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para contrarrestar la merrria de minerales tan marcada en tales infecciones
agudas como: bronquitis aguda, coriza, la debilidad de la vejez, y las con-
diciones post-operativas.

El jarabe de Fellows contiene todos los elementos esenciales en can-
tidades cientificamente proporcionadas. ElI metabolismo defectuoso de las
celtlas ocasionado por la merma de minerales, se contrarresta rapidamente
supliendo estos elementos en una forma que el cuerpo pueda asimilar con
prontitud.

El Jarabe de Fellows lo hace rapida y eficazmente. Por eso es la
preparacion de mas valor para estas condiciones.

Dosis que se sugiere: Una cucharadita tres veces al dia bien diluida

en agua.
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de la-desaparicidon de los accidentes. Las dosis deben ser
muy refractas; a lo méas, un gramo de cada vez.

Para otras aplicaciones se prescribe a menor dosis: co-
mo colagogo y antiséptico interior,, dos. o. tres gramos al
dia; contra los reumatismos crénicos o las artropatias go-
tosas, de tres a cuatro gramos al dia, y contra la enfer-
medad de Basedow puede ser util a la dosis de dos gra-
mos al dia por espacio de mucho tiempo.

Nifios: el maximum al dia por afio de edad es de SO

centigramos, sin pasar de cinco gramos antes de los quin-..

ce afios. ,

Modos de administracién.— Sellos de 25 a 75 centigra-
mos, que deben tomarse con mucho liquido: tisana apro-
piada, leche, agua de Vichy, etc.; lo mejor es disolver la
dosis del dia en una botella de agua dé Vichy, que se be-
be a medios-vasos. Pociones, etc. 1-

Asociacion medicamentosa.— Asociado al amdo arsenio-
so constituye un tratamiento muy activo de la fiebre de
los tuberculosos; para ello se formula en pildoras de 10
centigramos, de las cuales se administran 20 6 30 al dia.
Eyitese el uso muy prolongado.

Medicacion coadyuvante.— La administracién simulta-
nea del cornezuelo de centeno corrige la hiperemia del
cerebro y del oido interno.

Incompatibilidades.— No debe asociarse en sellos a la
antipirina, pues la mezcla se licta.

Sellos: . 1
Benzoato de S0Sa .....cccceceveerieiienen, 20 centig.
Salicilato de sS0Sa ......cccceceevverennne . 40 centig.

Para un sello. Numero 20.— "Para tomar cuatro o cin-
co al dia, cada uno con medio vaso de agua de Vichy ca-
liente antes de las comidas.— Litiasis biliar. s

Bromuro de quinina

Salicilato de sosa ... aa 30 centig.
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Para un sello. Niumero 4.—~Tres o cuatro al dia de®
veinte en veinte minutos.— ~\Jaqueca.

Salicilato de sosa ................... | ) o
Saioi e 1 aaao.cemig.

Magnesia hidratada ..i.......... 40 centig.

Para un sello.— Cuatro al dia, distanciados.— ~Antisep-
sia in.t_esﬁingl (especialmente en la gripe).

Enema: " "
Salicilato de s0Sa ......cccccee everens 3 a 4 gramos.
Laudano de Sydefihara XX  gotas.

Agua destilada.........ccceevvrveennnnne. 100 gramos.

1Administrese templado dos veces al dia después de evar,
cuar el intestino.— Reumatismo articular agudo (con in-
tolerancia gastrica).

Pociones: !
Salicilato de so0Sa................. 4 a 6gramos.
Jarabe de azahar .......... 30 a 50cc.
Agua de tila............ 90 a 130cc.

(O sea 50 centigramos por cucharada de las de sopa.).
Para tomar en el dia a cucharadas.— Reumatismo articu-
lar agudo.:;, s i , LY

La misma pocién con dos a cuatro gramos solamente
para 12Q cc— Gota (crisis aguda),, reumatismo subagudo.

Salicilato de s0Sa .....c.cccceveververinans 6 gramos.
Curagao ......cccceeveeenneen. N20 CC..oveveene
Jarabe de naranjas.......cccceeeenene. 40 cc.
Agua.destilada.......ccccecevrvrierrnenne. 120 cc.

H. S. A.-~Para tomar en el dia a cucharadas de las de

sopa.— Reumatismo articular agudo........



— 302 -
Papeles:
Salicilato de sosa .........c........ . j gramo. n
Acetato de S0Sa .....cccoceeeieennne )
Bicarbonato de sosa .............. 4 gramos.
Azlcar en polvo .....ccceeeeee. gramos.
Esencia de limon .........c.c...... S°tas

Para un papel. Namero lo.— Disuélvase un papel en
un litro de agua, para tomar en las veinticuatro horas.
Blenorragia.

Salicilato de sosa .

> © aa 75 centigramos.
.iromuro de sodio

Para un papel.— Para tomar de dos a cuatro al dia con
un poco de agua aromatizada.— Neuralgia (benigna) del
trigémino.

Soluciones:
Salicilato de sosa ........c.cc....... < g
Bicarbonato de sosa .............. )
P2 LU - LSRR I litro.

Para lociones.— Prurito.

Salicilato de S0Sa ......cccccceevvevierieieennns 5 gramos.
BOrato de S0Sa.....ccoveeeeereneiienisieieeenes 2 gramos.
Bicarbonato de sosa..
Agua hervida

.. 3 gramos.
......................................... t litro.

Para enteroclisis calientes.— Enteritis, disenteria.

Salicilato de SOSa....cccccevvvereerverirnen. 2 gramos.

Alcohol de 80" .....ccceoovevveiiere e, 5°  gramos.

En lociones para hacer abortar los fortnculos.
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jj S A.—Para unturas en las articulaciones doloro-
sas.— Reumatismo articular subagudo o blenorragico.

GUAYACO T iiiiireece e Bgramos.
Salicilato de metilo .....ccccccevvevvernnnee. 20gramos.
Lanolina ........ ettt e e e e s e e e a——ra e 40 gramos.

H S A.— Para aplicar en las orquitis.

Pocion:
Salicilato de metilo........... 4 gramos.
Tintura de canela ... . 10 gramos.
Jarabe de goma.....ccccevveveeriennen, ~ gramos.
Agua destiladal.................. C. S. p. 180 cc.

Para tomar en el dia.— Reumatismo articular.

SALICILATO DE SOSA

PcTtniicologUi,— Polvo blanco, untuoso, de sabor dulzai-
no, inalterable al aire y a la luz cuando es puro, soluble
en su peso de agua y en seis partes de alcohol de 90°.

Accién fisiolégica y terapdiitica— Las del acido sali-
cilico y los salicilatos en general; pero el salicilato de so-
sa es tres veces menos antiséptico que el acido salicilico.
Sus propiedades irritantes son también mucho menores,
sobre todo si va muy diluido, y en este caso es mejor to-
lerado.

La intolerancia consiste en sensacion de calor y de pe-
so en la cabeza, ;2umbidos de oidos y algo de sordera, y
algunas veces también vémitos.

Indicaciones y dosis—-La indicacién capital del salici-
lato de sosa es el reumatismo articular agudo, en el cual
desde el principio se administrara a dosis suficiente: de
seis a ocho gramos en las veinticuatro horas; después se
contintla a dosis decrecientes hasta varios dias después
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Tos ferina de los nifios. Tos crénica y rebelde de loa adultos. Infalible a
inofensivo.

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

- ELIXIR B INYECTABLE)
-E Medicacion dinaméfora y regenadora de los estados consuntivos. A base de

fésforo, arrhenal, nucleinato de sosa y estricnina.

- (INYECTABLE)
Insustituible en la terapéutica de las enfermedades infecciosas. Estimulante

general de las defensas organicas a base de colesterina, gomenol, alcanfor y
estricnina.

- - (SOLUCION E INYECTABLE)
E-m m Preparado cardio-ténlco y diurético a base de tinturas alcohdlicas decolo-

radas y valoradas de digital, estrofantus y esdla.

(INYECTABLE)

-
Mjm] Tratamiento bismutico de las espiroquitosis en todas sus formas y manifes-

tacicmes. Perfectamente tolerable.

Al pedir muestras indiquese esta Revista y estacion del ferrocarril.

Poderoso reconstituyente para

ninos y adultos.

Contiene los principios Indispensable»
A a la funcion vital.

Unacucharada de R Ua m I>ac«

mezclado en la leche, aumenta cuatro

veces su valor nutritivo y constituye un

V 4 delicioso desayuno o merienda paralos

anémicos, inapetentes, raquiticos, aibu*
mindrlcos. desnutridos, etc.
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Gripe, Neumonias,

Bronconeumonias y Quinina
todas las afecciones basica y alcanfor
pulmonares. en solucion etereo-
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la gripe ADULTOS; Caja de 10 ampollas de 2™c.c.
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: LACTOBULGARINA

El mejor Jesinfectante intestinal
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"GURAI

Simbiosis de fermentos lacticos y bulgaros en
medio vegetal y al maximum de vitalidad.
Dosis: de 3 @ lo cucharadas por dia.

lialos'

facilita la - . . .
En gastroenteritis, téxicas, diarreas estivales.
infecciones intestinales, etc., es de notable éxito.

Depdsito general para Espana: LACTOBULGARINA

Curiely Moran.-Aragoén, 223.-Barcelona
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Comentarios médicosociales

La personalidad perversa

POR EL

Dr. FRANCISCO GARRIDO QUINTANA

Cuando la cultura cientifica pudo en
los ultimos siglos pasados libertarse,

an-
tutela inquisitorial en que la m{oleran-

cia ddl! ambiente parecia ahogarla, fue
su avance tan prodigiosamen e rapi-
do, que un momento pudo creer 1
homb” en el poder infinito ¢ a -
nica. Fue la época en que se ha o

CliclKxL oa/V'

N

apagar las luces del cielo, y la egoca

tainbién de aquellos sa los— médicos
principalmente-~ue buscaban el al-
ma, sin hallarla, con la punta del es-
calpelo; y ellos, que moralmente to-
davia, por una tradicién en pugna con
su positivismo, eran buenas personas
integrales, verdaderos santos sin fe,
avudaban con su gesto, que ahora nos
parece pueril, a la aparicion, en serie
>a, la americana, del hombre con-

t&mpunalmtlannnaal to! fioso  Ehii
tutelas celestiales, atento sélo a las
leyes bioldgicas que substituyen en él
por complejo a las afiejas leyes mora-
les, arrinconadas, barridas en masa co-
mo un montén indGtil de prejuicios,
sin molestarse siquiera en acercar el
lente cientifista a esta basura, en la
que tal vez, confundida con el polvo
de mentiras ancestrales, brillasen par-
ticulas preciosas que fuera necesario
recoger para estudiar.

El resultado de esta actitud, que pu-
diéramos llamar pontifical del espiri-
tu moderno, la estamos sufriendo en
los dias actuales.

Ya conocemos bien al hombre libre,
Ya sabemos de sus garras, de su pi-
ro rapaz, de la sangre de sus victi-
mas ofrecidas a esa Vida—con ma-
ylUscula— que es el mas terrible peca-
do actual. La felicidad que la técnica
triunfante preparaba la vemos con-
vertida en la horrible realidad de un
infierno colecti\io.

Entonces, algo entrafiable, a pesar
de todo, aun vivo uentro de nosotros,

exclama con angustia infinita: “¢;Adon-
de vamos? ;Qué debemos hacer?”
Un admirable trabajo del Dr. Mi-
ra, aparecido en el nimero de enero
de “Actualidad Médica”, sobre las
personalidades psicopaticas, al tratar
de la “personalidad perversa”, con
palabras que os ruego oigais integras,
me ha sugerido estos comentarios que
voy a leer, en Jos que yo, apoya-
do en mi propia y personal experien-
'lecturas y observaciones
ambiente, me atrevo a ofreceros
respuesta sincera y humilde a las
anteriores, sin pretension
pero con la fuerza, en cambio,

de un convencimiento libre de toda
pasion.
Dice asi el maestro catalan:

“Personalidad perversa: Este tipo
ha sido también denominado *“amo-
ral”, y su creacion se debe principal-
mente al esfuerzo de los psiquiatras
italianos y a los psiquiatras y penalis-

ingleses, gque O conceptuan no
obstante — erroneamente— como pro-

clecto de una Iperturbamon psicot.ea
sobrevenida en [a esfera del juicio éti-

~ mora insaniy o0 ocura .
A psibuia na aeni na
N
h Tt sy
o N
f ~ snin

debi. |dad moral). B.rnbaum, por ejéin-
|I;)|o |<ie que ‘al psn:opataJ morg) le

sensaciones un amen a s
(' Grundeanpfindungen ) socales y al-
tru.stas, la capacidad de empatia, los

sentimientos de compasién, simpatia

B ARACHTOL

Cura Eczemas, Erup-
ciones y Enfermedades
Rebeldes de la Piel.

y fraternidad, e incluso la idea del res-
peto a los demas.

"Desde un punto de vista patogéni-
co, fa conducta de los amorales podria
explicarse: a), por ignorancia de las
normas éticas que deben acatarse en
cada situacion; b), por falta de com-
prension de las obligaciones morales;
c), “por excesiva fuerza de las ten-
dencias instintivas antisociales”; d),
por déficit de la capacidad de inhibi-
ciébn consciente; e), “por ausencia de
sentimientos morales”. El primer caso
no es mas que “seudoamoralidad per-
sonal” (lo mismo que la seudoo'ligo-

frenia producida por defecto de cultu-
ra). El segundo se debe esencialmen-
te a un defecto de la inteligencia, y ex-
plica la frecuencia con que coexisten
en la préactica los défiieit intelectual y
moral en la oligofrenia. Los tres ulti-
mos pueden coexistir (engendrando
entonces los peores casos), pero es
maés frecuente que predomine uno de
ellos, y, en tal caso, el verdadero psi-

copata perverso es el perteneciente a
la modalidad patogénica sefialada en

los apartados c¢) o e); el que obedece
a un déficit de la inhibicion (hipobu-
lico o abulico), mas que amoral, es
un sujeto que llega a ser inmoral, por

i CALLOL

sugestivo de malas compa-

~ ejemplos.
"Tanto si la personalidad perversa
lo es por un exceso de violencia de

senda del “Superyo” (e), su pcligro-
puede decirse que estd en razén
directa de su inteligencia, pues ésta
utilizada para eludir mejor las
consecuencias legales de sus malas ac-
Desde este punto de vista ca-
afirmar que la superioridad intelec-
u,ai_<-uando solamente se manifiesta

aspcctos técnicos concrctos, inclu-
(-ientifico— conduce con fre-
A  egolatria y a la raciona-

autojustificacion), faci-
litando también por esta via la pro-
duccion de actitudes perversas. Mucho
peores que los delitos comunes— inclu-
yendo los criminales—son (tanto des-
de el punto de vista formal como des-
de el punto de vista material), bas-
tantes, los que no enc,ucntran su cali-
ficacion en el Cddigo, y que son come-
tidos por los cinicos, de inteligencia
suficiente para eludir el descubrimien-
to o su castigo. No obstante, lo verda-
deramente caracteristico del psicépata
perverso, en su forma grave, es la to-
tal inversiéon de su férmula afectivo-
ética, en virtud de la que todo lo que
hace sufrir o repugna a las personas
normales despierta en él un placer y
un deseo morbosos. En tales casos, los
actos amorales no son cometidos tan-
to por el resultado objetivo a que pue-
den conducir como por la satisfaccion
que proporciona su ejecucion.



”Si desde el .punto de vista constitu-
cional cabe sefalar alguna caracteris-
tica somatica en estos psicOpatas, ésta
hace referencia, por lo general, a la
posesion de defectos fisicos que des-
valoricen su aspecto y creen en ellos
un “resentimiento general hacia sus
semejantes”. Aqui, como en tantas
otras ocasiones, el arte ha precedido a
la ciencia, al sefialar la relaciéon exis-
tente entre un cuerpo deforme y una
moral tortuosa, aun cuando, claro es,
no se trata de una conexidn necesaria
y constante, pues, dado el anteceden-
te (defecto fisico), caben multiples
consecuentes reaccionales, de los cua-
les es s6lo uno el que acabamos de
exponer.

"Los psicOpatas perversos acostum-
bran a sefialarse ya en la infancia, por
su aficion a maltratar los animales o
las criaturas mas pequefias que ellos.
En su casa constituyen un problema
para sus padres, a quienes escuchan
como quien oye llover, no siendo tam-
poco efectivos los castigos, por fuer-
tes que sean, para hacerles cambiar de
conducta. Las suplicas y los razona-
mientos se estrellan asimismo ante su
indiferencia (embotamiento afectivo),
que los liga a la variedad “fria” del
tipo esquizotimico que ahora describi-
remos. Ejemplo reciente de la peligro-
sidad que pueden alcanzar estos psi-

AUVENTO FOSFATADO "TROPICO™

Madrid-Conde de Roroanones, 4 -Telélono 72638

copalas lo tenemos en el caso de Di-
klinger (el denominado “enemigo pu-
blico nimero uno’ en los Estados
LTnidos).

"Una variedad poco conocida de es-
tos psicOpatas predispuestos a la per-
version la constituyen los tipos inter-
sexuales, la constitucion gracil (in-
fantil o hipoplastica), capaz de ofrecer
cierta belleza somética por efebismo
de los hombres.”

Vemos con perfecta claridad que la
personalidad perversa lo es porque, en
virtud de causas somaticas o ambien-
tales (y de éstas quiero sobre todo
hablar), desconocen o atropellan™ las
normas éticas de la vida. Y que el Su-
perj'o”, ausente en muchos casos, que
fomenta con su ausencia la hipertrofia
agresiva del “Ello”, libre ya de todo
freno, es precisamente lo grave.

Pero, es biologicamente el
“Superyo” y la ética, por consiguien-
te? ¢(No se ha dicho hasta el aburri-
miento que la Naturaleza desconoce la
piedad, que la Naturaleza no perdona,
que la Naturaleza es definitivamente
cruel, y que, por lo Linto, es preciso
desarrollar en el individuo sus cuali-
dades adquisitivas de voluntad, de po-
derlo, a fin de hacerlo fuerte y apto
para la vida? ¢(Por qué a esa vida, con-
cebida cii ese pie, se la quiere luego
cargar con cadenas éticas, necesidades

TERTULIA MEDICA

de renunciamiento, valores antivitales,
en una palabra? He aqui el problema.
Problema tanto mas angustioso y ur-
gente cuanto que actualmente en to-
do el mundo nos debatimos en él.
Partiendo del lema de Danvin, “la
lucha la vida”, antecedido intuiti-
vamente por Maquiavelo, y en nuestro
pais por el jesuita Gracian, que acon-
sejaba para vivir vestirse la piel del
ledn, o, en su defecto, la de la vulpe-
ja, se ha construido en todo el mundo,

«JUSTO», FAJISTA

Fajas médicas y de vestii
SE HA TRASLADADO A
Mayor, 4, entl.° - MADRID

principalmente durante el siglo XI1X,
un plan razonado de vida para el in-
dividuo exclusivamente. Hay que ga-
narse, jcomo sea! (qué terrible amora-
lidad la de esta frase tan de hoy), el
éxito. Sin él, no hay vida posible. El
fracasado por falta de acometividad o
por sobra de esos dichosos “frenos
éticos” que antes deciamos, bien pue-
de morirse o resignarse a la muerte
figurada de la “vida de beneficencia”,
en la que tendra que pagar usuaria-
mente el rincon de vida miserable que
disfrute con la afrenta continuada del
desprecio, piadoso o cruel, segun los
casos, del triunfador, cuya codicia in-
agotable sabra todavia arrebatar al
desgraciado tal cual jiron de antiguos
esplendores o pequefio don concedido
a su misen.l.

Maquiavelo fué un precursor-de-
ciamos antes—, y quiero insistir sobre
ello un poco, porque su época marca
la entrada del mundo en la situacion
actual. Se podria, en lineas generales,
considerar el mundo precristiano co-
mo dominado por el mito egoista. To-
dos los cultos religiosos exaltaban ins-
tintos favorecedores de la individuali-
dad. Por esto, la cultura griega antes
de Socrates (uno de los precursores
del sentido cristiano de la vida), era
tan grata al Nietzsche enamorado de
la fgerza todopoderosa. Los hombres
se dividian en dos clases fundamenta-
les: vencedores y vencidos, y éstos
eran fatalmente los esclavos de los
vencedores. Habia la moral del amo
y la moral del esclavo, de que habla

Inapetencia, Anemia, Debilidad
VINO MADARIAGA, ténico-fosfatado

Nietzsche, estando en la cuenta de la
primera todos los derechos y pertene-
ciendo a la segunda todos los deberes.

El fenédmeno cristiano, saturando al
mundo de su nueva fuerza infinita, lo
hizo entrar en otro tipo de cultura,
fundada toda en el poder sobrenatu-
ral de la revelacion, al que habia que
someterse de buen o mal grado, enca-
denando lo mas fuertemente posible
los instintos de tipo individual agresi-
vo. Es ejemplar en esta época el caso
del emperador de Alemania Enrique

IV con el Papa Gregorio VIL EI pri-
mero se extralimitd en su cesarismo,
queriendo destituir al jefe de la Igle-
sia, y éste fulmin6 sobre aquél su exw
comunion. Entonces Enrique IV sin-
ti6 miedo, y, lleno de una humildad
que llegd a rayar en la bajeza, por su
fondo poco noble, de un miedo pura-
mente animal, se arrastré a través de
ios Alpes hasta Roma a impetrar el
perdén del Pontifice, sin perjuicio de,
libre ya del horror de la excomunion,
prepararle astutamente una nueva ce-
lada, en la que el Papa fué vencido,
muriendo en el destierro con aquellas
hermosas palabras: “He amado la jus-
ticia y odiado la iniquidad: por eso
muero desterrado.”

El individuo, considerado bioldgica-
mente en el caso del Emperador, es
“vencido”, pero no “convencido”, por
la fuerza superior cristiana (aparente-
mente, contra naturaleza), que obra
sobre él. La fe lo encadena, pero.sus
instintos, amados en el fondo, procu-
ran por mil medios sacudir o romper
las ligaduras. Es la edad del mito “al-
truista” impuesto por el Cristianismo.
(.Actualmente, una gran parte de la
joven Alemania racista resucita una
parecida actitud anticristiana, recha-
zando con violencia la Cruz, para ella
simbolo dol yugo a que la somete la
cultura latina. No han pasado— jtoda-

ANTIPLHOGISTINE

es una ayud.i indispensable en el trata
miento de la influenza, gripe, afeccio
nes de los bronquios y pulmonias.

vial—de la psicologia primitiva de
Enrique 1V. Han soportado la Cruz
sobre sus cabezas, pero aun no la han
sentido grabada con su dulce e irre-
sistible huella en sus corazones.)
Llega asi el Renacimiento, y con él
la lumbrarada del paganismo resucita-
do, que viene, en opinién de niAichos,
a libertar a la pobre humanidad, des»
figurada, segun ellos, en su esencia in-
tima por las tristezas cristianas. La
cultura catolica cruje y acaba por hen-
dirse, surgiendo la disidencia de Lule-
ro, primer desafio a muerte de la in-
teligencia enorgullecida a la fe del ins-
tinto egoista al altruista cristiano. En
este mismo siglo XV escribe Ma-
quiavelo su tratado “El Principe”. En
este mismo siglo, para vencer al ene-
migo en el terreno en que se encuen-
tra, y con sus mismas armas, sin re-
husar ninguna, nace, pletérica de Im-
petu, la Compafiia de JesuUs.
Desde entonces, dos tipos de
cristiana se aduefian cada uno
parte del mundo. De un lado, el pro-
testante, en el cual, aparte algunos
nucleos puritanos, el individuo manda,
interpreta libremente su doctrina y
puede cohonestar muy bien una vida
pagana y su filiacion cristiana. Del
otro, el catolicismo, que pierde de vez
en vez terreno, pues a su sombra no

cultura
de una

(Contintia en lo p gh a XVI.)
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CONDUCTA A SEGUIR EN CIERTAS NEOFORMACIONES

(OPORTUNIDAD DE LA BIOPSIA)

Dr. LUIS MORALES NORIEGA

Es relativamente frecuente en la practica en-
contrarnos frente algunas neoformaci'ones que son
vistas bajo juicio, pronéstico y diagndéstico, com-
pletamente opuestos. Es decir, que muchas veces
se tratan y pronostican con la sinceridad y seudo-
facilidad con que puede hacerse un eritema solar,
y otras el médico guarda para si una actitud tana-
sica expectante.

Ni lo uno ni lo otro. EIl juicio debe ser siempre
sereno y con reservas, pero la actitud, activa y
con método.

Me refiero en este escrito, como via de ejem-
plo, y siempre desde el punto de vista clinico-préac-
tico, a algunos sarcomas, épulis, Paget, osteocon-
drosis y fibromas.

A primera vista estos procesos parecen que no
tienen relacién unos con otros. Es cierto que es
asi, en la platina del microscopio, en la pieza, en
la mano, en los casos avanzados, méas no en los
estados incipientes de todos ellos.

Es interesante marcar un camino ante el diag-
néstico y tratamiento de estos procesos, no por-
gue el diagndstico, que con los medios actuales es
siempre facil, sino por las consecuencias clinicas
irreparables, incluso para la vida del enfermo, que
pudiéramos tener.

Serenidad en la terapéutica, método y calma,
pero actuando con rapidez en el diagndstico es, en
lérminos generales, lo que nos debe guiar.

Sarcoma, cancer, entidades que estremecen el
juicio médico y nos precipitan a la biopsia sin sa-
ber qué consecuencias podemos tener, no desde el
punto de vista del diagnéstico, que sera preciso.

sino en los sentidos de transformacion, generali-
zacién y metastasis. Razones:

i Porque una biopsia es abrir camino a una
diseminacion. (Wintz.)

Porque una entidad que podia ser benigna.
por la irritacion del acto operatorio, puede hacer
que lo que era un proceso poco grave adquiera y
se transforme en un estado maligno.

En consecuncia, nos preguntamos: (Qué hay
que hacer ante estos casos?

Irradiar como si se tratase siempre de un pro-
ceso maligno, esperar de veinte a treinta dias y
practicar la biopsia, que fortalece el diagndstico
pasado este tiempo. Desde luego, siempre con bis-
turi eléctrico, para evitar, en caso de que queda-
se algln elemento maligno, aunque atenuado, la
diseminacion del proceso.

Nos apoya y anima esta actitud las estadisticas
de Wintz y Forssel, que dan un 35y un 33 por 100
de curaciones en los peores casos, es decir, en los
sarcomas. Creemos que estos autores estan en el
término medio de la verdad, entre Simén, que en
su obra de diagndstico diferencial dice que los sar-
comas sucumben todos, y Borak, que es, incluso,
optimista en los sarcomas con metastasis pulmo-
nares.

Por eso las estadisticas anteriores, alemana y
sueca, Nos animan a perseguir e insistir en que
hay que perseverar siempre y no dejar los pacien-
tes con una entidad maligna a un tratamiento pa-
liativo desesperado.

Se nos acusara de despilfarradores de la irradia-
cion, pero mas que un criterio de alarde de diag-
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nodstico precoz nos guia la realidad clinica y un
sentimiento humano.

;Qué tiene mas gravedad?, pregunto. ¢(Una
irradiacion no necesaria o una diseminacién o
transformacién del proceso por la irritacion me-
canica de una biopsia?

Puede ocurir que el tumor no se transforme y
modifique por la irradiacién. Es entonces cuando,
después de haber esperado un tiempo prudencial,
los resultados de la radium o rongenterapia, es-
tamos autorizados a la biopsia y a una terapéuti-
ca mas o menos desespe-
rada y mutilante.

En el caso opuesto, es
decir, que el tumor no se
modifique o permanezca
inerte a la irradiacion,
pero sin que adquiera ca-
racteres de malignidad,
tanto en su estado como
evolucién, es cuando se-
guidamente al examen
histolégico podemos ins-
tituir un tratamiento
médicoquirdrgico, que no
tendrd 1los caracteres
mutilantes de un juicio
precipitado y, por lo tan-
to, alejarnos de la serie de
radicalismos que los cirujanos han venido verifi-
cando por el terror a que el proceso que tenia an-
te sus o0jos sea una neoformacién gravisima.

