magnltica anestesia de la
cocaina, y si los utilizamos es con el pie forzado dei
temor de unacomplicacidéu (provocacidon de un ataque
de glauooma agudo en un ojo sospechoso de glauco-
ma; extension y rebeldfa a la cicatrizac.ién en ciertas
ulcéras corneales), pues de otro modo seguimos dan-
do la preferencla a la cocaina.

Digamos, al liegar aqui, que durante el liltirao
curso le fué hecha a la Suciedud Oftalmolégica de
Madrid la consulta olicial de si séria posible prescinilir
de la cocaina, consulta que (ué evacuada en sentido
categdricamente negativo.

Entre los productos lanzados por el comeroio ul-
timamente, que poseyendo una accién anestésica com-
parable a la de la cocaina estén desprovistos de sus
efectos euféricos, podemos sefialar la diocaina Ciba
la larocaina de Hoffmann-La Hoche y
de la IG Farben.

En las experiencins eomparativas, Hoffmann se
ha servido de las siguientes soluciones:

la pantocaina

cocaina al
4 por 100; alipina al 2 por 100; holocaina al 2 por
100; larocaina al 5 por 100; psicaina N al 4 por 100;
diocaina al 0,2 por 100y pantocaina al 1y al 2 por
100.

Para soslayar los errores practicos de! estudio a
realizar ha tomado las precauciones poaibles, coraen-
zando porhacer aplicaciones sistematieas, eliglendo
las mismas personas, que sépara en trés grupos; de
poco, muy sensiblesy de tipo roedio, ya que la sensl-
bilidad al dolor varia notablemente de unos a otros
BujetoB. Ademéa, como la inflainacldn dei ojo ejerce
una indiscutible influencia sobre la profundidad y la
duracién de la anestesia, bizo prilmero el ensayo en
0jos sanos, sirviéndose para probar la sensibilidad, de
cabellos de diaraetro variable desde 0,1 a 0,5 milime-
tros y de una longitud constante de 2 centimetros;
es decir, que coinciciendo el inaterial y la longitud, la
presion aera sblo proporcional al espesor dei cabello,
consiguiendo de este modo un aumento régulai' y
progresivo de la presioén.

La pérdida de sensibilidad medida eon este mé-
todo la compara con algunas practicaa exploratorlas
0 terapéuticas de uso corriente. Aai, por ejemplo,
para tonometria basta con una anestesia entre 0,1 y
0,2; para extraccién de cuerpos extraflos, de 0,3; ras-
padoB de eonjuntiva y otras intervenciones dolorosas
pueden practicarse con una clfra anestésica o de
contacte de 0,5.

A pesar de instilar todas las soluciones templadas,
sin excepcibn, provocaron una mayor o menor sen-
saciébn de quemadura y blefaropasmo, especialmente
intenses si la disolucién habia sido hecha en agua
destilada.

La de efecto méas desagradable es, sin duda, la
holocaina, con la que transcurren do» minutos hasta
poder abrir de nuevo los ojos. Las molestias, el esco-
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zor de las aoluciones de pantoeulna y de larocaina
qaedaron reducidae al minimum suabtituyendo el
agua destllada en las sotuciones por una isotdnica de
Buero usioldgico, cou lo que laduracidn de la insen*
sibllidad no varia.

Con el primer expérimente se trataba de determi-
nar con cual de los medios, iras una sola instilacion,
se consegafa mas rapidamente una insensibilidad de
duracidn baatante para practicar pequeiiaa interven-
ciones; es dedr, determinar cual séria el mejor anes
tésico para la consulta.

Como era de esperar, con la mayoria de los pro-
ductos el resultado de esta primera prueba demostrd
que la anestesia era insulciente, insegura y de esca-
sa duracién. Para la tonometria, sin embargo, bastd
la insensibilidad, lograda por casi todas las sotuciones
empleadas, y ello la mayoria al minuto de ser insti-
ladas, resaltando la psicaina N y la pantocaina por
la regularidad e intensidad de su accién. Con el pri
mero de estes pvoductos se obtuvo una anestesia
para 0,5 en veinte a euarenta segundos y de cuatro
a siete minutos de duracidn. Con el segnndo, pasaron
dos O trés minutos hasta lograr la misma intensidad
de accidn.

La segunda prueba se retiere a protundidad y du’
racidn de la Insensibilidad tras una sola instuacidn,
pero dejando transcurrir cierto tiempo, para lo eual
se mantuYO cerrado el ojo después de la aplicacion
durante un minute, haciendo entoncesla exploracion.

EHn estas condiciunes, el de accibn mds inlensa
resultd la holocaina, con la que transeurrieron veinti-
ddés minutos, hasta que el sujeto explorado (del tipo
primero, o seade los que pierden, fAcll y rapidamente,
la sensibilidad) volvié a percibir la sensacion de
contacte igual a 0,6 y, en cambio, la accion fué cor-
ta e incompleta en los de tipo de sensibilidad media.
En los mismoB sujetos fracas6 la diocaina y sblo en
un caao se consignid unainsensibilidad de un minuto
para 0,4; pero sintiendo el individuo claramente el
contacto. Parecido resultado did en dos personas la
alipina, logrando en una tercera insensibilidad de 0,5,
pero de duracidn evidentemente menor que con los
otros medios.

La larocaina correspondid, en solucidén al 2 por 100
aproxiraadamente con la de la cocaina al 4 por 100.
En soluciébn al 5 por 100 superd a esta Ultima on ei
doble.

Satisfactorio también (ué el resultado con la pan-
tocafna, pues si bien transcurrié mas tiempo hasta la
insensibilidad compléta que con la cocaina, la dura
cion résulta mucho mayor que con los demds prepa*
rados. La solucién de pantocaina al 2 por 100 igual6d
0 superd a la holocaina, con la diferencia sobre ésta
de que la accion fué regular en toaos los casos en que
fué ensayada.

El tercer problema a resolver era la accidon tras
dos instiiaciones con un minuto de oclusién palpé-
bral después de cada aplicacidn.

Con la doble instilacion, el éxito relative corres-
pondié a la cocaina, aumentando la duracién de la

anestesia hasta el séxtuplo. La anestesia absoluta mds
larga se obtuvo con ia holocaina en los individuos del
tipo I, en tanto que fué de muy corta duracioén en los
tipoB medio y poco sptoa para la anestesia, resaltan-
do ia holocaina y la diocaina por su accién en las
personas del tipo medio.

Es deeir, que con la holocaina y la diocaina pue-
den obtenerse magnilicosresultados anestésicos, pero
su accidn es insegura. La pantocaina iguald o superd
a ta holocaina, mostrdndose en este modo de aplica-
cidn inciuso algo superior a la cocaina, confirmando-
se una vez mAs su regular accidn.

Los efectos de la diocaina, larocaina y alipina
fueron mds eortos y aumentados muy poco en com-
paracion con la experiencia segunda, lo que quiere
deeir que podemos considerarloa mds propioa para su
empleo en la consulta que en la sala de operaciones.

Otros aspectos intereaantes a estudiar, aparté la
accion anestésica, son: el efecto sobre pupiia, acomo-
dacidn, epitelio corneal, tensidn ocular, etc.

Ninguno de los productos ensayadoa, excepte la
cocaina, produjo un efecto midridsico évidente. Tam-
poco ha podido observarse influencia alguna sobre la
acomodaciéon con los suceddneos de la cocaina en-
sayados.

En oposicidn a la cocaina, la accién sobre los va-
sos ha sido con todos los productos una dilatacién que
es minima con la larocaina. Algo mayor es la vaso-
dilatacion con la diocaina, y mds con la pantocaina,
si bien notablemente menor que con la alipina, psi-
caina N y holocaina.

Por otra parte, ninguno de los substitutives estu-
diados modlilcd en lo mds minimo el epitelio corneal,
que siempre se mantuvo intacto.

Otro factor, no despreciable en la préactica, es et
precio de las soluciones, que resultan mds baratas to-
das que la cocaina, pues la aparente excepcidn res-
pecto a la psicaina déja de serlo si pensamos que
basta una sola instilacidon para obtener unainsensibi-
lidad pronunciada, rapida y regular. Por su débil
concentracion es el mds econémico la diocaina, per-
fectamente utilizable para peqaefLas intervenciones.
El precio de la pantocaina al 1 por 100, la holocaina
y la alipina es préximamente el mismo. Algo mds
cara es la larocaina, inconveniente que gneda bien
neutralizado con la segutidad y la duracién de su
accion.

En cuanto a la eonservacién de los nuevos produc-
toa, parece, al menos, no ser menor que la de los an-
tiguoB, teniendo sobre la cocaina la ventaja de per-
mitir repetidas ebuHicionea sin alterarse.

De anotar es que todos son sensibles a los dlcalis,
debiendo conservarse en frascos de cristal neutro o
pobre en dlcalis.

En resumen, puede decirse que los nuevos suce-
ddneos de la cocaina son superiores en varios aspec-
toB a los antiguos, siendo la pantocaina el linico que
alcanza el grado de anestesia que la cocaina, es el de
accidbn mds segura, regular y duradera, pareciendo
por ello el mds apropiado para reemplazar a la co-
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caina en las operacioaes. Unicamente ditiere de la
eocaina en la dilataeldn vascular que provoca, trente
a la vasoconstriecidon a que ésta da lugar.

INFORMACION CIENTfPICA
DEL Il CONGRESO INTERNACIONAL
DE OTORRINOLARINQOLOGTA

Tratamiento quirdrgico del ozena
POK EL

DR, A. LAUTENSCHLAUBR (Berl(n).
Tpaduaido pop P. &a O,

En el ozena hay un proceso inflamatorio de toda la
mucosa de narlz y senos adyaceutes, que se exteriorlza
por el aindrome atrofla, costras y fetldez. Para el ponen
te, esta Inflamacidn no tleae caracter especliico. Antes de
este perlodo existe otro de catarro hlpertréfico banal; de
ahi se pasa a la rinitis atro&ca simple y de ésta al ozena.

La leslon anatémica es la degeneracion del tejldo con-
juntivo de la muoosa, especlalmente de su capa periostal,
seguida de la de los cornetes, eon retraccion de los cuer-
pos cayornosos y poérdida de los elementos especlficos de
la mucosa.

A causa de esto se dificulta ei desarrollo de las fosas
perlnasales, se espesan sus paredes 6seasy la medula 6sea
sufre una degeneracidn fibrosa. La mucosa de los senos se
atrofla; pero, no obstante, no hay ozena de los senos.

El tratamiento operatorlo de esta enfermedad tiende:

1. ® A modlficar las alteraoiones patoldgicas inflamato-

rias.

2. ® A mantener los elementos especiflcos de la mucosa

y a intenslficar su funclon,

3. ® A intenslficar la secrecidn de liquides en el Interior

de las fosas nasales.

Toda Intervencidn operatoria procura intenslficar el
riego de huesos y mucosas a fin de estimular el funclona-
miento de éstas. Para prolongar la duracién de nueatros
estimulos irritatlvos, nos dlriglremos especlalmente a la
pared latéral de la nariz. Mediante luxaciones prolonga-
daa y sostenidas e Infracciones multiples del hueso créa
remoa centres de regeneracidon en los que la mucosa se
eucuentre mejor Irrlgada y nutrlday en los que se facili-
te la resorcidn del tejido conjnntivo hialino.

El llgnido intranasal aumenta con los siguientes pro
cedimientos: a) estimulando et riego sanguineo en la su-
perficie de la mucosa por excitaciones dlrectas y por esil-
mulOB generales sobre el slstema yascular; b) estrechaudo
las cavidades nasales para evitar el aumento de évapora
cidn; c) por abundantes lavados con disolucldn fisioléglca
de dorure de sodio o con dlsoluclén de Ringer, y en los
casos avanzados, implantando el conducto de Stenou en
la fosa maxilar.

Cuanto antes se inide el tratamiento quirdrgico sera
m&s f&cll de llevar a cabo y obtendremos mejores resul*
tados.

SES8IONES CLINIOAS/rtnA'?2/

SOCIEDAD ESPASOLA DE TISIOLOGfA
Sesian del dia -J7 de Oeiubre de 19:i2. n
CANCER BRONQIIIAL

Presideucia, Dr, Codlna Castellvl.

Dr. Kxiigbmez.—A\ hablar de caneer brouqulal quiere
referirse al cancer de aparato resplratorio, exeluyendo
las vias allas, de modo que va a hablar, sobre todo, de
cancer puimonar primitlvo o exdusivo de pulmdn. Su
propdsito es llamar la atenclon sobre un probiema tau
importante por el aumento de frecuencia.y por las dIfi-
cultades dlagnéstloas que tlene eu los primeros perlodos
de desarrollo.

Del estudio du uumurosas estadlstlcas, como las de
Devischauoff, Stahdlng, Berblingen, Wahl, etc., deduce
el aumento considérable de la mortalldad por los tumores
malignos de locaiizadén primiilva o excluslva en el pul-
modn, io que no puede ser achacado al perfecclonamiento
de las técnlcas diagnQsticas, pues los datos en que se ba>
san estas estadistlcas proceden, en general, de autopsias.
Hace un estudio detenldo de la estadlstica de Herbert
Buschbeck, de Dresde.

Se Ignorau las causas a que se deba este aumento de
frecuencia de los tumores de aparato resplratorio. Sebaf.
fer ha hecho notar la eatrecha relaclon entre el cancer
puimonar y la neumoconlosis; Hellmann atribuye el
aumento de frecuencia del cancer puimonar al deseuvol-
vimiento de industrias en que se aspiran polvos que Irrl-
tan mecanicay qulmicamente las mucosas resplratorlas;
Btumental habla de la Irrltacion por el alquitran de hulls;
Harting y Hesse atribuyen estes tumores a la Influeu-
cia qulmlca de emaiiaciones ricas eu arsénico, y tambléu
es conocida la frecuencia del cancer de pulmin entre
trabajadores que manipulan con minérales de cobalto y
nlquel, Devischanoff establece una relaclén entre la grl-
pe del afio 1918 y el desarrollo posterior del cancer de
pulmén, cuya coincldencla dl6 lugar a numerosos tra-
bajos. De todo esto se deduce que, como origen proba-
ble de estos tumores, debemos cousiderar todo aquello que
sea susceptible de ocasionar Irritacionea de cualquler
orden do los epitelios brouqulal o alveolar, mereclendo
ser estudiado el papel de la gripe.

Faltan los Importantlsimoa datos de necropslapor per-
tenecer los dos casos cuyas blstorias présenta a la Initi-
tucldén Antltuberculosa Municipal,en la que no se dtspone
de medIOB de hospitallzaclén.

Caso primero. C. S., de sesenta y trés afios, de Madrid.
Zapatero. No tieue antecedentes dignes de menclén, salvo
una neumonia padecida a los dieciocho afios de la que al
parecer cur6 completamente y después algunos catarroi
por los que no necesitd asistencla médica. Esta enferme
desde bace cuatro meses, aunque ha trabajado hasta
pocos dias antes. Docaimiento general, adelgazamlento,
dolor intense en todo el lado derecho de la espalda, mueba
fatiga al menot movimiento, apreciable aun en repoto;
desde qulnce dlas antes tos quintosa lutensa con cscasa
ezpectoracidu, alguna vez bemoptoica.

Talla, 1,72; muy desnutrido. Peso, 56 kilogramos. Api-
rético. 42 movimientos respiratorloi en repose. Hemlt6-
rax derecho doloroso a la mener presion; movilldad res-
ptratoria dlsminulda en ese lado. Ningun trastorno de la
voz ni molestias larfugeas. Submatidez en terclo medio o
inferior del lado derecho de ambos pianos; niidos respira-
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tortoi dieminuldoa en esa sona, BOplo tubario aubeBcapa-
lar, iDBpiracién ruda con aspiracién soplante por eucicea
d« la matidez y por todo este campo roueus y sibilancias
difusaB. Posas supraclaviculares de ainbos lados inuy
diBtendldas; gran soaoridad en hemitdrax izquierdo que
cubre eu parte la matidez cardiaca; disinmueién fuucio-
Dal de este lado, especialmente en piano anterior. Eu
fosa Bupraclavicular derecha algunos ganglios aislados,
doloroBos a la palpacién. Eu suma, el cuadro da una con*
densacién pulmonar del lado derecho con slgnos de bron-
quitis cronlcay campos enflBematosos, principalmente en
el lado izquierdo.

Eu repetidos analisls de espuCos, dora bacterlana ba-
naly escasa, elementos celularea de vlag altas, abuudan-
teg poilnucleares y algunos hematieg. No bacilos de Koch
ni elementos neoplasicos. Orina normal, Wassermann y
complementarias negativas. Hématies, 4 500.000; leuco-
cltos, 8.000; neutrdfilos, 61; lInfocltoa, 40; mouonuclea-
res, 7; eosIndfiloB, 2. Nada apreciablo de aparato circula
torio. Presiones arteriales, 15/8. Todos los demis aparacos
normales.

En el primer examen radioscépico, sombra densa de
bordes ditusos que ocupa la reglén hillar y parahillar
derecba. luyecclon Intrabronqoial de yodipina no com-
pléta por intolerancia del enferme; los brouquios hiparte
riales Inferlores eran perméables al aceite, no as! e! hepar-
terial ni los hiparteriales superiores. EI examen radio
grafico da sombra densa eu hilio derecho, de contomos
bien limitados, adosada intimamente a la sombra medlas-
tlulca, que por el lado externo se contlntia con otrasom.
bra menos densa de contomos difusos cou irradiaciénes
multiples. Alguuas sombras uodulares eu bilio izquierdo,
rodcadas de una sombra de densidad media.

