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EL SIGLO MEDICO
REVISTA CLINICA DE MADRID

A P A R E C E  T O D O S  L O S  S A B A D O S
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H a r i n a  M I L O

M i l o

.A

Produdo Nesflé elaborado en La Penilla (Santander).

Harina dextrinada malteada sin adición de lecbe ni 
azúcar.

La harina M ilo, elaborada de acuerdo con los consejos 
del profesor Combe de Lausanne, es un verdadero 

alimento medicamento. No contiene leche y su proporción 

de grasa es insignificante, constituyendo un excelente 

remedio para niños y adultos enfermos de infecciones 
gastro-intestinales, pues mejora rápidamente todos los 
síntomas, calma el intestino y modifica el carácter de las 
deposiciones.

Se recomienda muy especialmente en la diarrea infantil.

Pídanse m uestras y folletos a Sociedad Nestlé A. E . P. A. 
Calle de Luchana, 29 - " M A D R I D
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ES El MEDICAMENTO ESPECIFICO 
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CIONES QUE DE Él SE DERIVAN: ESTREÑIMIENTO ESPÁSTICO. 
COLITIS AGUDAS Y MUCO-MEMBRANOSAS. ENTERONEUROSIS. 

CRISIS PSEUDO DIARREICAS, METEORISMO

EJERCEN SU ACCIÓN EN E l MISM O SITIO DEL ESPASMO
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sobre el epitelio renal; su acción es rápida, sobre todo en 
caso de oliguria.

N o determina intolerancia ni hábito.
Sin embargo, a altas dosis (cinco gramos), y, sobre 

todo, si no se toma suficientemente fraccionada, la teo- 
bromina provoca irritación gastrointestinal y  cefalal­
gia.

Aplicaciones terapéuticas e indicaciones.— La teobro- 
inina se prescribe, siempre que la cantidad de orina esté 
notablemente disminuida, contra los edemas y  los derra­
mes de las serosas (en los cardíacos y  en los cirróticos 
sobre todo).

P or lo menos, es inútil en las nefritis agudas “ a fri- 
go re”  y  en la nefritis escarlatinosa.

Contraindicación.— En las mujeres, durante la lac­
tancia.

Modos de administración y dosis.— De tres a cinco 
gramos al dia, progresivamente, en sellos de 50 centigra­
mos (la teobromina), o en poción (la diuretina). N iños: 
de 10 a 20 centigramos al día por año de edad.

Suspéndase al cabo de cinco o seis días.

Incompatibilidades.— La. diuretina es incompatible con 
los jarabes ácidos (limones, grosellas, etc.).

Sellos :

Teobromina ..................................  50
Polvo (reciente) de hojas de 1

........................................  aa 2 —
Idem de escila..............................  )
Lactosa .....................................  jq _

Para un sello. Número 20.— De cuatro a ocho al día 
progresivamente.— Anasarca, ascitis, anuria.
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TANOFORMO

Farmacología.— Polvo blancorrosado insípido, insolu­
ble en agua, soluble en un medio alcalino.

Es una combinación de tanino y  formol.
Acción fisiológica y terapéutica.— Disociado en un 

medio alcalino (intestino, superficie de las heridas), el 
tanoformo regenera sus componentes y  obra a la vez co­
mo antiséptico y  astringente.

Se emplea, al interior, contra la diarrea; al exterior, 
para curas (heridas) y  en el tratamiento de la hiperhi- 

. drosis, del intértrigo y  de las úlceras varicosas.
Modos de administración y dosis.— .\\ interior, de uno

a dos gramos {en sellos); a los niños, 20 centigramos 
por año.

A l exterior, polvos compuestos v  pomadas. 
Incompatibilidades.— Las del taiíino.

Linimento:

Tanoformo ...................................   ̂ gj.
Parafina blanca sólida....................  5 a 10 —
Vaselina líquida................................ gg  

Agítese. Para aplicar en las quemaduras, balanopos- 
titis, eczema.

Polvo:

Tanoformo .................................. .
Polvo de talco ...........................‘ j  30 gr.
Polvo de almidón ..........................)

Mézclese. Para espolvorear. —  Hiperhidrosis, intér- 
trigo, eczema, úlceras varicosas, etc.

Tomo X 48
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TARTRATO BÓRICOPOTÁSICO

Sinonim ia; Crémor de tártaro soluble.
Farmacología.— Escamas incoloras de sabor ácido, so­

lubles en menos de su peso de agua e insolubles en al­
cohol.

Aplicaciofies terapéuticas.— A  dosis moderadas (hasta 
15 gram os), es principalmente diurético; a dosis más 
elevadas (de 15 a 30 gramos), el crémor tártaro es pur­

gante y  provoca una depleción serosa intestinal muy no­
table en caso de edemas.

Modos de administración. Como diurético, se admi­
nistra en limonadas o pociones (de 15 a 30 gramos en 
300 centímetros cúbicos): como purgante, en limonadas 
(de .20 a  30 gramos).

Incompatibilidades.— Acidos y sales ácidas, sales de 

calcio, bario y  plomo.

Lim onada:

Crémor de tártaro soluble............... 5 ^
A gua hervida.......................................  9°*̂
Jarabe de limón..................................  100

Para beber a vasos durante el día.— Contra la intoxi­
cación general en el curso de las pirexias.

Polvo laxa n te:

Hidrato de magnesia.......................  40
Sulfato de sosa.................................  20 —
Crémor de tártaro soluble...............  60 —
Tintura de limón...............................  X II  gotas.

Pulverícense separadamente y mézclense.— ^Una cucha­
rada de las de café desleída en un vaso de agua al 
acostarse.
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M.— Una cucharada d e . las de café en un vaso de 
agua.— Pirexias.

En pastillas:

Acido tártrico.................................  10 gr-
A zúcar blanco.......... ......................  3°  —
Goma arábiga................................. ~
Almidón ................................     5°  centig.
Esencia de limón........................... X II  gotas.
Tintura de vainilla.....................  X X V  —
Alcohol diluido............................... C. S.

Divídase en 30 pastillas.— U na o dos en un vaso de 
agua.— Pirexias.

Pom ada:

Acido tártrico............................................... i g '‘-
Glicerolado de almidón (con glicerina

neutra) ......................................................  20 —

P^ra aplicaciones en el eczema crónico.

TEOBROMINA Y DIURETINA

Farmacología.— L a teobroinina es un alcaloide que se 
extrae de las semillas del cacao: cristales blancos, amar­
gos, insolubles en agua, aun en presencia del salicilato 
de sosa o del benzoato de sosa; solubles en presencia de 
la sosa cáustica.

D iuretina: L a solución en proporciones definidas de 
la teobromina y  del salicilato de sosa con la sosa cáus­
tica da lugar a la  formación de un salicilato doble, que. 
evaporado a sequedad, constituye la diuretina, soluble en 
agua.

Acción fisiológica.— La teobromina y  la diuretina son 
diuréticos muy activos, que parecen obrar directamente

Ayuntamiento de Madrid
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La correspondencia de esta sección deberá dirigirse al señor Director con advertencia expresa de su destino, TERTULIA 
MEDICA, y la publicidad, a la Administración, Apartado 121, Madrid.

La higiene mental en los presidios 
españoles

Por el Dr. T. MARTIN CID

III
C a u sa s  de la  d e l in c u e n c ia

Conferencia pronunciada el 19 de mayo 
ante la población rcclusa del Reforma* 
torio de Adultos de Alicante.

H oy me corresponde hablaros de las 
causas de la delincuencia, cuestión 
de extraordinaria importancia, que es­
pero ha de merecer de vosotros el 
mayor interés, ya que de su acertado 
estudio se desprenden las normas a 
seguir en la reforma del delincuente.

En efecto, el conocimiento de las 
causas representa en Medicina la ad­
quisición más moderna y racional pa­
ra conseguir la curación de las enfer­
medades; gracias a ella ha podido sa­
lir el A rte de Curar del periodo em­
pírico y  penetrar en el terreno pura­
mente científico.

Pero si esto no bastara para demos­
trar su importancia, podemos acen­
tuarla diciendo que sólo conociendo 
los móviles del delito se puede indi- 
\ idualizar la reforma y  resolver acer­
tadamente el problema del tratamien­
to de la delincuencia.

Y a  os dije en mi conferencia ante­

tenernos un momento en las causas 
generales de la delincuencia.

¿Existen las causas generales de la 
delincuencia? O lo que es lo mismo: 
..Existen causas que actuando sobre 
las colectividades las predispongan a 
la realización de delitos? Y o  contesto 
afirmativamente, pero con algunas 
restricciones que es necesario aclarar.

Se ha señalado el calor como cau­
sa favorecedora de la delincuencia, 
porque las estadísticas arrojan mayor 
porcentaje de delincuentes en los m e­
ses calurosos, y se atribuía a que el 
calor enervaba a las gentes. Creo más

D iarreas estiva les

E L D O F O R M O
» «

Solución salicilato sódico
DOMI NGO

Cada cucharada contiene dos gramos 
de salicilato sódico puro.