El actuar bajo estos auspicios evitara transfor-
maciones de procesos hacia la malignidad, muti-
laciones, metéstasis y algunas veces, incluso, en
la vida de los enfermos.

El no reaccionar las neoformaciones a la irra-
diacion puede ser por varias razones.

Porque el tumor sea de tal malignidad, que toda
irradiacion es ineficaz, y entonces el curso nos au-
toriza a cualquier terapéutica nras o menos deses-
perada, que, desde luego, ha de ser siempre radio-
légica, acompafada de cirugia. Fichera, esplendo-
telan, etc., etc. Y siempre optimistas, recordar el
caso de Borak, al que una nifia a la que habia sido
amputada una pierna por un sarcoma y que acto
seguido se le habia presentado una metastasis pul-
monar, fué irradiada, y la enfermita reaccion6 de
tal forma, que en la actualidad se encuentra per-
fectamente.

Asimismo son

morar el VIII

de Maimoénides.
Bibliografias.
Periédicos médicos.

Seccién profesional.

radiorresistentes las formacio-
nes premalignas diagnosticadas por la clinica, ra-
diografia, e incluso por la biopsia indebidamente
practicada.

No puede dudarse del concepto de “premalig-
nidad” después de los trabajos, que de este modo
autorizan a pensar, de Kiembock, Schmidt, Schinz,
Baench, Hummel, Copeland, Simé6n y Dyke.

Referimos este grupo clinico al épulis, Paget,

Avance de sumario para el nimero siguiente

(I3 de abril de 1935)

NUmero dedicado especialmente a conme-

Centenario del nacimiento

osteocondrosis y algunas fibromiomas, donde es
materialmente imposible la diferenciacion obje-
tiva y categdrica sin la biopsia, de la que ya he-
mos sefialado su peligro, hecha sin previa irradia-
cion. Incluso me atrevo a opinar que la biopsia no
es mas que un sintoma objetivo, que no siempre
llega a sindrome microscopico, de la entidad noso-
l6gica del grupo neoplasico a que pertenece; esto
es, que aunque no ocurra en la mayoria de las ve-
ces afortunadamente, no se le puede pedir a la
biopsia un valor tan extenso y concreto como nos
da la aglutinaciéon de Wi-
dal en un enfermo que
clinicam.ente dice que se
trata de wuna infeccién
del grupo tifico.

Digo esto, porque he-
mos de tener presente
que un diagndstico his-
topatolégico no puede te-
ner valor preciso y soélido
mientras no se conozca
el mecanismo concreto y
firme de las neoforma-
ciones a que pertenezca.

El dia que la sintoma-
tologia microscopica de
una neoformacién tenga
el mismo valor que un
bacilo acido resistente, con un sindrome radiogra-
fico pulmonar del que deducimos una tuberculo-
sis, sera cuando con una radiografia o biopsia es-
taremos autorizados categdérica y objetivamente a
que por un signo microscépico se deduzca y pro-
nostique una entidad patolégica. Mientras tanto,
sera la frecuencia, la costumbre, la estadistica, las
que nos conducen a pensar en este sentido, mas
no la certidumbre. Critica del sentido anatomo-
patolégico, pero no hay mas remedio que divor-
ciarse de las costumbres mientras, desgraciada-
mente, la ciencia no evolucione, lo que todos de-
seamos. Sirvan de ejemplo los casos publicados y
admitidos de curacion espontanea del cancer des-
pués de biopsia y demas investigaciones de labo-
ratorio.

La resistencia de estos tumores o neoformacio-
nes malignas a la irradiacion puede ser cosa pare-
cida, como demostr6 Wintz en el Congreso de
Londres del aflo 1926, a que las células de los es-
tados precancerosos son mas radiorresistentes que
las manifiestamente malignas.

Pero el estado de transicion entre proceso be-
nigno y maligno no es tan facil diferenciarlo en el
principio. De ahi que la irradiacidon previa seria en
estos estados benignos un dato mas que nos diri-
ge en una conducta de intervencionistas locales
poco cruentos, haciéndonos huir con tranquilidad
de una mutilacién mas o menos antisocial y anti-
fisiolégica. Ademas, la intervenciéon de esta forma
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es una verdadera profilaxis de que el proceso be-
nigno evolucione hacia estados patoldgicos des-
agradables.

Después de las anteriores indicaciones, marca-
remos la pauta a seguir respecto qué técnica es la
mas indicada para que la irradiacion sea eficaz,
profilactica, practica y socialmente econémica. Te-
ma tan apasionadamente discutido en la actua-
lidad.

A cuatro grupos de orientacion pueden resumir-

se las técnicas de Wmtz. Coutard,

irradiacion;
Schinz y Holfeider y Prahler.

Todos estos métodos y autores estdn conformes
en que la dificultad y la frontera de una irradia-
cion esta determinada por el limite maximo de to-
lerancia de la piel. Asimismo lo estan en que para
llegar a la administracion de dosis profunda de
rendimiento eficaz hay que recurrir a fuegos mas
0 menos cruzados. Todos estdn conformes que en
la piel existen lo que se llama dosis adicional o
dosis biolégica complementaria, y, en resumen,
que el fin de toda buena irradiacién es obtener una
dosis profunda suficiente sin alteracion irrepara-
ble de la piel.

Todos han ensayado métodos y técnicas, funda-
dos en la necesidad revolucionaria reformista de
las actividades de estos maestros, que consigo
mismos no estan conformes en resignarse a la po-
breza de los éxitos de la terapéutica de los tumo-
res malignos.

Es indiscutible que la escuela de Erlangen es la
que tiene el privilegio de haber sido la primera en
darse cuenta del problema, instaurando sus nor-
mas de dosis masivas, que podemos decir que es la
gue tiene por limites el maximo de irradiacion que
puede tener un neoplasma, porque es la que llega
en sus dosis hasta el limite maximo que determi-
na la piel, es la que juega en sus dosificaciones con
cifras concretas y precisas, ya que es sabido que el
tiempo de irradiacién estd en razon inversa de la
precision del coeficiente biologico adicional.

Claro que puede ocurrir que con los m'étodos in-
determinados (los demas) juega un gran papel la
suerte, el tacto o la experiencia de sus autores, no
dudando que con la radioterapia de las dosis mas
0 menos fraccionadas puede acercarse en la dosifi-
cacién y dar al proceso una dosis repetida sufi-
ciente para alcanzar la necesaria dosis bigolégica
complementaria de una semana o el tiempo que
fuese, segln la técnica fraccionada que se sigue.

Creemos que tan discutida técnica de Wintz,
una,vez haya cesado la tempestad actual, seguira
prevaleciendo mientras no se obtenga para el tra-
tamiento de los tumores otros caminos terapéuti-
cos mas eficaces cpie los actuales.

Si para una hora la dosis biolégica complemen-

—

taria estd aumentada en cuatro por ciento, ¢cudl
serd el factor para una veintena de dias?

Hasta aqui no se ha llegado. Se conoce objeti-
vamente el factor para cortos tiempos de irradia-
cion, para largos; hay que conformarse con la ex-
periencia, impresion, mas no con factores numé-
ricos.

Los pretendidos fundamentos biologicos de la
escuela francesa, cimientos de orientacién de las
técnicas fraccionadas, fundados en las experien-
cias de Regaut y Ferroux, del comportamiento de
la célula seminal ante la irradiacién y las reaccio-
nes de la mucosa rectal al tratamiento de las do-
sis masivas y fraccionadas, son poco categdricas
para fundar una escuela si se piensa que no es su-
ficiente comparar dos individuos por el solo hecho
de ser jovenes, y deducir de ello las mismas pro-
piedades bioldgicas, pues no es posible por este
solo hecho relacionar lo fisiolégico y normal con
lo patolégico y anormal. Y en cuanto a las razones
de las reacciones de la mucosa rectal, no vienen al
caso, porque a los radidlogos nos interesa la me-
jor técnica y los mejores resultados en el trata-
miento de los tumores malignos y no experiencias
que so6lo podemos admirar por la originalidad y
elevado espiritu de observacién de sus autores. No
veo por qué estos hechos indeterminados sean fun-
damento de pautas concretas sin que pase su valor
del de una nueva hipoétesis.

Schinz repite estos experimentos de un modo
parecido, pero mas concreto, en tumores experi-
mentales producidos en conejos. También se incli-
na a participar que estos animales de experimen-
tacion reciben mejor las dosis fraccionadas que las
masivas. Esto es cierto, pero hemos de tener pre-
sente que a los animales, a los que se ha produci-
do tumores experimentales, los agentes, sean cua-
les fueren, mas la neoplasia obtenida, los taran
biolégicamente de una forma mas brutal que los
tumores espontaneos.

Ademas, la expresion porcentual entre el factor
neoplastico de un animal en cuanto al peso del tu-
mor y el total del organismo es sumamente dife-
rente, es decir, que el tanto por ciento de masa
neoplasica del peso del animal es muclio mayor
que el que en la préactica aparece en el hombre,
siendo, por lo tanto, el elemento perturbador ma-
yor en proporcién en los animales que en los hom-
bres, y, por consiguiente, las experiencias seran
inconsecuentes.

De todos es sabido la fragilidad y facilidad con
que los animales de experimentacion que pade-
cen tumores experimentales mueren por la tara
que todas e.stas manipulaciones artificiales les pro-
ducen, y si afladimos a esto las diferencias que
existen entre el cancer experimental y trasplan-
tado, de los que por desgracia desconocemos su
etiologia, veremos la realidad de las diferencias.
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Una razén mas para desvirtuar las consecuen-
cias que deducen los autores de las dosis fraccio-
nadas es que no parten de la dosificacion volumeé-
trica en los animales y en las personas, porque el
volumen dosis es mayor en la fauna de experimen-
tacion que en los hombres; por lo tanto, los tras-
tornos del rongentcater seran también mayores en
el animal de experimentacion y, por consiguiente,
las condiciones de defensa estaran muy diezmadas.

Zwerg demuestra que los animales de experi-
mentacién no tienen tolerancia para las dosis ma-
sivas, pues fallecen por el solo hecho de la irradia-
cion y se agravan y sufren grandes molestias los
gue vencen la muerte. Es, por lo tanto, inexplica-
ble cémo de esta calidad de hechos se quiere de-
ducir el desprestigio de las técnicas masivas.

Esto no quiere decir que dudemos de los resul-
tados practicos de los autores que siguen las pau-
tas fraccionadas, porque admitimos que la expe-
riencia del tiempo les ha hecho poseedores de cier-
ta sensibilidad para jugar con la dosis bioldgic.i
complementaria y adicionar radiacion suficiente y
obtener, con la cantidad por ellos administrada,
sin pauta grafica precisa de la dosis adicional, la
necesaria para obtener la destruccion apetecida.

Esta dosis adicional tendra que aumentar con
relacion al nimero de veces y tiempo que las ra-
diaciones han actuado, porque la radiosensibilidad
esta en razdn inversa de estos factores, radiorre-
sistencia que no tiene expresion numérica; de ahi
la complejidad del método de las técnicas fraccio-
nadas.

Hay que tener presente el factor econdmico, del
gue nos hablé Wintz en el ultimo Congreso del
Cancer de Madrid, donde nos demuestra que, in-
cluso con los mismos resultados, serian superiores
las pautas masivas por no necesitar los enfermos
de una permanencia tan larga en el Instituto, que
seria gravosa para ambos, debiendo tener en cuen-
ta que a esto se sumaria el mayor gasto de mate-
rial necesario de redioterapia.

La pauta de Pfahler y sus modificadores tienen
un gran inconveniente, aunque son cautivadoras a
primera vista; pero debemos tener presente que
existen tres factores indeterminados y poco con-
cretos. EIl primero, que la curva y el efecto de la
irradiacion es sobre la piel y no en las modifica-
ciones de la dosis profunda, que es lo que nos pre-
ocupa. Lo segundo, que en las radiaciones sucesi-
vas sobre el tumor hacen disminuir la radiosensi-
bilidad en las proporciones de un factor descono-
cido, y tercero, que en los efectos sobre la piel no
pueden compararse con los del tejido neoplasico,
que son anormales, y con otras propiedades bio-
l6gicas.

La curva de Pfahler se refiere en todas sus con-
cepciones a la piel, y no tiene en cuenta, aunque
de esto adolecen todos los métodos, que en la ra-

dioterapia profunda la actividad de los rayos nos
interesa sobre tejidos y 6rganos, que en la mayo-
ria de los casos tienen otra constitucion blastodér-
mica y, por lo tanto, cualidades biol6égicas dife-
rentes.

El estudio de Pfahler sera, por lo tanto, conse-
cuente y concreto solamente cuando se refiere su
curva al revestimiento cutaneo, porque ningun
trabajo de estos técnicos nos habla de curvas car-
cinomatosas y sarcomatosas, sino que en la estan-
darizacién de sus métodos se refieren sélo a la piel
y sus modificaciones.

Rozsa publica un trabajo en el que dice que con
este método, en la terapéutica del sarcoma, no ha
podido mejorar sus resultados sobre los que venia
obteniendo con las dosis masivas.

Resumiendo lo anteriormente expuesto, pode-
mos decir que ni la edad ni la topografia ni el as-
pecto exterior dicen lo que se encuentra detras de
un proceso neoplasico en sus principios (si no se
recurre a la biopsia, de peligrosas consecuencias),
produciendo, dice Borst-Weichert, un estado con-
fusional clinico y anatomopatologico nada agra-
dable.

Recordad las derivaciones de la biopsia y trata-
mientos cruentos sin previa radiaciéon, ya que por
el estado y antecedentes clinicos y radiograficos
no pueden solidificarse los conceptos de entidad
“benigna” o “maligna” .

Y respecto a las técnicas de irradiacion, opina-
mos en que la de Erlangen es la mejor, por ser la
gue tiene su fundamento en hechos concretos, ser
reproducible en todos los casos, facilitando apre-
ciaciones, dosis y medidas precisas.
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La calcemia en los Ieprosos()

POR EL

Dr. M HERRERA REYES

TRABAJOS DE LA LEPROSERIA DE FONTILLES

Los datos bibliograficos que he hallado sobre esta ma-
teria estan en el libro “Die Lepra”, del Dr. Victor
Kllingmuller, paginas 486 y 487, donde se hace refeien-
cia a los trabajos de Hunderhill, Honey, Bangert, Bou-

(i) Conferencia leida en la Clinica médica del Dr.
Fernandez. (Granada.)
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lay, Lagar, Concepcion y Salcedo, Malversan y Bergeim,
Leman, Liles y Johansen, Chartterji, Cruz, Lara, Paras
y otros, unos en el Senegal, otros en la India y algunos
en Culion (Filipinas). La mayor parte de ellos han tra-
bajado con s6lo cuatro o seis casos, y todos coinciden
en que en los primeros estadios de la enfermedad hay re-
tencién de calcio, y en los estados avanzados, disminu-
cion de él, por lo que esta indicada su administracion
medicinal.

Cruz, Lara y Paras estudian en Culién 70 casos de
distintas formas clinicas y en diversas condiciones, en-
contrando disminucion en los casos de fiebre leprosa y
en los graves y antiguos, no ocurriendo lo mismo en los
casos sin fiebre, aunque sean tuberculosos o nefriticos.
Concluyen que la cifra de calcio suele ser normal en los
leprosos, y que ni el tipo, ni la duracion, ni el trata-
miento, ni la existencia de trastornos 6seos tienen in-
fluencia, la cual s6lo la ejercen la gravedad y la lepro-
rreaccién, en cuyos ambos casos baja la calcemia.

Todos sabéis que el calcio se encuentra en la sangre
bajo varias formas, siendo las mas corrientes las de bi-
carbonato y fosfato acido que, juntos con los cloruros
sodico y potasico y con otras sales, contribuyen a man-
tener el equilibrio co>loidal y el desenvolvimiento natu-
ral de las funciones celulares, por lo que se necesita
mantener la debida proporcion entre los iones. También
tienen las sales gran influencia en el mantenimiento de
la presién osmética, pero este es un asunto de fisicoqui-
mica que no nos interesa por el momento.

La proporcion de calcio y la de otras sales ha sido
muy estudiada en estos Ultimos tiempos, sobre todo en
relacion con la patogenia del raquitismo, espasmofilia, te-
tania infantil, etc., estados morbosos que son conceptua-
dos por muchos como efectos del desequilibrio en la com-
posicién mineral y, sobre todo, en iones Ca, por una
parte, y en iones K. y PO, por otra.

El calcio es el elemento mineral mas abundante que
existe en nuestro organismo, pero la sangre circulante
solo contiene de 0,010 a 0,012 gramos por 100 en el
plasma, y los hematies, o no lo contienen, o s6lo en la
débil proporcién de 0,001 por 100, como maximum.

El calcio del plasma se halla bajo dos formas; en com-
binacion organica, de cuatro a cinco miligramos, o co-
mo iones calcicos y sales inorganicas, sobre todo bicar-
bonato y fosfatos acidos.

La cantidad de calcio se cree que esta regulada por la
secrecion de la glandula paratiroides y por la vitami-
na D.

Los valores dados como normales por diferentes au-
tores son de 0,0095 a 0,012 gramos por 100 en el plasma.

Hemos operado sobre 62 enfermos acogidos en d Sa-
natorio-Leproseria Nacional de Fontilles. Los métodos
seguidos para la determinacion del calcio, con resultados
concordantes, han sido d de Kraumer y Tisdall, y el de
Clark y Cocip, en ambos operando con suero y con un
fundamento idéntico, ya que en los dos™ se precipita el
calcio en forma de oxalato de calcio, y éste se recoge y
se determina en presencia de SOJds normal, con solu-
cién valorada de permanganato potasico en caliente.

En el siguiente cuadro resumimos los resultados ob-
tenidos ;
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('nsos Calcio
obser- S;]ngre
vados Por mil
Por el sexo.......... MuUjeres .......c...... . 28 0,1565
Hombres .....ccccoceueee. . 24 0,187.5
Por lo edad........ Mavores de treinta y
CiNCO afos ............ 1. % 01865
Menores de treinta y
cinco afios ............ . 28 0,1950
Leprorreaccion... Con leprorreaccion .. ... 21 0,1309
Sin leprorreaccion ..... 41 0,2087
Tratamiento........ Con tratamiento...... ... 18 0,2243
Sin tratamiento ...... ... a4 0,1564
Pari | 0,050
Sin régimen ............ .. 61 0,1872
Formas clinicas.. CiNi 2 0,1285
CIN2 2 0,1855
CIN3 e, I 0,1350
C2N1 e, R 0,2062
C2N2 oo .. 14 01730
C2N3 . eoe 5 0,1374
C3N1 0 01975
24 0,1987
2 0,1450
* | 01930
| 0,1820
| 0,1180
0 0,0000

Del estudio de este cuadro obtenemos las conclusiones
siguientes:
l. *
aumentada la cifra de calcio en la sangre. Esta hipercal-
cemia es mas elevada que la que dicen los autores que
hay en la lepra. Nosotros creemos que ha de influir mu-
cho la calidad del agua que surte al Sanatorio, la cual,

dentro de ser potable, es muy rica en iones calcicos.

El cloro lo suministra la ingestion de cloruro soédico,
que se halla .presente en todos los tejidos. Su funcion
consiste, en parte, como agente idnico, en el estableci-
miento y conservacién de Qa presion osmoética adecuada
v necesaria para los cambios quimicos del metabolismo
animal, y, por otra parte, en constituir un mecanismo
conveniente, en virtud del cual, por secrecion de CHI
puede obtenerse una elevada concentracion de hidroge-
niones en la secrecidon gastrica. También se cree que el
cloro desempefia un papel importante en la formacion de
derivados organicos en el proceso de desintoxicacion de
determinados venenos nitrogenados producidos en cier-
tos estados patoldgicos.

El organismo no almacena siempre el exceso de cloro
sobre el minimum necesario para los porocesos metaboli-
cos. Si se aumenta bruscamente, por ingestiéon de NacCl,
se produce algo de retencion por unos dias, pero pronto
se restablece el equilibrio, aunque a un nivel mas alto,
entre la entrada y la salida del cloro. Esta ligera reten-
cién se acompafa de otra retencion de H»0, para mante-
ner en equilibrio normal la presion osmdtica, por lo que
el residtado final es equivalente a la retencion de una
cantidad correspondiente de solucién salina normal. Con
régimen alimenticio exento de sal, y durante al ayuno,
la eliminacion de cloruros desciende hasta a 0,2 gramos,
aproximadamente, en NaCl.

Durante el ayuno no pierde el cuerpo mas del 10 al
14 por 100 de su contenido en cloruros. La pérdida con-
tinua de HCI por el estomago, al que se coloca sonda
permanente, o se hace fistula, acaba .produciendo sinto-
mas de hambre especifica para el Cl, y desnutriciéon. Al
insrcrir alimentos, aumenta momentaneamente la excre-
cion de cloruros, debido a la absorcién de NaCl en el

En general, todos los leprosos de Fontiges tienenestémago, y luego otro aumento lento a medida que los

cloruros sori absorbidos en el intestino. La cantidad de
cloruros en sangre permanece constante en casi todos
los estados patoldgicos. Lo mismo que en la orina, se
producen algunos cambios durante la digestion, y los
cambios mas acusados suelen deberse a variaciones en

2. * Refiriéndonos al sexo, hemos de hacer notar queg! contenido globular, ya que para volimenes iguales los

aun con poca diferencia, son mas bajas las cifras en el
sexo femenino.

globulos contienen aproximadamente la mitad de cloru-
ros que el plasma.

3. * E| factor edad influye poco, pero son un poco El contenido de cloruros en sangre se puede expresar

mas altas las cifras en los menores de treinta y cinco
anos.

en NaCl, siendo el contenido medio de los globulos de
0,3 por 100, el del plasma de 0,6 por too y el de la san-

4. * Relacionando las cifras con la existencia o ausengre total de 0,48 a 0,56 por 100.

cia de leprorreaccion, vemos que en el primer caso esta
disminuido el calcio, quiza porque en los enfermos fe-
briles son mayores las combustiones y menores las in-
gestas.

5. * EI tratamiento aumenta la cifra de calcio.

Blum, en varios casos, y Paras, de Culion, en un cen-
tenar de ellos, han comprobado que la cantidad de clo-
ruros en sangre de leprosos es casi igual a la de los in-
dividuos normales, tanto si ofrecen la forma tuberculosa
como si son nefriticos.

6. * EI régimen de los albumindricos la disminuye, pro- Hemos operado sobre el suero de 50 enfermos, y un

bablemente por su sobriedad.

7. * La forma clinica no parece influir sobre el calci

sanguineo.

LOS CLORUROS DE LA SANGRE EN LOS LEPROSOS

Por haber encontrado muy poca— casi ninguna— “biblio-
grafia sobre la cifra de cloruros sanguineos en los en-
fermos de lepra, nos hemos dado a estudiar este asunto,
continuando la colaboracion que desde hace algin tiem-
po venimos aportando sobre temas de quimica sanguinea
en la hanseniasis.

testigo sano; todos de la Leproseria Nacional de Fon-
gilles. y los procedimientos seguidos han sido los volumé-
tricos de Morh, a volumetria sencilla, fundado en la va-
loracion de los cloruros por SN/ioo de NOsAg, que for-
ma AgCl, y empleando el cromato potasico, como indica-
dor, y el de Volhar, con la modificacion de Mandel y
Standel, a volumetria doble, fundado en la precipitacion
de los cloruros por el NO2Ag, en medio acido por el
NOjH, y en valorar el exceso de sal de plata con el
sulfocianuro amonico, empleando el alimbre férricoamo-
niacal como indicador. Los resultados fueron muy con-
cordantes.
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cifras medias de cloro y cloruros por ciento

EN SANGRE DE LEPROSOS

Casos
322‘22 Clorns  (en NaCl)
Por el sexo...... Mujeres ...... 3o 0,37177 0,59762
Hombres ....... 2l 0,36974 0,59719
Leprorreaccion .. Con ella ..... 12 0,39663 0,51613
Sin ella ... 39 0,38980 0,65502
Tratamiento.... ... Con él .. 17 0,35950 0,67865
sin él ... - 34 0,37665 0,60683
Régimen........ ... Con él ... 2 0,47520 0,71660
Sin él ... 49 0,36708 0,59258
Forma clinica..... Ci 1 0,39580 0,65220
1 0,38530 0,62590
4 0,36280 0.59950
10 0,33840 0,56640
0,39250 0,54610
4 0,32847 0,53537
20 0,38063 0,60377
2 0,32090 0,52310
|1 0,33200 0,57900
1 0,35900 0,59590
1 0,51100 0,73690
0 SaN0S ....... -eue- 1 0,49550 0,42950

CONCLUSIONES

iJ
X

En el Unico caso que nos ha servido de
" .

testigo.

----------- > i "
de una arteriosclerésica, que ha ipadecido lesiones

nales.

re

2. * En las mujeres leprosas la cifra es algo mas ele-
vada que en los hombres, aunque en escasa proporcién,
y en ambos es superior a la normal.

3.

*

Las cifras son menos elevadas durante la lepro-
rreaccion, quiza por el régimen aliméntelo a que estan
sometidos en esos dias. En los otros son superiores a
las dadas como normales.

4, En los individuos sometidos a tratamiento espe-
cifico (aceite de Hudnocarcus, antileprol, alepol, etc.),
los nameros obtenidos son casi iguales a los citados co-
mo normales, y en los no tratados, las cantidades halla-
das han sido mayores.

5.

*

*

En los albumindricos sometidos a régimen se ofc-
sen'a, a pesar de él, un aumento notable cu la cantidad
de cloruros, y en los no sometidos, la cantidad es poco
superior a la normal.

6. “ Fijandonos en las cifras halladas y relacionando-
las con la forma clinica encontramos que la cifra ma-
yor la da un caso sospechoso, siguiendo las formas me-
nos avanzadas con mayores cifras, y a medida que avan-
za la enfermedad, estas cantidades descienden y estan en
los limites normales, viniendo a confirmar esto la ob.ser-
vacién hecha en los andlisis de orinas, de que, a medi-
da que las lesiones de uno u otro tipo aumentan, la rni-
neralizacién se hace mas escasa.
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Intormacioii médica del Extranjero

TRAUMA Y SISTEMA NERVIOSO

POR

1 S. WECHSLER
(Traducido y adaptado.por F. 4. D.)

En el nimero de la conocida revista norteamericana
The Journal of the American Médical Association, co-
rrespondiente al 16 de febrero préximo pasado, aparece
un interesante articulo del Dr. Wechsler, de Nueva
York, en el que, teniendo en cuenta un centenar de ca-
sos observados directamente por él, trata es”cialmente
de los sindromes postraumaticos que con mas frecuen-
cia se observan después de los grandes traumatismos en-
cefalicos, fijandose mas especialmente en los siridromes
etiguetados con los nombres de neurosis traumaticas.

Después de llamar la atencion sobre la importancia de
estos asuntos, especialmente desde el punto de vista me-
dicolegal, hace observaciones, primero, acerca de las cau-
sas de estas secuelas postraumaticas (heridas de cere-
bro, fracturas craneanas o de la columna vertebra!, he-
morragias intrameningeas, etc.), y después sobre la du-
racion de los cuadros sindrémicos que en los 100 casos
por él observados se reparten asi;

De uno a seis meses

.................... 29 casos.
De siete a doce meses................. 24

De uno a dos afios........cccueeuneee. 21

De dos a tres afios........ccceuueene...