A falta de broncoseopla damos gran importancia a la
forma del relieno bronquial, lo que se considéra como in-
dispensable por Milhlt, Huguenin y Albot, quienes diceu
que el lipiodol es indispensable en las formas raaxivas y
circnnscrltas en que hay obturaeldn bronquial y en los
tumores excavados, yaque las cavernas cancerosas son
cas! las Gnicss que se acompafian de oclusidn bronquial.

Aunque la exploracidn sea Incomplete y los signog
cilnicos no sean patognoménicos, por el conjunto de los
datos obCenidos creemos que se trata de un tumor maligno
de probable origen bronquial y primitive ante la ausen
cia de sIntomas en los demis brganos. La muerte sobre
vino un mes después en plena caquexla, dominando en
el cuadro una dignes intensisima hasts el fInsl.

Seguudo caso. S. G., de seseiitay un aQos, Jornalero,
de Avlla. No antecedentes familiares. Gran fumador; pro-
ceso neumdnleo hace quince afios, del que cur6 en pocos
dias; despuis algunos catarros durante los invlernos.
Hace un afio tlene un catarro coutinuo con gran fatiga al
esfuerzo; adelgazamiento notable; peso actual, 54 kllogra-
mos; apirético. Tos intenss paroxistica con escasa expec-
toraclén, nunca hemoptoica, Dolor en el costado izquierdo
que le Implde este decObito. Disfonia; dolor de garganta al
habiaryal toser. DIsnea Intensisima. Exploraclén larln-
gea practicada por el Dr. Astlgarraga: inmovilidad de
hemilaringe Isqulerda, tumoraciiu del tamafio de una nnez
peqnefia recublerta de mucosa normal; esta tamoracion
engloba el ariteooldes, banda ventricular y repllegue
arltenoepigldtico del mismo lado; cuerda izqulerda de
color normal; la derecha ligeramente sonrosada; eu la fo
nacldu, ista sobrepasa la llnea media para coaptar con
la Izqulerda normal.

Ganglios en la regldn cervical latéral izqulerda, sobre

el paguete vascular, del tamaBo de una aveliana. Nada
anormal de aparato respiratorio, salvo ligero aumento de
matidez mediastinica hacia la izqulerda. Aparato circu-
latorio normal. Tensiones, 14/8 Vaquez. Ningiin signo pa-
tolégico en los demis 6rganos y aparatos.

Esputo escaso, mucoso y aireado, inuy pobre en gér*
menés comunes. No baeterlas especiS 'as. Células de des-
camacién bronquial y de vfas allas.

Nada de orina. Hématies, 5.000.000; leucocitos, 12.800;
neutréfllos, 74; eosindfllos, 1; linfocitos, 18; grandes mo
nonucleares, 7; Wassermann, etc., negativas,

En la radiografia inteDsa sombra circunscrita eu hilio
izquierdo, con Irradiaclones hacia labasey ingulo cleido-
hillar. Algunas sombras uodulares apicales; algunas ex-
trapulmonares. En la proximidad de la gran sombra hi
liar se veo algunas de tanta densidad como ella y aepara-
das por una zona de sombra de densidad mener.

Biopsia laringea: mucosa Integra, acaso ligeramente
aumentadas las hlleras epiteliales. Tejido conectivo snb-
mucoso normal; una zona de infiltracléon de elementos
conectivos de tlpo linfoide y fusiforme, con nucleos retor-
cidos y déformés (preeseleroso). Un corion de elementos
conectivos jovenes en su mayorla, con abundantes vasos
y aisladamente numerosos nidos de elementos epiteliales
ueoplisicos. (Dr. Areaute.)

El enfermo, que eslaba en un estado disneico que ape
nas le permitla ester en pie, dejé de eoncurrir al Dispen-
sario pocos dias después. Consideramos la neoplasia larin-
gea como metistasis del tumor pulmonar, aboiiando a ello
las sombras percibidas en la radiografia, de linfangltis
ascendente y la forma de invasiéu laringea que déja In-
tacta la mucosa.

No ha habido en ninguno de los dos casos la clisica
expectoracidon grosello, signo al que se di6 tanta impor-
tancia y sobre cuya imprecision babla Funh.

El disertante se redere a las ideas de GoMmann acerca
de las relaciones exlIstentes entre fatiga y linfangltis.

CONCHISIONB8

1. s El aumentode frecuencia de las neoplasias pulmo-

nares primitivas, comprobado en distinlos palses, necesita
la vatificaclon o rectificacidon en el nuestro.

2. B En lo posible deben presentarse los casos con ne-

cropsia, para lo cual se précisa la hospitalizacion de los
enfermoB para seguirlos hasta el final.

8,B Hemos de pensar en diagndsticos de esta naturale-
za cuBodo no resulten indudables de otros procesos las
pruebas clinicas, de laboratorio y radioldgicas. La biopala
broncoscépica es de extraordlnaria necesldad.

Si el incremento de la lucha contra la tuberculosis ha
contribuldo al conocimiento de la frecuencia de los tumo-
res primltivos mallgnos del pulmén, debemos cuidar de
diferenciar cou seguridad ambas enfermedadeay saber
que las dos pueden coincidir en el mismo enfermo.

D t. Jfofl'Meras.—Considéra un poco arriesgado el ha-
cer el diagndstico de primicldad de las neoplasias de pul-
mon. Se refiere al tnmor de tlpo sarcomatoso de los des-
hollinadores, sefialado por Pott, en Londres. Hace resal-
tar la infiuencia profesional en la frecuencia del c&ncer,
refiriéndose al tlpo de linfosarcoma que se encuentra en
Sajonia, donde ezlsten minas de arsénico y cobalto. Con-
sidéra que indudablemente existe cierta relaciéon entre el
eancer de pulmbén y el profesioualismo, pero hasta ahora
no se coDOce uingun factor csncerigeno determlnado.
Habla de la relacion de la gripe de 1918 con el cancer
pulmonar y de la creencia de que la tuberculosis era un
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factor importante en ta producciou de lob cauceres pul-
monareB, negando todo valor a las ideas de Rokitanekl
acerca de un determinado antagonismo entre !a célula
tuberculosa y la eanceroBa.

Insiate en lo arrlesgado que considéra bacer un diag-
Qbatico de primicidad de cancer pulmonar. Existe una
relaoidn estrecha—dice—entre ta aparicidn de Infartos
ganglionares subclaviculares y el diagnéstico de primici-
dad, Begln dtferentes eatadisticas, principalmente del
aervioio de Mayo, de Norteamérica. Otro dato importante
de loseufermos con neoplasias primitivas séria la intensa
dianea que preseotan desde el cointenzo. Sefiala la conve-
uiencia de ver la retacidbn exiatente entre el tumory el
aparato digestivo, haciendo un estudio radioi6gico para
ver las relaciones del esdfago con la tumoracion.

Dt. Garcia Trivi'io.—B.oy se sabe perfeetamente que
abaolutamente todos loa cdneerea primitivos de pulmaii
tienen un comiensobronquia), y las corrientea oientlftcaa
van por el camino de demoatrar que laa célulaa que exia-
ten en los alvéoios son todasde extirpe conjuntiva, de tal
modo que de orlgen alveolar s6lo podran encontrarse tu-
morea de tipo conjuntivo, pero no de tipo epitelial.

La inbalacidn de subatanclaa a base de alquitran per-
mite determinar cdncerea indudablea en loa animales de
laboratorio, como se ha visto en experlenclas béchas con
inyeceiones intratraquealea de productoa rieos en alqui-
tran. Por otra parte, Kimuse, por medio de fricciones con
brea eu el dorao de las rataa ha demostrado que uo ae
produce una leaidn en la piel, sino que se producen neo
plaaias malignas eu el aparato reapiratorio. En los obre-
roa dedicados a la industria del alquitran y de la brea se
encuentra con bastaote frecueneia eate tipo de enferme*
dad. Stahelin créé que la mayor frecueneia del cancer
pulmonar aea deblda al embreado y alquitranado de las
carreteras, influencia quese manifestarla principalmen-
te en ios profesionalea de los tranaportea.

En loa casos preaentados por el Dr. Buigbmez, consi-
déra que falta un detalle, sobre todo para calificarlos de
cancer bronquial, que es la exploracion broncocéspica
simplemente o la extraccion de algn pequefio trozo de
tumor. Hace resaltar que es loa dos casos presentadoa fal-
ta la fiebre, sintoma que es muy frecuente en los cance-
res pulmonares. Habla de la importancia de la dianeay de
loa dolorea extraordinariamente agudoa que no guardan
relacion con la extenaién del proceao.

Se suspende este debate para continuarlo en la sesion
prdxima.

UN CASO DE NEI'MOTORAX 8EOUIDO DE SECCION
DB ADtIBRENCIA

Dres. Abetlo (D. José y D. Fernando).—{GommAct.
cion anunciada ya en Abrll del corriente aflo.)—Se trata
de un caao en el que instltuyeron un neumotdrax tera
péutico y en el cual, después de clnco meses de trata-
iniento, no se lograba obteuer un colapso peifecto por la
existencia de una adherencta superior que impedia no
sélo la compresion de la lesldn, sino también del resto del
campo pulmonar. Ante la disyuntiva de tener que inter
venir haciendo seccidn de dicha adherencia o de conti-
nuar el neumotdrax como hasta entonces, conaiderando
esto dItimo como oasi Ineucaz, ya que et enferme sigue
con eacaaa expectoracién, pero con bacilos posttlvos en
ella; eatudlan las condiciones mecanicaa que condicionan
eate colapso, citando a este respecte el trabajo sobre neu
motdrax del Dr. Partearroyo, y después de una detenida
obiervacion de todos loa factores que en él obran, instltu*

yen lo que siloa deuomluan «luauflacionea a corto inter
valo>.

Preaentan varias radlograflas, de las que se deduoen
grandes enseflanzas: una anterlor al eatableclmiento del
neumo, otra con el colapso incompleto y, por ditimo, otra
conseguida con el acercamiento de las punciones; radio
graffa en la cual muestran muy claramente lo beneficloao
del procedimiento, ya que ae observa en ellanosdloel
estiramiento de la adherencia, sino también un colapso
casi complété de la zona que antes, a peaar de uo eatar
mecanica ni directamente Influonciada por la adherencia,
uo habian logrado comprimir, aun dejando las prealones
Anales de todas laa insudaciones a O e incluse a presloues
ligeramente positivas.

Preseiitaron también la curva de las cantidadea iuyeo-
tadas y de laa presiouea halladas, haciendo resaltar en
ella trés partes: la primera, eu que siguleron la técnica
corriente obtenlendo el colapso Incompleto antes citado;
la seguuda, en que forzarou las presiouea lo mas poalble,
aai oomo la cantidad de aire para ver de vencer laa resls
teucias que se oponlan al iogro de una buena compresion,
ain Bobrepasar loa limites hoy claaicamente admltldos de
mas uno a mas dos, sIn lograr resultado alguno, y por An,
una ultima parte, eu la que al acercar laa punciones has-
ta un Intervalo do dos a tres dfaa entre cada una de ellaa
e Inyectar cantidades pequeAaa oscllando entre 'My 150
centimetros cublcos, pero aiempre dejaudo la preslon Anal
a 0, obtlenen, doapués de seguir durante un mes este
procéder, un estiramiento y mayor visualldad do la adhe-
reneia.

Analizaron cllnicamente el eatado de este eufermo en
este momento de su tratamlento y por los datoa encontre*
doB dedneen que a pesar de obtener un colapso casi corn-
pleto radlolégicamenteuo es clinicamente perfecto, ya que
tiene aolamente uno o dos eaputoa matinalea, pero con
baciloscopia positiva, lo que les hace decidirse por la aec*
cion de adherencias (operaclén de Jacobeus), la cual efec*
tuan sin niugun accidente operatorlo ni postoperatorio, y
haciendo el enfermo vida ordinarla a los diez dtaa de ope*
rado.

Presentan dos esquemai mostrando la forma eu que
estaba cotocada la adherencia y la manera en que fué
cortada, y, por Gltimo, dos radlograflas obtenldas des*
pués de la intervencidn en laa que se aprecia un colapso
completo que convierte al neumotdrax en completamente
dtil, ya que el estado clinico del enfermo aai lo maniliesta
al desaparecer la expectoracion y hacerse, por lo tauto,
negativa la baciloscopia.

BIBLIOGRAHA ™

Tb ATADO DKI, DIAOSOSTIOO Y TBBAPEDTIOA BoBSTOBN
BN Pbdiatbla. Obra de 700 paginas coe 687 Ogutas in-
tercaladae en el texte. Editer, Georg Thieme. Leipsig.

Otra magnlAca prodnccion de la infatigable Isbor alema-
ua que, de uo eatar scostumbrados a elle, nos llenarla de
admiraciOn, ea este llbro, que, aun cuando nos ballamoe to*
davia en 1083, por ona previaidbn muy josHBcada del editor
lleva ya al pie de él el a&o 1088 como fecba de sa aparioidn.

Eete libro, eu el coal ae balla ezpneata toda la patologfa
infantil, es el complemeuto indiepensable de toda obra de

(1) Bolo barsmoae estudio oriUoo de lae obree de que noe eeaa
(emlUdoe « » eierapieree.
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Pediatiia, poee al lado de la deecripcidn clfnica de toda en*
fermedad, paede estndiarae la descripcidn ladiogradca, gne
oon todo detalle ee balla expaesta en él, acompafiadade
nna leyenda minacioea, a fin de poner en evidencia loa mis
pegaeCoB detallee de las radiograflae y de loa esqoemaa
ezlBtentes en el libre.

En le que ae refiere a la parte terapéntica, ademaa de la
importancia de toB dates expaeatoa en ella, pneato qae hay
recepilados todo el conjanto de datoe técnicos empleados
boy en dia para el tratamiento de mncbas enfeimedadea de
la infancia, tiene la gran ventaja de hacar seber al médico
prActico el nfimero de enfermedadee goe actnalmente eon
tribatariaa de tratamiento Roentgen y evitar de esta mane*
ra gne queden sin eer atendidoB y ain coraree mncboe nifios
qae tratadoe convenientemente podrlan eer llevadoe a la eu*
racidn, curacibn que asl corne mnehsB veces puede eerle por
medioB médicoe e gairArgicos, en otrae ocaeionea adlo paede
eerlo por laa radiacionee.

Un libre, en fin, gne ademAa de todaa sne ventajae, reane
la de ester asociado en él el diagnéetico y el tratamiento
por los rayes Roentgen y qae évita laa pérdidaa de tiempo
dependientee de la consulta de libros, inneceBaria con él,
raadn por la caal creemos debe existir en toda biblioteca de
libroB de enfermedades de la infancia,

Drks. J. Y s. RATERA

Les hai.adies de l'enbroie, les asthéhibs et la nru-
RASTBMIB, por A. Daeohemps y J. Vicebon. Editer, Fé-
lix Alcan. Parle, 1082,

Obra (ondamentada en opinionea completamente origi-
nalea, no es posible jnzgarla a las laces de los eatadioa en
boga, paeato que ya en la introdaocién reconocen los autores
qae el libro es de caricter paramente petaonal, sin preten*
der BDjetarse a ninguna de las teorlaa actuales. Eeo no
obetante, va acompafiada de numeroses citas, eepeciaimente
de aatorea franceees. Considetan la neurastenia como una
enfermedad de la enetgla, como pérdida objetiva de la fuer-
sa 0 energla flsica y, por lo tanto, del poder, no preclBamen’
te de la volantsd; le faits ai enfermo la corriente nerviosa
neceeara pars las fanciones del organismo. Por tanto, laa
canaaa babria que buacarlae en laa alteracionea de las fuen-
tee de la energla, bien fneran psiqoicas, flsicognlmicaa o
morfolégicaa. Admiten trés gropoa de aatenias nervioaas,
por agotamiento 0 nenraetenia verdadera de Gbarcot, oca
sionadas por el esamernage» o por toxiinfecclonea; por
insuficiencia 0 neurastenia berediteria de Cbarcot, preaen-
tadaa en un estado de degeneracion, y por inhibicién o
aetenias aecundariaa, debidae a on obstéculo ocasional. Los
antorea expreean gae la obra esté dedicada al médico prac-
tico; el inatruldo no debe leerlo,

Va dividida en doa partes, cllnica, que comprende la
etiologla, aintomatologla, variedadea y patogenia, y terapén-
tica, la mée ioteresante y vaata, con cnrioao capltulo de con-
eejOB al enfermo; entre otroa, recomendarle gne aprenda a
eer enfermo, goe ee reaigne a «vivit eegdn eu natnralezai,
contat b6lo consigo miemo, no temer la mnerte. Deade Inego
ae paede asegnrar gne el neurético capaa de eeguir esaa
reglae eeré facil de tratar con caalgnier procedimiento gae
ae emplee. Es may posible, en contra de la opinién de loa
autoree, qae la obra aea mae digna de leer por el erodlto que
POT el ctlnico.

Pbdbo a. NOUVILAS8

EL SIGLO MEDICO

PERIODICOS MEDICOS

Bxtranjeroa

L- Davis, H Haven, J.H Glvens yJ. Emmett. acoién
DE LOS ANBSTEBIOOg ESPINALES SOBRE LA MBDULA Y SCS
MBMBBANAS.—Los aotores ban estudiado minucioBamente
en loB animales la accién de loe aneatésicos mia corriente-
mente empleados en la aneateaia intrarraquldea. 8e eirvie-
roD de perroe, a los gae baclan inyeccionee atgo concentra*
daa en et aaco Inmboaacro. Faeron eacrificadoe para exami-
ner ana lesionea oon loe aiguientee intervaloa: veintienatro
boras, aetenta y doa boraa, aiete dlae, treinta dfas y noventa
dlaa.