ÜTJ- D O M I N G O  C H U a T Ó
C. Libertad, T4-— BARCELONA

n'or que el delincuente no nace fatal­
mente para delinquir, sino que lo 
hace por influencias externa?, que, 
puestas en combinación con el coefi­
ciente interno, dan como resultante el 
delito. Aclaré este criterio exponien­
do la teoría conductista, y  senté la 
conclusión de que “ todo hombre pue­
de ser delincuente”.

.P u es bien, teniendo en cuenta esta 
doctrina, que es hoy universalmente 
aceptada, hemos de considerar en la 
delincuencia dos factores; el coefi­
ciente interno, integrado por varios 
componentes, y el externo, de no me­
nor complejidad, y al que cada día se 
le va concediendo más valor social.

E l componente ejJterno es muy di­
ferente, según se le considere actuan­
do sobre cada individuo o sobre una 
colectividad, y  esto nos obliga a de­

lógico atribuirlo a que durante el ve­
rano es mayor la convivencH social 
por la magnitud de los días, y  el au­
mento de horas de contacto social ex­
plica sin esfuerzos imaginativos el re­
sultado de las estadísticas.

Menos segura puede darse la in­
fluencia de las razas; aquellos tiem­
pos en que se aceptaban o rechazaban 
los conceptos criminalidad y delin­
cuencia, según el resultado de deter­
minadas mediciones, son recordados 
como históricos, y  actualmente recha­
zados en el terreno científico.

También se ha querido relacionar 
la delincuencia con los distintos nú­
cleos de población, pensando que los 
ambientes actuaran como cau.sas ge­
nerales del delito. Esto sólo tiene una 
parte de verdad para los núcleos pe­
queños, que cuando son pueblos mí­
seros predisponen a los delito.s con­
tra la propiedad, y  si están mal co ­
municados y  tienen un difícil inter­
cambio constituyen verdaderos focos 
de delitos contra la honestidad.

Pero en lo que afecta a las gran­
des poblaciones, si es verdad (pie hav 
en ellas un aumento relativo de la de­
lincuencia es porque los sujetos pre­
dispuestos son atraídos por la vida de 
placeres de estos centros, que les 
mantiene esclavizados, de la misma

manera que sucede con las mariposas 
que han acudido a un foco luminoso.

M:as si estos y otros motivos son 
tan discutibles como causas genera­
les de la delincuencia, no podemos 
decir lo mismo de la influencia enor­
me que ejercen la política, la econo 
mía y  la religión, por lo que breve­
mente las analizaré.

Por lo que se refiere a la política, 
es diré que los pueblos son como los 
hombres, tienen vida, y así como lo.s 
hombres, a raíz de conmociones gra­
ves pierden el fisiologismo de sus fun­
ciones superiores y responden con des­
cargas automáticas, más bajas y  me­
nos racionales, así también los pue­
blos tienen sus graves conmociones, 
y en los momentos de. obscurecimien­
to de la conciencia pública surgen 
sucesos realizados por ciertos ciuda­
danos, que nunca los hubieran come­
tido en el estado natural de la so­
ciedad.

La influencia económica es, desgra­
ciadamente, bien patente, ya que de 
todos .es sabido que el problema del 
trabajo es el más grave y el más ur­
gente que tienen que resolver los pue­
blos para asegurar la paz social.

En cuanto al problema religioso, 
(juiero presentárosle de manera que 
a través del mismo no podáis adivi-

S O P A  D E  ^ G R I M A X
(Sopa Je *'Babearre‘ )̂

Leche parcialmente descremada y acidificada 
— con la adición de Hidratos de carbono — 

Fóbrica y Laboratorio de Prodoctof Dietético* 
M A X  F .  B E R L O W I T Z  

A p a r t a d o  595 M a d r i d

liar cuáles son mis creencias, para 
que de este modo comprendáis que 'i  
me interesa es única y  exclusivamen­
te desde un punto de vista muy am­
plio.

Todas las religiones se basan en un 
conjunto de creencias que se aceptan 
por la fe, aun sin comprenderlas, y 
ellas sirven como normas de moral 
para conducirnos en la vida, hacién­
donos las veces de frenos, que, en 
unión a los de la razón y  de la cul­
tura, regulan la resultante de nuestra 
conducta moral.

Pues bien, la pérdida brusca del 
freno de la razón explica la delincuen­
cia de los anormales, y la del freno 
religioso; el motivo del delito de mu­
chos normales. Estamos seguros de 
que una gran masa de nuestra colecti­
vidad ha prescindido de los frenos re­
ligiosos, sin antes prepararse a “ refor-
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za r” los de la razón y de la cultura, 
siendo la natural consecuencia !a gra­
ve alteración de conducta que supone 
la delincuencia de un crecido número 
de nuestros conciudadanos.

Y a  veis cómo existen causas gene­
rales de la delincuencia, en las cuales 
no he querido detenerme porque su 
estudio no le creo necesario para 
orientar el tratamiento individual que 
realizamos en este Reformatorio. Me 
he limitado a señalarlas para poner­
las de relieve y  dejar que los Gobier­
nos se preocupen de estos problemas 
colectivos.

Y  ahora voy a exponeros las cau­
sas individuales, que son las que nos 
interesa conocer para lograr encau­
zar vuestra readaptación social.

E l coeficiente interno predisponen­
te a la delincuencia está integrado por 
la herencia, el temperamento y las 
causas mentales internas (endóge­
nas); veamos la participación de ca­
da uno de estos factores.

Por lo que a la herencia se refiere, 
podemos anticipar que la, delincuencia 
no se hereda, y todo lo más que hoy

TERTU LIA MEDICA

sfc comprende la importancia de su 
conocimiento; mas como estos facto­
res son absolutamente inmodificables 
y no podemos actuar sobre ellos en 
el tratamiento de la delincuencia, es 
preciso ir en busca de aquellos otros 
susceptibles de modificaciones que 
nos permitan orientar la reforma del 
delincuente.

Estos son los factores externos, en­
tre los cuales consideramos de ma­
yor relieve el ambiente familiar, el 
ambiente escolar, la orientación pro-

S A R N A
Cúrase con SULFURETO CABA- 

LLERO

ja r a D e  B eD e.-T etra d in a m o .-sep ii-  

c e (n io i.P u rg a n tii (J a ra n a  de fru ta s )
(Véase anuncio página I.)

se admite es que se adquiere una 
predisposición, que es puesta en mar­
cha por factores externos, de igual 
manera que sucede con la tuberculo­
sis, la cual sabemos no se transmite 
por herencia, sino que el hijo del tu­
berculoso nace predispuesto, y pos­
teriormente se tuberculiza en contac­
to con sus familiares infecta.ios.

Respecto al temperamento como 
factor etiológico de la delincuencia, 
conviene señalar que está condiciona­
do en cada uno de nosotros por el 
funcionamiento de las glándulas de 
secreción interna que influyen sobre él, 
de la misma manera que los pedales de 
un piano, aumentando o apagando las 
vibraciones temperamentales, según el 
predominio de las hormonas excitan­
tes o inhibidoras. Esto explica la fa­
cilidad con que delinque un sujeto ex­
citable, ya que pequeños estímulos 
son suficientes para producir la des­
carga patológica.

En cuanto a las causas mentales 
internas (endógenas), no haremos 
más que señalarlas, pues son de todos 
tan conocidas y explicables, que no 
necesitan aclaraciones. Me refiero a 
las enfermedades mentales heredables 
y  a los defectos congénitos de inte­
ligencia. En estos casos surge el de­
lito por la inadaptación que supone 
la pérdida del juicio, con la consi­
guiente disminución de la rapacidad 
crítica.

Analizando así el coeficiente inter­
no como producto de la herencia, c! 
temperamento y  las causas mentales

íesional y  las causas mentales exter­
nas (exógenas).

E l ambiente familiar es la primera 
causa externa que actúa sobre nos­
otros y  de una manera persistente 
desde nuestros primeros, años. Si a 
esto añadimos que en la infancia el 
organismo humano es absolutamente 
maleable y  que lo mismo que el ba­
rro blanco se puede moldear capri- 
chosamjente, venimos a la conclusión 
de aceptar el ambiente familiar como 
primera causa modificadora de la per­
sonalidad.

Asi, pues, de las cualidades del 
molde de nuestro ambiente dependen 
nuestras primeras perfecciones o nue.s- 
tros primeros defectos, pues la inte­
ligencia infantil es algo muy malea­
ble, y en ella dejan huellas profun­
das las primeras impresiones que la 
hieren.

Por esto no es posible esperar que 
el niño nacido en ambientes de alco­
holismo, de inmoralidad, de delincuen­
cia, etc., tenga el mismo sentido mo­
ral que aquellos que viven en ambien­
tes de familias honradas, puesto que 
el niño nunca puede considerar malo

tos por falta <Ie frenos educativos 
(conductismó).