De tres a seis afios........ccccueenne.e. i5

De éstos hay unos casos en los que la lesion material
del cerebro aparece, desde luego, como responsable di-
recta de las secuelas (convulsiones epilépticas, atrofia del
nervio Optico, degeneraciones medulares) y otras en las
que no se hace ostensible esta relacién (traumatismos en
paraliticos generales incipientes, en alcohélicos, en ar-
teriosderdsicos cerebrales), en los que los sintomas de-
penden méas de la enfermedad anterior evidenciada o
exacerbada por el trauma. Pasa a estudiar la duracion
de la pérdida inicial de la conciencia, si es que la hubo,
encontrando que falté en 29 casos, fué momentanea en
r2 y menor de quince minutos en 16. Estudia después los
sintomas organicos mas frecuentemente observados (he-
miparesias o hemiplejias, desigualdad de los refle.ios,
idem de la pupila, paralisis oculares, trastornos sensiti-
vos y parkinsonismo); luego las secuelas (quejas subje-
tivas, convulsiones, déficit mental, trastornos de la con-
ducta, psicosis y desorientacién en el espacio), y, por ul-
timo,’ los diagnésticos que se hicieron (histeria trauma-
tica, histeria con simulacion, simulacion, histeria y con
mocién, neurosis traumatica, encefalopatia traumatica,
estados convulsivos, fractura craneana con lesion cere-
bral o sin ella y psicosis traumatica). Pero lo mas im-
portante es la descripcion detallada de los sindromes
postraumaticos, que traducidos “in extenso”.

He aqui los cuadros que describe;

i.° Simulacién de enfermedad.— Problablemente, el
menos importante y corriente de los sindromes consecu-
tivos a heridas de cabeza es la simulacion de enferme-
dad sincera y pura. De 100 casos en observacion solo
hubo uno de simulador manifiesto y otros dos que, ade-
mas de sus sintomas histéricos, dieron pruebas de algu-
na tendencia a la simulacién. La poca frecuencia de es-
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ta actitud en nuestro material coincide mas o menos con
ia exiperiencia general. Es bien sabido que esta simula-
cion se da mas veces en las psicosis que en las neurosis.
Hay que atenuar de todos modos la afirmacién de que
este sindrome es muy rarO; pues también se observa que
en casi todos los postraumaticos hay tendencia a so-
brevalorar los sintomas, preocuparse por ellos, exagerar
las quejas y hasta desembarazarse de la propia esponsa-
bilidad echandosela al proéjimo. Incluso pacientes con
pruebas evidentes de lesion cerebral acostumbran a dar
un colorido psicogénico a sus sintomas. Hasta cierto
punto, todo ello puede considerarse como casi normal,
sobre todo si se tiene en cuenta la facil sugestibilidad
de la mayoria de la gente. S6lo debe considerarse simu-
lador al individuo que consciente y deliberadamente, pa-
ra evadir responsabilidades u obtener beneficios, se finge
enfermo y trata de reproducir sintomas que no tiene o
de exagerar extravagantemente los pequefisimos que po-
see. Este no es lugar para discurrir sobre el criterio
diagndstico de la simulacion. El diagnéstico, aunque, por
lo coman, dificil de hacer, algunas veces lo es mas toda-
via y da medida de la ingenuidad de los mas expertos.
Basta decir que mientras en los neurdticos los sintomas
aparecen inconscientemente, en les simuladores son siem-
pre imposturas.

Tampoco puede clasificarse de simulacién pura la his-
trionica que suele obser\'arse en los histéricos, aunque es-
tos pacientes también pueden ser simuladores auténti-
cos. La simulacién de que hablamos tiene lugar inva-
riablemente cuando el trauma es ligero y los .sintomas ini-
ciales infimos.

2.“ Histeria tramiatica.— Es la mas importante se-
cuela del trauma de cabeza, al que no acompafia una evi-
dencia muv clara de lesién cerebral organica. Se diag-
nosticaron muy claros 37 casos, en otros dos se discutio
si se trataba de simulacion unida a histerismo, y en 17
casos en los que el sintoma de inconsciencia inicia! se
habla justificado por la historia habia una superposi-
cion histérica clara. En conjunto, esta secuela se pre-
sentd en el 56 por 100 de los casos, y se afiaden también
74 pacientes con quejas subjetivas; el porcentaje se ele-
va hasta 75 por 100.

El diagnostico de histeria traumatica debe basarse en
un criterio de polo positivo y otro negativo. Los pacien
tes que caen dentro de este grupo o no dan historia de
inconsciencia inicial, o sélo la dan de una muy breve
pérdida de conciencia, no se observa en ellos pruebas cli-
nicas de lesién cerebral ni los rayos X descubren frac-
tura evidente, tampoco se comprueba un derrame san
guineo subaracnoideo cuando se les hace una puncion
lumbar, y cuando el diagnostico ofrece tan graves dudas
que justifica un encefalograma, no se ven alteraciones
patoldgicas en el cerebro. Sin embargo, el diagnostico
negativo no es suficiente, y no es correcto hacerlo Uni-
camente por exclusion. Puede ser clarisimo que el trau-
ma desencadend sintomas psicogénicos en el individuo
predispuesto, por ser una personalidad neurdtica, y puede
producirse una reaccion histérica. Para resolver sus di-
ficultades pesonales, el paciente hace uso inconsciente del
trauma. El accidente pone de manifiesto en la concien-
cia del enfermo una serie de conflictos subjetivos y ob-
jetivos, con los que no habia podido enfrentarse ni re-
solverlos adecuadamente. El trauma precipita la neuro-
sis, pone en marcha el mismo mecanismo mental que en
cualquier otra histeria y viene a ser una soluciéon con-
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veniente para conflictos industriales, sociales, conyuga-
les, familiares o psicosexuales. Debe insistirse en que el
individuo no tiene conciencia de su mecanismo mental.
Cuando la tiene es que ya no es histérico. Los motivos
del litigio no son tampoco lo esencial. No quiere decir
esto que no tengan su papel, sino que cuando son la
Unica causa de la perpetuacion de los sintomas se ha
entrado en el terreno de la simulacion. El trauma puede
considerai®e, por lo tanto, como un factor causante y
desencadenante. Es de interés observar que las neurosis
obsesionantes y convulsivas no son nunca, o casi nunca,
causadas por traumas de la cabeza.

3.° Encefalopatia trauméatica— Aparece en un tanto
por ciento bastants considerable de traumatismos de ca-
beza. En 11 casos de las series estudiadas, la encefalo-
patia se diagnostic6 claramente, y en otros se diagnos-
tic6 como acompafiada de histeria, haciendo un total de
un 28 por 100. La historia de todos ellos sefialaba una
pérdida de conocimiento inicial mas o menos prolonga-
da. Los sintomas eran por completo subjetivos en todos
ellos, y sélo en pocos hubo infimas sefiales clinicas de
enfermedad organica del sistema nervioso.

Se tiende cada vez mas a hablar de la conmocién del
cerebro, denominandola encefalopatia traumatica, y se
emplean los dos términos indistintamente. No hay du-
da de que ya no sirve la vieja explicacién”*de los tras-
tornos moleculares. La presencia de pequefias hemorra-
gias, modificaciones de la glia, degeneraciones celulares
y fibrosas, perturbaciones dinamicas del liquido cerebro-
espinal dentro del craneo, distensiones ventriculares y
atrofia cerebral justifican la designacién de encefalopatia
traumética. El estudio de Martland sobre las alteracio-
nes del cerebro en luchadores profesionales arrojoé gran
luz sobre el asunto. Las investigaciones de Foerster y
Penfield y de Bielscliowsky también contribuyeron al es-
clarecimiento. Mas recientemente, Rand y Courbille estu-
diaron el efecto del trauma de cabeza en el sistema fibro-
so del cerebro. Los estudios encefalograficos de heridas
de cabeza hechos por Friedman y otros han mostrado el
grado de lesiones cerebrales y ventriculares en pacientes
cuyas principales quejas eran de naturaleza subjetiva.
Kennedy .se ha expresado con un criterio excelente al
exponer los efectos de las heridas de cabeza. Sin citar
maéas referencia literaria, puede afirmarse que la conmo-
cién no es un proceso simple y que consiste en modifica-
ciones patoldgicas bien definidas consiguientes a un trau-
ma de cabeza, acompafado de inconsciencia en el mo-
mento del accidente. El diagndstico de conmocién o en-
cefalopatia empieza a depender, por lo tanto, mas y mas,
de otras razones distintas de las que se deducen de la sin-
tomatologia. En si mismo no difiere gran cosa de la his-
teria traumatica. Hay que apoyarse sobre todo en la his-
toria de una prolongada inconsciencia, en la presencia
de pequefos sintomas neuroldgicos, en la ausencia de
factores causales psicégenos, en la persistencia y gra-
vedad de los sintomas y en lo que diga el encefalograma
cuando los demas factores no basten para determinar un
diagndstico concreto.

4.° Neurosis traumatica— En mi opinion, es relati-
vamente bastante rara. Sélo hice su diagnéstico en cin-
co de los 100 casos de heridas de cabeza. Claro que mi
afirmacién sobre su rareza depende de que acepto cierto
criterio para diagnosticar. Si empleara indistintamente
los términos de histeria traumatica y neurosis trauma-
tica, esto no seria solamente motivo de confusiones si-
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no que seria emplearlo sélo por capricho, en cuyo caso
uno de los términos sobraba. Si, como yo creo, se trata
de dos alteraciones neuroldgicas distintas, no hay mas
remedio que poner limites a cada uno de estos térmi-
nos y atenerse a una definicion mas estricta de los
mismos, : - . i-C

El sindrome clinico de la neurosis traumética dihere
poco del de la histeria, pero no tiene mucha relacion,
gue se diga, con la utilizacion inconsciente del accidente
para resolver dificultades que no tienen nada que ver
con el trauma. Es decir, que no se trata de bregar con
un enfermo de personalidad previa neurotica. Debe ex-
cluirse en lo posible la existencia de conmocion o ence-
falopatia trumatica. La neurosis trumatica atafe tan. so-
lo a un pequefio grupo de individuos, antes perfectamen-
te equilibrados, quienes, a consecuencia de una sena
amenaza a su vida, en la que se lesionaron relativamente
poco la cabeza, adquirieron una. cantidad de sintonias
tercos y rebeldes a la terapéutica sugestiva y a”cualquiet
otra forma de psicoterapia. Su condicion se parece a la
de algunas neurosis de guerra en soldados que habian
atravesado circunstancias muy penosas, que volvian a vi
vir en sus suefios. Haciendo uso de una explicacién psi
coanalitica ,diré que se trata de una regresion narcisis-
ta, pero en la que los instintos del “ego” estan mas
afectados que los instintos psicosexuales. Esta neurosis
traumatica podria agruparse con las neurosis reales y
puras, junto a la neurastenia, neurosis de angustia e hi-
pocondria, si no fuera porque el conflicto intrapsiquico
del “ego” o insinto de conservacidn, que yo presumo
existe, votara en contra. Cualquiera que sea la explica-
cion del hecho, lo cierto es que se da una pequefa can-
tidad de pacientes sin alteraciones patoldgicas cerebrales,
visibles en los que no puede demostrarse un mecanismo
bsitérico, ni tampoco juegan un papel predominante el
problema de autodefensa, que son rebeldes al tratamien-
to y que les cuestan mucho trabajo o les resulta imposi-
ble volver a cumplir las obligaciones que tenian antes
de sufrir el accidente. Y a este grupo es al que se puede
diagnosticar correctamente de neurosis traumatica.

BOLETIN HISTORICO DE LAS ARTES SANITARIAS

Informaciones para el X Congreso

de Historia He

Internacional
la Medicina

El Hospital de Tavera, en Toledo

nOTTORE BALOARDO

El Comité Ejecutivo del X Congreso Internacional de
Historia de la Medicina ha tomado el feliz acuerdo de
celebrar la sesion inaugural del Congreso en el Hospi-
tal de Tavera. Con motivo de felicitar al Comité por es-
ta decision, que de fijo ha de causar gran contento entre
los elementos extranjeros y nacionales, que en crecido
nimero se estan adhiriendo al Congreso de Historia de
la Medicina, queremos aqui dar un pequefio resumen de
nuestras notas acerca de esta magnifica institucion, tan
popular en la imperial ciudad.

El Hospatal de Tavera se comenzé el afio 1541, ter-
minandose en 1624. Se calcula el costa de lo edificado en
una equivalencia de moneda igual a cinco millones de pe-
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setas. Los planos del Hospital se deben al sacerdote Bar-
tolomé Bustamante. y en la magnifica iglesia esta el se-
pulcro del inquisidor mayor Juan Pardo y Tavera, fun-
dador del Hospital.

El gran Berruguete muri6 cuando estaba trabajando
este admirable sepulcro, y tenia su casa-habitacién en el
segundo piso del Hospital, en la camara que cae debajo
del reloj.

La mascarilla del cardenal Tavera se conserva en el
Hospital, y por ella se gui6 Berruguete para' su obra.
En los cuatro angulos del mausoleo hay cuatro estatuas
gue representan la Prudencia, la Justicia, la Fortaleza y
la Templanza

El Hospital seria un edificio prodigioso si se hubiera
realizado el pensamiento inicial del prelado fundador
Juan Pardo y Tavera, cardenal e inquisidor general, y
los proyectos del arquitecto Bartolomé de Bustamante.
Forma el edificio un area rectangular con cuatro patios
y la iglesia, situada entre los dos posteriores. Aun in-
completo, el Hospital de Tavera es el mas grandioso de
los hospitales espafioles del Renacimiento en el tipo pa-
laciano. Sobresale en la construccidn el partido, Unico en
Espafia, de los dos patios, mas bien uno solo, pues no
los separa sino un abierto pértico. Su arte es ya clasi-
cista. La iglesia es grande y sobria, de arquitectura he-
rreriana, apilastrada. Bajo la iglesia hay una gran crip-
ta con capula dé niuy atrevida construccion.

El edificio contiene obras de arte famosas, ademas del
sepulcro del fundador, hecho por Berruguete, y las pin-
turas de El Greco.

La enfermeria y oficinas del Hospital se encuentran
en las crujias que forman el perimetro del edificio.

Para el grueso de la construccion, las fechas exactas
son de 1541 a 1579, y para la iglesia, de 1567 a 1624.

La fachada estd por terminar.

En la capilla hay un gran retablo, compuesto y escul-
pido por El Greco.

Los cuadros maéas notables de El Greco, que se con-
servan en este Hospital, son; “El bautismo de Cristo ,
“San Pedro, penitente”, “La Sagrada Familia”, un “San
Francisco” y el admirable retrato del
Pardo y Tavera.

Se contiene, ademas, en el Hospital, una preciosa e
interesante botica en estado de admirable conservacion
v que data del siglo xviii.

La cabida del Hospital es para unos trescientos enfer-
mos, V su asistencia estd encomendada a las Hermanas
de la Caridad, que, a la vez, dedican parte del edificio
actualmente a colegio de menores. Es patrono de este
Hospital el duque de Medinaceli.

Como estilo arquitecténico se puede clasificar en el ar-
te grecorromano en sus comienzos. El podrtico que co-
munica con la capilla es también obra de Berruguete.

Se dice que el cuadro de El Greco “EIl bautismo de
Cristo” no fué acabado por el glorioso pintor, sino por
su hijo Jorge Manuel, aunque en gran parte fuera he-
cho por Domenico.

Esté el Hospital enclavado en el llamado Barrio de las
Covachuelas, en la Plazuela de Marchan, que no es si-
no corrupcion de Mariscal, llamada asi en homenaje del
corregidor de Toledo D. Pedro de Navarra, marqués de
Cortés, que era mariscal.

Don Juan Pardo y Tavera pidié permiso al empera-
dor Carlos V para la edificacion, y el Emperador se lo
concedié el 5 de febrero de 1541, y el Papa Paulo Il

cardenal Juan
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expidi6 las bulas oportunas con fecha 12 de marzo de
1540. Comenz6 la obra el 9 de septiembre de 1541, por
lo que, a la celebracion del Congreso, en este mes de sep-
tiembre, la institucion contara trescientos noventa y cua-
tro afios. Tavera encomendd la ejecucion de los planos
a su familiar Bartolomé Bustamante, quien dirigié la
obra hasta que, en 1549- ingresé en la Compafiia de Je-
sus, sucediéndole entonces en la direccibn el maestro
mayor de la Catedral, Hernando Gonzalez de Lara. y
maés tarde, los arquitectos Nicolas Vergara, padre e hi-
jo. La marcha de la obra fué muy lenta. La primera pie-
dra de la capilla se puso en 24 de julio de 1562, y no
se acabd la iglesia hasta 1624, colocandose entonces el
sepulcro en ella.

Quedd, por tanto, el edificio incompleto, faltando por
levantar otra parte igual a la construida. La portada
principal del Hospital vino a hacerse ya muy entrado el
siglo xViIII, y es marcadamente inferior en lo artistico
al resto del monumento. La fadiada, labrada con almo-
hadillados, remata sus angulos con dos torreones, el uno
para el reloj y el otro destinado a poner las campanas.

En la portada de piedra, hedia en el siglo xviii, hay
unos tarjetones con dos inscripciones latinas casi ilegi-
bles, que contienen los nombres de algunos parientes del
cardenal Tavera, que fueron patronos de la institucion.

Hay también una estatua de San Juan Bautista, de
arte muy apreciable, y en la fachada lateral hay una
puerta con platos y sables en el arco, que aluden a la
degollacién de San Juan.

El atrio tiene muy buenas bdvedas y un escudo colo-
sal con las armas de Juan Pardo y Tavera.

El patio tiene 96 arcos y 112 columnas. Nicolds Ver-
gara. “El Mozo”, que fué uno de los arquitectos que
trabajaron en él, y, acaso, el que le dejo en el estado
que actualmente se encuentra, hace una descripcion de-
tallada del patio, que reproduce Parro en su libro “To-
ledo en la mano”.

Tiene este magnifico patio un gran transito-pértico en
el centro, que es el que aparenta dividirle en dos, sien-
do todo él de muy singular labor. En los porticos y pa-
tios hay tres aljibes y dos grandes pozos. En el patio de
la derecha se encuentran las habitaciones de administra-
cion, y la botica a la izquierda, segun se mira-a la igle-
sia, en el piso bajo.

Habia en el Hospital una sala destinada exclusiva-
mente a la curacion del mal de Bubas, que se encontra-
ba en las proximidades de la puerta latertil de entrada
del edificio.

La portada de la iglesia es de Alonso Berruguete, de
orden ddrico, con relieves de platos y sables y cornisa
con muy lindos tallados triglifos y metopas y el escudo
de armas del fundador Tavera.

Viene después un amplio vestibulo, salon compuesto
de tres bdvedas, como el de entrada del edificio, y lue-
go se sigue otra segunda portada interior.

La planta de la iglesia es de cruz latina, una sola na-
ve soberbia de orden dérico, pavimento de marmol blan-
co y negro, formando dibujo, que le da mucha visua
lidad.

Hay dos grandes lapidas de marmol, que dicen, la del
lado del Evangelio: “Don Juan Tavera, Cardenal de la
Santa Iglesia Romana, Arzobispo de Toledo, Inquisidor
General, Presidente del Consejo Real, Gobernador de
los Reinos de Castilla y Ledén por el César Carlos V,
oraculo de su siglo, ardiente en reprimir la herejia, mo-
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delo en el culto divino, sin segundo en administrar las
cosas publicas, muy intimo de los Reyes, sin ambicion,
indulgente para todos, severo consigo mismo y grato a
los ojos de Dios. Muri6 el primer dia de agosto de 1545-"

En la del lado de la Epistola: “Casa consagrada a
San Juan Bautista, Colegio de presbiteros, amparo de la
pobreza ignorada, sagrario de la salud que es amable,
principiada felizmente el afio 1541 po*” piedad magna-
nima del limo. Cardenal Tavera y no menos insigne-
mente concluida a opulentas expensas del inclito prin-
cipe Sefior Don Diego Pardo de Ulloa y Tavera, Mar-
gués de Malagén, Conde de Villalonso, del habito militar
de Alcantara, Comendador de Belvis y de Navarra, Ma-
yordomo de la Majestad de Don Felipe 1V, afio de 1624.
Ambos tuvieron un mismo animo, un mismo linaje y
una misma gloria.”

En el crucero hay escudos del fundador en las pechi-
nas, capula con anillo de 57 pies de diametro, en cuyo
centro colgaba antes, con un alambre, el capelo del car-
denal. La altura es de 210 pies.

En el fondo del lado del crucero del Evangelio esta la
silleria del coro, el facistol y 6rgano y un confesonario
construido con una silla de mano del cardenal Tavera.

Hay dos altares en los brazos del crucero, el del lado
del Evangelio, con “EIl bantismo de Cristo”, de El Gre-
co, y el del lado de la Epistola, con una “Anunciacién
de Nuestra Sefiora”, obra de Barroso.

El retablo de la capilla mayor es de madera imitando
marmoles y tiene en sus intercolumnios algunos lienzos
de El Greco, seguin es opiniéon de Parro, y no de su bue-
na manera, estd adornado con algunas estatuas poco no-
tables y rematado en un calvario. El altar es muy lindo,
aunque resulte pequefio para aquel lugar.

En uno de los lados del presbiterio esta el magnifico
retrato del cardenal Tavera.

El sepulcro del cardenal, como hemos dicho, es obra
de Alonso Berruguete, que comenzé a trabajar en él el
afio 1559 y le acabd en 1561, ayudandole a rematar al-
gunas partes su hijo Alonso Berruguete y Pereda, se-
gun se registra en los asientos del Hospital.

Amador de los Rios ya indica que en el sepulcro tra-
bajaron dos manos. Parece ser que las estatuas de las
Cuatro Virtudes Teologales son obra de Alonso Berru-
guete, hijo.

Berruguete padre murié en 1561. y "1 sepulcro se aca-
b6 de pagar a su hijo el 13 de septiembre de 1562.

El sepulcro es una urna que asienta sobre un sotaban-
co de airosas molduras con aguilas en los angulos.

La urna esta adornada con pasajes, en relieve, de la
vida de San Juan y Santiago, una medalla de San II-
defonso y otra con un grupo de la Caridad. En los
costados hay bajorrelieves con San Juan Penitente, el
bautismo de Cristo, la degollaciéon, Santiago Peregrino,
.Santiago en Clavijo y un carro tirado por bueyes. A los
pies del sepulcro, el escudo del cardenal.

En los angulos de la cornisa, las Cuatro Virtudes
Teologales, que, como decimos, no parecen ser obra de
Berruguete, padre.

La figura del cardenal Tavera puede competir con las
mejores de la produccion italiana. La cabeza es un ver-
dadero prodigio, mostrandose en tal labor Berruguete
superior a cuanto ~hizo en el resto de su vida.

Debajo del sepulcro hay un magnifico panteén, que
ocupa el espacio del crucero, bajandose a él por una co-
moda escalera, con una puerta a la iglesia del lado del
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Evangelio. En él estan sepultados dos sobrinos del car-
ena fundador: Arias Pardo de Saavedra y D. Diego
S r obispo <= Jaén, a més <& .arios mar<,0«s.s ée
Malagon y condes de Villalonso, y otros parientes y pa

~°Seim Salazar y Mendoza, desde el afio i54i a i599

Ibaninstados enl  constrnccion de! Hosp.t. 5«00»
ducados, y eso que faltaba mucho por hacer. Solo pa
tedén costé 18.000 ducados. o,Tihakama-

Tal es el lugar, lleno de arte prodigioso V
do de encanto tradicional por la grandeza

hispana en donde van a comenzar las sesiones de
X Congreso Internacional de Historia de la Mechcina
en una mafiana del delicioso otofio toledano, el dia 23

' ~N'Sriucraugrriarun éxito feliz para acontecimiento

de tamafia importancia.

réplica gustosa

por H

Dr. VITAL AZA

Han sido tantas las veces que las amables paginas de
E1 Siglo Médico se abrieron generosas, anos ati-as, para
aco-er los articulos de réplica periodistica en las polé-
micas cientificas que por entonces sostuvimos con ilus-
tres personalidades y eminentes compafieros, que hacer
,“0 par, ello una ver mi, <e la eorclial hospital,d.<l de
esta Revista habria de atraernos, como una evocacion
romantica de nuestros afios mozos, en estos dias en que,
doblado el cabo de la cuarentena, todavia no se es vie-
jo ., pero ya se escap6 de la juventud...

Bien a nuestro pesar no hallamos motivo en el articu-
lo que el Dr. Bermudez Bernardo publica, refiriéndose
a nuestro trabajo “Esterilidad fisiolégica femenina y
continencia periédica” (comunicado a la Academia Na-
cional de Medicina en la sesidn '
rmo V aparecido en el nimero 4-238 de E1 Siglo M-t.Di
co) para entablar debate alguno, y si sélo pretexto, que
aceptamos gustosisimos, de estimarle la atencion que
supone comentar nuestra labor, y la bondad con que nos
otorga inmerecidos adjetivos encomiasticos.

Era nuestra comunicacion académica sobre el meto
de la continencia periddica uji trabajo clinico un juicio
personal, una sincera opinion de un ginec6logo sobre
la aplicacién practica de las modernas doctrinas de Ogi-
no-Smulders, sobre la agenesia periddica. Si al entren-
tarse el Dr. Bermudez Bernardo con el tema confiesa
<'ciue es un recién llegado al conocimiento de estas cues-
tiones, cuya especialidad no le afecta”, ;como sera po-
sible que podamos tomar en consideracion, para rebatir-
los como ginecélogos, juicios y supuestos que sobre asun-
to tan concretamente de especializacion clinica formula
quien rotundamente declara hallarse separado de tales
materias y no tener la menor experiencia ginecologica.

Fué hecha nuestra comunicacion a la Academia Na-
cional de Medicina el 16 de febrero ultimo; pero el tema
para la misma figura inscrito en el libro-registro de la
Academia desde el 5 de enero, y hubimos de aguardar
para exponerla en las sesiones cientificas el forzoso plazo
a que obliga la rigurosidad cronoldgica con que se van
dando curso a las multiples comunicaciones presentadas.
Si, pues, el Dr. Bermudez Bernardo dice halarse ocu-
pado de analogo asunto en una agrupaciéon médica con-

medico

fesional “ocho dias antes” de haber expuesto”™ nuestro

trabajo a la consideracién de nuestros compafieros e
A-cademia, vea con cuéntas semanas de antelacion nos-
otros teniamos ya redactado nuestro estudio que, prac-
ticamente, viviamos en la clinica desde hacia un ano.
Por otra parte, discutir la prioridad de esas cosas
es algo tan puerilmente ingenuo... como atribuirse
la propiedad de una moneda que antes estuvo en nues-
tra mano: las ideas, como las monedas, no son del que
primero las tiene, sino del que mejor sabe gastarlas...

Se empefia en precisar exactamente el Dr. Bermudez

Bernardo el lapso— nosotros no decimos, como el,

lap-
so de tiempo...”-

durante el cual conserva el ovulmsu
vitalidad, y en vez de las cifras que nosotros apuntaba-
;.;.s, lia éi otra,, mas ,.s,rinEjclas. Si el Dr. Bermades
Bernardo repasa de nuevo los renglones de nuestro tra-
bajo, verd que en él se recuerda lo que desde la alta tr -
buna cientifica de la Enciclopedia Cdnecologica de Hal-
ban-Seitz dice el Dr. Nuremberger respecto a la fecun-
dacion de “dvulos viejos”. 1 11

Es este asunto de la mayor o menor supervivencia del
Ovulo, tras la puesta, materia todavia opinable, y uno
tle los posibles motivos—con otros que escapan a toda
exacta mensuracion clinica— para que en la practica, al
menos en la seguida en nuestras clientes y con nuestros
consejos, el método Ogino-Smulders lleve a esos fraca-
sos a que haciamos referencia en nuestro trabajo, fra-
casos que al Dr. BermUdez Bernardo, a quien no afecta
la especializacion ginecoldgica, le parecen despreciables,
y que a nosotros, integramente ginec6logos, nos parecen
lo bastante expresivos para enfriar todo entusiasmo por
una técnica que desedbamos fuera mas firme y precisa, y
gue aun tememos ver desvalorizarse, segin transcurra el
tiempo de observacion, pues es minimo el plazo de un
aflo—como deciamos, y hoy repetimos—para enjuicia,
el total rendimiento practico, asunto en el que juepan
tan complejos factores. Una serie de nuevos datos clini-
cos y de recentisimas publicaciones—que el Dr. Bermu-
dej Bernardo conoceria si le afectaran estos problemas-
confirman, por desgracia, nuestros temores de hoy que
quisiéramos ver desaparecer en lo tuturo, cuando la
préactica clinica de todos nos vaya haciendo perfilar me-
jor los detalles y pormenores de un asunto en el que aun
laten tantas faciles y posibles inexactitudes y errores.