De los resultadoB obtenidos sacan laa aiguientea conclu-
siones;

Laa diaoluciones anestéeicaa ueadas boy dla aon bemoll-
ticaa y mieloifticaa, actdan aobie la mielina de lea fibres
nerviosas y aobre loa lipoidea de la membrana de loa bema-
tfea favoreciendo en amboe casoa la deatruecién de dichos
elementoB.

Deapués de inyectar loa anestéaicos eepinalea méa usa
doa en la actualidad se ban observado en los perros eujetoa
de la experiencia laa aignientea Jeeiones;

1 a Una reaccién inflamatoria de la leptomeninge
grado variable.

2. *
tancia gria de la mednla y otrae analogas a laa observadaa
en la degeneracién retrégrada o walleriana.

3. a Tumefaccidn y segmentacion de loa cilindroa ejes.

4. a
aobre todo a nivel del aegmento lambar.

El hecho de gne laa trea ditimaa leaiones no apareoieran
demaaiado intenaas en lae medulae de los animalea aacrifi
cados deapués de noventa dlas, habla en contra de en per-
manencia y eatabilidad, coaa que también eugiere el cuadro
de degeneracion incompleta de las células ganglionarea y
la aasencia de signos évidentes de degeneracién de Marchi
en los aegmentOB oervicalea y dnrsaiee. Eu cambio, los pro-
ceaoa inflamatorios de la leptomeninge ee preeentaron con
ta) conetancia gae no pneden paaarse por alto.

Eatoa eatadioa deben amplierse con los de medulae de
peisonae opeiadaa con aneateaia eepinal y que falleacen pot
complicacionee operatoriaa, y por laa obaervacionea clfnicaa
y examen neutoldgico cuidadoeo de todoe los enfermoa ope-
radoa con esta clase de Bneateaia. No hay que olvidar gne
en maebos caeoa laa complicacionea nearol6gicaa provoca-
daa por la inyeccidén intraespinal del aneatésico ban pereia.
tido incluBO an t,&o. (Ihi Journal of the American Medical
Association, 12 de Diciembre de 1Q81), F. G. D.

V. Koller. ~Fubde iuplantarsb
profilActico db la nbvbolitiasis?—Todos eabemoa que
eziete una verdadera diateaia nefrolitiéBica y que loe enfer-
moB que una vea haa teaido cblicoa nefriticoa eatén ex-
paeatos a moltiplea recaldas. Créé el aator que eiendo una
de lae canaaa principales, quizA la mAs importante, la exce-
eiva concentracién de la aangre gne llega a loa riOonee, no
es dificil evitarla combatiendo laa circunetancias qae favo-
recen aqaélla.

Una de las mAa frecaentea ea la sadacion exagerada, ao-
bre todo enando no ae acompafia de polidipsia. Las familiaa
de grandes sndadores son paiticnlarmeute propiciaa a pa
decer nefrolitiasis, y el autor recomienda en talea caaos laa
friccionea enérgicaa de la piel con agaa alcoholiaada y ei

de

Alteracionea de laa célalaa ganglionarea de la auba-

Indicios de degeneracion en laa fibraa de la medula,

un tratamiento
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uBO de la atropina o de laeamidrina al interior. Otras vecea
se pierde el agna a conaecuencia de vémitoa pertinacea, y no
pocaa vecea ae trata de cnraa para adelgazar que laa ninje-
lee obeaaa empienden por en cneuCa, cnraa en las gne la
restriccion de la ingeatian de Hgnido ea mnj considérable.

Algnna ves pnede ocurrir que la oligodipaia eea primitl-
va 7 no provocada ni Becundaiia; Kollert cita algdn caso.

Glaro eeta gne en la formacion de calcnlos renalea inter-
vienen otros maltiplea factorea, y aerta no error limitarse
B bnacar y tratar una de las poeibles cauaaa. La précipita-
cidn de sales puede ser favorecida por la calda de epitelioe
gne vengan a ser nucleoB de tataroa cAlcnlos por la preeen-
cia de bacteriaa, etc., y recientemente se ba gneiido relacio-
nar una verdadera invasibn de c&lculos nefriticos con el
B0 de la sal compléta (sal yodada) para combatir la fre-
cnencia del bocio en una localldad determinada.

De todoe modes conviene no olvidar y tener siempre en
cuenta todo lo relativo al metabolismo del agna para esta-
blecet un tratamiento prodlactico gne pueda Ber dtil. ( Wie-
ner TGiniache Wochensekrift, IfiSI, ndm. 47).—F. G. D.

Hlnglais. Invkstigagiones sobbb la hormona fo
LICULAE ADMINISTBADA POR VIA BUOAL—Desde qoe SB
conoce la folicnlina, n hormén eesnal femenino eepeciSoo,
Be ba conaiderado gne ejerce solamente su accidn cuando se
administra por via eubcutanea.

Laa investigacioneB de Laquenr y de la eecuela america
na parecen demostrar que para obtener un eiclo oeetral
completo en los animales caetrados précisa cuando ae utiii-
za por via bocal, emplear doais cinco a veinte vecee y aun
cuarenta vecea superiores a la dosis activa por via subeu-
tinea

El problema es de gran interés terapéutico en medicina
humana. Lob eatndioa de Brohua y de Simonet ban demoa-
trado gne la folicnlina no Be acnmula en el organismo. 8e
ptecisan las inyeccioneB suboutaneaa repetidae de foliculi-
na, lo que oomplica el tratamiento.

En noeetras ezperiencias bemos tratado de comprobar
los resnitadoB de los diferentea autores; en segnida, preci-
Bar, experimentaimente, las condioiones bptimaB para la
adminiatiacidn de la folicnlina por via bncal

A este reapecto podemoe decir que;

El hormdn folicnlar es activo cuando se administra por
via bocal, a pesar de la presencia de jogoe digestives.

El efecto obtenido anmenta con la doeis ingerida. La
folicnlina actda por via bucal, como por via eubentinea,
segan la ley de proporcionalidad y no segan la ley del «todo
o nada>.

El efecto obtenido aumenta, eobre todo, poi el fraccio
namiento de la doeie ingerida y con el tiempo sobre el cnal
se reparte su acclén,

La repartiolan dptima nos parece conseguirae por la
administracian en Beis fracciones repartidas en treinta y
seis horae. En eetaB condiciones, nna cantidad total de hor-
m6n équivalente a la nnidad-rata es capae de determinar la
evolncian de nu cicio oeatral completo.

Estos resultadoB permiten définir una «nnidad-rata bn-
cal», apropiada al estndio cuantitativo preciso de la activi-
dad bncal de la folicnlina. La «nnidad-rata bncal» ea la-
menor cantidad de foliculina, que administrada por via
bncal en seie fracciones repartidae en treinta y seis horas,
a on« rata caetrada de 140 gramos aproximadamente, pro-
voca en este animal la aparicibn de un cicio oeetral com-
pleto.

En la prictica, la nnidad de folicnlina gneda eensible-
mente la misma, la ntilisada por via hipodérmica; ae emplee

por via bncal o bipoddrroica; sdlo difiere la repartioidn en
el tiempo.

Eetos hechoa nos autorlian a penaar gne la folicnlina,
adminietrada por via bucal, es terapéntieamente activa, a
condicidon de adminietraria en pegnefias dosis, freenente-
mente repetidae, ron intervaloe de enatro boras aprozima-
damente. (Bulletin de i'‘Accdemt'e de Médecine, Paris 9 de Fe-
brero de 1931,8.* aerie, tomo OV, afio 96, pAg. 131).—M. A. O.

Robert Hy. La iktradbruosrraooiék a la LBVUBr-
NA: au BSTUDIO oi.INico Y nioi.6oicu.—EIl papel patogeuo
de lae levaduraa es conocido deede hace poco tiempo, y en
estndio apenae eebozado. Oondeeee, ain embargo, gne dan
Ingar a deimiepidermltis y aintértrigoe, pudlécdose acha
car a ellae también algnnas follculitie y Aloerae de causa
deeconocida.

£1 autor lia prepnrado nna toxina, la levurina, gne ba
empleado caei exclneivamente en Intradermorreaccidu. Eata
reaccion es la prueba del papel patdégeno de lae levaduraa’
Es testimonio de nna eeneibilizacion especial del organismo,
y manifiesta muy exactamente el eetado de alergia del In-
dividno gne se explora.

La reaccidn tipica esté caracterlzada por la aparicidn en
tres O cuatro dias de una plaga eritematoeecaraoBA, ciiya
huella persiste méa allé del quince dia deepuéa de practica-
da la Inyeccibn.

Este método conetituye un importante medio para el
diagnostico, para la diferenolacidn degérmenes, permitien
do claeificar algunae ernpciones como manifeetacionoe se-
eondarlas o «levurides». Por ultimo, este método serviré de
orientacién para una terapéntica racional especifica gne
eonetituird la «levurinotorapia». (Theet de Parin, 1930) —
Dr, T. B.

A. Desaux- La amcroia cutAnria,— El autor eetudia
eu este trabajo la alergia cutéuca, eu relaoidn con el estado
de Bnperseneibilidad electiva especifica de las células dela
piel. La dermatosis debida a la alergia outénea debe distin-
gniree de las manitestaclones tegamentarias ligadas a per-
tuibacionea sangulneae de choque hemool&sico. Las prime-
ras se etectéan a continnaclon de an choque citoclaaico
intracelular de célnlas epidérmicas o dérmicas snpereensl-
bllizadas.

Ea ésta noa nocién fondamental gne no debe olvidarse
en la investigacién de le alergia cntanea y en su trata*
miento. (Bull. Md., nam. 30, 1981).—Dr. TomA Bona.

R. Delgado. Hbbidab por el 1Apik de anii.inay
eioNBS OONBEOUTIVAB.— Las berldas por el lapiz de anilina,
abandonadae o mal tratadas, tienen nna evoluoi6én olinioa
maligna. Debe extlrparse coo esta berlda todos los tejldos
coloreadoB como se baria con nn tnmor.

Estas hecidas, en mncbaB ocasiones, deben conaiderarae
como accidentes del trabajo.

Por dIitimOi en ioe casos tratados por exUrpacién que
tienen nna evolncian posteilor tarpida, ea mny coiiveniente
aplicar los rayoa nitraviolete. (Brux. Med., 18 de Octobre de
1981).-T. B.

Rainer y H. L. Oruebl. Hipersensibilidad ooRadsi-
TA A las pbutklnas EN DOS aBNBBACIONEB.— Los antores
ban demostrado anteriormente gne loe cobayas Benaibiliza-
dos pasivamente in Gtero no conservan an biperBeneibilidad
despnée de los dOB meses de vida extranterina. La large
dnracian de la geetacién en el animal impide gne la biper-
Bensibilidad pasiva poeda transmitirae a la generacian bl-
gnlente.
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Paede igaalmeote teelixaree in utero Doa biperaensibili-
dad activa. Para demoatrarlo, han hecho loa autorea ana
TDyeccién maaiva de saero de caballo a ana bembra de co-
baye en cinta, de doa a coatro diaa antee del parte. Los oa-
cldoB en eataa condicionea no maeatran en el momento del
nacimiento ningona aeneibilidad, pero éata ae dosarrolla
poateriormente con loa caracteres de una hipersenaibilidad
activa, analoga a la gne leanlta de nna inyeccidn intraveno
sa de antlgeDo.

La hipersenaibilidad activa efectnada in Atero peraiate
méa largo tiempo qoe la paaiva. Loa anticuerpoa circalantea
ae hallan présentes to.lavla cuando el animal tiens la edad
suficiente para poder reprodncirse y aua hijoa nacen en un
eatado de hiperaensibilidad pasiva en virtnd de anticuerpoa
gne ban aido tranamitidoa por la madré. De este modo, la
bembra aenaibilixada inmediatamente antes del parto aen-
eibilixa a las doa generaeionea aubeiguientea. La senaibili*
sacidn de la primera generacidn es debida al peao del antl-
geno de la madré al feto.

La aenaibilisacidn de la aegnnda generacidn résulta del
paao de anticnerpoe formadoa a la eegunda generacidn, lo
gne implde toda tranemlsidon ulterior del eatado de hiper-
seneibilidad.

Anngne la hiperaensibidad ae maniSesta en doa généra-
clones enceaivas, este fendmeno debe aer considerado como
una adquieiol6n congénita y no verdaderamente bereditaria.

L ob antorea eetiman que el fenbmeno que ban obeervado
en el cobaya eata fundamentalmente en relaclon con el pro-
bléme de la senaibilizacion congénita en el hombre, dada la
eemejante eatructura anatdmica de la placenta de lae dos
eepecies, (The Jour,  Exper, Afed., nAm. 5, 1831).—T. B,

F. J. Ltceaga. El1 asha. Contbibdoién a su tbata
UiXNTO POB BL suLFABSBNor..—QceremoB seSalar an trata-
miento enaayado en una cincnentena de casoa con reenitado
alentador. EI empleo del enlfareenol en loa aaméticoa nos
ba Bednoido desde la aparicidon del medicamento, por razo-
nes diverBaa. El bnen efecto de los arBenicales en nifios as»
méticos con adenopatfa diecreta, pero gne aefiata nn eatado
de debilidad conatitocional que facilita y prépara ei camino
B la tiiberculdsis. El bnen reaultado obtenido por el yodnro
de araénico en aematicos adultoa, con o sin adenopatla. La
frecuencia de la insuficiencia euprairenal como causa del
aema en muchoa de nneatros enfermos, afecclén cuyo orlgen
mas probable es la tubercnloeis. Por otra parte, la relaclon
intima entre aaina y tnbercnloBia, y entre aama y sifltie, se-
giin eetudioa realizadoa en eatoa 6ltimoa aSoa, y el snlfarae-
nol es nn ténico poderoso frente al linfatismo y medicamen-
to eximio frente a laa alfiliai todoa eatoa raxonamientoa noe
llevan lias y llanamente ai empleo del eallataenol en loa en-
fermoB de asma, el gqne hemoa practicado deade hace algén
tiempo, aietematicamente, con reeultado excelente.

El tratamiento Blempre lo hacemoa en inyeocioneB snb-
cnténeas de anlfaraeno); como diaolvente, enero glucoeado
fenicado para hacerlae indoloraa; siempre en doeis en rela-
ci®D con la edad del enfermo y dosia cada cnatro diaa, repe
tidae con descanaoB convenientea. (La Senuina Afédica,
Bienoa Aires, 6 de Uarxo de 1981, aSo X XXV III, nébme-
ro 1.938, pag. 688).—M. A. O.

Naclonales

J. Orlnde Saavedra, Tbhatamibnto ob las anginab
CATABBALSe AODDAS POR LOB ANTIV1IBD8 DE BBDRBBEA.
TodoB IOB inviernoe, con gran intenaidad, tratamoa bnen nu-

mero de enfermos con amlgdalitie agudas. Sua coneecuen-
cias, a vecea tuneetas, noe obligan a prestar atencion a este
proceeo.

La mayor parte de laa veces ae trata de la afeccion de
amlgdalaa en éatae localizada; aon las toxinaa laa que ae di>
funden produciendo complicaciones, O bien loa gérmenes
que paean al medio interno, dando lugar a gravisimas eep-
ticemiaa.

La engins catsrral aguda tiene un cicio evolutivo que
conduce en pocoe diaa a uns curacién clinica compléta; lo
de curacidn clfnicaes cierto; no es raro que eatoa padeci-
mientos sean frecuentes en ciertoa individnos qne padecen
de elloa dos o trés vecea todoa loa invlernoa; es gne la cnra-
cidon ha aido sélo en el aentido de deaaparion de sintomas,
pero aubalsten las infeccionee latentes, que de vez en vez
recidivan, apareciendo como brotes agndoa de amigdalitia.

Una infeccioD tan localizada como la que eatadiamoa, y
prodncida casi constantemente por estaSiococoB y estrepto
cocoe, uoB parecié gne habia de beneQciarse mucho su tra-
tamiento con los trabajoa de Bedreska sobre inmunoterapia
local. EmpezamoB a tratar lae anginaa con antivirus, y al
cabo de cnatro afios de conetante practica nos decidimoe a
llamar la atencién sobre los resnltados obtenidos, pues cada
vez eatamoB maa convencidoB de eu eficacia,

El tratamiento de lae anginas catarrales agndas por el
antlvirue ha de reallzaras de la forma siguiente: determinar
el agente cansal por tenido de nn trotis y examen microa-
copico. La gran mayorla de casoe es prodncida la angina
por eatreptococo, ai bien ea conveuiente la asociacion del
antiviruB eata&lococico. Es necesario consignar gne esta
aaociacion de acbos antivirus no debe hacetae mezclando
ioB dos; el mezclarlos diaminnye en poder cnrativo; acaso
pneda se debido a gne el antivirns estreptocécico tiene leac-
cion francamente acida y el entivirna eatafilococlco ea alca-
lino; bien puede ocnrrir que al cambiar la reaccién de am-
boB por la mezcla pierdan su poder inmnnizante y microbi-
cida.

El empleo de los antivirus io bacemos alternativamente,
por ejemplo, las horas, el antiviras estreptococico y laa mé-
dias borae, el estafilococico; asi bemoe obtenido en la cllai-
ca mejorea reaultados.