Y a  se comprende que los sujetos 
faltos de escolaridad son entregados 
a la vida social desprovistos de las 
armas nobles de la cultura y  de la 
educación, tan necesarias para saber 
rehuir toda clase de peligros que 
constantemente nos acechan.

L a tercera causa externa que in­
fluye enormemente en la preparación 
social de los hombres es la orienta­
ción profesional, cuyos fines esencia­
les son: que el trabajo se haga con 
entusiasmo, que rinda el fruto máxi­
mo y  que se realice con el minimo 
esfuerzo.

Es decir, que en el momento de ele­
gir las profesiones (a la salida cíe la 
escuela) es preciso orientar profesío- 
nalmcnte a las gentes, descubriendo 
las aptitudes de elaborarión más des­
tacadas, y  con arreglo a ellas acon­
sejar determinadas profesiones para 
las que se tienen grandes inclina­
ciones.

Por el contrario, la defectuosa 
orientación profesional crea una fran-

el lioi DDPte
cuanto ve hacer a sus padres y  fami­
liares.

El ambiente escolar es la segunda 
causa externa que actúa sobre nos­
otros en sentido de perfeccionamien­
to, ya que la pedagogía tiende a pro 
porcionar a los niños el mayor cúmu­
lo de materiales educativos, para con 
ellos poder dominar las fuerzas ins­
tintivas que constantemente pugnan 
por exteriorizarse.

De esta forma se evitan las altera­
ciones de la conducta, que no son más 
oue el desbordamiento de los instin-

B A R D A N O  L
Esfafüococias de fodas clases

GALCIHHEmOL ALCBBE8 R0
Poderoso antianémieo.

ALCALA, 88. -  M ADRID

ca incompatibilidad entre las- aptitu-, 
des y  las exigencias profesionales, 
dando lugar a contrariedades, despi­
dos de trabajo, cambios de profesión, 
en una palabra: inadaptaciones socia­
les mal toleradas, ante las cuales^ el 
sujeto adinerado reacciona, refugián­
dose en la más indeseable ociosidad, 
mientras el necesitado se lanza al va­
gabundeo, la mendicidad y la delin­
cuencia.

Por último, las causas mentales 
externas (alcohol, tóxicos, enfermeda­
des venéreas, etc.), acechan al recién 
llegado a la sociedad, por lo que con­
viene librarle del peligro de- las mis­
mas, labor que ya se lleva a cabo con 
la actuación de los Dispensarios de 
Higiene Mental, las luchas antialco­
hólicas, los Dispensarios antivenéreos 
y  otras instituciones mcdicoescolares 
de tendencias profilácticas.

Véase, pues, cómo el hombre, des­
de que nace hasta que ingresa en la 
sociedad como miembro de la misma, 
recibe oportunamente una serie de in- 
Puencias necesarias para conseguir el 
perfeccionamiento que le permita vi­
vir sin perturbar la paz social.

De esta forma, protegiendo conve­
nientemente el coeficiente interno con 
esta serie de influencias bienhechoras, 
se puede lograr que sujetos con gran 
coeficiente de peligrosidad ingresen 
en la sociedad en condiciones de vi­
vir con arreglo a las más exquisitas 
normas de moral, “ ni más ni menos 
que cualquier hombre culto moderno” .
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Balneario C A L D A S  D E  O V I E D O
Especializado en la curación de Reum as - Catarros - Consecuencias gripales

G R A N  H O T E L  D E L  B A L N E A R I O
Ifc.n el mismo edificio de los baños, estufas, inhalaciones etc.)

Todo confor-Cocina de primer orden a cargo de acreditado jefe de Madrid. 
Automóvil del GRAN HOTEL a las estaciones de Oviedo

15 d e  J U N I O  a 3 0  de  S E P T I E M B R E

A guas ndinero-Dfieoicínaies de niA||||||OLEJO
Carbónicas, bicarbonatado-sodicas, magnésicas, 

calcicas, litínicas muy radioactivas.
De creciente éxito en el tratamiento de enfermos de 
estómago, hígado, bazo, riñones, vejiga, intestinos, 
diabetes sacarina, cloro-anemia. Arterioesclerosis, 

etcétera.
Abierto al público desde de abril al 30 de noviembre 
Estación de ferrocarril a siete horas de Madrid y 

cuatro de Sevilla. •
GRAN HOTEL BALNEARIO ■ . To do  c o n f o r t

Venta de agua embotellada en todas las farmaolas 
Pedidos de botellas e informes al señor Gerente en

M A R M O L E J O  ( J a é n )
C alle  C ahario , tO l -  T eléfono 9

Balneario de Carlos III
T O  TT T ÍT 'Temporada de 1.» de Julio 
^  ^  - a  15 de Septiembre -

medico-director en propiedad; EHcelentlslmo señor dnn 
UICTOR m.» CORTEZC

N ervio s. - R eum a. - E scró fu la . - P ie l

Deliciosa estaclún de uerano. - Gran parqee y monte
Clima de montaña, 780 m etros

Servicicio directo desde Madrid en tres horas. 
Informes y folletos:

HOTEL LEONES DE ORO, Carmen, 30, Madrid

T E R M A S  O R I O N
Santa Coloma de Parnés (g e r o n a )
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C u ltivo  de n eu m oco co s y v a ried a d e s  de E S T R E C rO C O C O S , 
G R IP E  —  N E U M O N IA  -  P L E U R E S IA  F IB R IN O S A  
A N G IN A S  C A T A R R A L E S  —  O T IT IS  —  E R IS IP E L A .

B len o rragia . M etritis. P e lv ip erito n itis . A rtritis.
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en extensión de 300 hectáreas, con dos granjas de labor, varias huertas y hoteles independientes.
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L A  L I T I A S I S  R E N O  U R E T E R A L  B I L A T E R A L
i

(Estudio clínico e indicaciones en su tratamiento)

D r .  P E D R O  C I F U E N T E S
Cirujano-urólogo y Decano-Jefe del Hospital de la Beneficencia General (antes de la Princesa) 

Académico de número de la Nacional de Medicina

I----Co.N’CEPTO DE L.\ BIL.-\TERAI,ID.\D EN L.-\ LITI.ASIS RE-
N.-U, Y SUS PRINCIP.ALES VARIED.ADES.

En el estudio sobre la litiasis renal, el capítulo refe-. 
rente a la bilateralidad de la misma no ha sido aún tra­
tado con el detenimiento que merece. Se citan casos clí­
nicos y  se han establecido algunos reglas u orientacio­
nes respecto al tratamiento, discutiéndose sobre la apli­
cación del mismo, pero un examen del tema ccn más 
amplitud es muy necesario.

La importancia de la litiasis renal con carácter bilate­
ral es tan grande, que constituye un problema de indis­
cutible trascendencia terapéutica, por la variabilidad con 
que ha de ser dirigida nuestra actuación, y  las limita­
ciones que ésta ha de tener ante sus distintas modali­
dades.

Muchas estadísticas sólo se refieren, a! tratar de la li­
tiasis bilateral, a los casos eminentemente quirúrgicos, 
es decir, a  aquellos en los que en ambos lados existen 
cálculos detenidos en el riñón o en el uréter, apreciables 
por radiografía. Esta es, en efecto, la litiasis bilateral 
quirúrgica, entendiendo como tal aquella en que los 
cálculos necesitan el auxilio de una intervención para 
ser extraídos o expulsados. E s la form a de mayor im­
portancia patológica, y, por lo tanto, ha de ser la que 
ocupe nuestra atención en este trabajo.

La litiasis que pudiéramos llamar de carácter médico, 
o sea en la que sólo existen arenillas y  pequeños cálcu­
los fácilmente expulsables con medicación y régimen, 
ofrece con frecuencia el síndrome bilateral con cálculos 
repetidos en ambos lados. Hacemos solamente mención 
de ella, pues mientras en su curso no se presenten acci­
dentes o complicaciones dependientes de la detención de 
los cálculos, su tratamiento estará siempre limitado al 
campo de las prescripciones farmacológicas, dietéticas 
e hidrológicas, sin que la trascendencia de sus indica­
ciones revistan la importancia que en la litiasis quirúr­
gica. P or esto, en este grupo sólo hemos de ocuparnos 
brevemente de los casos de anuria, ya que ante esta com­

plicación pueden adquirir por sus indicaciones de trata­
miento un carácter francamente quirúrgico.

Estas son las dos grandes formas de litiasis renoure­
teral bilateral, médica y  quirúrgica. Pero en la Htiasis 
quirúrgica existen situaciones o formas que no han si­
do aún suficientemente descritas ni incluidas dentro del 
concepto de bilateralidad.

Es corriente entre los autores, al tratar de la litiasis 
bilateral, no mencionar más que los casos de cálculos de­
tenidos y  observados en una radiografía apareciendo en 
ambos riñones o uréteres, y, sin embargo, existen otras 
variedades que deben ocupar nuestra atención. Puede 
darse el caso de cálculos medianos o grandes en un ri­
ñón estando el riñón y  uréter del otro lado limpio de 
sombras calculosas, pero habiendo sufrido el enfermo 
algún cólico en este último lado con o sin expulsión de 
cálculos o arenillas; en estos casos, aunque no se apre­
cien sombras calculosas, en ese segundo lado, basta el he­
cho de los cólicos repetidos en el mismo para admitir 
el caso como de litiasis bilateral, aunque en ese segundo 
riñón la litiasis sea de carácter médico.