Nadie con mayores motivos que los que a diario nos
enfrentamos con la realidad de la clinica ginecolégica
habriamos de celebrar que llegara a ser la técnica de
Ogino-Smuldefs el modo practico de resolver la segura
evitacion de embarazos en los casos en que médicamente
dio estd indicado.

B1BL IO G RJLPJ™N

Un libro excepcional

Quimica sanitaria municipal, por el Dr. Bécares.

El caos administrativo de la legislacion sanitaria espa-
fiola es una selva de dificil exploraciéon, en la que mu-
chos atrevidos creen poder triunfar, sin darse cuenta de
las condiciones de meditado estudio, conocimiento de los
antecedentes legales y afios de preparacion que son im-
prescindibles. . .

Don Francisco Bécares, cuya labor benedictina es de
varios lustros, recopilando, analizando e interpretando
cuantas disposiciones han salido a luz en la Gaceta sobre
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cuestiones médicofarmacéuticovcterinarias, es hoy dia la
primer autoridad, la autoridad indiscutible en todas es-
tas cuestiones.

Lleva el Dr. Bécares dentro de su formacién cienti-
fica el espiritu de un abogado, y tenemos la duda de si
realmente posee este titulo académico. Lo cierto es que,
leyendo sus articulos sobre esta indole de materias, se
observa siempre la técnica, el razonar de los jurisperitos,
méas que Ja adaptacién enciclopédica de los funcionarios
de escala administrativa, que son los que muchas veces
han aconsejado tan absurdamente a ministros, subsecre-
tarios y directores generales.

El libro “Técnica Sanitaria Municipal” forma dos
gruesos volumenes de mil ciento y mil ciento sesenta”™ péa-
ginas, respectivamente, lujosamente editados, y con él se
presta un gran servicio a la Medicina espafola, por ofre-
cer a los profesionales el cuerpo de doctrina de cuantas
ordenanzas existen referente a sus relaciones con el Es-
tado.

No existia en nuestra patria ninguna obra que de cer-
ca ni de lejos se aproximase a la del Dr. Bécares. Pero
es que buscando la legislacion sanitaria comparada nos
encontramos con que en el extranjero tampoco existe
ninguna obra de este tipo, bien es cierto que acaso no
lo necesitan, porque en ningun pais se han promulgado
las numerosas disposiciones antagnénicas que aqui he-
mos padecido.

Excepcion Jiecha de la ley de 1855 y de la instruc-
cion general del Dr. Cortezo y del Estatuto de Inspec-
tores municipales del Dr. Murillo, existe un laberinto
de Decretos, Ordenes, Reglamentos, Circulares, etc., et-
cétera, que s6lo podria ser metodizado y reunido en un
libro por una persona de las condiciones especial™ del
director de la importante revista Derecho Sanitario Hf-
fafiol.

Si quisiésemos «sintetizar en una frase nuestro juicio
critico sobre este libro, dinamos que se trata del Alcu-
billa de la clase médica. Tiene la ventaja sobre los vo-
limenes juridicos de recopilaciones dispositivas, el ha-
lier agrupado ordenadamente las materias, ofrecei acla-
raciones de gran oportunidad a! pie de las paginas y fa-
cilitar grandemente el estudio de conjunto de nuestras
leyes en que se basa la Higiene publica.

Los opositores a plazas de médicos titulares, a ingreso
en la Escuela de Sanidad, forensias. catedras de Medi-
cina legal. Cuerpo de Prisiones, etc., etc., utilizaran este
libro como guia insubstituible de su preparacién. Todas
las profesiones de la Medicina, la Farmacia, la \ eteri-
naria o la Practicantia que estén en ejercicio necesita-
rdn también en multitud de ocasiones acudir en con-
sulta a esta obra de extraordinario mérito.

Existe un capitulo, el de policia mortuoria y cemente-
rios. que es interesantisimo, y seguramente no soélo los
higienistas, sino los urbanistas y arquitectos leeran con
interés. EIl de Higiene y Sanidad Escolar no es me-
nos interesante. El capitulo XXVI es otro positivo
acierto, y en él se pone de relieve la personalidad
del autor como clinico, bacteridlogo y sanitario, al tra
tar de las enfermedades transmisibles. El siguiente, so
hre enfermedades infecciosas, no desmerece del anterior.

Mas de trescientas paginas dedica al estudio de las ne-
cesidades y servicios de aglomeraciones rusticas y urba-
nas: es lo mas compieto que se ha escrito sobre higiene
de las poblaciones, y quedara en la literatura médica co-
mo base doctrinal inconmovible.

Como no podia menos de ocurrir, la organizacion de
la Sanidad provincial aparece tratada con gran exten-
sion, y todos los sanitarios médicos y no médicos deben
conocerla.

El Dr. Bécares, que no olvida sus primeros pasos da-
dos en la carrera como médico titular, dedica el capitu-
lo XV a sus antiguos compafieros, y en él encontraran
los inspectores municipales de Sanidad ampliamente des-
arrollado cuanto se relaciona con los servicios e inter-
venciones que les corresponden por razon de su cargo
y la forma de cumplimentarlos. Finalmente, aconsejamos
la lectura de las siguientes paginas; “Policia de alimen-
tos”, “Inspeccion de mercados”, “Aguas minerales ,
“Laboratorios de analisis”, “Organismos sanitarios de
los Municipios”, “Policia sanitaria rural” y *“Centros
primarios y secundarios”.

Donde culmina y se destaca la fuerte personalidad de
D. Francisco Bécares es cuando se refiere a “Servicios
sanitarios sociales”, tema tratado no solo por el sanita-
rio y el médico, sino por el sociélogo y el jurista.

Mas de una vez hemos lamentado que esta Espafia
nuestra, tan fecunda en ingratitudes y olvidos colectivos,
como consecuencia de nuestras envidias y enconos aga-
renos, no haya hecho aun publico reconocimiento de lo
mucho que debe la clase médica a D. Francisco Bécares,
por su labor al frente de la Inspeccion general de Sani-
dad Interior en los aflo 1927 a 1930, periodo el méas fe-
cundo de la Sanidad publica, ya que en él se di6 impulso
a muchas obras de caracter sanitario, de mejoramiento
de la medicina rural y creacién del cargo de tocélogos
municipales. El libro que en estas paginas comentamos
es la obra madura, fuerte, ciclopea, de un verdadero
hombre de ciencia y de leyes. Con él queda una vez mas
consagrada su figura de gran sanitario.— J. A.-Sierr\

Las lombrices y otros GVSMtos.— Rodrigues Olleros
(Angel).— Editorial Cénit. Madrid, 1935- Precio, 2,50
pesetas.

Son ya con éste varios los libros de la presente colec-
cion que desde nuestra gran modestia, aun para el plan
de vulgarizacion que representan, hemos bibliografiado
en esta misma seccion, a la cual hoy queremos traer es-
ta nota, que, si bien es modesta, como las anterioies,
es asimismo fruto de una lectura reposada acerca del li-
brito que el Dr. Angel Rodriguez Olleros ha escrito tra-
tando de poner al alcance de todos un tema de gran in-
terés practico y donde, a mas de lograrlo, ha puesto en
evidencia de manera clara su excelente preparacion cli-
nica, lograda en parte al lado del Prof. Hernando y de
otros maestros extranjeros.

Tras un prologuillo— perdon al nombre, en juicio de
su brevedad—, que fija de una manera clara el rumbo de
la obra y la modestia del autor, éste se adentra en la mi'
ma con un capitulo corto, como todos, dedicado a los
falsos gusanos, le sigue uno acerca de los méas frecuen-
tes, viniendo después el que trata de Ja frecuencia en
nuestra capital, y que se halla lleno de profundo inteiés,
a mas de las conclusiones que de él se desprenden, y en
las cuales se muestra de acuerdo con las ya sefialadas
hace poco en un reciente trabajo de los Dres. Gutiérrez
Arrese, Sala, Esteban y Teran.

Como parte integrante de este capitulo, gn paginas
sucesivas va pasando revista detenida a cada uno de los
guisanos con su frecuencia e importancia. También ha-
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ce de los mismos su estudio anatémico, los lugares don-
de asientan y los fenomenos a que dan lugar.

El capitulo siguiente, acaso el mas largo de la obrita,
esta dedicado por completo a la minuciosa descripcion
de las lesiones que cada uno de ellos ocasionan y que, a
veces, pueden tener caracter de suma gravedad.

Habla en otro del diagnoéstico y, muy de pasada, de los
rayos X, y termina dedicando el udltimo capitulo a unas
muy breves consideraciones del tratamiento, que mas que
nada son consejos de profilaxis y prevencion que seran
de maxima utilidad al que los siga y no se fie de conse-
jos curanderos, que pueden ponerle en trance grave, a
causa de lo que él pens6 inconscientemente era cosa de
juego.

Y terminemos estas breves lineas felicitando al Dr. Ro-
drigpjez Olleros, por su obra precursora, pienso, de un
estudio no mas serio, pero si de mayor envergadura: tal
es el caifio que demuestra al tema.

No quiero tampoco dejar en el olvido, ya que fa obra,
por una falta involuntaria de la imprenta lo hace al di-
bujante de la misma, Ricardo Fuente, que ha sabido, cual
siempre, interpretar magnificamente tan fea realidad.

La edicion une a su cuidado su asequibilidad.
H. Sampelayo.

Juan

PERIODICOS MEDICOS

Dr. E. Treibmann— El bocio exoftalinico y su trata-
miento.

Pasa revista el autor a los diversos tratamientos me-
dicinales de esta enfermedad, haciendo notar el peligro
del uso imprudente y del yodo, y de los compuestos ex-
traidos de animales a los que previamente se les ha ex-
tirpado el tiroides. Las medidas generales de reposo, ali-
mentacion adecuada y tonicos, como el recresal, prescin-
diendo por completo de carnes, alcohol, nicotina y café,
es tan atil como los demés tratamientos medicinales de
esta enfermedad. La hemocrina ha dado buenos resulta-
dos en manos de ciertos clinicos; pero su alto coste hace
imposible su aplicacion en muchos casos. Sus efectos
son los de paralizar la secrecion del tiroides, y no sola-
mente se ha mostrado util en el Basedow, sino también
en la tetania.

Se inclina el autor a la idea de que el trastorno pri-
mitivo del Basedow y de la tireotoxicosis no reside en el
tiroides, sino en el sistema nervioso central, y deduce de
ahi que los métodos curativos deben dirigirse a sedar
los centros diencefalicos que rigen el funcionamiento de
aquella glandula. Al mismo tiempo conviene mejorar el
riego del tiroides, riego alterado por la vasoconstriccion
de arteriolas y capilares, con la consiguiente retencion
de los productos engendrados en los procesos de desasi-
milacion.

Para conseguir ambas cosas recurre a las corrientes
eléctricas de alta frecuencia, sirviéndose de electrodos
de cristal que e.stan llenos de neén, con los que se con-
siguen efectos mas favorables que con los llenos de ni-
tibgcno. Se sirve para aplicarla de un electrodo multi-
ple, consistente en un semicirculo metalico, del que salen
los tres electrodos, que se aplican sobre la piel del cue-
llo, cifiéndolo, pero sin dar la sensacion de ahogo. Con
tres electrodos se evita el calentamiento rapido de éstos,
co.sa frecuente con uno solo, y el enfermo soporta bien se-
siones de treinta a sesenta minutos El paciente puede es-
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tar acostado o sentado, pudiéndole permitir que lea o es
criba durante este tiempo. La accidon beneficiosa de esta
corriente se manifiesta a los pocos dias por una disminu-
cion rapida del tumor, hasta el punto de que se registran
reducciones de un centimetro por dia en la circunferen-
cia del cuello, y al mismo tiempo que el paciente percibe
tna sensacion de bienestar general, recupera el suefio y
d'sminuyen o desaparecen por completo la taquicardl.a,
el sudor, el temblor y los trastornos gastrointestinales.

Caso de que, después de conseguida la mejoria, reca
yera el enfermo, habrd que recurrir a la operacion, pre-i
cindiendo siempre de las radiaciones del tiroides, que son
muy peligrosas y pueden convertir en graves, y aun en
mortales, bocios benignos. (Minchener med. iVoch.,
1935- Nam. 7.).— F. G. D.

J. l.. Carrera— Obsemaciones sobre salvarsantcrapia.

Muerte por 914— Después de un promedio sefialando
los peligros de la medicaciéon salvarsanica manejada
por manos poco diestras, refiere un caso de muerte ob-
servado recientemente por él. Se trataba de un enfer-
mo de cincuenta y cinco afios que tenia una historia in-
discutible de sifilis, sin tratamiento en los periodos ini-
ciales, pero después repetidas veces sometida a medica-
cién salvarsanica. En la fecha de la observacion pre-
sentaba una tabes perfectamente constituida, que fué
sometida a una inyecion de 0,15 gramos de neo per-
fectamente tolerada asi como las dos siguientes de 0,30.
Inmediatamente de la tercera inyeccion de esta dosis
fué atacado de una crisis sincopal, siendo inutiles cuan-
tos remedios se emplearon para combatirla, muriendo
poco tiempo después.

Este es el segundo caso mortal en mas de 100.000 in-
yecciones practicadas, debiéndose, en consecuencia, de-
ducir los peligros escasos en relacidrr con otros pro-
ductos.

En daltimo término, refiere una nueva observacion de
arsenorresitsencia— {El Hosp. Espafiol, afio IV, nume-
ro 12)—T. B.

Van Der Reis— Las diarreas, su terapéutica medica-
mentosa y sti dietética.

El autor no hace caso de las nociones patogénicas, y
clasifica a las diarreas en dos grupos. Unas, de causa
intestinal, y otras, de causa no intestinal. En el grupo
de las primeras incluye a las dispepsias, catarros intes-
tinales, enteritis, enterocolitis y colitis. Establece des-
pués como base mas importante de la clasificaxion el
caracter de las heces, y hace un amplio estudio de éstas,
como asimismo del papel que juega el estbmago en estas
diarreas, al cual juzga de poco verosimil.

Habla de las diarreas pjarasitarias— origenes—% su
diagnéstico por métodos a ellas apropiados, haciéndolo
luego del de la pancreatica y de la funcional.

Respecto al segundo grupo de las por él clasificadas,
cita a las azotémicas, o sean las de estos enfermos
las cuales se hallan en los confines de los dos grupos:
las hormonales, nerviosas téxicas y las producidas por
numerosas enfermedades infecciosas. Llama por ultimo
la atencion respecto a la eliminacion acuosa vicariante
por el intestino, a la cual el autor da el nombre de tras-
piracién intestinal.

A pesar de ser mas el tratamiento dependiente de la
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dietética, como veremos mas abajo, aln quedan algunos
medicamentos.

En diarreas cronicas por insuficiencia— aquilia— se
justifican el acido clorliidrico y la pepsina, o sean sus-
titutivos de la accion secretoria.

Por insuficiencia pancreatica, estos fermentos, mas la
dietética apropiada. Evacuacion por laxantes— salvo ca-
lomelanos—, casos de diarreas de fermentaciéon, tam-
bién puede recuirirse a la dieta hidrica e inyeccion de
suero, bien glucosado o, si no, salino.

Los preparados astringentes, absorbentes y desinfec-
tantes tienen sus indicaciones propias y marcadas. Ha-
ida de la terapéutica de seroterapia y la ultima preco-
nizada de choque, y termina esta parte diciendo estas
palabras: “Sin dietética, ningln tratamiento de diarrea
es legitimo, aunque este tratamiento puede perfectamen-
te ejecutarse sin medicamento.”

Re.specto a la dietética, trata primero acerca de la
necesidad de una buena masticacioti. Trata luego de las
diarreas agudas y graves, que justifican la dieta hidrica
de veinticuatro a cuarenta y ocho horas; luego, sopas de
harina muy claras y cacao con agua. Después se ird dan-
do carne— picada— , jamon crudo y papillas de huevo :1a
leche se debera ensayar con gran prudencia; por ultimo,
~Nerduras pasadas y compota.

En las diarreas ligeras, el régimen normal se puede
hacer mas de prisa, si hien sin hacer sobrealimentacion,
a la que muchas veces van los enfermos por el apetito
despertado en la convalecencia.

Termina diciendo que el tratamiento de las crdénicas
varia segun las diversas causas, y, pasando una rapida
revista a los diversos tipos de régimen apropiado a las
de fermentacién y putrefaccion, asi como también a las
modificaciones impuestas por las alteraciones de la di-
gestién, y que predominan en éstas cuando se toman
ciertos alimentos. (Deutsche Medisinische Wochensch-
aft, nam. 12, tomo 60, 1934.)—J. H.

Michalowsky— Cinco casos de difteria primitiva de la
vidyfi.

Ha observado el autor, en ausencia de toda epidemia,
cinco casos de difteria vulvar en nifias de-cinco a ocho
afnos. Tratase en todos los casos de localizaciones primi-
tivas exclusivas, a e.xcepciéon de un caso, en el que se
observé secundariamente una localizacion faringea. El
diagnostico efectudése en todos los casos tardiamente,
muriendo dos de ellos, a pesar del empleo de la serote-
rapia.

Con motivo de estas observaciones, precisa el autor
las cualidades sintomatolégicas de la difteria vulvar:
edema de uno o de los dos labios, enrojecimiento muy
acentuado con presencia de erosiones o0 ulceraciones,
con frecuencia recubiertas de un producto grisaceo. Con
frecuencia, adenopatia inguinal no dolorosa, fiebre ele-
vada, que desciende bruscamente con el empleo del sue-
ro, y una importante afectacion del estado general.

Dado que, con anterioridad, Straszynsky ha encontra-
do en calidad de saprofito en bacilo de Loeffler en la
vagina infantil, considera el autor que estos gérmenes
acaso puedan adquirir cualidades patdgenas en presen-
cia del gonococo, que se encontraba perfectamente conv
probado en los cinco casos descritos.— (Mem. CU. de
VHopital Saint-Lazare, tomo |l, fase, segundo, péagina
212—T. B.

G. JUNGMICHEL.— Importancia forense y clinica de la
determinacion del alcohol en la sangre.

En un trabajo muy interesante sobre la frecuencia
de alcoholismo en casos de accidentes en la via publi-
ca, ataques epilépticos, etc., alcoholismo que se deja de-
terminar hoy dia con relativa facilidad por métodos
microquimicos en la sangre de los enfermos, el autor
llega a las siguientes conclusiones:

1. “ Las causas del aumento de los accidentes por
circulacion en la ciudad de Munich son muy variadas
(gran numero de automoéviles que circulan, descuido de
peatones, condiciones atmosféricas, etc.). El alcohol es
una de las causas mas importantes en el aumento de
estos accidentes, y en todos los casos se impone hacer
una determinacién objetiva de alcohol en sangré, tanto
en la victima como en el causante del accidente.

2. " A este fin, se recomienda hoy dia el microméto-
(io de Widmark, que requiere pequefias cantidades de
sangre.

3. “ La investigacion del alcohol en la sangre es obli-
gatoria en Baviera en todos los casos de delitos, prin-
cipalmente en los de lesiones, atropellos, violaciones,
etcétera, y se recomienda en todos los accidentes de
trabajo.

4, “ En afio y medio apro.ximadamente se han he-
cho 392 andlisis de esta clase, correspondiendo la in-
mensa mayoria a conductores y a peatones.

5. “ Teniendo en cuenta varios factores, es posible
determinar de un modo bastante exacto la cantidad de
alcohol ingerido cuando se conoce la concentracion de
alcohol en la sangre, y el tiempo que hace aproximada-
mente que el individuo habia bebido.

6. " Se ha comprobado también que en los belrederes
habituales el organismo sabe quemar el alcohol con una
mayor rapidez que en los que no beben. Esto y el he-
cho de haber comido abundantemente son las causas
mas frecuentes que pueden inducirnos a error al hacer
el calculo de la cantidad de alcohol ingerido.

7. “ La rapida detenninacion del alcohol en sangre
en casos de delitos tiene gran importancia, pues permite
sacar deducciones posith'as acerca de si existia o no
alcoholismo al cometerse aquél, y, por consiguiente, si
ha lugar o no a modificaciones en la apreciaciéon de la
responsabilidad. (Minchener Med. [Voch., 1935, nime-
ro 10.)—F. G. D.

M. CVMNER— Las sales biliares en el tratcmiiento de las
pleuresias purulentas por neumococos.

Haciendo uso de la accion de las sales biliares sobre
el neumococo en el tratamiento de las pleuresias puru-
lentas neumococicas, el autor ha logrado resultados muy
dignos de aprecio.

Dice debe hacerse de preferencia la inyeccion de con-
centraciones muy elevadas de sal en la cavidad pleural
—la dilucién sera de 10 por 100 del producto en suero
fisiologico—, la dosis de uno a dos gramos de sal por
inyeccién en los lactantes y dos a cuatro en los nifios de
més afios.

Luego de extraer la mayor cantidad de pus posible se
practica la inyeccion de las sales. La esterilizacion del
jnis obtenida se puede hacer aun dos dias después de ha-
ber suministrado las sales biliares.— (Bulletins de Pedia-

i tria de lasi., nim. 3, i934-)-— J- H.
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Mitian — Liquen plono escleroso.

Describe el autor de este trabajo el caso de un en-
fermo que a primera vista parecia padecer una dermitis
cronica liquenificada de la pierna, cuyo comienzo se re-
montaba a cuatro afos. En realidad, se trataba de una
placa formada de péapulas confluentes, la mayoria foli-
culares y rodeadas de una notable pigmentacion; exis-
tian-algunas placas blancas centradas por una pigmen-
tacion perifolicular. Toda esta lesién era asiento de un
prurito intenso.

El estudio histolégico mostré la existencia de una
verdadera esclerosis estrictamente localizada en el der-
mis papilar, que, localizada en bandas o en nodulos, for-
maba siempre papilas cupuliformes. No se encontraba
ninguna fibra elastica. Observabanse todos los estadios
de paso entre la esclerosis papilar y el infiltrado celular
linfocitario del dermis papilar, caracteristico del liquen
plano. (Rev. Fran. de Der. et de Siph., nim. 4, 1934-)—
T. B.

Delye— A propésito de los quistes hidatidicos pulmo-
nares.— Diagnostico y tratamiento.

Recientemente hemos tratado tres quistes hidatidicos
de pulmén; dos de ellos operados respondiendo a la for-
ma quirargica localizada, Unica, y un tercero, de forma
multiquistica, que evolucion6 rapidamente hacia la muer-
te. El primer caso, tratado por el método de Posadas, sin
desagie; el segundo, quiste profundo supurado, tratado
por el mismo método, pero con desagle; el tercero, for-
ma maultiple con quistes en todos los periodos, terminan-
do por hemoptisis mortal.

Estos tres casos permiten una comparacion con los
conocimientos clasicos en cuanto al diagnéstico y tra-
tamiento.

El diagnostico de quiste cerrado es, en general, des-
cubrimiento radiolégico; de ordinario es la historia de
la bronquitis cronica con punta de costado persistente;
pleurodinia es, de todos los sintomas subjetivos, lo mas
constante, sin valor localizatorio, de intensidad desigual,
pudiendo revestir la forma de “disnea de esfuerzo”.

En el quiste hidatidico pulmonar el signo mas cons-
tante es la hemoptisis, si bien Alisavatos sefala su au-
sencia en los dos tercios de los casos y la considera com-
plicacion indicadora de rotura del quiste en bronquio. No
es raro que el médico piense, después del examen cli-
nico, en pleuresia libre o enquistada, suposicion diagnds-
tica muy peligrosa, por ser generalmente seguida de pun-
ciéon exploradora con todas sus malas consecuencias.

Radiolégicamente, la imagen circular precisa, trazada
a compas, de opacidad regular y homogénea; no es pa-
tognomonica, como pretendia Béclére. Lo mismo diremos
de la afirmacién o formula de Escudero: “Opacidad re-
dondeada de contornos preciosos, trazados a compas y
netos sobre la claridad pulmonar; no es imagen de quis-
te hidatidico pulmonar.” Ahora bien: siempre es nece-
saria la imagen radiografica para el diagnostico. Sera un
elemento para el diagnostico a unir a la eosinofilia, a la
reaccion de Weinberg y a la reaccion de Casoni.

En la actualidad estdn bien precisadas las indicacio-
nes operatorias del quiste hidatidico pulmonar. Ha que-
dado reglada de manera clara y elegante por los ciruja-
nos sudamericanos, entre los cuales Posadas y Lamas son
verdaderos especialistas de esta cirugia toracica.— (Re-
ine Chirurgie.— Paris, febrero 1935— 54>ndm. 2,
pag. 147.).— M. A. C.
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H. ZIMMERMANN.— Trato/miento de la angina de pecho
con la estrofantina.

Edens recomendd recientemente la estrofantina en e
tratamiento de la angina de pecho debida a causas or-
ganicas, haciendo notar que la eficacia o ineficacia del
remedio podia servir para hacer el diagnostico diferen-
cial entre las anginas de pecho de origen organico con
lesiéon del miocardio, que respondian pronto y bien al
medicamento, y las vasomotoras, en las que no era ac-
tivo ni eficaz. El autor ha seguido las normas dadas
por Edens, y en los ultimos afios ha tratado 66 angi-
nosos de pecho con estrofantina. La dosis maxima de
una vez oscilaba entre 0,2 y 0,4 miligramos; media, 0,3,
que se repetia durante tres dias seguidos, y al cuarto
hacia una pausa. Asocié el medicamento a la eufilina
(0,05-0,1), al cardiazol (i/io cc.) o al afenil (5-10 cc.).
Para él la estrofantina obra mejorando el riego del mio-
cardio dificultado en las anginas de pecho orgéanicas
por esclerosis o por trombosis de las coronarias. Estos
trastornos del riesgo del miocardio son la causa predis-
ponible méas importante de las anginas de pecho orga-
nicas, y colocan al corazén en el trance de responder
con un ataque anginoso a las causas desencadenantes
més ligeras.

En los casos de infartos recientes del miocardio, los
efectos de la estrofantina fueron evidentes y muy be-
neficiosos.

Los fracasos del medicamento se observan en las lla-
madas anginas de pecho vasomotoras, en las que no
existe insuficiencia coronaria y el proceso se debe a
otros mecanismos.

La molestia del enfermo por la necesidad de las in-
yecciones intravenosas queda altamente compensada con
el alivio que se experimenta, y como, por otra parte,
no existe habito para los principios activos de la digi-
tal, la estrofantina puede darse por tiempo indefinido
sin riesgo alguno. (Minchener med. Woch., 1935. nd-
mero 8.)—F. G. D.

M.argarot y Deveze— Las formas actuales de la sifilis

Fundados los autores en una abundante documenta-
cion, deducida de los mas recientes trabajos y de la re-
cientisima inquisicion de la Asamblea general de la Me-
dicina Francesa, precisan los caracteres actuales de la
infeccion sifilitica.

En el fondo, la sifilis reproduce los rasgos principa-
les de esta misma infeccion en otras épocas, si bien se
sefiala por alg”mas particularidades dignas de interés.
En conjunto reviste caracteres de menor gravedad, sien-
do muy numerosas las formas leves o benignas. Es
igualmente menos temible por la presencia de accidentes
inesperados. Sin embargo, no debe olvidarse que se trata
de una infeccién caracterizada por la existencia de acci-
dentes que sorprende cuando mayor es la confianza, vy,
en consecuencia, para la cuestion terapéutica no debe
nunca considerarse como leve una infeccién sifilitica. Es
importante descubrir, no solo las fases de actividad, si-
no igualmente las de latencia.