A este tratamiento no debemoe asooiar enjuagne, cola-
torio, ni gargariamos; de hacerlo fracasaremoa con loa anti-
viras.

Siempre empleamoa les antiviras en pulverizacion; cada
media hora*, poco abundante, puea el exceao sera deglutido
0 arrojado fuera, y, por lo tanto, desperdiciado; con nna
cantidad ignal a la empleada en un solo gargatiemo, podre-
moe bacer eeis O siete pulverizacionea y més continno el
contacte del antiviras con las células de la mucoBa infla-
mada.

Précisa recordar a laa familiaa que el pniverixador eea
nnevo; cualquier reeto de antiséptico qne contenga el pal
verizador annla la accion del antiviras y con ello fracaea ei
tratamiento.

Los resnltados obtenidos son realmente aorprendentes;
desde Iss primeras aplicacionea diaminnye intenaamente el
dolor a la deglncidn; anele desaparecer completamente a las
doa o trés aplicacionea y la Sebre empieza a dieminnir, no
siendo raro gne a lae veintienatro horas encontremos tem
peratnras normales. (Afedicina, Madrid, Enero de 1931,
Afio X1, ndm. 1, pag. 85). M. A. G. '
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Annooioa.

Boletin de la semana.

Lo que nos traen los dfas.—XIV Ooncilium
Ophtalmologicum.

Una uoticia triste y de eouaeeueucia irréparable
para la Cieocia intemacional. José Babiaeki ha
muerto. Aiiu no liaee muclio que erguido y adlido
actuaba en la Pitié de Paria, Babinski acaba de mo-
rir, y cod €é! ee extingue mio de los maa altos maes-
tros de la Neurologia y uuo de los nombres mas
preclaros de la gloriosa medieina fraueesa.

Babinski era hijo de padres polacos. Naci6 en
Paria el 17 de Noviembre de 1b57; fué discipulo de
Bucquoy, de Charriu, de Cornil, de Vulpian... Co
menz6 como jefe elinico en la Salpetriere coq Char-
cot y deade entonces, en casi medio sigio, ha domi-
nado au influencia en la Neurologia. Su genio le
hizo comprender que los progresos de la Neuroio-
gia erau consecuencia antes que nada de la exacts
valoracién y el deacubrimiento de aignos, eaai ex-
perimentales, provocados, recogidoa y juzgadoa por
el observador independientemente de la voluntad
dei enfermo y manifeataudo la evidencia del lugar
y extension de las lestones de la subatanda uer-
viosa.

La semiologia nervioaa que hoy nos es tan fa-
miliar, a José Babinski se debe, eu su orieutaciéu y
méa principales aepectos. Babinski escribié poco y
ense06 mueho. Desde la muertede su hermano, eu
Agosto de 1930, Babinski no acudia al hospital; en
BU piso del boulevard Hauaamann recibia a sus
discipulos y amigos. Su clientela, que afluia de todas
laa partes del mundo, era elegida entre los eiifermos
més necesitados, porque Babinski ténia el corazén
eélido y generoso y hacia el bien copiosay ocuUa*
mente.

El iluatre hombre de ciencia se preocupaba houm
dameute por los problemas amenazadores para
Francia y para Polonia, patria de sus autepasados,
tan uuida a la Francia del dia.

Alto y fuerte como un hombre norteGio, voz
gruesa y hablar reflexivo, admirables ojoa azules
eoneentradores y terebrantes,Babinski, durante méas
de treinta afioa, era la figura atrayeute y cordial de

TertuUa mddica.—

eu clinica de la Pitié, que hoy le recordara estre-
mecida de duelo eu todoa los compaheros del célé-
bré hospital parisino,

Los trabajoa mds importantes de Babinski y
que mds popularidad dieron a au nombre se reSe-
ren al estudio de los refiejoe, a la fisiopatologia del
cerebro, a la descompreaién en la crauiectomia, al
vértigo de Volta y a la tabes. Did6 a couocer una
nueva coucepcidn de la histeria, limitdndola a los
fendmenoa y sintomas que pueden provocarae o0 su-
primirse por la sugestién (pithiatisme). El sintoma
reflejo de Babinski fué comuuicado a la Sociedad
de Biologia de Paria en 1896, y el sintoma auditivo
de Babinski eu 1901.

Su trabajo sobre la histeria-pithiatiamo y los
traatoruos de orden reflejo en neurologia de guerra
llevau fecha de 1917.

Auteriormente a todo eato, publicd eu Paris, eu
1886, au estudio anatémico y clinieo sobre la escle-
rosis en plagas.

Deseauae enpaz el iluatre neurélogo, cuya muet-
te cubre de duelo a Francia y a la ciencia iuterua*
cional.

o
» «

Nueatro querido amigo el iluatre académieo
profeaor D. Eiirique SuGer y Ordéflez inauguré la
sérié de eonrerencias meédioas orgauizada por la
Casa de los Gatos, en Madrid, con una maguifica
leceién acerca del signiiicado de la patologia eu la
edad escolar. El programa de este ciclo de confe-
rencias lo encontrardn nuestros lectores en otro
lugar de este ndinero. Aqui sélo baceraos seflala-
miento del éxito de este acto inaugural, para el que
fué, con mucho acierto, elegido el iluatre pediatra,
que obtuvo un triunfo peraonal muy sefialado
ante la notable y iiumeroaa concurrencia que lie*
naba el local de la calle de la Bols, aede social de
la entidad organizadora.

Felicitamos a la Casa de los Gatos y al doctor
Sufler cou toda cordialidad.

Una vez mas nos vemos obligados a tratar el
doloroBo tema de la situacién de Albifiaua. La
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prenea diaria publicd eu la uoche del miércoles la
earta que reproducimoe a cootiiiuaciOQ, dirigida pot
Albifiana al Sr. Casares Quiroga. No tenemoB pot
gué entrat ni salir en la cuestidu polltica de este la-
mentable episodio uacional; de la carta hemos pro*
eurado auprimir todoB loa parrafoB que haeeo refe-
rencia a cuestibu polftica; pero es ueeesario que
cuanto en la carta se relacioua a su estado de salud,
a los tratamientos, y principalmente a las gestioues
de algunos médieos, sea couocido por toda la opi-
nidon médica espadola. Nuestros comentarios no
son preeisoB. Cada cual, leyenclo el documeuto, for-
mara los suyos, y esperamos, como sieinpre espe-
ramos, que el Consejo de Colegios de Espafla se
décida a opinat. No todo ha de ser procuréat la ven-
ta de determiiiadas mareas de aceite de bigado de
bacalao.

La voz i)k LOS PBRSBGtnnos,—E1l caso dkl Or. al-
BiSana.— El Dr. Albifiana ha eoviado al Sr. Casares Qui
roga la aigoiente carta:

«Niifiomoral (Las Jiirdea), 14 de Novierabre de 1932.
Oiodadano minietro dela Gobernacléon. Madrid.

Mny Fefior mlo: Quedo intormado pnr la Prensa de que
ml pobre biimanidad enferma debe continuer, por dispoai
cién de usted, ineomunicada y deaatendida en este conflua
miento, al que se me ha Irafdo, deede hace seis meees, ein
acneacidn, ni jnicio, ni condena, y violando tres leyes del
Betado.

Dos notablea médieos de egia lora eanitaria, ron cargo
ofluial, despoés de reconocerme escrupiiloBamente, ban tes-
timoniado la ptocedencia de que ee me traelade de lugar,
para poder atendera mi cnracién. Despnés envié neted a
otro facoltativo, que para combatir mis neoralgias viscérales
luvo la felii iniciativa de ptoponerme la adquisicidn de un
aparato de alla frecuencia, aio duda para conectarlo con al-
gén caatsfio, pues en estas moutaOas solitarias no se conoce
la electricidad y tenemos que alumbratnos con nn candil.
UUimameote tuvo usted la flnesa de enviarme al médico de
los guardias de Aeaito, que no pndo negat mi enfermedad
digestlva; pero que propuso como tégimen dietético alimen-
tarme con los peces del rlo, que no esisbeo, pues ai aqul
hubiera algo que comer, se lo habrlan comido hace mucho
tiempo estas pobres gentes faraélicas, que desde el glorioso
14 de Abril estan mis hambrientas que nnnea.

En resumen: eieotroterapia de candil y natricibn cou
pesca imaginaria, que équivale a dieta absoluta y perpétua,
Este es todo el Iratamiento novisimo y extrafio, que la cien-
cia oflcial de este régimen progresista y humanitario tiene
para un conflnado eufermo, a gnieu, previarnente, se le han
arrebatado todos los medlos de eubsisteucia.

Oreo, ciudadano ministro, que psra mofa de la desgracia
ya escA bien. EspaOa coDOcla la ezistencia de los robustos
gnardias de Asalto, aabiamente creados por el Goblerno re
publicano para demoKtrar la perfecta coinpatibilidad de las
araetralladoras y vergajos pietorianoa con el avance demo-
cratico. Pero ignoraba la creacion de «médieos de Asalto»,
euidadosos de coincidir con la voluntad minieteiial en el
regateo de los medlos que pueden devolver la salud a un
compafiero enfermo,

Usted, 8r. Casaies, manifesté anteriormente a los perio-

distas «que no impedia que haeta la aldebuela donde
se hallaba el Dr. Albifiana llegaaen los medicamentos y
alimentes que necesitara» Y es preclso que Espafla sapa
que usted me ioB niega. Yo, que nunoa be sido enchoflsta®
vivla bolgadamente con el Iégitimé y honroso produoto de
mi profesidon médica. El Goblerno de que usted forma parte
me impuBO, arbitrariamente, sin ningdn delito ni formai!-
dad legal, une pena de presidio correccional, que onmpl-
durante siete meees en la Oércol de Madrid. En este lapso
de tiempo se dispersé mi clientela por no poder atenderla,
y tuve que cerrar mi clinlca. Me incorporé el llustte Cole-
gio de Abogados de Madrid para encargarme de dos pleitos
importantes, y no pude tramitarloa porque usted me trajo a
este oonfluamiento, donde ilevo largos meses en calidad de
obrero parado y cautivo, sin derecho al trabajo ni al sslario.
Proyecté ahrir en Madrid ona Academie de ensefianaa,
utilitando mf tltulo en la Facultad de Filosoffa y Letrae,y
tambiénel conflnamiento me lo impide. De trés carreras que
tengo, el Goblerno de la Republioa de trabajadores no me
permite ejercer nluguna, encontréndome reducido a uns
condicion misérable. Ofiezco este ejemplo a la juventud
universitaria para que vea el posible porvenir que le dépara
un régimen de proteccién a la cultura.,.

Al privarme neted de ganarme el sustente me ha priva-
do también de todos los medlos terapénticos y dietéticoa
paralpodereubslstir, Y por si este fuetapoco, Impide usted
gue vengan a vieilarme las énicas personas que pueden fa
vorecerme en la indigencla por usted creada, y cuyas gene
roBSB dédivas, mas que a mf, benefleiaban a loa mlseros
habitantes de esta regién, tan olvidada en loa pingles pre-
siipuBstos ropublicanoe.

La pereistencia de mi oonflnaraiento, pena aflictiva que
nadie ha sentenciado, y agravada con la incomunicacién
absoluta, que prolonga croelmente mi enfermedad, ea nn
ultraje al Derecho y un escarnio a la bnmanidad. Pero nada
pido, ni he de pedir a este respecto, porque considéré indig-
ne-eolicitar como merced lo que se me debe por fuero de
justicla.

Esperando conooer si el Gobierno respeta a los ciudada-
noB, en la misma medida que exige de los oiudadanos el
respeto al Gobierno, queda de usted en seguro eervidor,
Dr. José Maria Albiiiano,*

Van muy adelantadoa los trabajos de orgauiza-
eion del X1V Congreso luteruaciooal de Oftalmolo-
gla, que bajo el alto patronato del présidente de la
Repdblica ba de celebrarse en Madrid en Abril del
proximo aflo.

El Comité local que présidé el profesor Marquez
labora sin césar. Auu sin poder coneretar, podemos
asegurar un brillante éxito al Congreso, y ello no
edlo por la cautidad y calidad de miembros que del
muudo entero han de acudir (ya sou mas de tres
eieutoB los iuscritos, y puede decirae que el periodo
de inscripeidu apenas si ba comeuzado), sino por la
grau labor cientffiea que ba de realizar.

Para dar una idea de lo que ha de ser el Con-
greso, iudicaremoB que la Cotnpadla Transatlautica
Espafiola fletara uuo de sus mejores vapores (el
«Cristébal Coldn») para el transporte exelusivo de
cougresistaa de América del Norte, Cuba y Méjico
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eu numero que quizas iio baje de los quiuientoa.

Las poneoeiaa ofieialea aon dos: la primera ao
bre Tuherculosis del iris y drl cuerpo ciliar, aosteoi-
da por loB Drea. Browu, de Obicago; Igeraheimer,
de Frankfurt a M. y Li®aeur, de Parie; y la aegunda
sobre Desprendimienfo de la retina, deearrollada por
loa Drea. Arruga, Olio y Vogt, de B irceloua, Roma
y Zurich, respectivamente. EI mimero de comuni-
cacionea anuueiado es tau profuso, que forzoaa-
meute ha de obliger a limitarlas a las que ae rela-
cioueu de modo directe cou laa ponencias oflcialee,
tuico modo de desarrollar uua labor fruclifera y
aéria.

Laa sesioues cieutificaa, caai cou aeguridad, ban
de eelebrarse eu loa aalonea del Palace ILAel, doiide
se inatalard tambiéu un Muaeo de piezaa auatdomi-
cas, modelados, libres, cuadros, fotograflaa, radio
graflaa y proyeecioues ciuematografieae y la exposi
cibu industrial.

E1 SiGLo Médico, ateuto aiempre a todo movi-
iilieuto cultural médico, ha de coutribuir con todo
eutusiaamo—y preacindieudo de pequefieeeB que
uada signifleau para uoaotroa aute el bueu uombre
de la ciencia médica eapafiola—a que los colegaa
extraujeroB lleven a au paie la maa grataimpreaidu
del uueatro.

Deoio OARLAN

El Dr. Enrique Lluria Iruretagoyena.

En naestio ndmeto del sabado altimo dabamoB caenta
de la muette en plena juventad de este iluatre médico y
odontodlogo. La manifestacién de nueatro daeio brotd apre-
sQtada en loe momentoa que la Revieta entraba en méqni-
na. No nos (0é posible puntuallzar el teenerdo de la perso-
nalidad eminente de este bombre talentoao, nobley digno, a
quien la muerte nos artanca en pleno disftnte de los dora-
dos afloB de la juventud. Damos boy cureo a las caraoterie-
licas de lavida del Dr. Lluria, plasmadae en sua eetudioB,
méritOB y BervicioB y en los trabajoB notabillBimos que pu
blicé. Lluria, aparté au aepecto profeaional, era un bombre
de cnltura general exquisita. Habla vivldo cinco afios en In-
glaterra y caai doe en loa Eatados Unidoa. Hablabs el ingiéa
cnrrectlaimamente y el francés ooo perfeecién exquiaite,
babiendo permanecido en Parla durante un afio al lado
del prolesor Albarians.

Bta liceneiado en Medicina deede Julio de 1925; doctor
en Medicina deade Julio de 1926, con nota aobreaaliente;
odontélogo, con fecha 24 de Junio de 1922.

Ténia nota eobresaiiente en todaa las aaignataraa de la
carrera 'y mutrlcnla de bonor en todaa menoa una.

Poaeia el premio Agoilar, obtenido en virtud de opoaicién
y concedido por la Eacuela de Odontologia.

Fué penaionado por la Junta de Ampliacién de Eetudios,
en loB EBtadoa Unldos, en donde permaneclé un aBo, que
terminé en Junio de 1926, babiendo beebo ampllacién de
eatodios en lae UnivetaidadeB de Chicago y FiladelZiay en
la Olinica Mayo, de Roobester.

Fné becario extranjero, titnlo concedido por la Institu

ci<in Uayo”™ <k Rociieeter, Mionesota, EeUdoe Unidos, da<
ranle bu entaocia en ella.

Fué.jefe de laboratorio de la Eacuela de Odontologia, por
opoeicién, deade 24 de Julio de 1929.

Y Becretario de la ComiIBién cientiBca de la Fe.leraolon
Dental Internacional, 1980 81.

TRABIJOS PK IKVESTIQAUION

«BepsIBbucal.. Trabajode inveetigacién persenal, llevado
a cabo en el laboratorio de la Oilnlca Mayo, de Rocheater,
preReutado como tesia doctoral, admitido con nota eobreea-
liente, y pnblicado en la Beviata profeaional La Oilonlologia,
en los mesee de Abril y Junio de 1926.

(TejidoB perifolicularee de origan ectodérmico, publl-
cado en la Revieta de OdonMogia y premiado con el accéelt
en el concurso abierto pur la misma.

«Plaatiae de cara y boca>, publicado en La Odontologia,
de Madrid, en Mario de 1926.

«Infecclén focal». Trabajo leldo en la inauguraclén del
Curao 1926-26 de la Aeociacién Eapafiola de Odontologie.

cBtiologla de la oaciea dentaria». Confetencia dada en
la Sooiedad Odontoléglca Eepafiola y pnblicada en EI Cor-
dai, de Junio y Julio de 1980.