Podría argüirsc que los dolores en el lado en que no 
aparecen sombras calculosas sean dolores renales por el 
llamado reflejo renorrenal. Es cierto que así puede ocu­
rrir y  que dicho reflejo existe, pero los cólicos'repeti­
dos con su síndrome doloroso completo y  la posible ex­
pulsión de arenillas o pequeños cálculos coincidiendo con 
esos dolores afirman muy justamente la idea de la bila­
teralidad. Además, ante el caso de no expulsión de con­
creciones, existe un dato que consideramos de gran im­
portancia clínica y  sobre el que hemos llamado la aten­
ción en alguno de nuestros trabajos anteriores, y  es que 
así como el dolor renal correspondiente al lado enfermo 
se pre,senta frecuentemente con irradiación al trayecto 
ureteral, el dolor por reflejo renorrenal sobre el lado sa­
no queda fijo en la región lumborrenal sin irradiación 
ureteral.

También puede presentarse el caso de enfermos que, 
sufriendo cálculo o cálculos renoureterales en un lado v

H
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bibliografía al represeoiante general para Rspaña;
de W ALTER ROSENSTEIN, BARCELON A -  Apartado 712 -

Ayuntamiento de Madrid



E L  S I G L O  M E D I C O 239‘

estando indeinne el otro riñón, aparece en éste la liti !- 
sis después de un período de tiempo más o menos largo, 
operado o no el lado primitivamente enfermo. Estos 
casos debemos conceptarlos como de litiasis renalbilate- 
ral, que pudiéramos llamar a evolución sucesivo  ̂ y cuan­
do se presenta este hecho en un riñón único, después de 
la nefrectomia sobre e  ̂ otro riñón que enfermó nrime- 
ro, ha de constituir una de las situaciones más graves 
en la clínica urológica.

L a mayoría de los urólogos, al hablar de la litiasis 
renalbilateral, sólo se refieren a los casos quirúrgicos de 
cálculos observados simultáneamente en ambo.s riñones, 
pero por las razones que he­
mos e.xpuesto, creemos que 
el concepto de bilateralidad I 
en la litiasis debe ser más 
amplio y  comprender las si­
guientes variedades:

1. ” Litiasis bilateral mé­
dica.— Litiasis renal de puro 
carácter médico, como ya 
hemos expuesto, y de la que 
en este trabajo no hemos de 
ocuparnos.

2. " Litiasis bilateral qui­
rúrgica.— A ) Litiasis reno- 
ureteral bilateral de carácter 
quirúrgico a evolución si­
multánea. Comprende los ca­
sos de cálculos detenidos en
los riñones o uréteres en am- ______ ____________
bos lados, apreciables a la
radiografía, ine.xpulsables espontáneamente y  apareci­
dos u observados en una misma época o fase de la en­
fermedad.

B) Litiasis renal quirúrgica en un lado y  litiasis mé­
dica del otro, simultáneas.

C) Litiasis a evolución sucesiva, o sea litiasis qui­
rúrgica de! lado primitivamente enferm o y  litiasis mé­
dica o quirúrgica aparecida ulteriormente en el otro 
riñón.

II.— F recuf.x ci.v.

Es muy variable la opinión que sobre la frecuencia 
de la litiasis renalbilateral se tiene por los distintos au­
tores. Las estadísticas parciales dan un porcentaje muy 
distinto, y  por eso hay que reconocer qna vez más el po­
co valor que encierran las estadísticas limitadas, siendo 
la agrupación del mayor número de ellas, en estadísti­
ca global, la que pudiera dar una proporción más en a r­
monía con la realidad.

Desde la c ifra-de 3 por 100 (B rongersma), a la de 
45 por 100 dada por L egueu, hay tan marcada diferen­
cia, que precisa reunir un número grande de estadisti- 
cas publicadas para que lleguemos a una proporción más 
exacta. R osenstein, de Berlín, dice haber encontrado 
en las estadísticas publicadas un porcentaje tan variable 
que oscila entre el 2 por 100 y  el ¿o por 100.

Veamos cómo se valora la frecuencia de la litiasis bi­
lateral en las estadísticas de distintos autores:

K ummel, 15,50 por 100; K uster , 11,78 por too; I e- 
GUEU, 45 porr 100; L ory , 22 por 100; N ico l ic h , 22,60 
por 100; A rceli!>í, 7 por 100; B r,\a .sc h , 17 por 100; 
B rongersma, 3 por 100; R avassin i, 12 por 100; M ore,

Avance Je sumario para el número siguiente
(3l  de agosto de 1935)

Dr. P'. González Deleito: Medicina legal de la 
parálisis general progresiva •

D r. P edro C ifuentes : La litiasis reno-ureteral bi­
lateral. (Conclusión.)

D r. E. Sáixz de A ja : Salvarsanoterapia intra­
muscular.

D r. A ntonio de T ena v Molerá ; Hipocloreniia e 
hiperemesis gravídica.

Dr. A lbiñana : La ruta de Esculapio XI.
Bibliografías.
Periódicos.
Sección profesional.

.̂3,9 por 100: T ardo, 5 por 100; R ovvsing, 15 por ion; 
D ouillet (estadísticas varias reunidas), 25 por 100; 
R afin , 7 por 100: C.ahot, 15 por 100; A ndré, 13,6 por 
100; Y ou.ng, 17 por 100; G ottstein  (estadísticas globa­
les publicadas en la obra de W ildbolz y  L ich tenberc), 
T4 por 100; E ise .xdrath , 20 por 100; F edoroff, 15 por 
TOO, y  C ifuen tes, 23,6 por 100.

Ante esta elasticidad de proporciones se impone for­
mar un porcentaje tipo medio de los grupos estadísti­
cos, y  si esto hacemos con los datos que llevamos ex­
puestos. encontramos que el término medio de la pro­
porción de la bilateralidad en la litiasis renal en general
____ _________  es de 21 por 100.

H ay otra circunstancia 
que influye en la propor­
ción de la bilateralidad, y 
es el concepto que tenga­
mos de la misma. Si sólo 
hemos de ocuparnos de los 
casos de cálculos detenidos 
en el riñón y  uréter , com­
probada su presencia por 

’radoigrafía en ambos la­
dos, la frecuencia de bila­
teralidad será más o menos 
aprecíable, según las e.sta- 
disticas, pero no llamando la 
atención, por su excesiva 
proporción. Si anotamos los 
casos de litiasis en los que, 
además de evidentes cálculos 
en un riñón, existen mani­

festaciones de cólico en el otro riñón, con expulsión de 
arenillas, asi como los casos de la que pudiéramos lla­
mar litiasis médica, sin cálculos detenidos pero con có­
licos repetidos en ambos lados y  expulsión de arenillas 
y  pequeños cálculos, la proporción de la bilateralidad se 
eleva entonces considerablemente.

Hemos de considerar que estos casos de litiasis renal 
de carácter puramente médico, al no entrar en el estu­
dio que ahora hacemos, no deben ser comprendidos en 
el examen estadístico para establecer la proporción de 
frecuencia de la litiasis bilateral. De no ser así, sería 
elevadísima esa proporción, ya que hay que tener en 
cuenta la frecuencia con que se presentan los síntomas 
de litiasis renal en ambos riñones con el carácter pura­
mente médico. M uy frecuente es observar cólicos o seu- 
docólicos por la sola e.xpulsión de arenillas o de canti­
dades excesivas de microscópicos cristales de ácido úri­
co y  de oxalatos, casos en que las pequeñas erosiones 
producidas por éstos en la mucosa pueden ser causa de 
espasmos ureterales y aun de pequeñas hematurias. S a ­
bido es que los cristales de oxalato, al eliminarse en can­
tidad, pueden determinar estos trastornos, y  corriente 
es también observar con oxalurias persistentes hematu­
rias microscópicas.

En el estudio que nos ocupa sólo hemos de referirnos 
a la litiasis quirúrgica, pero creemos deben ser inclui­
dos en este grupo de litiasis bilateral los casos de litia­
sis renal quirúrgica unilateral con manifestaciones li- 
tiásicas en el otro riñón, aunque éstas sean de puro ca­
rácter médico. Es tal la trascendencia que para el tra­
tamiento de un riñón calculoso puede tener la presenta­
ción de reiterados cólicos en el otro riñón, aunque és-
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te no presente cálculo, que estos casos han de ser tra­
tados como bilaterales.