A los métodos habituales de diagnéstico debe afiadirse
en los nifios la exploracion minuciosa del sistema 6seo
y la préctica de la puncion lumbar.— (Jour. de Méd. et
de Chi. Prat. 10-VI11-1934.)—T. B.
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Agradecidos y desagradecido?.-La crisis

Cuantos trataron a nuestro inolvidable director
don Carlos Maria Cortezo, aunque ello no fuera
con grande intimidad, tuvieron repetidas ocasio-
nes de escucharle palabras de entusiasmo y afec-
to para la encantadora villa de Carabafa.

Sus maés queridos recuerdos de la infancia po-
larizaban en las épocas de expansion estial por
las riberas del Tajufia, en cuyas lindas margenes
se eleva la citada villa y por cuyos predios corre-
teara feliz, al amparo de la vigilancia amorosa de
su santa madre.

Jamés perdia ocasion el Dr. Cortezo de hit-
cer una escapada recordativa hacia aquellos lu-
gares, y a sus familiares y amigos invitaba a pa-
sar alli tardes dichosas, en las que su atrayente
conversaciéon iba despertando ante el auditorio
pinturas inefables de aquellos afios felices.

Bien sabian los habitantes de Carabafia cuén
intenso y leal era el afecto de Cortezo hacia ellos,
y en numerosas ocasiones les deparé ayuda efi-
caz en sus asuntos particulares u oficiales de la
villa.

No quiso el Dr. Cortezo desaparecer del mun-
do de los vivos sin dejar a su querida villa de
Carabafia un recuerdo objetivo dé cuanto la ama -
ra, y trabajoé y consiguio la edificacion de unas
magnificas escuelas, que inaugurd personalinenlo
en los Ultimos afios de su vida.

No en balde deposit6é su afecto el Dr. Corte-
zo en aquellas nobles gentes, que, cuando le visi-
taban en su casa de Madrid, solian contemplar a
la cabecera de su lecho de enfermo la imagen del
Cristo de Carabarfia, por la que siempre tuvo es-
pecial devocidn.

Dos afios después de muerto el Dr. Cortezo, es-
te pueblo, “singular y ejemplarmente agradeci-

(e mi optimismo, por Wenceslao Borra”ero.

nominaufi” — 11l Congreso Internacional de Paludismo. Sec-

do”, le rinde un fervoroso homenaje, colocando el
busto del amigo querido en el edificio de las es-
cuelas que a su gestidon se deben.

No es cosa corriente que se manifieste el agra-
decimiento después de desaparecida la persona
gue justamente le motiva, y aun muchas veces
recogiera el mismo Dr. Cortezo pruebas de pal-
maria ingratitud de quienes mucho le debian.

Por eso, y con singular encanto, resefiamos en
estos parrafos el noble aeto de la villa de Ca-
rabafia.

Fué el domingo 31 de marzo, en las primeras
horas de la tarde, cuando el pueblo en masa,
reunido en torno a las autoridades locales y a los
familiares del Dr. Cortezo, presencié el descu-
brimiento de un artistico busto, debido al cincel
del notable escultor Sr. Ortells, situado en el re-
llano de la escalera principal del edificio escolar.

El secretario del Ayuntamiento, D. Victorio
Goémez, en representacion de la Corporacion Mu -
nicipal, y por encargo expreso de ella, ley6 un
discurso lleno de emocidn y afecto, en alabanza
del Dr. Cortezo, saludando en nombre del pue-
blo a su viuda e hijos, alli presentes. Di6, por ul-
timo, cuenta del acuerdo, adoptado en sesidn pu-
blica y por unanimidad, del Ayuntamiento para
solemnizar el acto con la declaracion oficial de
hijo adoptivo y predilecto de la villa en favor de
don Carlos Maria Cortezo.

Hablé seguidamente el maestro nacional don
Alejandro Garcia Bayo, haciendo resaltar el be
neficio obtenido por la intervencién influyente del
doctor Cortezo, plasmada en la construccion del
Grupo escolar que lleva su nombre, edificio de-
coroso y adecuado a los nobles fines que se le
destina.

A continuacion, la maestra de nifias dofia Ade-
la Gomez Ramirez hablé en términos llenos de
efusién y sincero entusiasmo, dibujando la figu-
ra del Dr. Cortezo y trayendo al recuerdo de
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los presentes las muchas manifestaciones de amor
ciue hiciera al pueblo de Carabafa, trabajando por
el mejoramiento de la cultura de los nifios.

El cura ecénomo, D. Pablo Prieto, en elocuen-
tes parrafos, demostrativos de sus dotes orato-
rias, ensalzo la ciencia y virtudes de Cortezo, po-
niéndolas de ejemplo a la poblacion escolar.

Por dltimo, nuestro querido vicepresidente del
Consejo Cientifico de EL SIGLO MEDICO, doc-
tor D. Victor Maria Cortezo, en representa-
cion de la familia de D. Carlos, recogié lo di-
cho por todos los oradores, dando las gracias al
sefior alcalde, don Miguel Cobos, y al Concejo de
Carabafia por el acto noble, simpatico y cordial
que hablan realizado, y ofrecié conservar en el
intimo de la familia el gran carifio que tuvo don
Carlos a la preciosa villa, nacido en los primeros
afios de su infancia y conservado sin interrupcion
al través de su dilatada e inquieta existencia.

El diputado por la provincia de Madrid don
Luis Fernadndez Heredia, natural de Carabafia y
cordial amigo del doctor Cortezo, se adhirio, en
un caluroso escrito, al acto celebrado, lamentan-
do su obligada ausencia por deberes politicos, que
le retenian aquel domingo en Valladolid.

iCos."”» BIEN DISTINTA r

El Comité en pleno—suponemos que el de la
Asociacion de Inspectores Municipales de Sani-
dad—ha celebrado un banquete-homenaje al doc-
tor Palanca, para festejar la incorporacion a la
base 23 de la ley Municipal de las aspiraciones de
la clase. El acto tuvo lugar inmediatamente des-
pués de aprobada dicha enmienda, cuando los ru-
mores de crisis hacian presumir un inminente
cambio politico y, por consiguiente, nuevos nom-
bramientos de altos cargos sanitarios.

Presidencia del agasajo al Dr.

SIGLO MEDICO

Nos parece muy bien que dicho Comité se apre-
sure a manifestar su gratitud a los ilustres com-
pafieros que laboran por el mejoramiento de la
clase. Pero consideramos de una injusticia noto-
ria, que seguramente causara disgusto en la in-
mensa mayoria de las clases médicas, que los pre-
cipitados organizadores de este homenaje, veri-
ficado en el restaurante Molinero, hayan olvida-
do tan pronto las eficaces y generosas interven-
ciones parlamentarias del Dr. Albifiana, a quien,
por lo visto, y segln el estrecho criterio de los
agasajantes, no debe corresponder ninguna par-
ticipacidn en este acto demostrativo de gratitud
profesional.

Sabemos que los elementos sanitarios organiza-
dores del agape han visitado reiteradas veces al
Sr. Albiflana en su casa y en el Congreso para su-
plicarle su intervencion en favor de las camparfias
gue todos propugnamos. ElI modo en que el sefior
Albifiana ha respondido a estos requerimientos de
compafierismo es publico y notorio, y registrado
estd de manera elocuente en las paginas del “Dia-
lio de Sesiones” .Y no seria mucho pedir, en bue-
na correspondencia cortés, que ya que tuvieron
la iniciativa de buscar su apoyo, hubieran tenido
-también la atencién justa de incluirle en la misma
demostracién de gratitud.

Conocemos la modestia extrema del buen com-
pafiero Albifiana, que jamas se siente ofendido ni
molesto por los reiterados desdenes y omisiones
que con él suelen cometer los que mas obligados
le estan. El apoyo que el ilustre doctor presta a las
reivindicaciones sanitarias no es para encomiado,
porque su recuerdo perdurara en el corazén de
lodos los sanitarios agradecidos. Lo que sucede es
que el Sr. Albifiana, leal a su ideologia politica,
vive voluntariamente separado del régimen y, na-

%

Eduardo Varéla de Seijas para celebrar su triunfo en las oposiciones a la Direccién

del manicomio de Guadalajara.
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luralmeiite, alejado de toda posibilidad de car-
go oficial dentro de las instituciones sanitarias.
Mas claro: que no puede repartir credenciales,
favores ni granjerias dentro del régimen actual,
ni dispone, por tanto, de esa corte vulgar de adu-
ladores que constantemente pulula en torno de
los que desempefiaron o pueden volver a desem-
pefiar altos cargos oficiales en la Direccion sa-
nitaria.

Nuestro consejo leal es que las actividades de
los dirigentes de las clases sanitarias deben em-
plearse en allegar toda clase de asistencias y nun-
ca en la organizacion de precipitados homenajes,
gue méas que demostraciones de gratitud, semejan
la adopcion de posiciones aduladoras, desde las
cuales tienden la mano por anticipado en demanda
de gracia a los futuros y posibles funcionarios de
la Sanidad oficial.

Con raz6én auguramos en nuestro “Boletin” an-
terior que los episodios politicos suspenderian la
marcha de cuanto estaba en curso para la apro-
bacion de los reglamentos sanitarios.

La solucion dada a la crisis ministerial no per-
mite suponer que el actual Gobierno sea duradero.
Una vez més queda la Sanidad pendiente de la
politica. Y una vez méas recordamos con cuanto
empefio predicaba D. Carlos Cortezo la convenien-
cia de separar el organismo directivo de la Sani-
dad de los vaivenes politicos del pais.

Tenemos subsecretario de Sanidad, y queremos
tener ministro. jCuanto mejor seria un director
sreneral, de vida oficial prolongada, que le permi-
tiera el conocimiento puntual de los problemas 3
el plantear discreta y meditadamente las solucio
nes oportunas!

Aguardemos a conocer como se llamard esta
vez el subsecretario, y calculemos los dias, sema-
nas y, en el mejor caso, meses, con los que contara
para su labor oficial. jDesdichado pais este!

Decio Carlan.

Una (eclia historica

El cincuentenario de la vacunacién anticolérica

FERRAN Y GIMENDO

El dia 31 de marzo de 1885, la Academia de Ciencias
de Paris, bajo la presidencia de Félix Faure y vicepre-
sidencia de Luis Hudiard, dio lectura a la comun-cac.on
enviada por el medico espafiol D. Jaime berran y Chia,
titulada “Accién patégena y profilactica del bacilo vir-
gula”.

El inspector provincial de Sanidad, Dr. D. Francisco Bécares,
cuya obra “Técnica sanitaria municipal”, recientemente ac-
recida, estd mereciendo justo y unanime aplauso de la critica.

Gran expectacion produjo en el mundo de los sabios
la atrevida idea de inmunizar al hombre centra el cdle-
ra, utilizando cultivos muertos del vibrién colerigeno, y
aun cuando entonces surgieron muchos de los enemigos
gue amargaron la vida de Ferran, también surgieron
entusiastas y devotos admiradores.

Lo cierto es que el dia 31 de marzo se ha cumplido
medio siglo del descubrimiento de la vacuna anticolérica.
Esta vacuna tiene, ademas, la importancia de ser la pri-
mera vacuna quimica obtenida cientificamente en un la-
boratorio.

Las conclusiones presentadas por Ferran respecto a la
preparacion de su vacuna fueron las siguientes:

1. “ Existe una accion inmunizante que ejercen en €l

conejo de Indias las inyecciones de cultivos puros del ba-
cilo virgula contra las dosis mortales de los mismos cul-
tivos.

2. 7 Las inyecciones de cultivos del vibrion colerige-

no vivo y sin atenuar son perfectamente toleradas por el
hombre, a condicion de practicarlas en el tejido celular
subcutaneo.

3. * Los cultivos muertos del vibrion colerigeno con-

fieren inmunidad, lo cual constituye el descubrimiento de
una vacuna quimica. Fué aplicada mas tarde por Koller
durante la epidemia de Hamburgo de 1892

Estas tres sorprendentes premisas quedaron consigna-
das en los libros de actas ;ce la Academia de Ciencias de
Paris como documento histdrico, que sefiala una de las
mes grandes efemérides de la Medicina espafiola.

(IR

El origen, la forma como surgid este trascendental des-
cubrimiento, que habia de dominar las tragicas epide-
mias importadas desde el delta del Ganges, es altamente
Curioso.

Alla por el afio 1884, cuando Marsella fué invadida
por el colera morboasiatico. el Municipio de Barcelona,
en vista de la proximidad de una invasion, tomd €
acuerdo de enviar una Comision de médicos a estudiar
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aquella tremenda enfermedad en su foco mas intenso,
gue a la sazon era la citada poblacion mediterranea, y a
tal objeto abrid un concurso adjudicando a Ferran la
plaza de bacteridlogo de dicha Comisién, en vista de los
justificantes que acreditaban su ya entonces inegable
competencia.

En aquella época, en que la bacteriologia apenas ha-
bia salido de los laboratorios de Pasteur y de Kocb, re-
sultaba notablemente meritorio iniciarse sin guias ni
maestros en un género de estudios que mauguraban una
medicina nueva.

Fué Ferrdn a Marsella e instald su laboratorio en el
mismo departamento del Hospital Pharo, donde Nicati y
Rietsde estudiaban el cdlera también.

Como Ferran era practico en la preparacion de las va-
cunas pasteurianas contra el carbunclo y contra el ron-
get de los cerdos, puesto que en aquella época ya las pre-
faraba en Espafia para combatir dichas epizootias, no
tuvo que vencer dificultades de técnica para cultivar y
estudiar el bacilo virgula del célera morboasiatico.

Terminada brillantemente su mision en Marsella, € ins-
talado de nuevo en su modesto laboratorio de Tortosa,
Ferran realizd sus descubrimientos, que luego presentd
en la Academia de Ciencias de Paris.

Al llegar la primavera de 1885 aparecio el cdlera en la
povincia de Valencia. Ferran, después de someterse él,
su familia y numerosos amigos al método inmunizante
(experimentalmente resuelto en los cobayas), sometio al
mismo a mas de 50.000 personas, algunas de ellas vacu-
nadas una, dos y hasta tres veces, y en otros casos prac-
ticando mas de 200.000 (inyecciones de bacilo virgula en
cultivo puro y Vivo y obteniendo como resultado la solu-
cién del gran prohlemia de la profilaxis del célera asiati-
co, como lo acreditan las estadisticas perfectamente le-
galizadas por las autoridades locales y los notarios que
dan fe de su autenticidad.

Practicada la vacunacion en las poblaciones de Liria,
Adzaneta, Alcald de Chisvert, Villanueva de Castellon,
Alberique, Belgida y otras, se demostré que era falsa la
especie lanzada por los enemigos de que las personas va-
cunadas pudieran ser causa de propagacion de la enfer-
medad, sino que resplandecié la fuerza inmunizante de
aquella vacuna, salvando a estas poblaciones de la tra-
gica epidemia.

Tal impresion causd en Europa el descubrimiento de
esta vacuna, que el dia 4 de noviembre de 1885, el doc-
tor D. Cardos Camerdn dié una conferencia en la Socie-
dad de Ciencias Naturales de Glasgow, poniendo de re-
lieve las concienzudas estadisticas llevadas a cabo y la
consecuencia beneficiosa que la humanidad debe de agra-
decer al sabio espariol.

* * *

Hay en la historia del descubrimiento de la vacuna del
cOlera una parte que no puede hallarse en los libros de
actas de las Academias ni en los textos de Higiene y Pa-
tologia. Nos referimos al motor humano, al ambiente de
intriga y de envidias que ha rodeado y ha rastreado la
obra de Ferran toda su vida.

Tan pronto como el genial investigador dié publicidad
a su descubrimiento surgieron sus impugnadores y sus
encarnizados enemigos, negando la utilidad de la vacuna
y aconsejando que no se emplease.

La cuestion Ferran se hizo pronto cuestion politica, y
tuvo enfrente las huestes gubernamentales, que a la sa-
z6n eran conservadoras. Romero Robledo, el nefasto ca-
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cique, era ministro de la Gobernacién, y tuvo el atrevi-
miento de inducir al Gobierno a cometer verdaderas
enormidades. Entre ellas, prohibir el uso de la vacuna.

En camliio, D. Anialio Gimeno. siempre caballero di.g-
no y con un talento exceipcional, supo orientarse cienti-
ficamente en esta cuestion, interpretar el éxito de las ob-
servaciones experimentales y apoyé a D. Jaime Ferran
con toda la fuerza de su brillante prestigio. También de-
fendieron la vacunacion el Dr. Candela, D. Angel Puli-
do y Rubaudonadéu desde Paris.

Si no bastara la verdad de los hechos para probar la
trascendencia cientifica y humanitaria del descubrimiento
de Ferran, servirian a este objeto los plagios mas o .rie-
nos encubiertos de aquella serie de imitadores que se lla-
maron Haffkine, Gausaleia, Klemperer, Brieger, Rolle
y, acaso, Otros.

Con motivo de haber sido recibida como origina! una
comunicacion del Dr. Gausaleia, de Odesa, a la Acade-
mia de Ciencias de Paris, el 20 de agosto de 1883, en la
gue el bacteridlogo ruso aparecia como desconocedor de
los trabajos de Ferran de 1885. el sabio espafiol se cre-
y6 en el caso de despertar la atencion de aquella alta
corporacion cientifica parisiense y, al efecto, reprodujo las
conclusiones de todas las notas referentes al caso en un
opusculo titulado “Revendication”, en cuya pagina 85
puede leerse un paralelo elocuentisimo de las conclusio-
nes de los trabajos de Gamaleia y de Ferran.

Este pleito motivd que La Paix, periddico de Paris, en
su numero del 31 de agosto de tsss, publicara un vigo-
roso articulo firmado por el Dr. Jules Respaut.

Por fortuna, el tiempo se encarga siempre de liacer
justicia y, por otra parte, nunca faltan hombres de rec-
ta conciencia que no se prestan a hacer el juego de ca-
marillas por poderosas e influyentes que ,éstas sean. Por
esto, ni los juicios apasionados de Bronardel, ni la acti-
tud enemiga de Haffkine fueron tomados en considera-
cion. En cambio, el ilustre y sabio presidente de la So-
ciedad de Biologia, Dr. M. A. Chanveau, en la sesion de
21 de octubre de 1892, se expresd en los términos si-
guientes :

“En portant & la connaissance de la Société la Note
adressée & son président par M. le Dr. Ferran, je crois
de mon devoir de dire que c'esl & lui, en effet, le mérite
de la priorilé dans la question de la vaccination anti-cho-
Icriquc. Il en a con;;u le premier I'idée, et le premier, il a
executé des inyections sous-cutanées, des cultures du ba-
cille idrgide, dans le but de conferer I'hnmnnité contra le
cholera. Ces inoctdations, ont eté executées avec succés
sur lui méme, sur les membres de sa famille, et en suit .
sur des millieurs d’'autrcs personnes, qui comptaien. en
ce pretant & ces inoculations, se mettre & I'abri de la ma-
ladie.”

También son dignos de mencién los juicios favorables
a la prioridad de Ferran en su descubrimiento formula-
los por Renodn, Rosix, Calmette, Guttman, Metdinikoff,
Grand, Richet, Auclair, Phisa-lix. Saliusbeni, Bondiard,
Chanveau, Conrmont, Arlonig, Klemper, Grendier, Von
Ermenger, Negri, Franca, Hansen, Bettencourt, Mad.'en
V Eloside.

El ilustre Dr. D. Amalio Gimeno, nuestro querido
maestro, que el afo 1885 se encontraba en la plenitud de
su gloria y de su triunfo, campedn siempre de todas
las causas justas y legitimas, fué el defensor més entu-
siasta de la vacunacion anticolérica.
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No podemos sustraernos al deseo de recordar las si-
guientes palabras del actual presidente de la Academia de
Medicina: _ ) -, 1

£ra la vez prim-era que un medico espafol liaoia lo-
grado atraer la mirada del mundo y conseguido reunir
liinto a si, por el agiiiijoti de la curiosidad cientifica, la
més legitima de las curiosidades, hombres de todas las
lenguas y de todos los paises para estudiar sus ensayos.
Todo el mundo se regocijaba, todos, amigos y adversa-
rios. y en verdad que es un espectaculo grandioso y her-
mosisimo a la vez el ver sabios eminentes, personas au-
torizadas que acuden al lado de Ferran para inquirir ¢

dia siguiente el nifio estaba convaleciente de la enferme-
dad que habia matado a sus hermanos.

Caso ocurrido en el Asilo de las Hermanitas de los Po-
bres, de Valencia.— En este Asilo se albergaban i6i in-
dividuos, de los cuales, entre el 19 de junio y el i.° de
julio fueron atacados 73, 0 sea el 44.34 too de sut.'-
tal de poblacion.

De los 73 atacados murieron 65. 0 sea un 89,04 por
100. (En ninguna otra epidemia se ha visto mortalidad
tan elevada.)

Quedaron, por consiguiente, en el Asilo 96 individuos;
si de éstos descontamos ocho, que por no haber pasado

investigar si aquello que to-
dos saludaban gozosos como
una esperanza de sahvicién
para la humanidad, amena-
zada de nfievo por terrible
azote, es soélo ilusion nobi-
lisima o realidad consolado-
ra que ha de abrir anchos y
luminosos horizontes al espi-
ritu inquieto e inconsable de
la ciencia, a saciar de honra
el amor patrio Va dar al
hombre arma podero.m con-
tra la muerte.”

A titulo de curiosidad his-
térica vamos a reproducir
algunas de las primeras de-
mostraciones  clinicas que
pudo reunir Ferran en prue-
ba de la veracidad de su des-

Nuevo servicio a nuestros suscriptores

El gran ndmero de consultas que constante-
mente se nos hacen sobre asuntos personales
de nuestros suscriptores, bien de indole profe-
sional o referentes a cuestiones anejas, motiva-
ba el retraso involuntario de nuestras contes-
taciones a los interesados.

EL SIGLO MEDICO, deseando resolver es-
tas necesidades de sus amigos y suscriptores,
ha organizado una seccién especial, a cuyo
frente estd el probo e inteligente funcionario
D. Manuel Blazquez y Séanchez, que se encar-
ga de gestionar rapidamente cuantas consultas
se nos envien, acompafiadas de dos pesetas, en
sellos de Correo, con cuya cantidad se contri-
buird, en parte, al sostenimiento del personal
necesario en esta seccion.

Todas las consultas se dirigiran a EL SI-
GLO MEDICO, Seccién de consultas y ser-
vicios anejos.

el colera estaban ya inmunes,
guedan 88 individuos méas o
mencs contaminables.

Estos fueron vacuna-
dos e dia 1" de julio, en
plena epidemia, estando 13
de ellos atacados de diarrea
premonitoria.

Después de practicada la
vacunacion, y antes de que
transcurrieran los cinco dias
que se conceptian necesa-
rios para que esta vacuna
confiera inmunidad, de los 83
individuos vacunados fue-
ron atacados 30y fallecieron
16; hubo, pues, entre los 83
vacunados una mortalidad
de 34,09 por too, y entre los
30 atacados, una mortalidad
del 53,33 por roo-

cubrimiento :

Caso de Alcira, en una
casa del barrio de las Barracas.—ESta casa, donde se
albergaba gran ndmero de familias pobres, constituia
el foco epadémico més importante que habia. Con el pro-
posito de extinguirlo, en una tarde fueron vacunados to-
dos los individuos, excepto cuatro, que estaban asusen-
tes en el campo. Las invasiones cesaron stbitamente, cau-
sando asombro el efecto de la vacunacion, mucho més
cuando el dia de fiesta proximo llegan del campo los
cuatro ausentes, y como no estaban vacunados, contra-
jeron el célera y fallecieron.

Caso del Hospital de Alcira.— En €l Hospital destina-
do en Alcira a la asistencia de coléricos, fueron vacuna-
das todas las personas que en €l desempefiaban algun car-
go, excepto el portero, que no quiso vacunarse por te-
mor a las molestias que le habia de producir la vacu-
nacion.

Este individuo contrajo el célera y fallecid, mientras
gue los otros pasaron la epidemia sin que nadie les mo-
lestase.

Caso de los tres hermanos ocurrido en AIcira,—’UH
mujer viuda perdi6é en pocos dias dos hijos pequefios.
Pronto enfermd el dltimo que le quedaba, como de ocho
anos, y desesperada la infeliz madre, se deshacia en llan-
to y lamentaba su desgracia ante varias personas, cuan-
do el enfermito le dice muy tranquilo: “Madre, yo no
me muero; estoy vacunado.” En efecto, en el bolsillo te-
nia la tarjeta que acreditaba su vacunacion, que él se
habia hecho practicar sin que su madre lo supiera. Al

Entre los 16 fallecidos ha-
bia seis que, al ser vacuna-
dos, tenian ya diarr?a 11 esrmtoria

Después del quinto dia, cuando ya la inmunidad se
habia establecido, no ocurrié ninguna otra invasion: sélo
una hermana de la caridad, que no se vacuné por estar
ausente el dia en que se practicaron las vacunaciones,
contrajo el colera al regresar al Asilo, y fallecio.

He aqui las deducciones numéricas de estos datos;

Antes de la vacunacion, la morbilidad fué de 44,34 por
100 en la totalidad de la poblacion del Asilo; después de
la vacunacion, incluyendo en los individuos vacuna-
dos los 13 que tenian diarrea al vacunarse, fué de is 8
por 100, pero si descontamos estos 13 individuos, enton-
ces la mortalidad sube a 21,33 por 100.

Mortalidad y morbilidad bajaron a cero cinco dias
después de practicada la vacunacion.

Pero todavia hay mas: mientras que de los infectados
gue no estaban vacunados fallecieron el 89,04 por 100,
de los 13 individuos que estaban vacunados estando ya
infectos, solo fallecieron seis, o sea el 46,15 por 100, lo
gue da una diferencia de mortalidad de 42,89 por 100
menos en los que se vacunaron estando infectados.

Esto Ultimo nos ensefia que la vacunacion debe prac-
ticar.se aun en los que estén en el periodo de diarrea pre-
monitaria, puesto gue, a pesar de vacunarse en condicio-
nes tan desventajosas, reduce la mortalidad, de 89,04 por
100 a 46,15 por 100, lo cual significa que los que se va-
cunan estando con diarrea tienen un ndmero de proba-
bilidades de morir 42,89 por 100 de veces menor que los
infectados no vacunados.
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Caso de la familia del Dr. Candela— Esta familia, con
su servicio, compuesta en su totalidad de ii individuos,
fué vacunada a mediados de abril, excepcion hecha del
padre del Dr. Candela, quien, por los achaques de su
edad, no quiso sujetarse a esta p™actica, y una muchacha
de veintiocho afios quien, por sus ideas religiosas, no
quiso oponerse a los designios de la Providencia, seglin
ella.

En 10 de junio fué atacado el Sr. Candela (padre) y
falleci6 a las treinta y tantas horas de la invasion; la mu-
chacha de esta familia que no quiso vacunarse fué inva-
dida el 14y fallecio el dia 14 del mismo mes.

Podriamos citar otros muchos casos, pero renuncia-
mos a ello, por no hacer interminable esta informacion.

Dr. AVREZSIERRN

Emancipacién de la clase médica rural (e

El Dr. Albinana nos habla de los palpitantes

problemas de la Sanidad espafiola

Un\ vida CONSAGRADA a LA REEDRMA DE LA SANIDAD.
E1 DRAVA DE LOS FACULTATIVOS TITULARES EN El. A
BIENTE CACIQUIL— Un Municipio andaluz llevaba
VEINTICINCO ANOS SIN PAGAR AL MEDICO.— CoN LA NUE-
VA LEY MuNICIPAL SE ABRIRA UNA EPOCA DE INDEPEN-
DENCIA Y LIBERT.AD PARA LAS CLASES SANITARIAS,

Desde hace tiempo, las clases sanitarias nacionales
han redoblado su esfuerzo para obtener mejoras impor-
tantisimas en la ordenacion de los servicios higiénicos
de nuestro pais. Uno de los facultativos de mas destaca-
da historia de lucha profesional es el ilustre Dr. Albi-
fiana, actual diputado nacionalista espafiol, que, como
nuestros lectores habran podido observar en el curso de
los debates sobre los asuntos sanitarios promovidos en
las actuales Cortes, ha llevado la voz de la clase médica
rural, largamente sometida a los desmanes del caciquis-
mo pueblerino.