COLABORACION INDEPRNDUINTE

DE TITULARES: GOMENTARIOS8

La Aeamblea de repreaentantea de la Aeociacién de Mé
diooa Titulares, celebrada en Madrid en loa dlaa 14yai-
gnientea del préximo paaado Octobre, ba aido, al patecer
__7lata desde lejoa y jnsgada ezclnaivamente por lae refe-
renciae de prenaa—, una Aaamblea de Reconciliacién. Iran-

r'>

-HI
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zo, llevado entre oTBclones a la preaideDcia de la meaa,
comn premio a en actoacidn parlamentaria; Boiz Herae, in-
greaando al fin en el Comité por la puerta grande, gne ae ha
ablerto de par en par, ante loe aidabonazoa de aoa roéritoa; el
Dr. Paacna, aplaodido con efaaién y ezpreaéndoae ante loe
aaambleiatae eorao un compafiero maa; el aefior preaidente
del Goneejo de Minietroa, haciendo el honor debidn a lacla-
ae inteluctual méa abnegada y peor letribnlda. TTna buena
jornada, Indndablemente.

Pero la reconctlfacién mae importante y la que hace con-
cebir eeperanzaa maa balagUefiaa ea la pactada en la. con-
clueién tercera con loa médicoa ruratea, propiamente. dichoa,
loa ciialea venlan proulamando inétilmente en todoa loa
tonoB, ante la indilerencia y la incompreneién de la mayoria
de loa repreaentantea de oQclo, que au problema més vivo
y mae (undamental era y eael de la reglameotacion de la
aaiatencia pdblica por medio de laiguala. 8i toa titularea de
laa poblacionea pequeDaa que no pueden aoetener méae que
un Bolo médico lleilaaen a ver reauelto acertadamente el
problema de lae Iguaiaa, ee caei aeguro que la mayor parte
de BUS aapiraciones ae verfan en aeguida aatisfecbaa como
aCadldura.

Eale ea, por lo tanto, el dnico camino que tiene la Aeo
uiaclén para etraer bacia ai a la gran maea proletarie, y la
medida méa elioaz para et tan diacuiido cobro de las cuotae,
ein neceeidad de recorrir a eancionea, que uunca ae aplican
ni de que loa miembroa del Comité tengan que deaplezaree,
gnante en mano, por las provinciaa de au demarcacién.
Adeisnte, poea.

Bien, muy bien el proyecto de Pérez Mateoa, y admira
blemeute orientado, a juzgar por sua lineae generaiea, el de
aplicBcién de laley de 14 de Septiembre,

Y voy a terminar eatoa eomeutarioa con doa notae de
eztrafieaa. Ea la primera, por qué no se le baya devnelto
todavia al veteiano Oeaéreo del K(o lo que afuer de hidalgo
cediO en 1731, pues es una coea muy jueta y muy natural
gue Oaaliila la Vieja tenga ya en el Comité uns représenta
oidnjrropta. Ea tasegunda, por la forma escneta y frla en
que ee ha dado cuenta del ceae de Martorell. Yo no he 6gu-
rado nuDca, ni mucho menoa, en el coro de aduladores de
éate, ni he recibido del mismo trato de favor, pero reconoB*
CO noblemeute que merecfa algo mas cordial (aonque a Buis
Eeraa le liayan robado el corazén) el bombre que ae ba
dejado grandes jironea de au vida en aquel cuchitril carce-
lario de Postas.

ROJO YAGUE

Tbodobo

Academias, Sociedadesy Conterenc/as

ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA
.Sretdn del 13 de Noviembre de 1933.

DE LA HBUBBIDAD 1)B CBBAB DD INSTITUTO
DE IIIDBOI-OQIA Y CILIMATOLOOIA

Dr. HIpélilo Rodriguez Pinllla: Lee una comunicacién
en la que rasona y deUenUe la ueoesidad de crear en EepaBa
uu Instituto de Hidrologla y Olimatologfa.

En en discusidn aportan opiniones favorables a este créa-
cién loa Dtes. Martin Salasar, Rimonena y Palanca. Este dl-
timo analiia las cuaationea précticas que hasta ahora han
ioipedido llevar a la lealidad tal creaclon.

ATtBIIIA AQUILLICA T AKBUIA PBBEIOIOSA

Dr Qustavo Pittalugh Fattorinl; Pur todoe aon admi
tidae laa relaviouea exiatentes entre aquilia géstricay ané-
mia perniciosa; entre el conjunto de alteraciones digestivaa

y el alndrorae pernicioso; lahor en la que viene inaiatiendo
deade hace veinte afios la eacuela de Faber, realzada dlticea-
mente por las adqoiaicionea terapéuticae de Whipple y Mur-
phy con el establecimiento de la dieta hepatica. Al propio
tiempo ee han ido fijando nueatros conocimientoe sobre loa
llamados alndromee perniciosiformea. que ai bien obedecen
B la dieta bepatica, también mejoran con otroa tratamientos.

Recientemente loa estudioa de Faber y Moillengraf han
poeato de manifleato alndromes anaclorbldricoa coinciden-

N1?-

Dp. D austsvo Pittaloga pattopini.

tes coD alndromes bemopéticos con el nombre de anémia
agnilica simple. Casoa que pueden deanirse como anémia
consecutiva a aquilia gdatrica; anémia no bipercrdmica, no
megalocltica, con aquilia gaatrica, precoz, primariay preoe-
diendo al sfndrome hemopdtico. Anémia piopia de la edad
media; entre los cnarenta y cincuenta aOos caei excluaiva
de la mujer, al parecer debida a una incapacidad. de libre
liberaclén y abaorcién del hierro alimentioio por el eatéma-
go aquflico y por los primetos aegmeutoa hipoécidoa del
intestino; obedecen en la mayor parte de los casos a unira
tamiento con hierro en grandes doeis.

Se trata, pues, de un alndrome clfnico distinto al de ané-
mia perniciosa; aon numerosoa loa casos pnblicadoa en la
literatura médica. En estoa altimoa meses heinos viato uno
de gran interés: hombre de cincuenta y aeia aBoa de edad;
hace veintidéa afioa ea diagnoeticado de aquilia gastrica y
anaclorbidtia abaoluta. De vbb en cnando aqueja criais de
estado general con adelgazamiento y faits de aptitud para
el trabajo; cura de repoao y de allitud te proporcionan mejo
ria rapida. Ea en uns de éetas cnando, en Junio de 19S2, le
vemoa y ilegamoa a conocimiénto del cuadro bemopético de
anémia perniciosa. Es tratado por régimen dietético e hi-
giénico y dieta hepétioa (via bocal y parentéral); poco a
poco couseguimos una mejoria manifiesta; en la actnalidad
présenta solamente el cuadro de una anémia simple ligera.
Eatamos, pues, ante an caso antigno de anaclorbidria y
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aquilla géetrica; que Blos veinte afios diaKnOBticamoe una
anémia perniciosa que obedece a la dieta bepAUca. Abora
bien, el gran problema es fijar si eetamoe (rente a un sfn-
droiue pernicioeo o pernicioaiforme.—Si. Acefia,

.
« *

AOADEMIA MEDICO QUIRtiRGICA ERPASOLA
Svéibn del 14 de Nnviemb e de 1938.

CaSO na BPITKLIOUA oeniako tratado
OON ROBNTaKNTKBAPIA

Dr. Felipe SiclUa: irétaee de un epitelioma prominen-
te, lobulado, eaplnooelular, en ellado isqoierdo de la cara,
en un bombre de aetenta y aeia afica, tratado por roentgen-
terapia, baata total deaaparicion, en aealones auceBivaa. La
primera de treinta minntos y la décima de cincneuta minu-
toB. Bépidamente ae obeetvé el reblandeclmiento y abaor-
cion leaional; an deaaparieién clinica pocoe dlaa despuéa de
la ditima, aparté de Jaa curas locales conTenienteB,

Dr. Antonio Plga: En loa momentos eilualea, y ante
caaoB aemejantes al preaentado, bay que précisat las dosiB;
bien en fi (ranceaae, bien r internacionaies de Eatocolmo.
Es la dnica manera, ante el éxito presentado, depoderle ob
tener en eaaoa aimilarea.

Creemoa necesario mencionar que en lesionea eemejan-
tesj epiteliomaa malpighianoa, es tratamiento aencillo, rapi
do, econémico y menoe erpueato que la radioterapia, la pto-
pia diatermocoagulacién, con la ventaja de ser técnica al
akance de cnalquier practlco que aepa realizar anesteaia
local.

Dr. José Fernandez de la PortlUa: Conelderamoa al
dermatélogo en la obligacion do pantnalizar, en epilelio-
maa cutaneoe, la terapéotica (Isica para que la colabotacion
con el radlélogo sea efectiva. Oada dia mas, loa rayoa X
tienen menor numero de indicacionea en dermatoiogfa.
Ureemos que el enfermo tiene el detecho de que ae le ex-
ponga menoe a los peligros de la roentgenterapia. Ea cierto,
que éata tiene sua casoa eepecialee a tratar, ai bien el mayor
ndmero de allas pertenecen a la diatermocoagnlacién bien
reallaada. Acaao eean loa epiteliomaa moeosoa en loa que
preclaa intervenir el radio, ya que en elloa fracaaa a vecea
la diatermocoagulacién,

Dr. Navarre Serret. La roentgenterapia en epiteliomaa
cutaneoB précisa, Cjada la indicacién, un plan concreto de
terapia; dnica manera de evitar loa eaaoa radlorreaiatentea.
Son muchoa loa epiteliomaa ontdneoa que deade el primer
momento deben aer tratadoa por diatermocoagulacién.
Puede aer conveniente ia irradiacién Roentgen para aetnar
sobre laa propagaciones linfdticas', ann no siendo mny aen-
siblea a esta terapia, laa eatadisticas mejotan cuando, dea
puéadela diatermocoagulacién, ae aplican rayoa X o radio.

APUNTHB aOBBK EL TBATAMIEKTO DE TIBOIDJBMO
POR BX. FLUOBURO DE 80DIO

Dr. Camllo Loaada, de Baje(Br8ail)s La teorla tiroidia-
na de la enfermedad de Parry deecanea aobre argumentoe
clinicoe, anatomopatolégicoa y terapéotiooa do todoe cono-
cidos. Sea cualqgniera la causa que rompa la sluergia neuro-
tirotdea y apareica el tiroldiamo, el tiroidea produce exce-
aiva cantidad hormonal y au preaencia en la aangre déter-
mina loa enatro alntomaa que Marafién considéra de primera
categoria en la enfermedad.

En la practica, ante el tiroidiamo, el médico bace uao de
un amplio araenal.tetapéntico, aconaejado, a vecea, ain ma-
yorea raaonamientoa, por loa aotorea. Ea la ergotaroina, el
aalicllato de aoaa, el bromihidrato de quinina, el fosfato

neiitro de aoaa, el borate de aoaa, la medicacién yodiirada; y
en cuanto a la opoterapia, aoii miiy variadoa opiiiionea y
reaiiltadoB y aitn los niéa contradictorioa se publican.

Tratando de reaolver con nueatro wodaato eafuerio a la
aoluciéu del problema tiroidiamo, noa tGetuviiiios en laaocién
que loa fluoruroe manifieatsn ante el crecimiento de loa
animales jévenea, acaao por deatrucuién de hormonaa tiroi*
deaa. Sometiendo animales jévenea a tratamiento prolonga-
do por flnoruro de aodio, ee obtienen lesionea biatolégioaa
en tiroidea semejantea a laa preaentadaa en el bocio endé-
mico O hipotiroideo.

Este becho, viato y comprobado experimeiitalmente,
noa ha llevado a ensayar el fluoruro de sndio oomo uiedii‘a-
cién en caao de booio exoftaliuico con reaiiltadoe alentado
rea. Deepuéa del tanteo hemoa elegido la concenlracléu
de 2,7é pur 100 para dosis, aumentadas de 3 a 0 oentigra
moBy 12 centigrainos, en iuyecclén endoveiioaa cada dca
dlaa. Administradaa 10 Inyecciones, liacemoa pauaa de nue
ve Hdoue dlae, durante los cuales preacribimoa oloruro de
calcio a doaia corrientea; pasadoa, volvemoa a comenzar el
fiuoruro de aodio, pero, generalmente, ein paaar de O centi
gramos. Esta aerie, repetida cuantas vecea aea neceaarlo
basta efecto Util, ain ioipacientaree pot el liampo empleade,
que a veces llega a ocho o diez meses.

Ordinariamente, deede la primera aerie o al comienzo de
la aegunda, ee aprecia la influencia de la medicacién aobre
el aiatema cardiovaacular; taquiuardia diaminuye. tienden a
deaaparecer palpitacionee e igualmente la aenaacién sngi-
uoaa; la pteaién arterial marcha a la normal. Ea lo que le
ocurre, pero rapHamente, al lemblor.

La eccién del medicamento aobre el metaboliamo baeal
ea inconetante al principio; ya diaminuye, permanece eaia
cionaria o anfre elevacionea variadaa, que en nada jusliSca
rla ia interrupcién del tratamiento, ya que con conatanclaae
ilega, generalmente, a cifra normal o algo maa eievada pero
practicamente satiafactoria.

Ro ea menoa eUcaz la fluoruroterapia sobre loa trsator-
Doa palquicoa.

OreemOB eate procedimiento digno de aer eiiaayado e
igualmente de apurtarle opinionea de otroa précticoa.

Dr. Castille de Lucas: Cou motivo de niieatra tesls
doctoral, preseulada en 11‘3e, realizamos la prneba de Goeta
y Seppey para la inveatigacién de la aensibilidad a la adre
nalina en los biperliroidiamos. Al olr la aportecién aobre el
tratamiento de loa tiroidiemoa por el fluoruro de aodio y en
nada referirse a ellaa, y, dadoa loa reaultado» qoe proporcio
nan al clinico, séria intereBante tratar de valorarlsa antes y
despuéa del empleo del fluoruro de aodio en esta claae de

enfermoa.

BEetl.TADOS TAKDIOS DE I.A INTOXIOAOIéN B8ATUUNINA
KXPBBIMBNTAL EN KL CBRBHEI.O

Dr. José Maria de Vlllaverde; Deade faace afloa prac
ticamoB eatudios aobre la Influencia que Isa aalee de plomo
ejercen en el aisteina nervioao de diatintas especiea anima-
les. Loa reaultadosde hueatraa expertendaB—publicadaB an
algunaa teviataa nacionales y extranjeras—noa han penni
tldo modiflear algo loa puntoa de vista oliaicos sobre la ma-
ners de actuar el plomo, lo que juzgamos del mayor Interéa,
no aélo teérico aino practlco.

Para pio lucir lesionea en el aielema nervioao de los
animelea de experimenladén, hemoa recurrido al acetato
de plomo, enya aal en soluciones, primero al 1 por 100y
deapuée al 0,6 por 100,y al 1 por 1.000, hemoa inyectado
debajo de ta piel, durante cierto némero de dlaa. De esta
manera ae obtienen lesionea de importancia en todoa loa ps-

>t]
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raogaimas y en el eistema nervioeo son eviilentiaimaB. L ob
animaleB pueden saeiiBcarae, para eafcndiar laB lesionea, en
plena intozicacida o macho tiempo despuéa que bb ha he-
cho ceeer la miema. Olaro esté qae loe reeultadoB obtenidoe
Bon diBtintofl. y elle noa permite ver algunaa particalarida-

Dp. O. José fnoPia de Villaverde.

des de reaccionar del neuroeje y, ai miamo tiempo, la capa-
cidad de regeneracidn que lieue deepués que ha aide in-
ozicado.

Lae ealea de plomo estan proviatas de propledadee ««-
cro$ante8. Si toda subeUncia introdncida en el organiamo,
tal como expuao Maxvetwor, comienza por excitar, prime-
ro la capacidad pioliferativa de lob paiénquimaa y Inego si
ee eigue la pataliza, del plomo puede decirse que la prime-
ra laae ea de muy poca importancia. No gniere oato decir
que no exiata, ya que ee ha visto por diveraoB expérimenta
doree, pero ea preciao que la cantidad de plomo administra
da Bea muy pegneula.

En el cerebelo, nnestroB ptimeroa eetodios noB revela-
ron gne el plomo atacaba a todoe loe elementoe del 6rgano;
pero que qoisa era ello maa évidente en el aiatema de las
ceatas. Bin embargo, eeta particularidad no se ba moetrado
Clara y hsblar de eer atacado el aiatema eerebelopeial o el
cerobeltfugal, como Bielacbowaky y Bowmann ban hallado,
raspectivainente, eer el caao en laidiotes amaur6tica o en la
enfermedad de Friedrelch, no aerla correcte.

Las célnlaB de Parkinje ee maestran como retrafdaa, con
eu armaadn neoroBbrilar deahecho, tendiendo la aubatancia
argentoaHne que lo forma a acumularse en depdaitoe irre-
gulares. Esta misma particularidad se poede ver en el rama-
je protoplaamatlico de loe citadoa elementos,.

Lae cestae moeatran flua fibras teBidaa de un modo dés-
ignai por la plata y por algunas de eue caraoterlsticas; bay
que Buponer que en determinadoB caeoa nos hallamoe ante
(aaee mny pidzimas a la necrosie. Una proliferacidn del
nearoplasma en estas fibraa o las modificacionee que en
otroB eetadoB patoldgicoe ee ban obeervado, a base de nna
proUferacidn de la snbeUncia que las conetituye, jamaB
hemOB podiio obaervar. Ealo ea caracterletlco del plomo y

se ve siempre a poco que ae inteneifique la intoxicacidn.