H a habido autores, entre ellos N icoi.ic h  ( i ), que no 
admiten más litiasis bilateral que la de los cálculos de­
tenidos en ambos riñones apreciables con radiografía, ex ­
cluyendo los casos de arenillas y  el síndrome de cóli­
cos por ella producido. Esta exclusión encierra el peli­
gro, en nuestro concepto, al querer prescindir de eso-, 
signos clínicos bilaterales, de no aplicar las indicacio­
nes de tratamiento en cada caso con el necesario acierto.

L a litiasis renal bilateral de carácter quirúrgico es más 
frecuente de lo que en realidad se cree. La ra<liografía 
ha sido un auxiliar poderoso para el conocimiento de la 
misma, pues antes de su aplicación pasaban desapercibi­
dos muchos casos, algunos de los cuales eran sólo obser­
vaciones de autopsia. Si aparte de la más perfecta ex­
ploración de que hoy día disponemos, procedemos con 
minuciosa observación en la indagación de antecedentes 
y  examen de síntomas clínicos, no deben pasar desaper­
cibidos para nosotros muchos casos que, siendo bilate­
rales, podrían ser juzgados ante una ligera exploración 
como de litiasis unilateral.

E xiste una razón fundamental para explicar la f r e ­
cuencia de la bilateralidad en la litiasis, y es la influen­
cia de la diátesis. Sabido es que en la litiasis primitiva 
los grupos más frecuentes respecto a su naturaleza son 
la litiasis úrica, oxálica y  fosfática; las litiasis de cis-' 
tina, colesterina, xantina, etc., son muy raras, consti­
tuyendo un grupo excepcional. L a  litiasis úrica y  oxáli­
ca se ha estimado desde B ouchard como producto de 
luia combustión incompleta de los cuerpos proteicos, au­
mentándose así la cantidad de ácido úrico y  uratos eli­
minados por la orina. P e o  la producción de arenillas no 
va unida siempre a una excesiva concentración de ácido 
úrico en la orina, ya que pueden producirse con orinas 
en las que esa concentración sea inferior a la normal. 
L a  causa estriba no sólo en una posible y  excesiva con­
centración, sino en una alteración de la solubilidad de 
los uratos en la orina, en lo que influye el estado de los 
coloides urinarios. E sta teoría de los coloides ya fué ex­
puesta hace años por R a in e t  y  defendida recientemen­
te por L ic h w it z  (2).

En la litiasis fosfática primitiva influyen, aparte de! 
abuso de alcalinos, las enfermedades que trastornan la 
nutrición, como osteomalacia, tuberculosis, dispepsias, hi- 
perestenia gástrica, etc. Se atribuye a anomalías del me­
tabolismo del calcio y  del ácido fosfórico, pero estudios 
de S endtner y  de S oetbeer demostraron que el calcio 
es eliminado, en su mayor parte, por el intestino. Para 
L ic h w it z , en el estado de fosfaturia el riñón ha perdi­
do la propiedad de form ar orina acida por alteración- 
renal de tipo accesional dependiente de trastornos del 
sistema neurovegetativo, lo cual altera el equilibrio áci- 
dobásico, eliminándose gran cantidad de fosfatos alcali­
nos y  alcalinotérreos.

Sea la diátesis tal como se interpreta"- desde Bou- 
cn.ARD, productora de un retardo de la nutrición con 
oxidaciones incompletas de las materias azoadas, o sean 
las alteraciones coloidales de L ic h w it z , el hecho es que 
la causa intima es un profundo trastorno del metabo­
lismo, que no actúa caprichosamente sobre un solo ri­
ñón, sino sobre los-dos riñones, modificando parcialmen­

te la secreción urinaria y  llegando en su actuación a le­
sionar el órgano. Y a  de una manera objetiva, A lba- 
RRÁN (3) comprobó la existencia de la que él denomina­
ba nefritis diatésica, queriendo significar con dicha de­
nominación “ una nefritis difusa que emp>ezará probable­
mente por lesiones epitélicas, a las que acompaña pronto 
la esclerosis intersticial, c iy a s  alteraciones anatómicas 
se hallan principalmente bajo la dependencia de la cau- 
■ sa original de la litiasis” .

Con la exposición de estos hechos de acción tan gene­
ral, y  estando los dos órganos renales sometidos por 
igual a las mismas causas, no puede sorprender que la 
enfermedad litiásica sea bilateral con marcada frecuen­
cia. Teóricamente lo es siempre, ya que las alteracio­
nes del metabolismo que pueden reflejarse en la compo- 
.sición química de la orina han de reflejarse en los dos 
riñones. Prácticamente, sólo hemos de conceptuar como 
bilateral el hecho de producirse concreciones calculosas 
en ambos órganos con los síntomas clínicos inherentes 
a la litiasis. Con razón dice L egueu (4) que “ no debe­
mos olvidar que la litiasis renalbilatefal es frecuente, y! 
es preciso pensar en ella en todos los casos de litiasis, 
aun cuando ningún síntoma llame la atención sobre el 
lado opuesto” .

TIÍ.— C aracterísticas de la l it ia sis  ren.al bilateral

Y sus MOD.ALIDADES CLÍHICAS.

Los clásicos síntomas de la litiasis (dolor renal, fijo 
o provocado, cólicos, hematurias, piuría, con o sin ex­
pulsión de cálculos) pueden ser obsen'ados simultánea 
o paulatinamente en los enfermos de litiasis bilateral. 
Unas veces, los síntomas dolorosos llaman nuestra aten­
ción sobre las dos riñones, y  ya hemos indicado la parte 
que el reflejo renorrena! puede tomar en ciertos casos. 
En otras ocasiones, el dolor y  los cólicos accesionales 
son persistentes en un lado, único del que se considera 
enfermo el paciente, y  con sorpresa la radiografía des­
cubre la existencia de cálculos en ambos lados.

En general, los síntomas que obligan a los enfermos 
a consultar son los dolores con o sin expulsión de cálcu­
los. y  las hematurias. Son estos síntomas los avisos que 
el en ferm o‘recibe de la existencia de su enfermedad, pe­
ro en las litiasis se viene comprobando, merced a la ex­
ploración radiográfica, que son bastante frecuentes los 
casos de cálculos que han evolucionado durante largo 
tiempo en estado silencioso o latente hasta adquirir ta­
maños insospechados. Muchos son los casos publicados 
sobre este carácter, y , ' según M.arión y  L anzillot- 
TA (5), la proporción de la latencia en la litiasis es de 
19 por 100. PiLLET, P asquereau, B onn, Y ouno, han 
referido también casos muy interesantes; en España, 
P ulido  M artín  (6) publicó un trabajo sobre la laten­
cia calculosa. W .atson estima una proporción de 12 por 
100 para los cálculos latentes, y  para B raach f iq ) , el 
dolor falta en absoluto en el 8 por 100 de los cases.

L a latencia se admite por muchos autores cuando hay 
falta de dolor y  hematuria. Cuando ésta se presenta es 
lo bastante para llamar la atención de los enfermos y 
tratar éstos de poner remedio a su mal consultando con 
su médico. Los cálculos latentes serán los que evolucio­
nan sin síntomas apreciables para el enfermo, principal­
mente el dolor y  la hematuria, síntomas que son los que, 
en general, han de llamar la atención del enfermo para 
considerarse como tal.
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Esta creencia de signos clínicos es debida a la inmo­
vilidad del cálculo, lo cual favorece la ausencia del do­
lor y  también de la hematuria. En períodos avanzados, 
el cálculo que ha evolucionado de una manera latente 
puede acusar su presencia por dolores o heniaturias, aun- 
que por su tamaño o situación sean fijos e inmovibles, 
teniendo entonces gran influencia para la producción de 
estos síntomas la congestión o lesiones de nefritis que en 
el riñón se producen.

Es muy corriente también que la terminación de la la- 
tencia se establezca a causa de las orinas purulentas 
que la infección produce, y  en muchos casos por la pre­
sencia de un e.stado febril persistente acompañado de 
orinas piúricas.

En la litiasis bilateral hemos observado la latencia en 
un 12 por 100 de nuestros casos. En ellos la ausencia 
de dolor y  hematuria era absoluta; la orina turbia, sin 
otros síntomas renales ni vesicales, fué lo que nos hizo 
aconsejar la radiografía, recordando el axioma de M.^- 
RiÓN (20), de que “ toda piuría debe ser radiografiada, 
siempre que la naturaleza tuberculosa no haya sido de­
mostrada” .

Por lo que a la piuría se refiere, es interesante hacer 
constar que en algún caso de cálculo unilateral, el ca­
teterismo ureteral descubriendo una pequeña piuría del 
otro riñón, supuesto sano y  sin sombra calculosa, permi­
te hacer pensar en la posibilidad de la existencia de un 
cálculo que hubiera pasado desapercibido a la radiogra­
fía. A sí ocurrió en una observación nuestra en que, ha­
biendo sido la radiografía negativa en el riñón derecho, 
y  positiva en el izquierdo, una piuría persistente del ri­
ñón derecho nos hizo sospechar la posibilidad de exis­
tencia de cálculo, lo que fué confirmado algún tiempo 
después en una nueva radiografía.