La discusion de la ley de Bases para el nuevo Estatu-
to Municipal ha proporcionado al Sr. Albifiana nueva
ocasion para subrayar sus profundos conocimientos en
la materia.

Las Cortes acaban de aprobar una enmienda conjunta
de los Sres. Palanca y Albifiana, en virtud de la cual
los facultativos titulares dependeran directamente del
Ministerio de Trabajo y Sanidad. Esto quiere decir que
los Ayuntamientos ya no intervendran en el nombramien-
to, castigo y separacion de dichos facultativos, los cua-
les estaran subordinados a su natural jerarquia sanita-
lia. por intermedio del inspector provincial de Sanidad.

Con estos antecedentes de viva actualidad hemos crei-
do oportuno entrevistar al Sr. Albifiana, para que nos
expusiera el juicio que le merece el momento actual sa-
nitario, en el que estan interesados muchos millares de
funcionarios esparioles. El doctor nos acoge amablemen-
te en su despacho. Una pieza modesta, repleta de libros
y papeles, donde lucen sus relieves de talla severa unos

(i) Reproducimos con gusto esta informaciéon de or-
den sanitario, publicada en el diario “Informaciones”,
para que nuestros lectores puedan apreciar el profundo
interés que en la Prensa politica ha despertado la actua-
cion de cuantos elementos venimos interviniendo en el
mejoramiento de 'a Sanidad espafiola.
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muebles humildes, de clasico estilo espafiol. En lugar
preferente del despacho aparece una hermosa fotografia
del insigne maestro fallecido D. Santiago Ramon y Ca-
jal, con esta expresiva dedicatoria: “Al ilustre Dr. Al-
bifiana, en testimonio de admiracién y de cordial afec-
to—i". Ramén cajal.—Madrid. &5 de octubre de 1933 ”

D esde los afios escolares— Cuarenta afios en E ngue-
ra— Miles de articulos—:Congresos y Asambleas.

Lucha tenaz por las aspiraciones de la clase.

—¢Cuéanto tiempo lleva usted luchando por conseguir
las mejoras sanitarias?— preguntamos al doctor.

—Dc.sde mis afios escolares. Tuve un maestro ilustre,
el Dr. D. Francisco Moliner, catedratico de la Facultad
de Medicina de Valencia, que infiltrd en varias genera-
ciones de estudiantes el espiritu reformador de la Sani-
dad espafiola. Me cupo la honra de .ser su discipulo pre-
dilecto, y esta tendencia sanitaria me acompafio toda m
vida. Ademas, mi buen padre ejercid, durante cuarenta
anos, el cargo de médico titular en Enguera, mi pueblo
natal, y desde pequefio he conocido de cerca las vicisi-
tudes y calvario de los facultativos titulares en el am-
biente rural. Mi actuacion en beneficio de mis colegas ha
sido, al mismo tiempo que una inclinacién natural de mi
animo, un homenaje filial a la memoria del autor de mis
dias. Mi cargo de diputado lo ambicionaba, mas que nar
da, para poder alcanzar, desde la esfera parlamentaria,
lo que ya hemos logrado.

En el afio 1911 fundé un periddico profesional titula-
do La sanidad ckdl, que alcanz6 la mayor circulacion
conocida entre las clases sanitarias. Desde sus columnas
propugnaba la creacion del Cuerpo de Sanidad Civil, que
hoy tiene su equivalente en el Cuerpo de Inspectores de
Sanidad. He escrito millares de articulos en sentido
orientador y de defensa. EI mismo afio organicé y pre-
sidi en Madrid el primer Congreso Nacional de Sani-
dad Civil, al que concurrieron 7.000 médicos de toda Es-
pafia. En 1912 organicé ocho .\sambleas regionales del
mismo carécter. El 15y el 19 fueron afios de mucha ac-
tividad profesional, correspondiéndome también presidir
el 11y 11l Congreso de Sanidad Civil, que alcanzé efi-
caces apoyos, entre los que recuerdo el de los Sres. Vaz-
quez ds Mella, Lerroux, Alba, Melquiades Alvarez y con-
de de Romanones. Fui nombrado presidente de una Co-
mision extraparlamentaria, encargada de redactar un
proyecto de ley de Sanidad, que ultimé completamente y
gue no pudo ser discutido en las Cortes por haberse su-
cedido rapidamente algunas crisis ministeriales.

Recogiendo las aspiraciones de la clase, fundé la Fe-
deracion Nacional de Sanidad Civil, integrada por meédi-
cos titulares, subdelegados, forenses, inspectores provin-
ciales y médicos libres. Dicho organismo tuvo diez afios
de existencia, y fui el Unico presidente del mismo, ac-
tuando de secretario el infatigable Dr. José Aguila Co-
llantes, persona muy inteligente y perita en estas mate-
rias, que actualmente sigue batallando por los mismos
ideales.

T rascendencia de la base XXNi.—LOS facultativos ya
NO SERAN NOVBRADOS POR LOS AYUNTAMIENTOS.— V-
GIAS SANITARIOS.

—¢ Qué trascendencia tiene para las clases sanitarias
la aprobacion de la enmienda a la Base XXIII de la
nueva ley Municipal?

— Muchisima y radical. A partir de la aprobacién de
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D. José M.' Albifiana y Sanz

diclia ley, los facultativos titulares ya no seran nombra-
dos por los Ayuntamientos. Existe una jerarquia natu-
lal dentro del campo sanitario que no es licito quebran-
tar. El tradicional sometimiento de estos facultativos a
las intemperancias del caciquismo pueblerino ha sido pro-
ducto de un falso concepto de la Sanidad piiblica. Este
concepto se restablece ahora en todo su'valor. Los Ayun-
tamientos. como expresion juridica de los Municipios,
pueden y deben tener absoluta autonomia, pero solamen-
te para aquellas cuestiones de indole municipal. Y la
funcion sanitaria, ppr los grandes progresos de la Me-
dicina, ha rebasado el area municipal para invadir la
esfera nacional, y muchas veces la internacional. Un fo-
co de infeccion aparecido en el Norte de Espafia puede
repercutir tragicamente en el Sur, o en cualquiera, otra
zona del territorio nacional. Los Municipios son impo-
tentes por si para acometer la accién contentiva de una
epidemia, que requiere la intervencion total y coordina-
da del Estado. Y el Estado no tiene mas agente para
defender la salud publica que el inspector de Sanidad,
verdadero soldado de vanguardia, que vigila atentamen-
te la aparicion y tratamiento de cualquier caso peligroso.

Sanciones inatiles— I ndependencia y responsabili-
dad— A LA QOLA DE LA ESLADISTICA

—¢Tendran ahora mas independencia los facultativos
titulares? . .

—Evidentemente. Tendrdn més independencia y mas
responsabilidad. La independencia era niily necesaria,
pues hasta ahora la sumision incondicional al cacique
del pueblo impedia que los facultativos pudieran adop-
tar libremente las més elementales precaupiones sanita-
rias, porque algunas de ellas perjudicaban intereses ma-
teriales. Desde hoy su libertad es absoluta, pues no re-
conociendo otra autoridad inmediata superior que li”™ce
inspector provincial, con ésta se entenderd adecuadamen-

trabajando en su biblioteca.

le para cuanto corresponda a su funcion. En la actuali-
dad se da el caso vergonzoso de que la Inspeccion pro-
vincial de Sanidad sancione con una multa las intrac-
ciones sanitarias de los caciques, y estas multas quedan
después sin efecto por las maquinaciones abuswas de los
politicos, que no quieren perder su cacicato. Con la a-
cultad ilimitada para la adopcion de previsiones sanita-
rias en un quinquenio disminuirdn considerablemente las
cifras de morbilidad y mortalidad, ahorro de vidas y ac-
tividades que redundard en fomento de la potencionali-
dad nacional. No quiero enumerar la vigencia actual de
dichas cifras, porque me lo impide un elemental rubor
de patriotismo. Baste decir que marchamos a la cola en
las estadisticas mundiales. Y esto hay que remediar.o
enérgicamente, por humanidad y por decoro patrio.

Se va a impedir la repeticion de abusos vergonzosos

_ ¢Reporta alguna ventaja econémica la actual refor-
ma a las clases sanitarias?

__De nuevos emolumentos, ninguna. Los facultativos
titulares, mas que por el huevo, luchan por el fuero. La
clasificacion de plazas continuara en el mismo estado que
en la actualidad. Solamente se percibira la ventaja de
impedir que multitud de Ayuntamientos inmorales sigan
debiendo miles de pesetas a sus facultativos. La suna to-
tal de los débitos municipales asciende a varios millones.
Ya tuve ocasion de ofrecer a la Camara algunos casos
tan escandalosos como el de un Municipio andaluz que
lleva veinticinco afios sin pagar al médico. Muchos re-
damantes han agotado los recursos legales en todas las
instancias para intentar indtilmente el cobro de las cre-
cidas cantidades que se les adeudan. Se ha dado el caso
tragico de tener que pedir un médico al alcalde un anti-
cipo de iidos pesetas!!, para comer un dia él y su an-
ciana madre.

El drama interno de los médicos titulares no reconoce
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par. Lo mismo sucede con bastantes farmacéuticos. Un
Ayuntamiento de Badajoz debe al farmacéutico titular
mas de 25,000 pesetas. El pobre boticario, encima de no
cobrar, se ha visto amenazado por el alcalde con llevarle
a la céarcel, si se niega a seguir suministrando los medi-
camentos que no le pagan. Y todo esto, amparado por ca-
ciques de elevada posicion politica, que adn tienen el ci-
nismo de predicar reivindicaciones sociales y la emanci-
pacion proletaria.

No queremos escuchar mas desdichas y nos despedi-
mos del doctor. Pensamos en la satisfaccion que este
gran luchador profesional y politico habrd experimen-
tado al conseguir poner término con su generosa inter-
vencion parlamentaria a la anarquia tragica, que tantas
miserias ha sembrado entre las respetables clases sani-
tarias, y que hoy, afortunadamente, ha motivado un ac-
to de justicia del Parlamento espariol.

EL PORQUE DE MI OPTIMISMO

Mi dltimo articulo “Basta de jeremiadas”, en esta re-
vista publicado, dejé sorprendido a mi hijo César, que,
habiendo comipartido y lamentado conmigo el sinsabor
de mi azarosa vida, se extrafiaba del cambio que supo-
nia mi actual conformidad con los vacilantes giros de
nuestro problema sanitario.

Atendiendo a mis acaecidos percances, no seria desca-
bellado exigir que mi condicion se mostrara, en vez de
optimista, NO Yya pesimista, QUe Seria poco, SiNO Seria-
mente fatalista, bajo el supuesto de creer, como los fa-
quires, que mis pasados SUCESOS estaban escritos €n el
hbro de la Fatalidad.

Algunos compafieros que mi situacion <lesconocen re-
cibirian la impresién de creer que mi optimismo fuera
motivado por placida consecuencia de un exuberante li-
sonjero bienestar nacido de pinglies rendimientos en la
infortunada profesion que nos angustia.

Pues, no, sefiores, que es todo lo contrario. Mi ejer-
cicio profesional, instablemente turbulento por inicuas
persecuciones sufridas bajo la presion de mi indocilidad
ai sometimiento de premiosas exigencias, ha sufrido la-
mentables contratiempos econdmicos, lances personales,
amenazas y atentados de muerte, con arbitrarias destitu-
ciones, cuando los Municipios caciquiles nos considera-
ban feudatarios de sus inexpugnables acantonamientos.

De aquellos repugnantes cacicatos alin subsisten algu-
nos sefiores feudales, sin pergaminos, a despecho de le-
gales injustas disposiciones; ostentan ensoberbecidos una
desmedida altaneria, asequible a la consecuciéon de fines
depravados mediante proverbiales amafios que les toleran
y apoyan los politicos faranduleros. Tales monstruos so-
ciales, transfugas de todos partidos y contumaces liber-
ticidas, no debieran tener vida legal en esta época de
raimen democrético, porque impurifican la sociedad de
los hombres libres que han conquistado con su ciencia
y su sangre los atributos de igualdad, de fraternidad y
de justicia.

No pretendo desconocer, que en muchas partes, igual
gue en Cantalejo, existen retofios de aquellos beduinos
energfimenos que, cual chacales hambrientos reunidos en
lobada, acometian insaciables, alentados por la impunidad
otorgada a su barbarie por el cacique diputado, al que en-
salzaban con su vendido voto. Bien se observa que aliora,
lo mismo que antes, atropellan el prestigio y la vida de

\
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personas a quienes deben agradecimiento; pero aun asi,
con todos esos desmanes, sostenidos por el lema jesuiti-
co o inquisitorial de no reparar en medios para lograr
sus fines, con todas las rastrerias y coacciones, despo-
jos y crimenes incalificables, mi optimismo persiste, pues
mi mayor confianza en d futuro arranca de la misma
extrema situacion creada a los médicos rurales por la
intervencion de los politicos ultramontanos. Estos con-
fian atn en el poder papal, infalible y absoluto, sin ver
gue pugnan con la justicia y las libertades de este siglo.

En fin, piense cada cual como su sentir le sugiera; yo
asi lo entiendo y fundo mi confianza en la promulgacion
de las “Bases de Coordinacién Sanitaria”, cuya resis-
tencia a su pleno cumplimiento, por debilidad guberna-
tiva, asalta la dignidad profesional.

El Estado consintié crear para nuestro apoyo dos for-
zosas contribuciones que sostienen las entidades Asocia-
cion Y Colegio Médico. EStas corporaciones no deben de-
corosamente subsistir sin la practica finalidad de abogar
por el mejoramiento social y econdmico de los titulares,
garantir sus derechos, satisfaciéndoles con pruebas de in-
terés creciente y declararse incapacitadas, renunciando
a la representacion, a menos que el Estado las provea
de suficiente potestad defensiva, tanto gubernativa como
judicial.

Seria de mucho valimiento para los rurales que todos
los médicos diputados, en vez de permanecer impavidos
en su poltrona congresil, coadyuvaran a reforzar tan
justas pretensiones, dando fehacientes muestras de im-
pugnacion a todo acto atentatorio al pretendido derecho
de sus comparieros, de sus colegas.

i Colegas !... jComparieros !... ji Casi hermanos!I...

Este calificativo me sugiere la siguiente anécdota:

“A un grupo de sefiores elegantes acercdse un pordio-
sero pidiéndoles una limosna. Divertidos con su jocosa
charla, hubieron de contestarle:

— iDios le .socorra, hermano!...

— jHermano..., hermano!...—replic6 el pordiosero—.
Si ustedes son mis hermanos no hay justicia en la tierra,
porque nuestras hijuelas son muy desiguales...”

Conuparemos las hijuelas de los médicos enchufistas,
de grandes prebendas, con las de aquellos que carecen de
destino y ensefiadlas a nuestro padre comin el Estado.

En abril del afio 19 estaba yo en Orgaz, y desapare-
cida la gripal pandemia, quejoso, como siempre, de la in-
diferencia con que el Poder publico vié sucumbir a tan-
to abnegado médico, publiqué en La Medecine Pracli-
gne la siguiente composicion:

iMEDICOS!.. ;Soflamos o despiertos venios™
JE s nfiestra demanda racional o injustaf
¢Es incongruente la actuacién que hacemos
o es ldgica y santa y al deber se ajustaf

El médico es hombre que, atento, investiga
el fin y el origen de lo que hay mas serio,
robando a Natura secretos que liga
al hotido principio del sfital misterio.

Clase laboriosa de estancia insegura >
y moral agente sostén del Estado,
que huyendo del hambre, del fisco y la usura,
invoca un derecho, de intento olvidado.

Viendo que el abuso su ingreso rebaja,
ganando el que vende, quien co-mpra perdiendo,
y q'ue Tas disfruta quien menos trabaja,
de tanta injusticia protesta pidiendo.
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Y pide y reclama los justos haberes
que cubrir consigan sus gastos precisos,
no ser comparado con los tristes seres
que viven esclavos y aguantan sumisos.

Menguan sus ingresos los pueblos avaros,
con mengua el cacique les frena la lengua:
mengua es no hacer frente ni oponer reparos
y, a fuer de espafioles, de Espafia es la mengua.

Resurgid, Doctores, sabios higienistas,
que estd en miestras manos lograr lo que falta,
no con mediadores falsos alopistas,
que ellos entorpecen redenciéon tan alta,

¢Somos redimibles o acaso irredentosf
¢ O seres viriles o eunucos venalesf
Si de alta justicia nos vemos sedientos,
demos de obtenerla fehacientes sefiales.

Para ser oidos no hay que ir suplicando
lo que es justo fuero de tiobles servicios;

A el Gobierno ad libitum dice “ordeno y mando”,
que sirva '.obediente quien ha beneficios.

Si estamos resueltos, cejar es torpeza,
nuestra unién augura la ley que entrévanos:
si hanos de lograrla con fe y entereza,
sin cejar ni un punto, marchemos..., marchemos...

Si al fin conseguimos anular resabios
que en moldes antiguos fundan nuestra vida,
avanzando siempi'e con recursos sabios
del Poder suprano sere'mos la egida.

iVamos, compafieros, valor y cordura:
es arduo el problema y el deber nos guia,
que igual que los pueblos, jas urbes de altura
gozaran él premio de tanta porfial!l

ATiora bien, queridos comparfieros: a pesar de tantos
desengarios y tantos lustros de lucha por la reivindica-
cion de nuestro legitimo deredio, hasta el presente no se
habia logrado ver escritas ni votadas leyes como la de
“Bases de Coordinacion Sanitaria”, que, por lo pronto,
nos redime econdmicamente de la tacafieria municipal, si
bien, como antes dije, con lagunas susceptibles de llenar
mediante nuestra unién y firmeza.

Apifiémonos en compacta y respetuosa manifestacion al
Gobierno, estimulando a la Asociacién y Colegios, pues
confio en su eficaz influencia, si meditan que ostentan la
voz de 30,000 sanitarios y que su dignidad les aconseja
corresponder a nuestros sacrificios.

i Ahi tenéis expiieado el porqué de mi optimismo!

WENCESL.tO BoRR\CHERO
Illescas, marzo de 1935.

ACADEMIAS Y SOCIEDADES

ACADEMIA DEONTOLOGICA DE VALLADOLID

Sesiéon in\ugural y conferencia del Dr. Moraies

Aparicio.
(Dia 24 de marzo de 1935)

Bajo la presidencia del sefior arzobispo: subsecreta-
rio de .Sanidad, Dr. Bermejilln: rector de la Universi-
dad, Dr. Villa; decano de la Facultad de Medicina, doc-
tor Torremocha; director genera! de Beneficencia, ins-
pector provincial ,de Sanidad y hermano mayor de la
Hermandad meadrilefia, Dr. Soler, comenz6 el acto cer-
ca de las doce de la mafiana. El salén de actos de la

Reproducciéon del notable retrato de Francisco Rabelais, obra
de autor anénimo, que se conserva en la Sala Rauebier, de la
Facultad de Medicina de Montpellier. (Véase la nota biogréafica
publicada en Tertulia Médica de 30 marzo 1935. Pagina 1I1.)

Asociacion castellana de fomento cultural se hallaba en-
teramente ocupado por médicos, farmacéuticos y estu-
diantes de Medicina.

En primer lugar hablé el Dr, Laguna, haciendo, en
nombre de la Hermandad, protesta de fe y de adhesion
a la Iglesia ante su digno representante, el Dr. Ganda-

ui.
segDice gue un delier ineludible le obliga a presentar al
Dr. Morales, pero que en este caso liuelga toda presen-
tacion, por tratarse de uno de los valores cientificos de
mes reputacion dentro de la cirugia castellana. “Por
eso—dice—voy a presentaros a Morales como yo le apre-
cio: como docto catedratico, como eminente cirujano,
como observador de conciencia, como correcto compa-
fiero y fraternal hennano, afirmando que el conferen-
ciante pertenece a los que pueden ser llamados talentos
generalizadores, porque no es de los que se contentan
con aprender para ensefiar a los demés, sino que es in-
cansable para perseguir los hechos nuevos e interpre-
tarlos satisfactoriamente.

En .breves palabras resume ia mision y finalidades de
la Academia Deontoldgica.

Fué muy aplaudido.

Don Leopoldo Morales.

Al levantarse a hablar es saludado con una carifiosa
ovacion.

“Venia—comienza diciendo—tranquilo a hablar entre
vosotros, porque la costumbre de hacerlo a diario en la
catedra me proporciond un entrenamiento apreciable;
pero después de las palabras encomiésticas del herma-
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no mayor v de ver a la persona que ocupa la presiden-
cia, no sé si sabré llevar a feliz término el tema que me
fué encomendado. .

El concepto de cirugia estética encierra una sene de

préacticas quirdrgicas, encaminadas a modificar la I>elle-
za de la forma humana, aumentidndola. No es tan mo-
derno como a primera vista parece. Si a los habitantes
de la antigua Roma y de la Grecia historica les hubie-
ran brindado este adelanto, es seguro que lo hubieran
aceptado, por el afan de aquellos pueblos por conservar
V aumentar la belleza.
” Los tatuajes, que fueron un signo primitivo de .arte,
pasaron luego a serlo de casta, y més tarde, de posesion
llevados por los esclavos; pero en su evolucion en el
tiempo, llegd a ser simbolo de embellecimiento y alta
moda. Eduardo VII de Inglaterra llevo tatuecdos un dra-
goén V un ancora, y los tatuajes se hacian mediante cier-
tos ritos. Asi se establecieron artistas en el arte de to-
tuar, que tanto progreso, y aun se hacia hasta con in-
crustaciones de diamantes y piedras finas.

Las deformaciones producidas por el excesivo apre-

tamiento del corsé, cuando éste fué )
Ambrosio Pareo en las conferencias del Hotel-Dieu, . -

I:’aIrEIr%' los pueblos orientales, la delicadeza y tamafio di-
minuto del pie tiene también un origen estético, porque
aungue no falte quien considere esta costumbre como un
medio para retener a la mujer en el hogar, imposibi-
litandola casi para la marcha, se conoce la tradicion de
una bellisima princesa china que tenia como una de las
caracteristicas de su belleza el poseer un pie diminuto.
Las madres, entonces, quisieron que sus hijas conser-
varan aguel recuerdo de su encantadora princesa, y las
sometian a verdaderas torturas de torsion y desplaza-
miento de las falanges de los dedos, a sujeciones con
vendajes, que las impedian andar y .sakar en la mejor
época de su vida.

También en algunos pueblos americanos han existido
costumbres torturadoras para los pies de las futieres,
con vistas a la estética. Cita el caso de la sorpresa de
un consul inglés al ver a una muchacha del Per( a la
gue la faltaban dos dedos del pie, quien respondiendo
a sus preguntas, dijo que se los habia cortado el taja-
dor. “Por esto—afirma—la estética quirdrgica es de to-
das las épocas y de todos los pueblos.”

Un aspecto mas cientifico tiene ya la cirugia plasti-
ca. Durante mi estancia en Zurich, en 1918. tuve oca-
sion de asistir a las clinicas del profesor Sauerbruch,
en las que habia dos departamentos de heridos a conse-
cuencia de la guerra de trincheras. Abundaban los heri-
dos de craneo, con deformidades enormes causadas por
las explosiones del obls. Aquellos hombres no podian
vivir su vida en caso de sobre\'ivir, no podian pasear su
desgracia, y se hacia cirugia pléstica, colocandoles ca-
ras artificiales, las que después de ocho o diez operacio-
nes quedaban en condiciones de parecer un ser humano.

También eran muy frecuentes las fracturas de maxi-
lar, y las practicas de la cirugia plastica lograban en
muchas ocasiones un efecto que de otra manera no se
podria obtener.

En todos estos casos, el fin principal era hacer ciru-
gia pléstica y, naturalmente, a la vez. la estética se veia
favorecida con estas intervenciones de un modo secun-
dario.

"El brazo artificial, movido voluntariamente por el en-
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fermo, data también de aquella época, y se verificaba
con una operacion de canalizacion de los flexores y ex-
tensores y su fijacidbn a un aparato de mecanica.

La correccion del labio leporino es otra practica de
cirugia pléstica, y a la vez se contribuye, naturalmente,
a la estética del rostro.

Las macro y microostomias, igualmente pueden ser
realizadas, y siempre obedecen en principio a un fin
plastico.

Las trasplantaciones, la correccion de estrabismos vy
del prognatismo maxilar se intervienen también para
volver a la normalidad una funcién, y también, simulta-
neamente, se mejora la estética.

Con-la cirugia, estética, (qué se pretende? Modificar
de una manera perdurable la forma de una region, sin
dejar grandes huellas dél acto quirdrgico. Tiene ya esta
cirugia una pretension a la forma ideal, perfecta v su-
ma, a la belleza.

Pero se pregunta: . qué es la belleza? Este concepto
de estética hay que situarlo en el espacio y en el tiempo,
pues en una misma época de tiempo una moda, una cosa
gue en un pais salvaje del sur de Africa constituye la
belleza, en un pais civilizado de Europa se reconoce
como algo ridiculo y feo...

Los tratamientos de tipo estético que se hacian antes
de la aplicacion del bisturi eran aceptables. Los masa-
jes, las corrientes, los rayos ultravioleta, la diatermia,
los bafios de vapor, son elementos altamente profilacti-
cos para la conservacion de la belleza del cutis y de la
juventud.

Vemos, pues, que la verdadera cirugia estética tiene
un campo muy limitado, y no podemos incluir dentro
de las précticas de este nombre a la extirpacion de ne-
vus, papilomas de la cara, verrugas, etc., ya que, segin
las doctrinas cientificas méds modernas, estas formacio-
nes se incluyen dentro de las lesiones precancerosas que
hay que destruir, porque con gran frecuencia se puede
desarrollar sobre ellas el tumor.

La cirugia estética ha encontrado su mayor campo en
la correccidn de los defectos de los senos, sobre todo en
los casos de ptosis e hipertrofiia, explicando a continua-
cién como hay una relaciéon ovaricomamaria, ya que en
un 90 ipor 100 de casos de operacion de mama se han
dado trastornos menstruales de aumento, disminucién o
retraso de la regla. Ademés, en muchos casos operados,
la lactancia ulterior no ha sido factible.

En casos de celulitis crdnica del aklomen y piernas,
hay otros medios modificadores, que se deben emplear
antes que la cirugia estética.

Sefiala el Dr. Morales como la objecion mas seria que
se le puede poner a la cirugia estética es que significa
para el médico una contribucion a la hipocresia o a la
mentira.

Termina diciendo que, no obstante tener en cuenta es-
tos detalles, hay que obrar siempre con moralidad, y si
hay alguna profesion que debe de ajustarse en todo a las
normas de la moralidad es la profesion médica. A ellas
procuraremos atenernos en nuestro ejercicio profe-
sional.

Al acabar su brillante disertacion, el Dr. Morales es-
cuchd mudios aplausos, .

Cerr6 la sesion cL ilustre sefior arzobispo con un dis-
curso-breve . lleno de aliento para la Academia Deonto-
I6gica que se acaba de inaugurar.
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GRANULOS CHANTEAUD

Acido arsenioso............... niilier. Estricnina (arseniato de).. vi miligr.
Aconitina amorfa......... a miligr. Estricnina (hipofosfito de) vi miligr.
AQariCiNA..cooers covvrrrvrerereee miligr. Estricnina (sulfato de)..... vi miligr.
Arbutina.............. ctntigr. Estrofantina........cccccooooooooe. fintufi's*
AOPING. oo+ oo A miligr. Evonimina.........cccoeeves vevne. miligr.
Atropina (sulfato)........... vi miligr. ~ Hierro (arseniato de)...... miligr.
BoldiNa. e . miligr. Helenina........ccocvvis v centigr.

Bromuro de Alcanfor..... centigr.
Brucina.......cocoovevennninnnne, ‘<4
Cafeina............. miligr. centigr.
Cafeina (arseniato). miligr.