Estas alteracionea, objeto principal de la comunicacidn*
se obeervan ei ee eacrifica el animal baetante tiempo des-
pués gne haya ceeado la intoxicaeidn. Por ello ae ve que la
capacidad regenerativa de loa elementoe, o mejor dicho, que
eB pequeBfaima an tendencia a volvei a bus caracterfaticaa
morfoldgicae primitivas.

Sin embargo, a la larga lae coeae tienden aparentemente
a mejorar siempre que la intoxicacidn no baya eide intenea
en alto gtado, y pasado mucbIBimo tiempo, gne es inflnita-
mente mayor gne con otros tdxiooe no minérales, bay en
loB elementoB de la corteza del cerebelo fendmenoa evolu-
tivoa gne nos dan la impresidn como ai loB mecaniamOB de
defenaa de elloB hubieran aalido de un larguieimo letargo.
Algunas flbrae de laa ceatas han aumentado de volumen,
hipertrofiAndoee evidentemente. Otrae muestran engroaa-
mientoB mayoree y, por liltimo, algunas a 'optan una diepo-
sicion en tirabuzdn. Tratase de fendmenos evolntivoa évi-
dentes; pero ealia a la vista que muebos Bon preagdnicos.
Lob elementoe luchan adn por regenerarse, aunque no aea
posible volver a un orden de coaaa perecido a! normal. Un
détails caracterlBtico en este sentido es que las fibras de la
Costa se mueatren a vecea deaorientadas y no envuelven a
la célnla de Purkinje. Eato no puede aer maa aignifleativo
ei tecordamoa que deade la época fétai, en plena formacidn
del cerebelo, les elementos de Parkinje ejercen una atrac-
cidon por las ftbtae de la oeata, que lo hace perder la intoxi-
cacidn por el plomo. Que e! final de eato proceao sea que
laa fibras permanezean muertae, pero conaervadas, parece
indudable, a forma parecida a la descrita por Cajal, en mu-
chae zonas del cerebelo.

Dr. Rafael Bilbao: Al hablar de saturnisme intereaa al
clinico fijar la aparicidn de loe sintomaa précoces. Conside-
ramos lae granulaciones basdfilas como precediendo a laa
lesiones cerebelosas; las hemos viato a la semana de ini-
ciaree la intoxicaeién experimental en el conejo; ignalmen-
te laa hemos comprobado en obteros trabajando en indna-
triaa de plomo, gae sin aatarnismo clinico fijamos en un
8 por 100 de loa obreroa dichas granulaciones en loa hema-
tiee.

Dr. Antonio Pige: Onestidn traacendental tanto en el
terreuo clinico couio en el experimental; ante elloa fijemos
siempre la necesidad de determinar la cronazia, pues an
importancia préctica es mayor que el determinismo de
mdaculos y nervios. El determiniamo cronéxico es la Gnica
manera de eatablecer boy el funcionaliemo muscnlar y ned-
rico. Ahora bien, itodoa los compneatoa de plomo prodneen
el misroo efecto? Sarian muj interesantes las investigacio-
nés a este reapecto.

Dr. Vallejo Ndgera: Al trabajo experimental expueato
nada ae puede decir; preciaarfa exponer iabor peraonal. Al
pioblema clinico y de disgndatico precoz gniere aportar la
importancia de la cronazia y de la investigacion del plomo
en aangre en laa psicopatias eatnrninaa. Hoy por boy van
cediendo en importancia cllnica los caracteres bemopAticos,
la miama fdrmala de corpédaculoa aangafoeoa, etc., etc., tan-
te en casoB agndoB como crénicoe incipientes, Sedeben pre-
cisar todae estas alteraciones como igualmente ir aportando
material sobre el plomo en sangre en satarninoe. labor que
venimos realizando con el Dr. Flanelles en nenréeicoB de
profeeionea gne manejan plomo, pndiendo anticipar, por los
caaoa que poseemoe, de que, al parecer, una porcion de estas
nenroalB pudisran aer sintomas de intoxicacidn plmbica.—
M. Aetna
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Sesttfji del 9 <4r. Noviembre rie 1932.

Continnd la dieuaeién de la poneocia del Dr. Palanca,
«Problemae higiénicoe del obrero del cempo andalus».

El Sr. Decref corrobord gran parte de laa afirmacioDee
cootenidas en la citada mocion y aboga por nu estudio
profundo de la cneetidn.

Banqueta dado er> honop del pFolesoB MaesbPe y
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El Sr. Franco expone sua pnotos de vistn, coincideiitee
en en ma;or parte coii la teaia del ponente por eimilitiid de
caracterleticaa coa el campo extremeflo, gne tan bien co-
noce.

El Sr, Palanca comlensa an rectiScacién conteatando al
Sr. San Antonio, ; gaedando en el uao de la palabra para la
prdxima Beaidn.

T >

los Ores. Pige y SalvadoF Paasual

poF los tnédleos asistentes el SUFSO de IVledielna liagal.

El Dr. Ferez Mateos y *EL Siglo Médico’

IMUESTRA CONTESTACION

LAB MENOS FALABBAS Y |.AB MAB BAZONBS

Dljlmoa que el alegato del Sr. Pérez Mateos cea tal, y
talea cobsb dice, gae, por ei solo, déja al Br. Pérez Mateoe tan
deanodo eapiritualmente como deenndo nacidé au cuerpo».
Dijimos que «lejos de noBotroa la intencidn de ofender a la
claae médica neciona) conteatando al eacrito del Sr. Pérez
MateoB>. Y dijimoa qae <a peear de eato, noaotroB vamoB
a contestar el eBcrito del Sr. Pérez Mateos».

He aqgnl naestra contestacion, que realmente a él b6lo se
dirige, pnea todos los médicoe habran formado ya an julcio
ante la docnmentacién gne poblicamoe en nuestro ndmero
dltimo.

ComenceniOB, puee;

1* Vot Médica dijo qae el Colegio de la Moncloa llevaba
coBtadoB T bbb Mii.LortBs Y MEOro na pesetas, Yy dijo que
tal coa la eBciibid el Dr. 1Qigo en el Boletin del Colegio de
MéiUcoB de Zaragoza. |El Dr. iDigo, vocal del Gonsejo de
ColegioBi

3.0 NoBotroa le dijimoB a Voz MtoiCA que eao era fal'
80J que lo pagado en las obraa del Colegio de la Moncloa
era Dn millan setfientaB usenta y nueve mil ceitcienta» pe
setag, )

30 HabTA gquB KOBOTBOB DIJIMOS BBO, NI EL 8b. PEBBZ
Mateos ni nadib habla bbctificado al Db. Iftiao ni a
Voz MEDICA. iESTi clabo?

4.0 E! Sr. Pérez Mateoa dice en su alegato:

«El Sr.Cobtbzo afibha (ice el total de lo pagado
POR LO OONSXBDIDO BS 1.669.660 PESETAS. Y EN ESTOTIE-
NS BAZON; nadib SB LO DISOUTIRA.»

IIHola, bolall, deeimoa nosotios,

PneB despuéB de eao podfa el Sr. Pérez MateoN liaberae
ahorrado an incongruente alegato. Y, tt eto era aéi, podla el
Sr, Pérez Mateoe haber rectlQcado al Dr. Itligo y a Voz Mi
dica, antee que noeotroe. Porgiie el Sr. Péri-z Maten» esfa&n
obligado a decir la vtrdad, toda la verdad, y nada mds que la
verdad. |YNO 1o hizal {[EktA olaeo?

6]0 NoaotrOB le llamamoB a Pérez Mateoa miilerioso per-
gonaje, que, pndiendo decir ia verdad, permitla que un corn-
panera del Comejo que il présidé aentara talea adrinarionea
cua'ido le séria tan fai.i a tiret Mateos documentarle pun
tunlmente

~Tenlamoe o0 no tenfemoa razén? Veamoa:

El Sr. Pérez Mateoa noa dice gne en Espntla fianilaria
eetaban publicadaa laa cifras de eaofl gaetoe. Ktpana Sauila
ria ea el Organo o&uial del Conaejo de Colegioa, y diclundo
Espana Sanitaria usa cosa, €l consejero Dr. IBlgo decla
otba distinta.y el Sr. Pérez Mateos, que lenia en su mono
Espafla Sanitaria, no rectifleaba al Dr. I0lgo ni a Voz Mi
dica.

;Y le eztiaOa al 6r. Pérez Mateoa que noBotroa rectillci-
raccOB y dljésemos que a él le era muy técil documentar
puntualmente al Dr. Ifiigrl

iTIKNE BBNTIDO COMI'lH LO «DE SOSTIENB EI. I)B. PEBKZ
Matbob?

6.° Nosotros dijimoa;

1.0 Pendlente de page............... 215.009
2. HoDorarioB del arguitect-.. 1 76.000 (?)
Total.ieeeeiieeeeeeieee, 290.000

jEato lo dijimOB cod dates do procedencia oficial facilit»-
dofl a El Siglo Médioo ales Beis de la tarde del miéboolbb
OINOODE O0iUBRI bk 19321
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El 8r. Pére* Mblbob h«ce flUB cUENtab detpiiée de leido
nueitro arlieulo, y el 6 de Noviembre uoe dice “u© «lau can
lidadea que ee reclaman al Patronato, inclaeo con atnenazaa
de interveDcidn jodicial, aloanzan la auma de 531 529 54 pe-
aeteay.

Ee decir, que frente a lo que noeotroa decimoe que eata-
ba pendienle de pago el dla 6 de Octobre de 1982. pone el ae-
flf>r Pére* Maleoa lo que ae réclama al Patronato en B de No
viemhre de 1952 aegan liquidacién practicada pbspdes db
NUK8TBO8 DATOB OPICIAI.B8 el 16 de Octubre de 1982 e in
clnyendo candidamente en bus cuentas:

1® Intereaea que le correaponden cobrar (al contratieta)
aegdn relacldn adjunta, 28.201,86 peaetaa.

(La relacién lleva feoha 16 O.itnbre.)

20 DatOB, BBCTIFICADO8 BN 29 DK OcTtBRB DR 1932,
aiiercB de la deuda a Torraa, Herreria y Oonatrucclonea,
36.000,(10 peeetae.

iEe 18TO nIBCUTIB DE BtIBNA FE?

El mieino Sr. Pérea Mateos aclara Inego; «QDB hay ftiH
FONBR A LOS ACEEKDOKEB GOTO A SUS PfiIETENSIOSES, QUE
KSTIUAHOS ABUBIVAS».

Y eso lo dice Pere* Mateos al final de las cnentae que él
ba hecbo bbtos dlas.

| Yb adelantamoB nosotroB que el alegato dejaba el esplri-
tu del 8r. Pere* Mateos eompletamente en coeroB viyosi

7." Dice el 8r. Pérea Mateos, «que haee once meses esoa-
Bos, una dispoeiclédn ministerial le paao al frente, Interina-
mente, del Patronato del Ooiegio y que dicho Patronato no
ténia ni Hene nada que ver con el Consejo dt Colegios U i
dicoBt.

A.8ombra eemejaute aflrmacion: B! decreto dado en Ma-
drid el 8 de Dioiembro de 1931, por D. Manuel Azafia, pré-
sidente del Goblerno de la Repdblica y el ministro de la
Uobernacldn. 8r. Casaree Quiroga. dice: * Vista ta instaneia
del Consejo general de loe Golegios Afédicos espanoles (.Uriar-
da por D. José Pérei Mateos) en nombre y representacion de
lot mitmos*...", y dice que «coueiderando que dicho Ooiegio de
Hnérlanos ee sostiene con las cantidades que aportan los
ColegioB de Médicos».

La orden dada en Madrid el 10 de Dioiembre de 1981
por el MiniBterlo de la Gobernacidn, dice: «Considerando,
por olra parte, Ugieo que la direccidn y adminiBlra‘ian del
Colegio sea llevada por lot organitmoB a quienea unicamente
intei'Ua y cuyaparticular preparacion para régir estas obraa
ha quedado probada con la fundacién y magnifier marcha de
la iVevwion Midka Nacional». iEata clarof

Pues mis luego dice: «<se nombre para substiluirle (al
Dr. Oorteio) al Dr. D. Joeé Pérez Mateos, consejero de 8a-
nidad y j>re«ticife del Contefo general de los Colegios hfidieos
de Espaflar. Y mis abajo dice: que <se nombra director del
Ooiegio de Huétlanoe a D. Adolfo Hinojar y Pons, profdent«
del Colegio de Médieos de Madrid» Mis abajo dice; que *se
eetndie la forma legal de transmitir loe poderes, derechoe y
funclonee del actoal Patronato al Consejo general de los Cote
gios Médicos de EspaAa»; y mis abajo dice; que teste mismn
Consejo de Colegios, en elplato maximo de dos meses, redactara
y someter& a ta aprobaeian del Uinisterio de la Gobemaeion
el wteoo Reglamento para régir el Colegio de Huér/anos»m

Y el 3r. Peres Mateos dice: que no tiene nada que ver el
Q>nsejo de Colegios Médieoa con el Patronato del Colegio de
Huir/anos (1!).;

Cualgnier adjetlvo eon que noaotros califlcAsemoe aqui
al Sr. Pitec Mateos eerla blando paralo gne se merece
gnien talea coeae escribe. Pero noBotros no queremoe califi-
car. Caltfigae la opiniOn pablica.

KoBoCrOB sblo diremoe una coaa: Hemoe enjniciado con

doreaa al Dr. inigo por haber escrito un falsedad que causa
grave daflo a la Inatitocién del Colegio de Huérfanos. tJna
falsedad gne envolvia una graviaima ofenea para quienes
ban administrado los caudales invertidos en la constrnccién
del ediflcio de la Moncioa. Pero no hablamos dicho nada de
lo que ahora vamos a decir: El Dr. iQigo pertenece al Con
sejo de Colegios Médicos de Eepafla. El Dr. Ifiigo es, por
tanto, nno de los gne eolicitaron del ministio de la Gober
naciOD que se modifiearan los Bstatutos y Reglamentos del
Colegio y que dependiese del Consejo de Colegios de Médicos.
Lo que menos se podla pedir al Dr. Ifiigo era que hubiese
estudiado el asnnto en gne tan sefialadamente iba a inter-
venir, y el Dr. Ifiigo ha demoetrado en forma plena eu total
ignoraneia, conjundiendo cosas de tal vitalisima imporlancia
como las que ha con/undido, baoiendo campafias a tentas y a
locas, como ciaramente ae entiénde de la simplista defensa
que hacen de su actnacién el Dr. Pérez Mateos y los demis
compafieroe del Consejo. |En estas manoa esti el pandetol
En manoa de unoe sefiores gne ni siquiera tienen el valor de
Bostener sas afirmaciones o de lectiflcar paladinamente sos
errores, sino que lanzan a la publicidad sus concepeiones
de mogoUan, y luego euponen que basta el que un amlgo diga
que comaron lo blanco por lo negro para que este les limpie
de cuipa.

8® EI Consejo’de Colegios no esta, segun dice Pétez Ma
teos, ni fotai ni paretaiwenfe encargadode la administracion
del Colegio de Huér/anos.

iPoi qué no lo esté? 8e ha deshecho un Patronato a eu
solicitud, 8e les ban dado los nombramientoe que pidieron,
se les ba dado unplazo méaximo de dot meses para que redac
ten el reglamento y eo los ba dicbo, con fecha 10 de Diciem
bre de 1931, que «el Consejo general de Colegios se encatgue
del Colegio de Hnérfanos en funci&n de Alto Patronato» y
estamos caei e» Diciembre de 1932, ba corrido nn afio, y
aquel mes y agnelloa dos meses del plazo ban sobradamente
transcurrido, y el Sr. Pérez Mateos dice ahora que el Conte

jo de Colegios no esta ni total ni parcialmente encargado de la
administracidn del Colegio de Huér/anos (ll)).

jQué pieusa de lodo esto la opinion medica espafiola?

9.0 El 8r. Pétez Mateos dedica gran parte de an alegato
a tejer nna insidia incaliflcable. Aeegnra que no tiena el
proyecto técnico de la constrnccién del Colegio de la Mon
cioa. Aeegura que este proyecto tiece que exietii. Asegura
que el Dt. Cortezo lo conoce y lo posée y da a entender gne
el Dr. Corteso tiene secuestrado dicho proyecto, no sabemos eon
qué fines.

El Patronato primitivo, enaudo no habla dinero, ni poco
ni mucho. cuando el Dr. Cortezo bnscaba y encontraba pet-
Boualmente las cantldades mis précisas para mstalar a los
huérfanos en el Ooiegio de ta Guindalera, agnel Patronato,
por gestidén del Dr. Cortezo, encontrd nn argnitecto que se
avino con santa generosidad a enanto se le pidid para reali-
zar las obrae en el Hotel de la Guindalera. Agnel argniteoto
Nno era un coalquiera, no era un pariante de ninguna persona
del Patronato: era uno de los dos o trés arquilectos espanolea
que puedsu citarse como los primeros en Eepafla. Ere el ae
fior Rojl, autor de obras formidables en Madrid y en Espa
fia entera, pdblicamente conooldas y admiradae de propios
y eztraOos, y gne harian ridfculo que aqui noe empefiise-
mos en sefialar la personalidad de este arquitecto. Pasado el
tiempo y en ocasidn gne pndo disponerse de dinero para el
nuevo edificio, se pensé en arquitecto qne lo proyectara; y
el Patbohato acordé gne fuese el 8r. Rojf. E1 Patrosato,
8r. Pérez Mateos, como eonatari en las actae gne nsted no
pnede desconocer, y en la forma y por las razones que alU
eetarin aprobadas por el Patronato.
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Que el Sr. Roj( hizo ei proyecto y laa memoriae de cona-
trnccidD es estapido dndarlo, y, nienoe gnenadie, an argni
tecto cnalquiera. Lae memoriaB haa tenido que tenerlae: el
Patrouato, el Ayuntamiento de Madrid, el contratiata codb
trbctor de lae obras y el Sr. Roji, que no puede dejar de te-
nerlas en el expediente gite lodo arquitecto abre, a caila obra que
realiza

Fero el Sr. Parez Mateos eupone que no hay més gae
un proyecto y que ése le tieiie secueitrudo el Dr Cortezo.