Otras veces el enfermo sufre una evidente y  conoci­
da litiasis renal en un lado, y  la radiografía descubre, 
con gran sorpresa del mismo, cálculos en ambos riño­
nes, cuando se consideraba enfermo solamente de un 
riñón.

Esta evolución latente, sin síntomas apreciables por 
los enfermos, es la causa del considerable desarrollo que 
alcanzan los cálculos en estos casos al permanecer tan 
largo período de tiempo ignorados, dando lugar a que, 
al establecerse la infección, las capas de incrustación 
fosfática aumenten su volumen progresiva e incesante­
mente.

Los cálculos latentes se observan frecuentemente en 
los riñones y  rara vez ureterales. pues al ser estos últi­
mos procedentes del riñón, su emigración por cólico ure­
teral ha de servir de guía o punto de partida diagnós­
tico que haga conocer su presencia.

Justo es reconocer que gran parte de la causa de la 
llamada latencia de los cálculos unilaterales o bilatera­
les estriba en la  apatía de algunos enfermos ante sus 
males, cuando no en defectuosas e incompletas explo­
raciones médicas. E s frecuente, al hacer un detenido 
historial de los enfermos, encontrar en sus antecedentes 
alguna crisis dolorosa renal, más o menos acentuada, a 
la que no se concedió importancia alguna; pasó el tiem­
po sin nuevas crisis dolorosas, y  no presentándose he- 
maturias no hubo motivos en el enfermo para que con­
tinuase fijando su atención en el riñón. L a piuría no lla­
ma la atención en sus principios, y  sólo cuando es muy 
pronunciada el enfermo se apercibe de ella.

I Examinando bien los hechos, puede decirse que la la- 
I tencia de los cálculos renales es muy relativa, y  los que 
I merecen justamente ese calificativo son los menos, pues 

gran número de los que como por tales tenemos son o 
han sido latentes, porque una falta de observación les 
ha permitido permanecer ignorados.

+ it *

Por su evolución podemos observar en la litiasis bila­
teral las siguientes modalidades clínicas:

Lrrl.\SIS RENOURETERAL BIL.VTERAE SIMULT.áXEA 

O frece ésta dos variedades:
1. " Cuando los cálculos renales asientan en los dos 

lados, en tamaño incompatible con su expulsión, consti­
tuye el cuadro típico de la litiasis bilateral quirúrgica.

2. " En otros casos se presentan cálculos detenidos 
en un riñón, no apreciándose ninguna sombra en el otro, 
pero sufriendo de este lado el enfermo cólicos con ex^ 
pulsión de arenillas y  pequeños cálculos. Estos casos (li­
tiasis quirúrgica de un lado y  litiasis médica del otroL 
aparentemente se nos presentan como de litiasis unilate­
ral por el examen radiográfico, pero para nuestra actua­
ción quirúrgica han de ser considerados como litiasis bi­
lateral.

L it ia sis renoureteral hii.ateral a aparició.v sucesiva.

H ay casos de litiasis bilateral en los que las mani- 
fe.staciones litiásicas no se presentan de un modo si­
multáneo, sino en forma sucesiva, a veces con períodos 
de tiempo muy lejanos en el segundo riñón después de 
la observación del primer riñón enfermo. Dos modali­
dades pueden presentarse en este ca so :

1. " El segundo riñón calculoso presenta sus síntomas 
antes de haber sido operado el primero, o habiendo sido 
ya operado éste de operación conservadora.

2. “ L a  calculosis del segundo riñón aparece después 
de haber sido operado el otro riñón por nefrectomía, a 
causa de sus intensas lesiones.

En el primer caso los síntomas dolorosos sobre el se­
gundo riñón o el descubrimiento por la radiografía de 
cálculos insospechados en el mismo, al convertir en bi­
lateral una litiasis que hasta entonces habíamos conside­
rado unilateral, complica la situación para el enfermo 
por las modificaciones que 011 nuestra actuación de tra­
tamiento quirúrgico habíamos trazado.

En el segundo caso la situación es en e.xtremo grave, 
ya que estamos ante un caso de litiasis en riñón único.
En estos enfermos toda obstrucción ureteral ha de oca­
sionar fatalmente la anuria con el peligro de la uremia, 
situación que obliga siempre a urgentes e inaplazables 
actuaciones.

Consideramos tan importante para su estudio esta va­
riedad de litiasis bilateral a evolución sucesiva, que me­
rece la dediquemos un capítulo aparte en este trabajo.

Por lo que a la infección se refiere, puede considerar­
se a la litiasis bilateral siempre como infectada. Los ca­
sos verdaderamente asépticos son excepcionales. B r.aasch 
no liace diferencia entre los casos llamados asépticos y  
los infectados, considerando esto como una cuestión de 
grado, admitiendo que en todos hay mayor o menor in­
tensidad de infección. Este concepto de B r.vasch se
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Esquemas de la localización calculosa en la litiasis bilateral.

ajusta evidentemente a la realidad, porque en las orinas 
de los enfermos con cálculos renales detenidos, aun con 
aparentes orinas claras, se observa piuria, aunque sea 
microscópica; pero en la clínica, y  para establecer una 
distinción en los casos que observamos, y  teniendo en 
cuenta que la piuria microscópica ha de tener práctica­
mente un límite de apreciación, hemos de admitir los 
casos asépticos (con orinas claras o piurías casi inapre­
ciables) y  los casos infectados (con evidente piuria)-.

L a observación de los primeros no es lo más frecuen­
te; en algunos casos hemos observado cálculos en un 
riñón con orina infectada del mismo, y  pequeños cálcu­
los en el otro riñón con orina clara; lo corriente, lo de 
más frecuente observación en la litiasis renal bilateral.

es la presencia de orinas infectadas en ambos riñones, 
cuyo grado de piuria depende no sólo del tamaño de', 
cálculo, sino del estado de dilatación y  retención que 
exista en las cavidades renoureterales. P or esto pueden 
observarse casos de cálculos gigantes ramificados, en un 
riñón con orinas claras o muy poco infectadas, y  piuria 
intensa en el otro riñón en el que existe un cálculo de 
tamaño ínfimo, debido esto a la obstrucción que este úl­
timo produce, ocasionando dilatación más o menos acen­
tuada de la pelvis renal y  cálices.

La larga permanencia de los cálculos en el riñón, y 
especialmente los que adquieren tamaños considerables, 
y, además de ocupar la pelvis renal, invaden con sus ra-1 
mificaciones las cavidades de los cálices primarios y  se-
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Esquemas de la localización calculosa en la litiasis bilateral.

cundarios, acaban por sostener en el riñón correspon­
diente una intensa piuria tan intensa y  característica, que 
en muchos casos, sin otros síntomas, basta ella para 
sospechar la existencia de la calculosis renal.

Los cálculos detenidos en el uréter agravan la evo­
lución de una litiasis renal bilateral. L a  retención que 
la parcial o total obstrucción del uréter produzca puede 
favorecer la infección del riñón o el aumento de la mis­
ma, si ya existía. L a función del riñón correspondiente 
se altera más rápidamente cuando existe un cálculo ure- 
teral, y  el valor funcional desciende progresivamente en 
corto plazo, quedando anulado dicho órgano, sobre el 
que fácilmente se establece, o un estado de uropicnefro- 
sis, o bien de atrofia.

M od.m.id .ades según la loc.ai.iz .ación o asiento

CALCULOSO.

Diferentes modalidades clínicas pueden observarse en 
la litiasis renoureteral, y han de ser reunidas en los si­
guientes tip os:

1. Cálculos en ambas pelvis renales. (Fig. i.*)
2. Cálculos de los cálices o intrarrenales, en ambos 

lados ( i) . (F ig. 2.")

(lí Consideramos los llamados cálculos intrarrenales como 
sumamente raros. En su mayor número son cálculos que sc 
originan en las ramificaciones secundarias de los cálices. No 
obstante, su existencia, en tal concepto y con esa denomina­
ción, puede ser admitida. Hemos observado casos de peque-
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3. Cálculo en la pelvis renal de un riñón y cálculo 
intrarrenal en el otro. (Fig. 3.»)

4- Cálculo renal en un lado y ureteral en el otro. (F i­
gura 4.")

5- Cálculo ureteral en ambos lados. (Fig.. 5.“)
6. Cálculo de la pelvis renal en un lado y  cálculo

ureteral en el otro lado. (Fig. 6.“)
7. Cálculo gigante en un riñón, y  cálculo más peque­

ño con variada localización en el otro lado. (Fig. 7.“)
8. Cálculos gigantes en los dos riñones. (Fig. 8.“ )
Por el síndrome dominante podemos establecer las si

guientes modalidades o tipos clínicos;
1. Cálculos latentes en ambos lados.
2. Cálculo latente en un riñón y  cálculo con síndro­

me doloroso en el otro.
3. Cálculo con síndrome doloroso en ambos riñones.
4. Pionefrosis calculosa en un riñón y cálculo tole­

rado en el otro.
5. Infección acentuada en los dos riñones, con o sin 

pionefrosis en uno de ellos.
(Concluirá.)