Calcio (sulfuro)....... centigr.
Calomelanos.... miligr. centigr
Cicutina ((brohdto) vi miligr.

Codeina............ miligr. centigr.
Digitalina amorfa... miligr.
Emetina......cccceevvene. miligr.

Esparteina (sulfato) centigr.

El Mejor'
PURBANTE
LAXANTE

Hidrargirico (bioduro)....... miligr.

Granuie'AU Cenii“rsmme de

dtlaStalud-C

JLiiv CHARLESCHANTEAUD j
YRué deeTrona-BeuryeoiiSfEera |

SEDLITZ
CH. CHANTEAUD

Hidrastina........ccooeevnennee. miligr.
Hiosciamina.....c.coceevrvrvrvenne ~ miligr
lodoformo....... ... miligr.
Juglandiiia.....ccooceveviienne centigr.
Lobelina (sulfato).............. vi miligr.
PicrotoXiiia....ccooveeererveuennnns vi miligr.
Pilocarpina (nitrato de).... miligr.
Podofilino......cccccveeeriiviiennns centigr.
QUASINAL e miligr.

------- 1Quinina (arseto. de) miligr.

Quinina (hidroferro -

cinato de).... miligr. centigr.
Quinina (bmhio. de Sulfato.
Quinina (valeto. de) 2 centigr.
Scilitina..........cceeennn. miligr.
Sal de Gregori....... miligr.
Sosa (arseniato de) miligr.
Zinc (fosfuro de)... miligr.

Breimeno

,64, Ruéd«iFrancs-Bourgeoia.Pari™

Depésito en Espafia: I. URIACH y C.° Bruch, 49- BARCELONA

CTHONE

POD' ROSO VvSEDATIVO, no TOXICO

TOS est)asm

Laboratoire Je L’AETHONE. 9, Rué Boissouuade, Pari*.

O0dica

Tos Ferina
Tos ekl Tuberculosos
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AMPLIACION FINAL

En mi articulo anterior prometia ya en el parrafo final
ampliaciones que habia de hacer a mis articulos anterio-
res, imponiéndome voluntariamente con ello un deber
gue gustosamente voy a cumplir.

Hablan ustedes, sefiores que firman “Un grupo de
comparieros”, de competencias, y antes de soltar esta pa-
labra debian haber meditado sobre su alcance y diversas
significaciones que se le da. Competencia, individual-
mente, es poseer conocimientos de algo que es oficio o
profesion; entonces se dice que es competente: pero la
significacion opjuesta es la competencia cotidiana entre
vendedores del mismo género o anunciadores de espec-
taculo, producto o asunto similar. En esta dltima com-
petencia se halaga al publico, se adula la vanidad de!
publico, al cual se le ofrecen mejoras y més bajos pre-
cios que el competidor. De estos dos significados, el pri-
mero, alto, digno, elevado, irreducible, no es el agro
espafiol, la aldea espafiola ambiente, propicio para su
proliferacion y desarrollo: es el segundo bajo, adulador,
rastrero, servil e indignamente e indigno el que, por ser
el desarrollado en las pequefias urbes, nos interesa tratar.

No basta un criterio personal para llegar a una afir-
mecion, que, si bien toda opinidn o criterio es respeta-
ble, si carece de pruebas documentales, conocidas y con-
trastadas, no ppede en ningdin modo poseer valor posi-
tivo para una afirmacion. Esto es lo que, por mi parte,
he jprocurado hacer, y de los muchos detalles recogidos,
ofrezco a ustedes unos cuantos. Si el médico titular co-
braba ;20 pesetas! al afio de ig'talatorio, se ofrecieron
servicios a i8 ,6 17, 6 15 pesetas (exacto y comprobado).
Si un presunto igualado es comerciante o vende leche de
vaca, se le ofrece el gastar los articulos del comercio al
uno, o la leche de vaca al otro, si se igualan (exacto y
comprobado). Si una enferma de prondstico grave la ve
un e.squirol, no vacila en afirmar es por descuido Vaban-
dono del titular (Cantalejo en potencia, rigurosamente:
exacto y comprobado). Si el titular practica puncion
lumbar, autoheinoterapia, puncidon venosa, analisis, etcé-
tera, segun el esquirol, no es que sepa y lo practique por
competencia (de la elevada), sino que se mete en lo que
ni sabe ni conoce (asimismo, rigurosamente exacto y
comprobado).

Todos estos datos han sucedido conmigo €n el trans-
curso de un afio que hace tomé posesion de esta titular.
Y para que ustedes y cuantos compafieros nme lean com-
prueben la raz6n que me asitia al escribir mi articulo
“Esquiroloma” (E1 Siglo Médico, junio 1934), amplio
a ustedes datos. Antes de venir a tomar posesion de la ti-
tular habia que enrarecer el ambiente, haciéndole hostil
y contrario al nuevo titular (Cantalejos en potencia), y
para ello se dijo y propago que el titular que llegaba
era socialista, comunista, anarquista y todos los istas que
es de imaginar; que era sobrino carnal del presidente del
Colegio, por lo cual le regalaban Ia titular, Yy, Sefiores
del “grupo”, ni sobrino carnal ni parente.sco alguno, ni
milito en partido politico alguno, plero que simpatizo con
programas muy distantes de todos esos istas y todos los
istas habidos y por haber.

lio contentos con soltar esas y tantas otras inmundi-
cias vertidas sobre mi nombre, tratando de socavar mi
prestigio profesional, se dirigieron los ataques a la par-
te personal y. lo que es més grave, mas ruin, més delez-
nable y bochornoso, a la parte intima de los afectos: a
la parte familiar. Todo esto tuvo como corolario, tras
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muclios otros hechos més o menos salvajes o vandalicos,
que el 20 de diciembre apedreasen, golpeasen e irrum-
piesen en mi domicilio unos mozos satélites de los astros
esquirol, viéndome precisado a salir pistola en mano a
defender lo que tenia que defender y se atacaba, insul-
taba y maltrataba, como consecuencia de un esquiroleo
nefasto y vergonzoso. No seria inventiva mia, cuando,
tras encarcelamiento a disposicion de la autoridad mi-
litar, sigue proceso el Juzgado de instruccion (Cantale-
jos en p>otencia). Ahora invito a ustedes a la reflexion
mas serena posible, y como epilogo a esta reflexion
diganse desde su fuero interno, desde su conciencia, Si
hay castas de médicos MORALMENTE, o si no quie-
ren lo de castas, algo muy semejante. .

Lo que se ofrece es despreciado, lo que se suplica, .«
pide, arrastrandose y pordioseandose, es maldito y, por
consiguiente, de burla, desprecio y chacota sirve. Y es-
to es lo que sucede con la mercancia médica al ofrecerse
rebajada en su dignidad, al adular y rebajar su precio,
denigrandose en su nivel y trascendencia.

j Cudntos lectores dirdn que esto es la pura verdad, ya
gue algo parecido les sucede a tantos comparieros!...
j Cuantos otros que, sin haberles sucedido, se indignaran
y asquearan al saberlo y conocerlo, como cierto que es!
Y unos como otros, todos los que tienen en su cerebro y
en su corazon erigido un elevado pedestal a su prb'esion
de curar, aliviar y consolar, pensaran, indignados, en
la indefension de Colegios, Sociedades, Autoridades s’-
nitarias, gobernantes... Asi es. compafieros martires,
perseguidos como yo, calumniados como yo. vejados vil-
mente como yo, por esa labor torpe, equivocada y cruel
del que se presta a ser esquirol, a base de cifosis del
alma, lordosis del corazon y escoliosis de la inteligencia.
Y cuando la indignacion tanto tiempo contenida estalla:
cuando el agua remansada rompe sus diques y se lanza
en impetuoso torrente, toda la paciencia de antes, toda
la calma anterior, toda la tranquilidad que tenia, se con-
vierten en impetu bravo y decidido, en bramar desespe-
rado, en empaije arrollador que devasta cuanto halla a
su paso. Evitemos todos, absolutamente todos, que la pa-
ciencia, la calmay la tranquilidad de los médicos titula-
res desaparezca y las reemplacen violencias y desespe-
raciones. No ha muchos dias, con motivo de una re-
union de sanitarios, hubimos de observar lo préximo que
se halla el momento de romper diques y saltar al terre-
no de la indigpiacion desesperada.

Ustedes, que se firman “Un grupo de comparieros” ...

Comparieros de quién? ¢De los médicos? Pues si asi
se consideran y son. no pueden, usando ese apelativo de
compafiercs, patrocinar hechos como los apuntados, que
atentan contra el compafiero titular y, de rechazo, con-
tra la gran familia médica, malparada en su respeto, en
su decencia, en su consideracion y en su dignidad a la
par que en el pan de los compafieros titulares y en d
pan de la mujer y de los hijos de los compafieros titu-
lares.

De tcxla esa lucha (no competencia elevada), los Uni-
cos favorecidos son los clientes, el publico, el cual ob-
tiene servicios facultativos a méas bajo precio, en aque-
llos que tienen alguno, porque jcudntos recorren, uno
tras otro, todos los médicos, sin pagar a ninguno de
ellos, hablando mal de todos ellos y aprovechandose de
esa ludia (competencia baja) y de las diferencias pro-
fesionales que sabe existen entre los médicos!

Contra mi costumbre y deseo, he tenido que hablar de
mi para defender mis opiniones, exponiendo el funda-
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mento de las mismas. Ya es bastante. Prefiero seguir la-
borando por las clases sanitarias, en términos generales,
sefialando defectos sin personificar, y mucho menos en
mi, conforme de siempre he venido haciendo.

Y nada més, sefiores; cuando escribo estas cuartillas
llega en el correo la carta de un gran amigo y buen
compariero (de los de verdad), que me habla de la Asam-
blea sanitaria de Valladolid, que es mafiana. Esto si -que
nos interesa a todos; acudir y defender lo mucho que te-
nemos el deber inaplazable e ineludible de defender.

A ngel E. Dominguez.
Médico titular.

Il Congreso Internacional de Paludismo

El ITI Congreso Internacional de Paludismo, que
debia celebrarse en Madrid durante la segunda mitad
del mes de octubre del corriente afio, ha sido aplazado
hasta la primavera de 1936. El Prof. Pittaluga, presiden-
te del Comité organizador de dicho Congreso, de acuerdo
con el Prof. Marchoux, presidente del Comité Perma-
nente de los Congresos Internacionales del Paludismo,
ha tomado esta decision después de consultar a las per-
sonalidades més destacadas del mundo entero en materia
de Malariologia. Todos estan conformes en que este re-
traso permitira una mas amplia aportacion de trabajos y
comunicaciones relacionadas con el problema internacio-
nal del paludismo.

La fecha exacta de las sesiones del Congreso se fija-
ra proximamente.

SECCION OFICIAL

“G.~ceta” del 2 DE abril:

Ministerio de Justicia.—Sub.iccretarta.—Se halla va-
cante la plaza de médico forense en los Juzgados de ins-
trikcién de Escalona, Belmente (Oviedo), Lillo, Puebla
(le Alcocer, Infantes, Puente Caldelas, Valverde del Hie-
rro, Tcod, Logrosdn, Cervera del Pio Pi.suerga, Caldas
de Reyes, Herrera del Duque, Cafiete, Durango, Pola de
Siero, San Clemente, San Lorenzo de El Escorial, Cree-
ra, Atienza, Montanchez, Coin, Huelma, Olvera, Mota
del Marqués, Enguera, La Cafiza, Chiclana, Torrente,
Albarracin, Huete, Aoiz e Tllescas, que, a tenor de lo pre-
venido en el articulo ii del Decreto de 17 de junio de
1933. modificado por el de 24 de enero de 1935, han de
proveerse entre médicos que desemperfien el cargo con ca-
racter de interino y tengan reconocido su derecho a
concursar estas vacantes, distribuyéndose en la forma que
para su provision aconseje el mejor servicio.

Los aspirantes presentaran sus instancias antes de las
catorce horas del dia Ultimo del plazo de treinta natu-
rales, a contar desde el siguiente al de la poiblicacion de
este anuncio en la Gaceta de Madrid.

Se halla vacante la plaza de médico forense en los
Juzgados de instruccion de Priego (Cuenca), Coccntaina,
Yecla, Benabarre, Valderrobres, Santa Ee, Ginzo de Li-
nda, Villarcayo, Quiroga, Valdeorras, Santo Domingo de
la Calzada, Potes, Puerto Arrecife, Puebla de Sanabria,
Puente del Arzobispo, Lalin. Mora de Rubiclos, Cangas
de Tineo, Albocécer, Sueca, Navahermosa, Piedrabuena,
Medinaceli, Canjayar, Marquina, San Martin de Val-
deiglesias. Riafio, Eregenal de la Sierra, Aliaga, Graza-
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lema, Murias de Paredes y Ahnansas, las que, a tenor
de lo prevenido en el articulo ii del Decreto de 17 de
junio de 1933, modificado por el de 24 de enero de 1935,
han de proveerse entre médicos substitutos de forense que
tengan derecho reconocido a concursar estas vacantes,
distribuyéndose en la forma que para su provisién acon-
seje el mejor servicio. N

Los aspirantes presentaran sus instancias antes de las
catorce horas del dia Ultimo del plazo de treinta natura-
les, a contar desde el siguiente al de la publicacion de
este anuncio en la Gaceta de Madrid.

“Gaceta” del 3 de abril:

Ministerio de Trabajo Y Sanidad.—Orden que dispo-
ne que por la Subsecretaria se convoque CONCUrso-oOpo-
sicion para proveer una plaza de médico ayudante del
Dispensario Antituberculoso de Sevilla, dotada con el
haber anual de 4.000 pesetas.

Idem id. Subsecretaria, convocando concurso-oposicion
para proveer 13 plazas de médicos del Cuerpo de Sani-
dad Nacional.

Instancias, hasta el dia 18 de abril.

GACETA DE LA SALUD PUBLICA

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica maxima, 7064: idem minima, 70.,8;
temperatura mézSnia, 20,6°; idem minima, 7,6 vientos
dominantes, NE.

Aparte alguna frecuencia de los catarros bronquiales
en los Ultimos dias de la semana, la nota mas destacada
de ella han sido los dolores articulares con escaso de-
rrame; ese conjunto de cuadros que se llaman reumatis-
mos subagudos y que antes se incluian en el cuadro de
lo que se llamaba “artritismo”, precisamente porque es-
ta palabra no significaba nada concreto y a nada com-
prometia.

En los nifios también destacaron las anginas y ca-
tarros.

C R O NI C A S

Aniversario de la muerte de D. Jaime MariscaL—
El miércoles se cumplid el primer aniversario de la
muerte del que fue notable periodista D. Jaime Mariscal
Escritor culto y ponderado, poeta selectisimo, alcanzé
una solida reputacion a fuerza de estudio y de trabajo.
Su gran modestia y caballerosidad sin limites le conquis-
taron undnimes simpatias.

Al renovar nuestro tributo a su memoria, significamos
a la viuda y distinguida escritora dofia Rosa Moreno Ca-
rreras, a su hijo D. Jaime y a su padre y querido amigo
nuestro D. Nicasio Mariscal el mas sincero pésame.

Tomando habitualmente Sedlitz Chanteaud se estimu-
lan los procesos de la eliminacion. Vean el adjunto im-
preso.

“Inmunidad” —Esta obra sobre higiene es el mejor li-
bro del sabio Dr. Manuel Martin Salazar (con un folle-
to del Dr. Marafidn). 20 pesetas ejemplar. Pedidos, a EL
SIGLO MEDICO.

Tratado practico de Etiqueta y distincion social, quin-
ta edicion. Distribucion esmerada por asuntos, 4 pesetas
ejemplar.

) Silicato de aluminio,
S i1 - A | ilsiolégicamente puro
laHor3oiD Gandr, UAEIGH J Guxy iiiadrid
Bolafios Y AU (s. |..). Tdlaw»s edfioq. AltanirRo, s0. MdW
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ADOPTADO KN LOS HOSPITALES

Aceite yodado francés a 54 centlgr. do yodo puro
por centi-cUbico (cubo) sin ningun rastro de cloro
de una tolerancia casi ilimitada»

INDICACIONES. — Todas las del yodo, de los
derivados yodados organicos y yoduros, sin sus
inconvenientes; ningln yodismo, ninguna accién
congestiva sobre el pulmén.

ARTERIO y PRESCLOROSIS. ENFISEMA, ASMA,

REUMA crénico y que desforma, LUMBAGO,

CIATICA, GOTA, LINFATISMO, ADENOIDISMO,
SIFILIS terciaria y HEREDO-SIFILIS.

FORMAS FARMACEUTICAS ;
Inyecciones ~Ampollas de 1,2, 3 y 5 cc.

Frasco de Aluminio de 20 cc. o sean 30 gramos (un ceni-
cnbo-cubico) contiene o gr. 64 de yodo que corresponde
quimicamente a o gr. 71 de K. I.

CAosuias So gr. 20de yodo puro por capsula (2 &3 por

término medio por 24 horas).
emulsién o gr. 20 de yodo por cucharadita pequefia.

Se halla en todas las buenas farmacias.

Concesionarios Generales
para la Exportacion:
Laboratoires
ANORE QUEdRBET &cd.ia
22, nie du Landy
Sy'Ouen-  PARIS ruUPfODOL]
Soto te ha de aceptar et

producto que lleve « LAFAYV
el marbete “ AJBUL"

ta Espafia t Sr. Juan MARTIN, Calle de Alcala, o Madrid
y Consejo de Ciento. 341, Barcelona.
Islas Can'rias : B. APOLINARIO* L &S PAImA®*

SANATORIO NEUROPATICO

Calle de Pablo Iglesias, 52 - CARABANCHEL BAJO (Madrid) - Tel. 116 C.

Directora Dr. GONZALO R. LAFORA

Plaza de la Independencia, 8 —MADI- ID.—Teléfono 11380

Sanatorio con tres edificios y jardines independientes; uno abierto pats
enfermos nerviosos y otros dos cerrados para mentales, con separacion de
ambos sexos.—Tratamientos modernos.—Cuatro médicos; dos intcrir-'»

PIDANSE REGLAMENTOS A LA ADMINISTRACION

c;cUsa usted gafas?

Para todo uso debe exigir de su 6ptico despache Cuando deba proteger sus ojos de una luz intensa,
su receta con los nuevos cristales debe usar los cristales de color cientifico
«Puntual Cuyés>: «LuXtal»
Cristal Puntual ANACTINICO (practicamente que absorben los rayos infrarrojos sin colorear las
blanco), que filtra la luz y aumenta la agudeza Imagenes.
visual.

SE FABRICAN KN TPODAS CAS GRADU ACIC™N KS

PIDA FOLLETOS EXPLICATIVOS A TODOS LOS OPTICOS DE ESPANA
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ATLA
eouMT*
6
Deprlme el rono V-a'-gal- y ‘ Cada pildora contiene
devuelve el equilibrio Papaverina 1 cigr
. - - Esir Belladona 2
al sisrema nervioso - Valeriana 2
vegeralivo De 3-6 Pildoras
queraHnizadas
al dia

ES EL MEDICAMENTO ESPECIFICO
DEL DESEQUILIBRIO VAGO-SIMPATICO Y DE TODAS LAS AFEC
CIONES QUE DE B SE DERIVAN: ESTRENIMIENTO ESPASTICO.
COLITIS AGUDAS Y MUCO-MEMBRANOSAS. ENTERONEUROSIS.
CRISIS PSEUDO DIARREICAS, METEORISMO

EJERCEN SU ACCION BN B. MISMO SITIO DH. ESPASMO

LAB. FARMACOLOGICO REGGIANO -Correggio (Ifalia)

Represenlanfa pare Espafia: r'- Y BIBO, Paseo rfe Grr-clo. 75 - BARCELONA

............ a m A Y o L | ' N A

LAXANTE Y LUBRIFICANTE INTESTINAL, PREPA-
RADO A BASE DE ACEITE DE PARAFINA PURISIMO
AROMATIZADO Y DE GRAN DENSIDAD

EVITA Y CURA EL ESTRENIMIENTO

~yiaestraa y literatura:

Dr. A. Lopez Ciudad.-lerraz, 46.-'dADR.ID

AGUAS MINERALES NATURALES

C f i R R B i H R
«LA FAVORITA?

PURGANTES DEPURATIVAS ANTIBILIOSAS ANTIHERPETICAS

PROPIETARIOS: HIJOS DE R. J. CHAVARRI
— MADRID



valen componendas ni concesiones. Su
fin parece entreverse proximo, victima
de su misma inflexibilidad. Y al lado
de catdlicos y protestantes, una legion
rapidamente creciente de individuos,
desligados ya de toda fe, que pueden
en su libertad sin limites ir moldean-
do el tipo de vida racional conforme a
la Naturaleza. Caminamos hacia €
tiempo de Rousseau. Comienza tam-
bién el habito experimental, que es al
finy al cabo lo unico verdaderamente

SOLUCION HEIGHEHOACH

BALSAMICA, CON TIOCOL,
BENZOATONS&RICO Y DIO-

J. DOMINGO CHURTO
C. Libertad, 14—BARCELONA

nuevo que ganamos entre el caos re-
nacentista: la conviccion de que la vi-
aa se resuelve, no por mitos imagina-
dos sobre ella, sino por el estudio de
ella misma, por su observacion cons-
tante y por la interpretacion desapa-
sionada de lo observado. Nace, pues,
la cultura cientifica contemiporanea.

Imaginad entonces el hombre cada
dia mas duefio del mundo que le ro-
dea, con todos los medios adquisitivos
aumentados hasta lo increible vy, a
mismo tiempo, cada dia mas libre de
los frenos morales que al dejar de ser
impuestos por una religion que co-
mienza a parecer falsa, quedan solo
prendidos como por costumbre, pues-
to que la flamante cultura técnica no
les reconoce legitimidad ninguna, si-
no al contrario, los cree un verdadero
poder retardatario y quizas barbari-
zante. ;Qué pasara?

Que ¢l tipo del emperador Enri-
gue 1V, hombre de instintos solamen-
te, pero no endiosado en ellos todavia,
se vera rebasado por el hombre de
presa contemporaneo, bien sea aristo-
crata, militar, proletario, industrial,
cientifico o artesano, hombre que no
temerd ya a ningdn Papa qué conten-
ga sus instintos todopoderosos, porque
su cultura le ha dicho claramente que
ellos son la vida y, su racionalizacion,
el secreto de la felicidad, Y jay de los
vencidos! (El Sermén de la Monta-
fia?... “¢Bienaventurados los pobres
de espiritu, los que tienen hambre y
sed de justicia, los limpios de cora-
z6n?” jQué tonteria! Legion de inep-
tos, que debemos barrer antes de que
la vida los barra. jHay que vivir la
vida!l La célebre frase de Hobbes, “El
hombre es lobo para d hombre”, es
venerada como una oracion, y hay
todavia quien le pide cuentas al poder
creador por haber creado esta huma-
nidad canibalesca. jHay que vivir la
vida! Y como espuma, pero solamente
como espuma de ella, lucir algo espi-
ritual, pero leve, con la coqueteria de
una flor en el ojal. Asi, el hombre de
presa es cortés, coopera a algunas
obras de beneficencia o de solidaridad.

TERTULIA MEDICA

se permite el lujo de practicar algu-
nos virtudes y cierta seudorreligion
gue halaguen su orgullo, y hasta ima-
gina sistemas para mejorar algo la
suerte de los fracasados moral y mate-
rialmente, a los cuales, en el fondo de
su alma, desprecia con desprecio infi-
nito. Esas prisiones celulares, esos hos-
pitales, esos asilos en que existe todo
lo que el desgraciado que los vive ne-
cesita, todo..., menos el amor, que se-
ria precisamente lo Unico que al des-
graciado lo salvaria de su desgracia...
Pero, ¢amor?... ¢Para qué?, diria
hombre de presa, si le preguntaran. A
él no le ha hecho falta nunca. Cuando
quiere una cosa (las personas son tam-
bién cosas para €l), las .tomg, y cuan-
do se harta, las deja, y en paz.

Esta es la época de las industrias,
gue no piensan Si SN O NO precisas,
sino en forzar la produccion y el mer-
cado de las especulaciones, que arrui-
nan a miles de criaturas, de las colo-
nizaciones por puros motivos comer-
ciales. Es la época de los grandes des-
cubrimientos utilizados enseguida
egoistamente y hasta criminalmente
(descubrimientos de guerra). También
de los descubrimientos médicos, pero

me

Borolumyl racional

y muy activo contra la EPILEPSIA

VOMITOS DEL EMBARAZO. To

lerancia absoluta. Sedante del sister?
Nervioso.

igualmente también de la utilizacion
del enfermo como simiple soporte de la
experiencia interesante. Se discute un
diagndstico, se estudia un caso raro,
pero a nadie le importa si el enfermo
sufre 0 se muere, con tal que el inte-
rés cientifico no quede defraudado. Es
la época del Arte por el Arte, del bi-
zantinismo de la inteligencia, que, en-
cerrada en su torre de marfil, crea
obras eruditas o bellas “para nadie”,
porque la sola idea de que fuesen gra-
tas a la muchedumbre humilde le pro-
voca al artista exquisito una nausea
(jcudntas veces he pensado en esto,
con motivo del incendio de la Univer-
sidad de Oviedo!) Es la época en que
la lealtad, la fidelidad, los ideales, los
gloriosos deberes que engrandecen al
hombre se arrinconan entre punzantes

ARTE GRAFICO

Fotograbado. Hortaleza, 21. Tel. 14623
Epaddided entrahgjos para LaPoratorics
ironias de una juventud que aprende
a jugar con la fidelidad djena, salvan-
do siempre la propiaj la época, final-
mente, en que hasta la Iglesia parece
rendirse al influjo de los dominadores,
girando en su Orbita y dando con ello
motivo a ese gran escandalo del siglo,
como llama el Papa actual al aleja-
miento de los pobres de las confesio-
nes religiosas y a esa aparente sim-
biosis entre el Poder (dinero, jerar-
quia, etc.), y la Religion, que tan jus-

tainente anatematizada es hoy por los
creyentes sinceros.

Es la época también de la mayor
carniceria humana que desde que €l
mundo es mundo lo ha inundado de
sangre. Y como causa de ella, ningin
motivo pasional, afectivo o religioso.
Solamente frios, pero terribles moti-
vos comerciales. Guerra cerebralizada,
crueldades sistematizadas, terror rigu-
rosamente desarrollado al méximum,
desechando toda norma ética que pue-

STROPHA2<i71UM
PALLARES

Valoracién biol6iicat

Un contiene 2 V2 tni-
ligramos de Estrofantina

cc.

da estorbar la consecucion de un fin
(invasion de Bélgica).

Cuando lleg6 la hora de la paz, se
oy6 una voz calidamente humana, la
de Wilson, “el iluso de Boston”, co-
mo le llamaron “El Tigre” y sus ra-
paces amigos. Se hizo la paz. No la
semiutdpica de Wilson, sino la bien
urdida de apetitos y afanes de vengan-
za, la maquiavélica de Clemenceau y
sus cooperadores. Y empezo la terri-
ble época de la postguerra, en la que
el egoismo se ha acentuado y retor-
cido sobre si mismo de tal modo, que
se podria calificar el tiempo actual, si
no fuera un sarcasmo, como el ckl
“egoismo barroco”. Se ha recargado
este tanto a si mismo, que empieza
por ello precisamente a decaer. Las
naciones, como los individuos, se han
encerrado en si mismeas, a vivir su vi-
da, de nacionalismos estridentes, de
uniones de raza, de clase, de pie de
guerra permanente, maldiciendo de to-
do cuanto signifique signo de concor-
dia y de superacion. La personalidad
egoista, acentuada en los individuos
hasta el paroxismo, llega a formar la
personalidad perversa de los resenti-
dos quizés, que Mira considera, pero
infinitamente méas de los consentidos,
los mimados de la Naturaleza, de la
inteligencia, de la fortuna o de la suer-
te, verdaderos “enfants gatés”, con el
grito satanico constante “;Quien co-
mo yo?”, que, como Oscar Wilde, ne-
necesitan en su vida, “més alla del bien
3 del mal”, una lanzada en el costado,
la desgracia, que los humanice como
a él lo humanizo.