La vetdad es que no pudimos auponer nunca al Sr. Pérez
Mateos de la talla que ee nos retrata él miamo en eu eacrito-

Tamblén ecba de menoa el Sr. Pérez Mateos la Mémo
rla Pedagbgica rectora de este proyecto del Oolegio de
HuérfaDOB.

El Dr. Cortezo, catedratico por oposioién, consejero de
Instruccién Pdblica durante muchoB, muchoa afioa, minla-
tro de Inalruccién Publics de EspaOa, antor de la ley de la
Eneefianza obligatoria y présidente del Patronato del Cole-
gio de Huérfanoe, le parece al Br. Pérez Mateos poco peda-
gogo para orientar al Sr. Rojl en la conetracclon dei Culegio.
{Todo aea por Diosl Es usa Metima que el Sr. Pérez Mateoa
no nos diga en qué peraonalidad pedagoga podla él tener
méa confianza. Pero no ee créa que el Sr. Corteso fié en eus
coDOoimientoe, como el Dr. iBigo o el Sr, Pérez Mateoa,
comtan piblica y documentalmente loa BBeaoramientos gae
el Sr, Cortezo aolcité para la orienlacion pedagogica de bu
obra.

Para trauquilizar al bscbupulobo PBD”aoao Sr. Pérez
Mateoa, diremoa que loe patronos del Colbsio de Hdib-
FANOs DEL Maqibtbbio ban acndido a inforinaiee fob oin*
QO VEOBS de loB proyectoay modelos del gae electuaban loa
médicoB, aaliendo complacidieimoB de lae oiientacionee que
el Dr. Cortezo Isa ofrecié.

10. EI Sr. Pérez Mateos dice que en la Aeamblea de La
Ootufia ae dié cuenta del eatado de la aitaacion econémica
del Colegio de Huérfanos, «gue aei llegd por primera vee a
conocimiento de toda la date médiea*.

Neceaitarlamos quiaés un seiueBtre de este periddico
para reproducir cnantos artlculoe y notas oficiOBsa y ofloia-
les ba pubiicado E1 Sioi.0o Médico, dando cuenta de la Htua
eidn econamiea y de lodoB ordenee de eeiA Inetitucién. No se
BBusten nuestroB lectores porgae no lo vamos a hacer. Las
colecciones de Ei. SiOLO MAdico, desde el afio 17 baata la
fecba, son fécilea de consaltar, y ai el Sr. Pérez Mateos no
lo ha hecho debe bacerlo, y st no lo kace es porgae no quiere
corregiree de hablar de loa asuntos sin eaber ni una palabra
de elloa. Pero la oplnidon médice espafiola debe saber en qué
manos ha entregado la Direccién de Inetituciones tan vita-
lea, y nosotroB ponemos a dieposicién de toda la clase mé-
dica espafiola los diag y las horat que estime nec.esariat para
consultar lot teit iomot de la Revitia El Siolo Médioo, que
encierran puntual y detallada la hiitoria del Colegio de Huér-
janot de Midiooi. De las autaa del Patronato nada decimos,
purque el Sr. Pérez Mateoa tampoco ba tenido a bien con-
aultarlae cuando tantat planchas le hubieran evitado.

11. EIl Sr. Pérez Mateos, qae en otro tiempo desayanaba,
almorzaba, mereadaba y casi cenaba en un miemo dla eu
casa del Sr. Cortezo; el Sr. Pérez Mateos, que visitaba las
obras hacienda discureos con los mas etfupendot elogioi ante
Patronato, familiares, técnicoe y obreroe; el Sr. Pérez Ma-
teoB, que asegura haber alabado las obras en La Corufla; el
Sr. Pérez Mateoa, qae al salir del MiniBterio de Trabajo, en
Hentpos de la Dietadura y del Sr. Aunda, eatrecbaba las ma-
nos del Dr. Cortezo, proclamando emouionado; que ta close
midica no s6lo debia a Cortezo el Colegio de Huérianos, sino
el haber conaeguido que se realiiata la obra de Premtién

iiédir.a...; el 8r. Pérez Mateoe dice hoy que el Dr. Corleeo es
un aneiano antnrgado por sit estadoflsico. y que piensii mat,
y esvictima de matos pensnmir.ntos.

iQué le patece esio a la clase médira sapefiola? A noe-
otroa no noa ha dicho el Dr. Cortezo lo que piensadel sefior
Pérez Mateoe, pero naaotroe aabemoB may bien lo que nos
otroB pensamoB de quien se conduce como el Sr. Pérez Ma
teoB lo bace. Noeotroe no eomos viejos, y esperamos tener
ocnsién de manifestar al Sr. Pérez Mateoa uueetraa oplnio-
nee sobre él en forma oportnna.

No queremos tocar aqgai un pnnto ezcluaivamente Perso-
nal. El Sr. Pérez Mateos afirma que nuestra actltud, gne él
snpone del Dr. Cortezo, se debe a la infeiioridad de las gen -
tes que rodean al Dr. Cortezo. Es para morirae de riaa; pero
callemoa por ahora, ya bablaremos de eato maa despaclo.

Queda un extremo por conteetar.

Al Sr. Pérez Mateos le ha dioho un arquitecto que bace
faite para termlnar laa obrae del Colegio de la Moncloa trea
millones y medio de peaetaa. Noaotroa hemoa dicho que
con cillon y medio ee podrla diaponer del Colegio de In
Moncloa en pleno tuncionamiento.

No ee trata de laa monteraa de Sancho. Se trata simple-
mente de que toda vez que el Colegio do se encuentra hoy
en situacién de hacer grandezas, ae suprima cuanto no eea
eatrictamente preciso y ee ecaben las obraz sobre la/ormi
dable base de lo ya construido. Esto se puede hacer. Lo sot-ie
Demos en todoe los terrenos y ningana persona discretn pue-
de discntirnoalo. Con millan y medio de pesetas se puede ter e
mioar el Colegio y empeznr a funcionar. Claro que tamblén
puede tener razén el Sr. Pérez Mateoa y necesitarse, no digo
yo trés millones y medio, 20 millones de pesetas; el cam-
po es libre para imaginar caanto se quiera. Pero en larea
lidad del dla, que no es la misma, nt mucho menas, de aquella
realidad y légitimas esperamas que se abrignron al comemur
las obras, en la realidad del dla, ineistimou, en que ae puede
y ee debe terminat el Colegio y gne una vez terminado coa
taria eaoa trea millones y medio de peaetas o poco mas de
que bablé egnlTocado el Sr. Ifiigo.

Claro que ai se van a hacer cosas como parque y jardi-
nes, |en la Monctoel, la cosa varia mucho. Como hl ee plern><a
sostener a los alumnos en la forma que ha calculado ese
técnico maravilloBO gne tiens a sua érdenes el Br. Pérez Ma-
teos y gne debe ser agnel pariante a gnien ee reSrié en la
Aeamblea de La Gornfia,

No decimos nada respecto a esa tirada imaginaria, de
cuarenta o cincuenta MW ejemplares, <le Espana Sanitarioi
por la que podiapedirse responsabilidadet a au Administracion,
toda vez que con 20.000 tobraban; no decimos nada <lel le*
gado Cea, convertido por la acertada geslian del Patronato en
ouantiosfeimo. Sobre esto podrla dar detalles el Centra Ins
truetivo y Protector de Ciegos, que en igualet rondiciones en el
legado Cea, por faltacies an Dr. Cortezo, ae gae<laron sin los
benetivioa gne los hoérfanos de médieos supieron conquis*
ter. Nada decimos de etos dos aftos que ttlahan paradas las
obras cuando sereformd el Patronato Nada decimos de la pru*
pnesta de que los médicoa pagueu las cantidadea pendientea
de aboDO en laa obras, poseyendo el Colegio bienea como
laa casas del Sr. Oea (dos en Madrid), las dos casas de Gna*
dalajara, el ediScio de la Goindalera y nn millén de reales
en vaiores.

Nada decimos de que no pesa una semana sin que a caaa
del Sr. Corteso lleguen antignos alumnos del Colegio, ni
pasa dla sin recibir cartas de loe aosentes. Es posible que
no todoa hayan resuelto eu vida, més posible en la criais
gne hoy snfre lodo ei mundo; pero “puede culparse de este
al Patronato, que tanto vélé por elloa? “Puede decii ae que
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Ib8 niliaa de PiDto son poco menos que la secnestrada de
Poitier? ~Poede decirse que eon famélteoi los chicos que eatAn
en la escuela de 8arH4, cnando no uiAs tarde que en Agoato
de este afSo EI ffuer/anito ha pnblicado los retratos de al-
gnnos de elloe, de admirable agpecio, con eue titnlos obteni-
doB alU brlllanteceeote, gegun diee el periadico di Colegiol
~Paede decirse esto por el présidente de un Fatronato, en il
lodavia figura el 8r. Loho Regidor, que de este agunto de Sa-
rrid debe eslar bien enleradof En Uu,' la cosa es tan barda
que 110 merece uns llnea més.

Nads decimoB del pradigo rendimiento de ta Aeamblea
de La OornCa, pues del niuuiero de banquetbs, jiras y vi
Uitaa.y festivalse, todos tenemos freacala memoria y la Pren
sa ya ha dlcho baetante; aunque a Peres Mateos le hasta
para BU satisfacclon con las fraieg kechae y obligadag de un
rninietro que clausura una Asamblea.

|Camo se reiren todos los aeambleietaB, Sr. Pérez Ma
teoal 1Y nOBotroe larabién, cémo nos refmosl

NaJa decimoB sobre la aBrmaclon payasa de que siendo
pieBidente de dos tan importantlsimaB entidades como las
que présidé Pérez Mateos, este eeSor se pase |TBBinta t
ciNOO DIASI sin leer la correspondencia que recibe en Mur-
cia, stn que nadie le noUfique de lag carias que recibe y su im
portaticia, por el solo becbo de estar dando unae vueltecitas
por provinclas. JEso ya es el colmo! Oomo dicen en Madrid,
[la eupercaraval

Nada declmoe de lo que se gaeta eu todo ese teje mane-
je de viajes y ahandono de obligaciones nerBonales. Nada
deoimos; pero va a eer cosa de que un dia se echen cuentas
y se investigue de qué vive cada uno y las gentee superiores
que rodean a cada uno.

Sobre eeto bay que ir pensando.

A noBOtros no nos molestarfa que nos inveatigasen nada
de eao.

El tiempo y los ndoieros son cosa inflexible.

80lo Bfiadimos que el Sr. Pérez Mateos reunié bace poco,
seN'm CSjni&iico, a unoB 26 alnmnoa salidos del Colegio de
lluéifaiioB, con el noble propéeito de compléter su prepara-
cion para poderloa colocar ganandose la vida. De la inlor-
macién del 8r. Pétez Mateos lesnlté que solamente dos esta-
ban necesitadoB de proteocidén. Nada eabemoe de otros, pero
para mnestra...

Ni tenemos tiempo, ni espacio, ni neceeidad de méaa con-
testaoidn. E1 SiQLO IMeéidioo da por terminada esta eues-
tién, porque no creemos que nada nuevo pueda sometersea
la opinién médica y que ésta tiene ya su jnicio formado. Si
el 8r. Pérez Mateos gniere escribir més, que escriba en eu
periédico, pues no puede suponer que, por macha que ses
nuestra flnesa, podamos darle cobijo paraotras diez y pico
de colomnas, como las del nimero paeado, que ya oen nuM
Iras lecioree el retullado que le rinden.

Ctiauit aqul quede por conteetar lo tienen aquellOB que
Be interesen en las colecciones de E1 Siolo MiDico, pnnto
por pnnto. No tienen més que preguntarnos; ~DOnde 86 ha*
bla de este punto?, y nosotros se lo diremos a vuelta de
correo. Be cuanto podemos hacer.

F. JAVIER CORTFZO Y COLLANTES,
Red&ctor jef9.

La insneccldD en todos los centros de enseSonzo

El miniatro de Instruccion pdblica ha dirigldo a todas
las Universidades una circular,en la que, tras de apelar a «la
conciencla vocacional de los profesores» y a la «flna sensi-

bilidad> y el «<noble interés humano» de loselumnos organi-
sa un aervicio de inepeccién en las Universidades, togsndo
aquienes «se hallen decaidos en su interés didactieo> que ee
retirende la eoBefianzB.

Ordena el Ministerio:

Prlmero. Lob decanos de las Facultadee, por conduoto
de los rectores, los directores de Institutos Normales, eaone-
las especiaies, eseueias de trabajo, de comercio y conserva,
tories oficialee diriglran tiimeetralmente al Ministerio, bajo
la responsabilidad académica de las antoridades antedichas»
informe detallado de 1a labor que réalisais Facnltad ocen-
tre; ensefianzaB complementarias organizadaB, obra social
gne se lleva a cabo, campos de deporlea, piBcines, comedo-
res, obra de mntualidad, becas, excaraiones, peticionea o
protestas formoladas por la clase escolar y necesidadea de
la eoeefianza a jnicio de la Junla de Facnltad o de Claastro
con transcripcién de los votes particnlares.

Segnndo. Lae autoridades a que se reflere el pérrafo
anterior informaran aBlmismo bajo eu responsabilidad aca-
démica, de la aaistencia a clase de cada profesor, con expre*
eién en caso de no asistencia de tas razonee que para ello
hubiera alegado. L ob profesores entregaran en los decana
tos O centres respectivos los cuestionarios gne ee piopongan
ezplicar, nota de los trabajos extraordinarlos realizados,
designacién del libro de texto si lo hay, o indicacion de le
bibliografia recomendada a los alomnos para bu prépara*
oién.

Teteero, EI Oonsejo Naeional de Oultura, de eonformi-
dad con bd Estatuto legal, podré organizar visitas de ins-
pecidn a todos los centros de ensefianze.

Cnarto. Los informes se elevaréu a la Secretaria del
Gonsejo Naeional de Cultnra, al Snalisar Diciembre, Matzo
y Junio.

Gfupo de sonsuffentes al banqueté dado en bonoP
de Rotsal Resa pop el ixlto de su obra «Mauual de
psopedéutloa qulrdpglea.

(pot. BlbeFO y Segoula.)

UN PREMIO NOBEL

El Tribunal de Stokolmo, encargadodejutgar los méritos
cientlficos o literarios de las petsonalidades mnndialmente
conocidas para la adjudicacién del galarddén eatablecido
para cada rama del aaber por la lustitucién Nébel, ba acor-
dado otorgar el piemio correspondiente a Medicina y Fisio-
logia en el aSo 1932 al profesor de la Universidad de Ox-
ford Mr. Charles Scott Sberrington, notable médico ingléa.
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Mr. Sbecrington hizo sob primeros estuOioB profesion»'
leB eu Ib Univeraidad de Cambridge y a los pocos- afios de
terminer BU carrera obtavo la plaaa de proteaor de Fieiolc-
gfa de la Uuivereidad de Liverpool (189S-1S18)y de la Beat
luBtitacidn (1014-1917) durante la guerra.

Bherringtou pertenecea la mayorfa de las Sociedades pro-
EeBionalee de Europey ha deaempefiado importantiBimoa car-
goB relacionadoB con au eapecialidad, entre elloB el de pre-
eidente de la Real Sociedad Entre laa obraa que ee deben a
BQ pluma, merecen eepecial mencibn: The Intégrative
tioD of tbe Nervoue System; Mammalian Pbysiology (1916);
School Hygiene, y gran ndmero de artioulnB y Memoriae.

AsambIBn de Nédicos Puericultores.

Durante el dia 15 continué sua trabajos la Asamblea
de MédicOB PuericuitoreB, aprobdudose interesanteB con
cluBionea, que eerAn presentadas al directnr general de
Sauidad, en la sesibn de clausura,

Ai filial de sua trabajos, la Aaainblea acord6 la conatl-
tucion de la Aaociacion de médicoa puericultores tituladoa
de la Eacuela Nacional de Puericultura, eligiendo la ai-
guiente Junta directiva;

Présidente, Dr. Gomez Pallete, director del Prevento-
rio Infautil de San Rafael; wtceprestdenfe, Dr. Angulo
Paator, profeaor de la Eacuela Nacional de Puericultura;
secrefarto, Dr. Rodriguez Pedreira; tesorero, Dr. Maraiiez,
eontador, Dr. Pérez Albéiiiz; vocal primero, Dr. Llopia;
vocal segundo, doctora Nifio; «ocaEes régionales, Dr. Agu-
116 Aaenai (Alicante), Dr. Icizar (Bilbao), Dr. Herrero
(Cordoba), Dr, Arcal (Orenae), Dr. Veraategui (Salaman-
ca), GonzAlez Cramage (Valeiicia).

CICLO DE CONFERENCIAS MEDICAS

CURSO DE 1s32'33

A partir del 14 del actual y en la Agrupacion madrilefia
Caaa de loa Gatoe (Boia 2), tienen lugar laa aiguientee con
ferenciaa:

16 de Noviembre,—D. Luia Amor Gil, «Bafioa de aire y
de aol».