Cátedra de Historia de la Medicina

ENSAYO SOBRE GIGANTOGRAFIA
POR EL

Dr. LUIS DE CASTRO GARCIA CORREA 

Curso 193̂ -1935

íNo hace falta lamentarnos de que los 
hombres no nos conozcan, sino de que 
nosotros no les conozcamos a ellos.»— 
(Khoung-Tseu, 16 en Chan Lun del Lun 
Yu.)

La imaginación y  la fábula han podido idealizar a su 
.gusto con gigantes que rebasaban la talla humana, re­
sultando lo fabuloso y  lo novelesco, y  no ha transcurri­
do mucho tiempo que, siguiendo la corriente de las ideas 
antropogenésicas, se creía que de los matrimonios en­
tre parejas gigantescas resultarla una prole que, here­
dando y  consolidando el vigor, la fuerza y  la grande ta­
lla de los progenitores, mejoraría la especie humana. 
Un filántropo fundó un premio para obtener, mediante 
el matrimonio entre gigantes, individuos de mayor talla 
y  más fuertes.

Se deben a V . Langer las primeras observaciones 
científicas de esta manifestación, y  los gigantes que tie­
nen nacimiento en la leyenda, largo tiempo considera­
dos por la credulidad popular como los últimos testimo­
nios de una raza sobrehumana desaparecida, están hoy 
desprovistos de todo el esplendor que antiguamente te­
nían al hermanarse la Sociología con la Medicina, con 
la Endocrinología, que no reconoce en tales ideas más 
que ficciones vulgares.

Si consideramos la normalidad como lo más frecuen­
te, aquello que se repite más en la curva de variación 
individual, regida por el causalismo, dentro de la norma­
lidad, tenemos que considerar el alto y  el bajo como las 
manifestaciones extremas de la amplitud de variación, 
la plus y  mimis variante del factor talla.

ños cálculos formados en pleno tejido renal de la capa corti­
cal y con total independencia de las cavidades renales, tamaño 
en el que se aprecia con más claridad ese origen.

Actualmente se nos aparecen los gigantes como anor­
males, como enfermos que, a pesar de su mayor talla, 
son inferiores al término medio de los hombres en vigor 
e inteligencia. Para Brisaud y  M eige, y  después Lau- 
nois y  Roy, “ el gigantismo es una anomalía del creci­
miento del esqueleto, que se traduce por una talla exce­
siva del sujeto en relación con las dimensiones medias 
de los suejtos de su raza, y  que ocasiona una desarmo­
nía m orfológica y funcional característica de este estado 
morboso” . No constituye la talla un criterio suficiente 
para el concepto médico, tal como servia para los an­
tropólogos, a quienes correspondió durante mayor tiem­
po la .gigantografía y  la giganteosteología.

Es muy debatida la cuestión, motivo de tantas polé­
micas, si la talla del hombre ha disminuido en la evo­
lución de los tiempos o sigue con corta diferencia la 
misma. Muchos defienden la disminución, pero la ten­
dencia actual y el resultado de un estudio detenido prue­
ba siempre que no es así. Los “ tests”  de esta opinión los 
suministra la Paleontología, pues si la talla del hombre 
paleolítico es superior a la del neolítico, lo es en peque­
ñas proporciones. Los estudios de Silbermann, que afir­
mó y  probó que entre los pueblos históricos no había 
disminuido la talla, ateniéndose a las medidas y  dimen­
siones de la pirámide de Cheops y  los monumentos egip­
cios, ligados a la misma estatura del hombre, son otras 
pruebas.

Que la talla media del hombre postdiluviana es la del 
actual se robustece con los estudios minuciosos de 
J. Rabón, así como los que se hicieron en los llamados 
Guanches, en las Canarias, y los hoy llamados Patago­
nes, que sólo representarían el máximo de la talla me­
dia normal (plus variante).

Efectivamente, puede e.xistir decadencia, miseria fisio­
lógica y  hasta moral, con alternativas en unos y  otros 
pueblos, que pueda hasta cierto punto deprimirlos y  re­
bajarlos en lo físico, y  así, en los pueblos mejor higie­
nizados y cultos, más bien tiende a subir que a decrecer 
la talla media, mientras que en ios más decaídos y  pros­
tituidos o debilitados son de talla más b aja; pero esto 
de nin.guna manera deja de ser más que puramente ac­
cidental, y  sin que afecte a lo generalmente admitido 
para la especie.

Tampoco se puede hacer de la talla un índice racial 
de superioridad, como quiere H itler, al describir a la 
raza aria germana. Las variaciones dentro de la norma­
lidad, la decadencia, el regenerar o despertar de los 
pueblos hay que cifrarlo  en la evolución de los siglos, 
como algo que camina de una manera ondulante y  sin 
que lo pueda definir o representar los centímetros.

Los Gigantes del M ito tienen características que d ifí­
cilmente se pueden encasillar en el cuadro nosológico 
del Gigantismo Endocrino, y  son estas diferencias que 
crea la fantasía, sin fundamento científico, las que dan 
un matiz interesante a la cuestión como prueba de su 
existencia, supuesta o verdadera,

A  favor de la opinión vulgar tenemos, buceando en 
lo arcaico, la opinión de los griegos, que consideraban a 
sus héroes como de mayor talla. Heliodoro y  Homero 
se lamentaban de la debilidad gradual de los hombres 
de su tiempo, y  lo mismo Herodoto, Filostrato, Plutar­
co, Pausanias, y  Plinio en su Historia Natural, describe 
un esqueleto de cuatro metros. V irg ilio  escribe que el 
labrador, cuando descubre con el arado las armas y  los 
huesos de los antiguos, se admira de su talla gigantes-
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ríos,
sin

ca. Pues b ien ; trato de recorrer en el Mito y  en la H is­
toria aquello relacionado con la vida de los Gicantes, 
deteniéndome en aquellas leyendas que, por curiosas, con­
sidero oportuno transcribir en este trabajo. Los Gigantes 
o el conocimiento de los Gigantes que nos transfieren los 
libros de Endocrinología modernos, el contraste con los 
de la H istoria primitiva, hacen que en estas líneas de 
recopilación trate de saciar la sed de la fantasía y  que 
al hojear las fuentes que de ellos me dan relación y  en­
contrar materias relacionadas con la Medicina, tomo a 
modo de derivaciones que creo oportuno y curioso men­
cionar.

Se topa con estos seres, que exceden mucho en esta­
tura a la generalidad de los demás, o bien que se exce­
den a otros o sobresalen en ánimo, fuerzas o vicio, en 
la mitología griega y  romana, en la Biblia y  en los li­
bros indúes.

MITOLOGÍA INDIA

En el Manava-Dhanm-Sasíra, libro de las leyes de 
Manó, que, de acuerdo con Cezy, podemos remontar su 
antigüedad al siglo x i i i  antes de nuestra Era, aparecen 
menciones curiosísimas de los Gigantes. En el libro de 
la Creación, dístico 37, Manú dice: “ Soy yo quien, de­
seando dar nacimiento al género humano, después de 
haber practicado las austeridades más penosas, he pro­
ducido diez santos eminentes, señores de las criaturas." 
Y  estos seres todopoderosos crearon otros siete manúes 
(dístico 36); los dioses o devas, genios que tiene por ie- 
fe a Indra, rey del cielo, y  que se les llama Suras o 
Adityas, de su madre, A diti, mujer de Kasyapa, así co­
mo sus moradas y  dos Jiíaharsis, dotados de inmenso 
poder. Crearon, además (dístico 37), a los Gnomo.'; 
(Vakshas), que son los servidores de Kuvera, dios de la.' 
riquezas y  guardianes de los tesoros y  jardines de los 
dioses, a los Gigantes (Rakliasas), que son genios ma­
léficos, que parecen ser de varias clases: unos, sen gi­
gantes enemigos de los dioses; otros, especie de ogros 
o vampiros, ávidos de sangre y  de carne humana que 
habitan los bosques y  los cementerios.

El número de los Ra-kliasas es incalculable, y  no cesa 
de renovarse, puesto que los más criminales, en virtud 
de uno de los dogmas indios, la metempsicosis, están a 
menudo condenados a entrar de nuevo en un Rakhasas 
y habitar allí más o menos tiempo, según la gravedad 
de su falta. También crearon los Vampiros (Pisatchas), 
que son espíritus malvados ebrios de sangre. Las N in­
fas (Apsarasas), cortesanas o bayaderas del cielo de In- 
dra, que, en ocasiones, seducen a los Gigantes y  las em­
plean los dioses, que saben sus flaquezas para domi­
narlos. También crearon a los Titanes o Asuras, genios 
que están en perpetua hostilidad con los dioses.

Como luego veremos, el P. Scio hace sinónimas las 
palabras T itán  y  Gigante, así como se encuentran en la 
mitología general, siempre caracterizados por estar en 
hostilidad con los dioses por la ambición de ser inmor­
tales.