Y a esta personalidad perversa se
opone fatalmente en las personas y en
las multitudes otro tipo que ella mis-
ma crea (aqui si que caben bien los
resentidos): la personalidad desespe-
rada. ;(No creéis que la mayoria de
hechos criminosos individuales y co-
lectivos son causados por la desespe-
racion? Cuando una vez y otra, y otra,
un desgraciado de cualquier naturaleza
trata, sin conseguirlo, de remediar su
suerte, y unay otra, y otra vez es re-
chazado, humillado, escarnecido, ¢no
acabara por convertirse en fiera?



Yo recuerdo a un chiquillo, un quin-
cenario, un golfillo como hay tantos,
el cual en la quincena que cumplia en
la carcel por raterias sin importancia
fué atacado de una pulmonia, a con-
secuencia de la cual miurié. En sus Ulti-
mos momentos, de una absoluta sole-
dad que helaba, todo el rencor de su
pobre corazon envenenado se volvio

GALCINHERIOL ALGUBERRO

Poderoso antianémico.
ALCALA, 88. — MADUID

contra la cruz que colgaba en la pa-
red, como en todas las celdas carcela-
rias. ¢Creéis que era satanico su ges-
to? Yo veia en el fondo de esta amar-
guisima actitud la queja sangrante del
gue no habla conocido ternura de nin-
guna clase, y, como muchos otros en
casos parecidos, veia en esa cruz un
emblema de dominadores, de ricos, de
felices que la colocaban como remate
ostentoso de su dicha, hurtandole su
verdadero sentido, para el desconoci-
do, de amor inagotable hacia el que
nada tiene, ni siquiera quien le ense-
fie_a querer. .

Este odio que actualmente respira-
mos contra la cultura, el espiritu reli-
gioso, el cultivo de la individualidad
humana en un ambiente de grata liber-
tad, toda esa lluvia de “antis” que nos
asfixia, ¢qué son sino el fruto desespe-
rado que la perversidad del egoista
exagera al maximum en la politica, en
la industria, en I3 ciencia, en las ar-
tes y hasta en regiones espirituales a
las que nunca debid atreverse a llegar
ha_recogido? )

Tanto la personalidad perversa co-
mo la desesperada son signos contra-

S A R N A
Cdrase con SULFURETO CABA
LLERO

rios de un movil puramente egoista,
frio y razonado en la primera, y furio-
samente desbordado en la segunda.
Asi como no se comprende que los
arios de Hitlcr expulsen a los judios,
fundandose en los prejuicios de raza,
inasimilable, de pueblo de Dios, para
adoptar ellos enseguida el mismo gesto
judio de raza superior a las demas del
mundo, tampoco se puede comprender
gue a la tirania capitalista, por ejem-
plo, se la combata con otra tirania tan
materialista, tan egoista como ella,
aunlque de opuesto sentido. )
;No! La futura via que ya se vis-
lumbra por mdiltiples resquicios es la
que nos lleve al completo conocimien-
to bioldgico del hombre, superando el
estudio del individuo y dando entrada
a todos los impulsos y energias que,
por encima de él, pertenecen a la es-
pecie. Considerar que esa guerra, que
para Spengler es un fenomeno tan
| ormal como la paz, es asi realmente.

TERTULIA MEDICA

al menos copio oposicion, pero entre
individuo e individuo, sino entre éste
y la especie. Y la personalidad perver-
sa lo es porque desarrolla al maxi-
mum su potencia antiespecifica, pues-
to que arrolla cuanto humano se opo-
ne a su paso, haciéndose por ello anti-
social y monstruosa. Y consecuencia
clarisima de ello es también que las
normas éticas que esta personalidad
no reconoce y ultraja tienen su raiz
en el instinto de conservacion de la
especie, que, atropellado, volvera, ven-
gador inevitable, porque es superior en
poderio sobre quien conculco las le-
yes naturales.

Es decir, la moral (aparte su valor
religioso), es tan bioldgica como el
instinto egoista; es, pues, ilusorio que
nosotros pretendamos nunca rebelar-
nos en nombre de la libertad sin limi-
tes contra una ética que consideramos

SOPA DE fAGRIMAX

(Sopa Je "Bobenrre )

Leche parcialmente descremada y acidifieada
— con la adiciéon de Hidratos de caibono —

Fébricay Laboratorio d* Producto! Dietetico!
Apartg(fox s E;ERLOW'%Iadrid
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antinatural, porque en este mismo mo-
mento empezamos nosotros a serlo.

Este instinto especifico lo notamos
en nosotros mismos en mltiples mo-
mentos. El “sentido de la muerte”,
gue Novoa Santos tan bellamente es-
tudié, que nos hace desearla y que-
rerla, a él pertenece, como el “Nirva-
na” indio, y e! deseo de eternidad de
todas las religiones. La humildad, el
deseo de sacrificio, de martirio, “la
parte de Dios de nuestro corazon”, en
la bella frase de Marquina, cuya exa-
geracion patoldgica, por exceso de
blandura, es el masoquismo, instinto
especifico es también, como el sadismo
es €l equivalente patoldgico por exce-
so de dureza del egoismo, y por eso
es tan frecuente en la personalidad
perversa. Por eso también en el amor,
punto de enlace, los dos instintos se
encuentran y entablan la definitiva ba-
lalla. Por eso en amor todo se exige,
y también todo se da

¢Créis que seria posible la trage-
dia bioldgica de la maternidad—como
alguien la ha llamado—, si la mujer no
sintiera esa tragedia en sentido abso-
lutamente contrario, en e de razon
inefable de vivir? Por eso Nietzsche,
tan agudo, le veia un tinte femenino.

madre, y la insultd. Algo, en fin, tan
triste y tan amargo como los insul-
tos a ja cruz del quincenario que os
contaba.

Y termino. Podriamos, en resurmen,
dividir en tres épocas nuestra cultu-
ra; mitica egoista (pagana), mitica al-
truista (cristiana) y bioldgica pagani-
zante 0 época contemporanea Cel

JARABE ALMERA

A BASE DE FOSFATO DE CAL
GELATINOSO, EL _MAS ASIMI-
LABLE

egoismo razonado cientificamente. ¢No
debemos esperar con isn orgullo nue-
vo la futura época del altruismo bio-
l6gicamente reconocido, pero sin nin-
guna proyeccién viciosa de los impul-
SOS rapaces egoistas enmascarandose
en él? Pero alguien pensard ahora:
“;No serd también una tirania este
dominio de la especie, que asfixiara
absolutamente la flor humana, tan be-
lla en la vida individual?” En terreno
puramente bioldgico, 1 quizés, aunque
siempre sera mas légico y legitimo el
dominio del todo sobre la parte, que
lo inverso. Pero la chispa divina de
i'uestfa inteligencia, como un destello
de Dios, sabra, apoyandose en el amor,
fundamento de la especie, crear una
teoria de vida de signo puramente cris-
tiano, infinitamente mas luminosa y
fecunda que la actual, también razo-
nada por el hombre, pero fundada en
una base falsa, en el egoismo, cuya so-
brevaloracion nos conduce a todos al
tainismo, hoy casi reglamentado y ba-
se de toda lucha social, sin pensar que
Dios nos ha de pedir cuenta a todos
algn dia con la tremenda frase:
* ¢Qué has hecho de tu hermano?”

e BT

(Véase anuncio, pagina Il ¢)

El pesimista desesperado, el sin-
Dios, el materialista de la interpreta-
cion econdmica de la historia, el de-
fensor de la rapacidad del hombre co-
mo Unica realidad bioldgica, el fanati-
co y tantos y tantos mas equivalentes,
actores, todos, unos triunfales, otros
elegiacos del individuo centro del
mundo, quedardn como representantes
tipicos de una época cerradamente
egoista, que fué, al fin, gloriosaanente
superada.

Schopenhauer,

pesimista  infinito,

mBI Ii d m Fﬁ&cuando, al arrullo de la misica, sentia

de reblandecimiento, para él no grato,
al Cristianismo. Porque las esencias
cristianas rebosan instinto especifico,
y éste, por razon fisioldgica, es Mu
cbo més abundante en la mujer. Y co-
mo Nietzsche no pudo, por su desgra-
cia, amar, no entendid, o se negd—creo
yo—rabiosamente a conocer a la mu-
jer en su aspecto més noble, en el de

adormecerse su fiero egoismo, siempre
insatisfecho (jla musica amansa las
fieras, se ha dicho siempre!), cj.cia-
inaba, dejando entrever desbordante la
otra bella mitad altruista, de ordina-
rio agarrotada por el Yo: “Cuando la
musica se apodera de mi tan dulce-
mente, me parece que cada una de
nuestras vidas es solamente un suefio
del que cada muerte es despertar.”
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FEBRIFUGOL: Elixir. - Unico preparado do
formula racional, moderna y radicalisima para com-
batir las fiebres tificas, paratificas y colibacilares
y demés infecciones endodigestivas. Rapida anti-
sepsia interna, sin sales de mercurio ni fermentos
lacticos.

NUTRIR: Extracto de cereales y leguminosas,
maltosado, vitaminico, de alto coeficiente nutritivo
y facil digestion. Diferente sabor y aroma en cada
frasco.

HALITOL: Antiséptico, desinfectante y profi-
lactico originalldimo. Purifica, perfuma e inmuniza.
El bactericida més nuevo y eficaz. Higiene intuna,
optitis, bafios, heridas infectadas, etc., etc. Infalible

siempre.

Liaboratorio EG A B R O

CABRA (Cdrdoba) Esparia.

a l m o r r a n a s

~ POMADA >

CENARRO
' Abada ,6 MADRID,

Producto espafiol a base Hamamvirg.* .®sculus hippo-

cast, novocaina, anestesing, etc. Cura Hemorroides in-

ternas, externas, sangrantes y padecimientos del recto.

Tubo con canula, 360 pesetas; correo, 4.to- De "«ta
en farmacias.

mCICA~SEP1I1ICO LUIAS

De sorprendentes resultados en quemaduras, grietas de pechos,

Glceras atonicas, forinculos abiertos y en . ~

La clase médica los receta, no por su proceden-ia castellana, sino
por su gran resultado.-No se nega el aposito a las heridas.
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CICATRIZANTE A LA CLORAMINA
Muy eficaz en casos ldénticosy se prefiera Cloromina
En Centros Farmacéuticos y Farmacias surtidas.
Muestras a mca\cos.\Lmbor»torw» tirm». — 1Burgos* Villadiego.
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1NN P T N R | ¢Quiere usted que
IlUUulUniic el alcanfor que ha
de inyectar a sus enfermos obre de
manera rpida y segura? Pues use

CAIIFOREIIL B. MARTIII

(Nombre registrado)
(Solucién etOrBO-oleosade alcaniomuro del Japin)
En ampollas de 0,10, 0,20, 0,40, 0,50 y un gramo
de alcanfor puro

EL MEJOR LIBRO DEL ILUSTRE DOCTOR

Don MANUEL MARTIN SALAZAR
Ex Director general de Sanidad, Acadénr.ico
de la Nacional de Medicina, etc.

ES SU OBRA SOBRE HIGIENE

INMUNIDAD

l(CoH rm folleto del Dr. Garafion)

20 pesetas ejemplar, libre de ¢ostos
Redldos al Apartado 121

AyssitireDitieddraies ce MAIIINOLEJO

Carbdnicas, bicarbonatado-sodicas, magnésicas,
calcicas, litinicas muy radioactivas.

De creciente éxito en el tratamiento de enfermgs de

estomago, higado, bazo, rifiones, vejiga, intestings,

diabetes sacarina, cloro-anemia. Arterioesclerosis,
etcétera.

Abierto al publico desdo |.° de abril al 30 de noviembre

Estacion de ferrocarril a siete horas de Madrid y
cuatro de Sevilla.

GRAN HOTEL BALNEARIO '= Todo confort
Venta de agua embotellada en todas las farmaoias
Pedidos de botellas e informes al sefior Gerente, en

MARMOLEJO (Jaén)
CaDc Calvario, tOt - Teléfono 9

TRATAMIENTO EFICAZ

REUMATISMO  ESQUIZOFRENIA
YODOVISAL IMANGAN - ARSEUILO

Gacodiiato de nman-
Salicilato sosa

ganeso-cacodlialo
YODURO potasa de sosa

Muestras y literatura:
PAZ, 26

FEN(DLLOSA

VALENCIA
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REMEDIO EFICAZ CONTRA LOS CATARROS BRONQUIALES
JARABE-MEDINA
DE QUEBRACHO

Médicos distinguidos y los principales periédicos
profesionales de Madrid: “El Siglo Médico”, la
“ Revista de Medicina y Cirugia Préactica”, “EIl Ge-
nio Médico”, “El Diario Médico Farmacéutico”,
“El Jurado Médico Farmacéutico”, la “ Revista de
Ciencias Médicas de Barcelona” y la “ Revista Mé-
dico-Farmacéutica de Aragén”, recomiendan en
largos y encomiasticos articulos el JARABE-ME-
DINA DE QUEBRACHO como el altimo reme-
dio de la Medicina moderna para combatir el AS-
MA, DISNEA y los CATARROS CRONICOS,
haciendo cesar la FATIGA y produciendo UNA
SUAVE EXPECTORACION.

PREICIO: 6,50 pesetas frasco

DEPOSITO CENTRAL: Sr. Medina, Serrano,
ndmero 36, Madrid, y al POR MENOR, en las
principales farmacias de Espafia y América.

f~Nafios 06e <JUange
En ALAT”~GE, provincia de Badajoz

Los més antiguos de Espafia. Datan de la

época romana, como lo acreditan las dos

piscinas de dicha fecha que se conservan
intactas y utilizan en la actualidad.

Especiales para todas las enfermedades del

sistema nervioso, neurastenia, histerismo,

enfermedades propias de la mujer, epilepsia,

etc.; proporcionan gran alivio en las enfer-
medades mentales.

Tenpoach didai; 1.° ck Junio a D e sierde

Para mas Jetalles dirigirse al Administrador del
Esiahlecimiento D. Agastin de Rueda, en ALAT/"GE-

SANATORIO PEHA-CASTIILLO

SANTANDER -- - —

Destinado a enfermos del aparato digestivo, nutricién y sistema nervioso

Clima delicioso, once hectareas de parque, completa instalacion de mecanoterapia, electricidad, calor y tera-
péutica fisica. Hotel de dietética. Dos hoteles para psiconeurosis. Pabellén especial de radioterapia profunda.
Seccion de toxicomanos.

Director, EXCMO.

D. M. MORALES

“HOZNAYO'\-LA MEJOR AGUA DE MESA

HIGIEHE DE LOS 0JOS

PODEROSO ANTISEPTICO DE LAS INFECCIONES DE LOS 0JOS

LAVADOS Y BANOS OCULARES

INDICACIONES: Conjimtivas, Ulceras de la cérnea, oftalmias, tracoma (granu-
laciones), orzuelos, dacriocistitis (fistula lacrimal), blefaritis (inflamacién de los
parpados), caida de las pestafias, formacién de forunculos, costras, abscesos, etc., etc.
EL FRASCO LLEVA UNA BANERITA
Com.: Cia. hidrargvr., 0,02 gr—Ac. carbazot, 0,01 gr.—Sal. seda.
Homberg, 6 gr.—S. Clorenalina, XX gotas.—Ag. bidestilada, 300 gr.

LABORATORIO IBERIA

Rambla Moneada, 29 VICH (Barcelona)

catarros BIFOSFOTIOCOL

SOLUCION ARSENIO

FOSFORADA CON TIOCOL

Se obtienen resultados positivos y rapidos con este preparado en las afecciones pulmonares, catarros bronguiales

y gripales, desgaste organico, escrofulismo e inapetencias
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Para unturas en las articulaciones dolorosas dos ve-
ces al dia; cubrase con una lamina de gutapercha y una
cura algodonada contentiva— Reumatismo subagudo.

Acido salicilico ......... 4 gramos.
Salicilato de metilo gramos.
Esencia de romero g

Esencia de eucalipto ........... )

Manteca de cacao................ 4 gramos.
Aceite alcanforado ............. 3° gramos.
Alcohol de enebro ............... 120 gramos.

M. y agitese.—Para fricciones enérgicas en el torax
y en la region dorsolumbar.—* Influenza”.

Ooroformo......ccccceevieeeneen. S gramos.
Alcohol de Fioraventi .......... is gramos.
Salicilato de metilo ............. i

M. y agitese.—Para fricciones ligeras “loco dolenti”,
aplicando después un aposito algodonado.— Dolores ar-
ticulares.

Mezcla:

Esencia de Wintergreen

Eter sulftrico ............... aap. 1

Para embrocaciones cada cinco dias encias placas de
pelada.

Pomadas:
Acido salicilico .........cccc....... 2 gramos.
Guayacol cristalizado sinténti-1
CO et > aa 4 gramos.
Salicilato de metilo............. y -~

Vaselina ......ccccocoeeeiceeniieenn 30 gramos.

WIIBIBBRHHDiSBBrr * '[58~

— 303 -
Uso interno;
Salicilato de sosa . 5 gramos.
Yoduro potasico............ceeenne r N gramos.
Agua destilada ..........cccoe ceennee. t8o gramos

Para tomar a cucharadas de las de sopa en el dia
Polineuritis en curso del reumatismo articular.
—En caso de zumbidos de oidos afiadase: “er-

gotina, un gramo”.)

Supositorios;

Yoduro potasico .........ccccceevvereenne 25 centig.
Salicilato de s0sa ..........ccceevveennnen. 75 centig.
’ Manteca de Cacao ..........cccervverunenn C. S

Para un supositorio—De dos a cuatro al dia. Reuma-
tismo subagudo o cronico, neuritis reumatica.

1. J
S\HPIRfN>

Sinonimia: Salicilato de antipirina.

FdTmacologxa.— EScamas blancas, de sabor al principio
azucarado, después un poco amargo, solubles en 250 par-
tes de agua, muy solubles en alcohol y en glicerina.

Contiene seis partes de antipirina y cuatro de acido s
licilico.

Accion fisiolégica— Ahsoratn, eliminacion.— Absor-

cion facil por las vias digestivas. N
Eliminacion rapida por la orina (desde las dos horas de
ingerida).

Por lo general, la tolerancia es muy satisfactoria; ex-
cepcionalmente, la salipirina provoca nduseas (aun a do-
sis muy fraccionadas), cierta sensacion de quemadura en
el estdbmago o eritema. B SR T

Aplicaciones terapéuticas.—SUS propiedades generales
corresponden a las de siis dos componentes, o...

a) La salipirina es un analgésico eficaz.

RN
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b) Gozando de propiedades analogas adas del salici-
lato de sosa, especialmente respecto al reumatismo™ tie-
ne sobré él la ventaja de que anemia el Utero y modera
o cohibe las metrorragias.

/wdicocioncj.— Reumatismo articular subagudo o cro-

i J- nico, y aun el agudo; neuralgias, jaqueca y. sobre todo,
gracias a su triple accion antitérmica, eliminadora y
analgésica, en los principios de la “influenza , especial-
mente en los nifios.

Modos de administracién Y dosis—Para el reumatis-
mo, las dosis Utiles son de cuatro a seis gramos en to-
mas de 50 centigramos.

En la gripe, dos gramos el primer dia (en cuatro do-
sis en las dos horas que preceden a la de acostarse) y un
gramo en los dias sucesivos (en dos a cuatro tomas es-
paciadas). :

Menorragias: dos o tres gramos durante varios dias.

Se prescribe la salipirina en sellos, papeles, pociones
(con glicerina o alcohol como disolvente) o sellos de mi-
grainol.

Nifios: menores de cinco afios, una -a.cuatro dosis de
20 centigramos; de cinco a diez afios, de uno a 1,50 gra-
mos en cinco tomas, que se dan en una infusion caliente

apropiada.
Pociones i
Salipirina 6 gramos.
Glicerina , 15 gramos.
Jarabe de frambuesa ...... 60 gramos.
Agua destilada ................ C.S. p. 180 cc.
Para tomar en el dia a cucharadas.— Reumatismo ar-
ticular agudo.
De cuatro a 12 cucharadas de las de sopa al dia—
Gripe, 1 o I
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Aplicaciones terapéuticas e indicaciones.— Se prescri-
ben las embrocaciones locales de salicilato de metilo:

0) En el reumatismo articular subagudo o croénico
(sobre todo oligoarticular), en las artropatias blenorragi-
cas y en las mialgias: en todos estos casos la accion or-
dinariamente es mas pronta y, sobre todo, mas eficaz que
con el salicilato de sosa, por lo menos en cuanto a la
analgesia.

Ademéds, este tratamiento respeta el estdmago.

by Las mismas ventajas en las neuralgias (ciatica,
etcétera), en las artropatias gotosas, en la pjeurodinia,
en los dolores fulgurantes y, por ultimo, en los colicos
hepéticos, en los cuales su accion analgésica rivaliza con
la de la morfina.

¢) Hechas las embrocaciones en la region lumbar, son
emenagogas.

Modos de administracién y dosis.—a) En general, se
prescriben las embrocaciones de salicilato de metilo pu-
ro: de tres a 10 gramos para una aplicacion (un gramo,
igual a XXV gotas), y, mejor aun, se distribuyen en dos
embrocaciones diarias las dosis superiores a cinco gra-
mos.

Se aplica, bien sea vertiendo gota a gota el salicilato
de metilo sobre la region dolorosa, bien impregnando'con
él un trozo de algoddén y aplicandole. Una véz hecha la
aplicacion” debe cubrirse con una ldmina de gutapercha
y una cura algodonada, que se sujeta con una venda.

b) La esencia de Wintergreen se emplea como anti-
parasitaria en la pelada y en la tifia, en soluciones alco-
holicas o etéreas del 2,50 al 5 por 100.

¢) Al interior pueden prescribirse de Il a’VI gotas
de salicilato de metilo varias veces al dia.

Linimentos:

Salicilato de metilo .......5............ 12 gramos.
Va'selifia liquida
TavD X 3



VACANTES

Para su provision en propiedad por concurso, en ar-
monia con lo dispuesto en la Ley de is de septiembre
de 1932 (articulos i.° y 2°) y Reglamento de 7 de mar-
70 de 1933 (articulos 13, M, 1s, 16, 17, 18y i9). se anun-
cian las plazas de Médicos titulares-inspectores muni-
cipales de Sanidad siguientes;

—La de Cedillo (Caceres), partido judicial de Valen-
cia de Alcantara; por renuncia; cuarta categoria; dota-
cion, Z500 pesetas; 12 familias de beneficencia y pobla-
cién’' de 1.25S habitantes. Provision, por concurso libre de
antigliedad. Solicitudes, hasta el 4 de mayo.

La seleccion de aspirantes, por la Inspeccion provin-
cial de Sanidad. . .

Datos: Lugar a 114 kilémetros de la capital y 50 de
lacabeza de partido, que es la estacion més préxima

_OXIX —

paulino.:
jcamiseria

MADRID ThLEFONO 16127

Especialidad en camisas a medida.

Novedades en todos sus articulos

Carretera de Caceres a Portugal.

—La de San Martin de Trevijo
(Distrito Norte, Caceres); partido ju-
dicial de Noyas; por renuncia; cuarta
categoria; dotacion, 2500 pesetas; 70
familias de beneficencia y poblacion
de 1559 habitantes. Provision, por

LrCnn”l doler de estdmego,
addez, dispepsia, VOmitos,
.diarreas ennifics y adultos,
Ji<ndilatacion? Ulcera del esto-
' mego; tonifica, ayuda a tas
(1 dgestionesy abreielapett*

1 ig siendo ntilisino su 0so

' para-todas las molestias del

ESTOMAGO e
INTESTINOS

1TnUN folUtt 1 Uln-
rtttrii ttizli CirlM, tirruD. 30-1UDUD

concurso libre de méritos. Solicitudes,
hasta el 4 de mayo.

La seleccion de aspirantes, por la
Inspeccion provincial de Sanidad.

Datos: Villa & 83 kilometr6s de la
capital y 11 de la cabeia de partido. «

La estacion mas proxima. Espeja, U
40 kilometros.

—La de Fuentelencina (Guadalaja-
ra); partido judicial de Pastrana; por
renuncia; quinta categoria;' dotacion,
2000 pesetas; 15 familias de benefi-
cencia y poblacion de 796 habitantes.
Provision, por concursd libre de ipé-
ritcs. Solicitudes, hasta el 4 de mayo.

La seleccion de aspirantes, por la
Inspeccién provincial de Sanidad.

Datos:' Villa a 40 kilémetros de la
capital y 11 de la cabeza de partido.

La estacion, -més préxima, Aufion,
a 22 kilémetros.

Sanatorio Psiquiatrico ESQUERDO. Carabanchel Alto
DIRECTOR: JAIME ESQUERDO SAEZ

(= 7 1i li T e

(MADRID. — Alfonso XI, 7—T«-
Informes y ———-) o* DIRECTO<R'v (fono 26499 —Carabanchel Alto.

correii>ond«ncia’ Sanatorio. Teléfono ao.

~Viene usted a Madrid?
Hospédese

Los Leones de Oro

(entre Puerta del Soly Gran Via)
< Calefaccién;

Hotel

Banos
1 Prccioa econémico* 1 Mucho* ateucionc* para lo* médico*

Hotel Los Leemes. de Oro-Carmen, 30-Madrid

IERRO QU EVEN N E!sAcadcmea c

SuetJt,
_ Agrmdabl»
0 InofOD»ITO»

De Venia en
IA. FAOARD
—La de Fanlo-Burgasé (Huesca);
partido judicial de Boltafias; por re-
nuncia; cuarta categoria; dotacion,
2500 pesetas; 14 familias de beneficen-
cia y poblacién de 1-s47 habitantes.
Provisién, por concurso libre de mé-
ritos. Solicitudes, hasta el 4 de mayo.
Inspeccién provincial de Sanidad.
La seleccién de aspirantes, por la
Inspeccion provincial de Sanidad.
Datos: Lugar a 77 kilémetros de la
capital y 27 de 1a cabera de partido.

La estacion mas proxima. Sabifia-
nigo, a 3 kilometros.

ANALISIS

de-orlnas; «sputos, leches,
sangre, aguas, etc.

Laboratorio del Dr. E. ORTEGA
Sucesor del DR. CALDERON
Carretas. t4.-Madrid

fundado en 1866
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MEDICACION
ANTIANAFI LACTICA

POLIVALENTE

PEPTONAS deCARNE y dePESCAQO
EXTRACTOS deHUEVOydeLECHE
HARINAdiTRieO en IoENVOLTURA

PEPTALM
Plagnesiada

TRASTORNOS
HEPATO-BILIARES
CONJESTIONdei HIGADO
INSUFICIENCIA HEPATICA
ESTRE NIMIENTO

Posologi a
DOS CUCHARADAS DE LAS DE CAFE DE GRANULADOS
O QUATFiO GRAGEAS UNA HORA ANTES DE CADA
UNA DE LAS TRES COMIDAS
COMO COUGOGO ;2 O 5 TOMADAS AUN CUARTO DE
HORA DE INTERVALO POR LA MANANA EN AYUNAS

Laboratorio délos Productos SCIENTIA

ECA
| A
UL

MAS

PRURITOS

TRASTORNOS DIGESTIVOS POR

ASIMILACION DEFECTUOSA

Pos oloqgia
DOS GRAGEAS O DOS CUCHARADAS 05
LAS DE CAFE DE GRANULADOS UNA HORA
ANTES DE CADA UNA DE LASTRES COMIDAS
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mc o
mw o>
O-—1-40

Qunwm

N O
moO
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_JHEDICACION
ANtla NAFI LACTICA
y COLAGOGA

L ]
PEPTONAS deCARNE y de PESCADO
EXTRACTOS deHUEVO y de LECHE
<HARINAde TRI GOen loENVOLTURA

sulfato demagnesia

/

Rnltfi— y Afnflar (S. L»)« TaUem fr&ficos. Altamirano» SO. Madrid.
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