30 de Noviembre.—D, Antonio Borbora, «Traumatiamos
eu Oirugfan.

10 de Dioiembre.—D. JoBé San Romau, «Qué ee cincer
cdmo se previene y cO6mo ee cura.

22 de Diciembre.—D. Ricardo Pérez Mora, sTuberculoBis
en la edad eecolar» (cou proyecciones).

12 de Enero.—D. Andrée Peaquera, «lceportancia social
de 1oB cnldadoa de la boca> (con proyeccionea).

26 de Enero.—D. Rarcleo Delgado Aljama, «Pslquiatria
y apaiato génital femenino>.

11 de Febrero.—D. Calixto Qoniilea Qoevedo, «Oole-
cletitis».

24 de Febrero.—D. Joaquln J. Aiapurua Freisinet, «Va-
lot eocial de loa rayos X en el diagnOBtico precos de la tu-
berculoeia pulmonar» (con proyeccionea).

11 de Marzo.—D. Luis Otejaa, «Peligro blenorrAgico».

21 de Marao.—D. Manuel Sauchez Oabonero, «Pedego,
gla aexual*.

16 de Abri).—D. Javier de Silva, «Supuracidn de oldo en
la eilad InfautUr.

27 de Abril.—D. E. Varela de Seijaa Carraecoaa, «Oeloa
pBtoldgicoB. SuB cauaaa».

11 de Mayo.- D. Jeeda Vicente Tutor, <Alimenlacidon e
bigiene infantil».
30 de Mayo.
tes de cegueran.

Estas conferencias, que ae celebran a laa eiete y media
de la tarde, son péablicaa.

D. Manuel Andina, «Causas mée frscuen-

GACETA Dt LA SALUD PUBLICA

Estado aaollarlo de Madrid.

Altura barométrica maxima, 709,4; Idem mininta,
697,9; temperatura méaxima. 16'2; ldem mfn<wra, 4®4;
vlentoa dominantea, SSE. y NNE.

El estado de aalud de Madrid cb bastsute satiafactorio.
No han deaaparecido del todo lob caaoa de infecclouee pa-
ratlflcaa y poilblemente tlflcaa de que heroos venido dan-
do cuenta, pero son eBcasos loi que bb regi*tran todavla.
Lob procesoa catarralei perinanecen invariable», ai bien
es de temer que se agraveu por el tiempo propio dela eg-
tacion.

En el estado de aalud de loa uibos iio ae ha regiatrado
novedad.
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Coleiilo de Médicos de Madrid.—Terminados por ia
JuDta gremial lo8trabajos de clasificacidD de los médicos
cou ejercicio en Madrid y su provincia, se pone en conoei
uiiento de los mismos que las listas de clasificacidn se ha-
llaii expueatas en el local de este Colegio desde hoy hasta
el 5 de Diciembre proxiino; dentro de esas fechas pueden
forinular sua reclamaciones por escrito ante el sindico
présidente, reinCegradas con péliza de 1,50. Oportunameo
te se citarA para la regunda Junta gremial sélo a quienes
hayan preaentado sus reclamaciones eu debida forma, a
fin de que puedan ampliarla verbalmente, si asi lo esti-
man opovtuno.

—Se advierte a los seéores colcgiados que el dia 32 del
corriente, a las siete eu punto de la tarde, se celebrarA
Junta général extraordinarla, a petlcidn del numero re
glamentarlo de tirmas, para tratar de «asuntos relaciona-
dos con la tributacién médica».

Domlcilio social, Esparteros, 9.

—EI sAbado, dia 5, por la noche fué obsequiado con un
banqueté el Dr. Jaso, que recleutemente ha obtenido un
sodalado triuufo en las oposiciones a la Escuela Naeional
de Puericultura.

Ofrecib el agasajo el Dr. Bravo y Frias.

A continuactdn hablé el Dr. Névoa Santos, y el teste-
jado mostré su gratitud en emocionadas palabras.

—EIl dia 12 se celebré un banqueté que los médicos
auxtlares de San José y Santa Adela ofrecieron a su
coinpaflero D. César Serrano, por haber alcanzado el
preinio Rodriguez AbaytQa, de la Academia Médico-Qui<
riirglca, para 1932.

La concurreucia tué muy numerosa y el Dr. Serrano
iliuy felicitadisimo.

—Después de los dias de huelga se han reintegrado a
sus clases los estudiantes de Medieina de San Carlos.

Un centro aanltarlo en Relnosa.—EIl dlrector gene-
ral de Sauidad acaba de inaugurai un nuevo centro de
higiene rural en Relnosa. Vuelve sat sfecho de las condi-
ciones en que empieza a funciouar este nuevo centro sa
iiitario. Explicd en la Camara el hecho de que Relnosa,
un Ayuntamiento sin ediflcio municipal para reunirse,
dcdique todos sus esfuoi'zos a resolver dos capitales pro
blemas: el sanitarioy el de instruccion. Hace tiompo que
eu Keinosa no hay Casa Consistorial por haberse quema-
do ia que existla. Sin embargo, antes que a la construe-
cidn del edifleio municipal, atieude el actual Aynuta-
mietito a la coustruccién de siete grupos escolares, y a
este centro de higiene que, dotado de todos los elementos
modernos, acaba de Inaugurarse.

Donatlvo.—Henios ontregado al seuor tesorero del
Colegio para Hubrfaiios de Médicos la cantidad de 150 pe-
setas quo como dcrechos de autor correspondian al doctor
Vital Aza por su Monogratis <Ei inédico rural ante las
distoclas inAs frécueutes». Ya en otra ocasidn fué hecha
efeetivn otra importante cantidad, productu de la misma
procedencia.

Academia Médico Qulrarglca.— Esta Academia célé-
bré el dia 7 Junta general ordinaria, seguii el ordca del
dia aiiunciadd.

I'ueroii hjad'is como teuias para los premios Rodriguez
Abaytua y Academia los siguientes: cPatogenia de las
anémias hlpercrdaicas» e iliivestigacioucs sobre U etio-
logla y tratamieuto del ozena>.

Aslinismo quedé acordado concéder una pension de
3 01)0 pesetas a un médico joven para ampliar estudlos eu
Madrid, durante el plazo de cuatro meses. Para ello serA
couvocado a la mayor brevedad el oportuuo concurso.

oLogroSo Médicov.—Hemoa lenido el gusto de reci
bir los iitliueros 1 al 4 de este periédico médico que meu-
sualmcnte ha comonzado a pnblicarse desde Julio Gltimo.

Dedica su texto a trabujos cieniidcos y profesioualus.
El director es el Sr. Caballero IbAdez, director del Mani
comio Provincial.

Coustan estos numéros recibidos de 32 paginas y cu-
bierta, bien impresos y con bueii papel.

Deseamos al nuevo colega mocha vida y progresos.

Escuela Naeional de Sanidad.—Se ha celebrado la
apertura de curso ohcial eu la Escuela Naeional de Sa
nidad.

El secretario general de la Escuela, Dr. Estellés, leyé
nna Memoria aeerca de los trabajos realizados durante el
curso anterior y los planes a realizar eu el futuro.

El Dr. Pittaluga, como director, pronnneié un bréve
dIscUTSO de salutacién.

Finalmente, el Dr. De Buen saludd a los nuevos alum-
nos del curso para oficiales sanitarios, y, en représenta-
ciOD del dlrector general de Sanidad, déclaré inaugura-
das las tareas académicas.

Vacantes.—Hasta el 30 del actual pueden solicitarse,
de los alcaldes respectivos, las vacantes siguientes por
concurso de méritos:

Pedrajas |de San Esteban (Valladolid). 2.750 pesetas.

Anbén (Zaragoza) 1.650 pesetas.

Trazo (ba Corufia), 2.750 pesetas.

Sotillo de la Adrada (Avila). 2.200 pesetas.

Pradoluengo (Burgos). 2.200 pesetas.

—Por oposieldn hasta el 5 de Diciembre:

Saucejo (Sevilla). 2.750 pesetas.
Caleray Chozas (Toledo). 2.875 pesetas.

Forenslas. —En el Juzgado de primera instancla e
instruccion del distrito de la Merced de Malaga, se balla
vacante, por defuncién de D. Francisco Cazorla, ia plaza
de médico foreuse y do la Prisidon preventiva, de catego-
rla de térrolno, que debe proveerse por traslacién, confor
me a lo prevenldo en ol art. 1.“ del Real decreto de 29 de
Julio 1915.

Los solicitautea dirigiran sus instancias al présidente
de la Audiencia territorial de Granada, por conducto del
juez del partido en que presten sus servicios, dentro del
plazo de treinta dias naturales, a contar desde la publica-
cién de este anunclo en la Gaceta de Madrid. (16 de No
viembre.)

El Ayuntamiento y el Instltuto de Sueroterapia.—
Eu la reuntdn celebrada el dia 7 por la Comisién corres-
pondiente, se iba a tratar de la renovacion del contrato
del arrendamiento del local que ocupa, en la calle de
Cristébal Bordlu, el Instituto Municipal de Sueroterapia;
pero el concejal D. Fulgencio de Miguel pidid que el
asunto quedase sobre la mesa para ser estudiado con ma-
yor detenimiento.

Entiende el citado concejal que el ediflcio en que esté
la indicada institucidn sanitaria del Ayuntamiento es
notoriamente insafleiente, dada la intensa iRborquualli
se realiza y el gran numéro de enfermes que acuden.

El Instituto Municipal de Sueroterapia realiza una
meritlsima obra, y debe, por lanto, el Coneejo dotarle de
los elementos materiales précises para su mayor rendi-
miento.

Llbros de Medieina de ocasién. -Detalles, Galileo, 5,
|.° dereeha, trés a clnco. Madrid.

Mlcroscopto Zels Gltimo modéle, Centrifugadora eléc
trlca cuatro tubos, Estufa de cultives, todo nuevo se ven-
den eu buenas coudiciones. Teléfono 50041. Laboratorio.

SULFOBARIIIM (Muesynombie legUtisdoi).
BUIIFAIO DB BABIO PABA KADIOBOOPIA
Uglco pieparadoc en Espafle: DOCTOR GIRAL
Caledrétleo y Académico.—Atocha, 35.—Teléf. 10.028.— Madrid.
Forma emulgloDable en (rio; 2,9¢e ptas. caja de 15a gramoi,
Forma ctemota; 4 ,4e ptas, frasco de 2je gramos.

Ambls formas: A gtanel por kilos.—MuCBtraS grAtnltat.

Silicate de alnminio.
fieiolégicamentfl pnio.

S I'L - A L

Laboratorio OAmir, Valencia. — J. Oayoao, Madrid.

IHPBBBTA DEL BDOBBOB DB BNBIQUB TBODOBO
QloriaM da Santa Uula da la Oabeaa, 1.—Madrid. Teléfono 7043
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R gmCH UHBEN
352 paglnaB. Preclo: 15 pesetas

Van en este volnmen las lecciones dadas por el doo-

tor Valdéa Lambes en el Oorao de tuberoalosis del

Hospital Militai de Carabancbel. 1980. Ee nn libre

indispensable a )oe eapecialistas en tuberculosis y que

deben conouer todoe los médicos, pnes eu él ee expo-

nen Ins conocitniencos fundamentales de la Fimato-
logia general y cllnica.

Pedidos, remltlendo su Importe, a la Administracldn de
EL SIOLO MEDICO o a REVISTA ESPASOLA DE TUBERCU-
LOSIS, Almagro, 25. Madrid. J

MEOANA ARAEA HABNE
HXGIGS e LAAIAIGHQ
= |EIS AN SANTARA =

OBRA DE LA MAYOR UTILIDAD PRACTIOA
Detalles EL SiGLO MEDICO

particolar, reuniendo, ademas, lae eondiciones que requiete
el art. 8.0 del Reglamento general de foncionarios de este
Municipio.

El conenrso ee resolveté librenaente, dentro de dichaa
eondiciones, en los gnince dlae sigoientes al de la expira-
cién del plazo expresado, pteyio dictamen informatiio de loe
técnicos municipales en la especialidad de gne se trata.

AN A

de orinasp esputos, leohes,
sangre, agnas, etc,
Laboratorlo del OR. E. ORT EGA
suoesor del Dr. Calderon
Carretos,

MONOGKAFIAS
PeillllOS 0 EL SIGLO MEDICO

— XIX

ANTIASMATICO PODEROSO

BBHBDIOBFIOAB COVtBA 1.080 ATABBOB BBOHQnNIAIL.BB

Jarabe-Wedina
de Quebraoho.

Médicos dIBtlugnidos y los ptlaclpalM periodico*
protesionales de Madrid: E1 Siglo MAdioo, b Se-
vuta de Medioina y Oirwta pracHca, El Qenio Ué-
dico, EI Diario Médico Farmiciutico, El Jurado Mé-
dtco Barmaciutico, la jEevtsta de Ctendai Midicat de
Barcelona y la i”evista iiédico-Farmaciutica de Ara-
odn, recomiendan en largos y encomidsticos artlonlos
el Jarabe « Msdina d* Quabraoho como el
dittino retnedio de iaMedlcina moderna para com-
batir el Aibb, Disnea y los Catarrai oréaloas, ha-
oiendo césar la fatlga y prodocleudo aaa aaava axpeo-
taraoléa.

PRECIOi 6,50 pmmmtmm frasoo.
g™ T DapésHa oaatral: Sr. Madina, Serrano, 81, Ma-
drid, y al por mener en lae principales farmaciae de
EepaOa y imérica

ORRANAS

CENARRO

Atradaé. MADRIO

Prodneto espafiol a base Hamtm-virg.*. Aesculiie bi-
ppocaet, nOToealna, anestesina, etc. Cura Hém orroides
internas, externaa. sangrantee y padecimlentos del recto.
Tubo con cénuls, 8,60 peeetas] oorreo, 4,tO.

De venta en ra. mariaR.

LI1SIS Las enfetimedackes del

|E4aibmagoe
Intestinosj
dolorde estémago, H/spep*

sia. Bcedlasy vamiios, ina-

18, Madrid,
E35T 1866

petencia. diarrea, Gloera
del estduiago, etc., se QU
fan posHIlvamente oon et

Bafiee (Palencia). 600 pesetas. 4 de

DIBKOOIdN GBBBKAL DE SaNIDAD.—
De conformidad con el apartado 6.e de
la Orden circniar insertaen la Qaceta de
Madrid de 37 de Mayo dltimo, sobre
concnrso-opoeicidn libre para proveer
noa plaia de anziliar de la Seccian de
Fisiologle del Institnto de Farmacobio
logfa, por el présente ee convoca a los
seSores opositoree, a fin de gne conca-
rran a las doce borae del dla 21 del ac-
tuel, a la Biblioteoa del mencionado Ins
titnto (Principe de Vergara, 48).
Practicantes.

La Mata de Morella (Castellén) y sus
anejoB Oloc&n del Rsy, Todolellay La
Ooba (Ternel). Conenrso. 750 peeetas.
6 de Diciembie.

J'Lejona (Viscaya). Conenrso. 1.000 pe-
setas. 6 de Diciembre.

Diciembre.

Estercnel (Teruel). 30 por 100, haber
del médico. S de Diciembre.

Moscardé (Ternel). 80 por 100, idem.
33 de NoTiembre.

Cabreros del Monte (Valladolid), 800
pesetas. 4 de Diciembre.

MunieraiTeruel). 80 por 100, liaber

Poderoso tanioo digesdvo.

que triunfa sienipn.

UuMMaMM »
del médico. 2 de Diciembre. MI
.Tarandlllo (Céeeres), 750 pesetas. 4 de
Diciembre.

ANTIASMA™> <sr”
BENGAUAIS

mlVVZSSIXbSA.. OA T Af"TZO O ORIS
:16rfAs 1ai Farmaeiat. - Vussnis: MR 1. C_BEdLOVA tp
yanasoeoUooPrsptrsdor 4* Rn* 'AtuMean BOULOONB PARIS
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L aboratorio B enet
Enrigae Granados, 114
BARCELONA
PAIDOTROFO
\LL TONQO |

0 INFANTIL
a hase de glicerofosfato de cal,
acido arsenioso, glicerina
y muira puam.

A
FIMONAL

- K " _ MEDICAMENTO
" M especial para el trafainiento de las
L eniermedades Cel aparato
resplratorlo.

Formula: Gomenal, arrhenal,
benzoato s6d. benjul y dionina.

ls DIABETICOS ya pen arg DULCE

s X*A O 1A s A

DULCIMIDA

Tabletas de 0,03 gramos del derivado s6dico del sulffmido benzoico de la F, E.

En las prescripciones, cuando deba prescindir de hidratos de carbono, formule D U L -
CIMIDA.

Ginco centigramos equlvalen a la dulzor de 30 gramos de jarabe.

Dos tabletas de 0,03 gramos equivalen a la dulzor de 40 gramos de jarabe.

Sabor agradable, tolerada perfectamente, innocua por compléte.

Prescribase en: Diabetes, Obesidad, Diarreas infantiles; para todos los coluto-
rics, gargarismes y dentifrices, Artritismo, etc.

Frascos de 100y 250 tabletas. Dosisi una O dos tabletas para sabor agradable.
I, aborotorio MOR-ATO .—F”aseo Reptlblica, ST'.—B ARC3RIL<OIVA

Recuerde sigmpre

Es 450 vecey rnay dulce que
D U L C | M I D A el azGcar tio es bidrato de
:: carbono Es innocua ::

Si desea comprobar su sabor agradable pida una muestra.