Crearon a los Dragones {Nagas), seniidioses que tie­
nen faz humana con una cola de serpiente, cuyo rev es 
óíasuki, y  que habitan las regiones infernales. Son se­
mejantes a los Gigantes Serpéndidos de la mitología 
griega, representados en sus objetos artísticos.

La sinonimia entre los Dragones y  los Titanes y  con 
los Gigantes se robustece en otro dístico— n o — del li­
bro de los Preceptos-. cuando se prohíbe leer la E s­

critura a un Bracman sí aparece Rahu” . Este es la per­
sonificación o nudo ascendiente de los dragones o la ca­
beza de Dragón, y  se manifiesta su presencia por ios 
eclipses.

Rahu era un Asura o Titán que, cuando el batir del 
mar y  la producción de la Am rita (Ambrosía de los grie­
gos), se mezcló con los dioses para tener parte en el 
licor que daba la inmortalidad, de que luego hablaremos, 
y en el momento que la iba a beber, el sol y  la luna le 
descubrieron y  le denunciaron a Visnhú, quien, con un 
golpe de su disco, le cortó la cabeza.

E l divino brevaje había vuelto a Asura inmortal, y, 
en venganza, su cabeza se arroja de tiempo en tiempo 
contra el Sol y  la Luna, para devorarlos. T a l es, según 

la mitología indú, el origen de los eclipses de sol y  de 
luna.

L a pertenencia y producción de la Am rita fué el mo­
tivo de la unión de los dioses y  los gigantes, así como 
después la causa de sus hostilidades. Es el alimento o 
bebida de los dioses, y les confiere la inmortalidad. E l 
Bracman (dístico 162 del libro de la Creación) debe 
desear el desprecio como la ambrosía o amrita. Según 
el Vayit-Ptirana, la luna es el depósito de la Am rita, lo 
llena el sol durante el crecimiento de la luna, pero, se­
gún otra leyenda mitológica, fué el resultado de batir 
el "mar: para este fin se unieron los dioses y  los gigan ­
tes o titanes (Aitones), el monte Mandara les sirvió de 
moliente y  la serpiente V asuki les sirvió de cuerda pa­
ra ponerlo en movimiento, y  el mar, agitado por la ro­
tación, produjo diversas cosas preciosas, entre otras, la 
Am rita (bebida de la inmortalidad), que tenía en su ma­
no dentro de un vaso Dhanwantari, que es el dios de la 
Medicina, salido del mar al mismo tiempo que la Am rita.

Tómese nota de la aparición de la serpiente, para ayu­
dar a los buscadores de la Am rita, que sostiene 1.a M edi­
cina, su relación con el emblema alegórico y  el Pitón 
de los griegos y  con Apolo Pitico, padre de Esculapio, 
que cura las enfermedades y  apacigua los dolores.

Los gigantes se caracterizan en todas las mitologías 
por la tendencia al latrocinio, y así, en un episodio del 
poema indio el Mahabarata, S ir Boop (traducido al 
francés por Pautliier, Revne de Paris, 1832), refiere la 
metamorfosis de Visnu en pez, de la cual se sirve para 
recobrar los Vedas, que un gigante había robado. Los 
Vedas son las Santas Escrituras Indias, El Rich-Veda, 
el Tadyur-Veder. el Sama-Veda, el Alhavra-Vcda. La 
amrita. motivo de la lucha entre gigantes y  dioses ter­

minó por pertenecer a los últimos, y  es también motivo 
de un episodio del Mahabarata y  otro del Raniayana, li­
bro I, capítulo X L V .

Los gigantes tienen una libido exaltada, y  hay nume­
rosos pisodios en la mitología de cómo tratan de forzar 
a las mujeres, no respetando ni su estado. A sí fué ata­
cada y  forzada por un gigante la mujer de A ñ i, que es­
taba embarazada, y éste, que es el dios del fuego, por­
que! fué condenado por un bracman a devorarlo todo por 
no defender a su mujer. El bracman se llamaba Brighú 
y  alimentaba el fuego sagrado.

MITOLOGÍA GRIEGA Y ROMANA

En la mitología griega son descritos los gigantes co­
mo seres fantásticos, cuyo origen explicó Hesíodo (teo­
gonia) al hablar del mundo de los gigantes, y  la leyen­
da es ésta: “ A l ser mutilado Urano por un hijo  de K ro-
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nos, Cea, la tierra impregnada por las gotas de sangre 
que caían sobre ella, dió origen a tres clases de seres, 
a saber; los Erinias, los grandes gigantes de resplan­
deciente armadura, con largas lanzas en sus manos, y 
a las N infas (M elias). En el preludio describe a las 
Musas, cantando: primero, el nacimiento de los dioses; 
segundo, de los hombres, y  tercero, de los poderosos 
gigantes. El poeta hace distinción entre los hombres y 
los gigantes. W alter Scott, en su obra De giant's, ha­
bla de una especie distinta de la de los hombres que ha­
bitaban la Tierra, y  que hacía mucho tiempo que es­
taba extinguida.

En La Odisea, canto IX , desde el verso 105 a 116, 
Ulises relata a Alcínoo, rey de los feacios, su llegada al 
país de los cíclopes o gigantes monoculares, “ gentes so­
berbias que no reconocen leyes, y  que, fiando en la be­
nevolencia de los dioses, no siembran plantas ni traba­
jan la tierra... No tienen ágoras donde reunirse a de­
liberar, ni tampoco leyes, sino que viven en las cum­
bres de montañas elevadas, en cuevas profundas. Cada 
uno manda en sus mujeres e hijos, y  no se cuidan ni 
preocupan los unos de los otros” . Canta después la gru­
ta en que vivía  uno de ellos, llamado Polifem o, a quien 
describe como “ un hombre de talla gigantesca, que apa­
centaba solitario sus rebaños lejos de los demás cíclo­
pes, sin mezclar.se jamás con ellos, y  llevando ima vida 
brutal y  salvaje. E ra  un monstruo horrible, y  más qt;e 
un hombre parecía una montaña inmensa de esas que, 
entre otras, elevan prodigiosamente su alta cumbre” 
(versos T77 a T93). T.e espera Ulises en su gruta con 
un gran odre de vino delicioso, de divino néctar y  olor, 
pues desde el primer momento tuvo el presentimiento 
que tendría que habérselas con “ un hombre de extra­
ordinarias fuerzas, salvaje y  brutal, y  desconocedor de 
toda justicia y  de toda ley” (versos 193 a 216).

En los versos 256 a Í272 dice que Polifem o les ate­
rró “ con el sonido de su espantable voz y  de su talla y 
aspecto monstruoso” . En los versos 272 a 281, P oli­
femo se burla de sus huéspedes y  de los dioses, y  d ice: 
“ Aprende que los cíclopes no se preocupan de Júpiter 
ni de los demás dioses, pues somos más fuertes que 
ellos” ; luego relata cómo el gi.gante agarró dos de sus 
compañeros y  “ los arrojó contra el suelo con la misma 
facilidad que nosotros arrojaríam os un cachorrillo. Con 
tal facilidad y  tal violencia, que sus sesos saltaron en 
todas direcciones y  su sangre lo inundó todo alrededor. 
Seguidamente los despedazó, preparóse una cena y los 
devoró como hubiera podido hacerlo un león, no dejan­
do, no ya carne, sino ni los intestinos ni la medula de 
los huesos”  (versos 287 a 307). Luego (versos 480 a 
1.500) canta cómo arrancó la picumbre de una montaña 
y  la arrojó con tanta fuerza, que fué a caer delante de 
nuestra nave, y  más tarde (versos 536 hasta termina­
ción del canto) cita cómo “ tomó el cíclope un peñasco 
mucho mayor que el de antes y. haciéndolo voltear con 
fuerza, lo arrojó, haciéndolo caer detrás de nuestra 
nave” .

En el canto I, Júpiter, replicando a M inerva, deidad 
protectora de Ulises, se excusa de los reproches de ésta, 
diciendo: “ Es Neptuno, el que ciñe la Tierra, quien le 
guarda vivo y  constante rencor por haber dejado ciego 
a su hijo, el deiforme Polifem o, cíclope el más fuerte 
de todos los cíclopes, que tuvo de la ninfa Tooba, na­
cida de Forcis, uno de los dioses marinos”  (versos 63 
a 80).

En el canto II vuelve a citar “ al ferocísimo cíclope” 
que había muerto al valeroso Antiforo, compañero de 
Ulises (versos i a 25).

En La litada, ni se mencionan. En las Obras y  Los 
días de Píudaro se habla de una raza de bronce, dotada 
de salvaje fuerza e ímpetu guerrero, oriundos del árbol 
del fresno, que poblaban la T ierra antes que los héroes 
homéricos, y  es el que primero hace una descripción de 
la lucha 'de los gigantes con los dioses y con los habi­
tantes del Olimpo.

La descripción y representación pictórica o escultó­
rica de un combate de gigantes llama gif/aiitotuaquia. 
materia épica de tradiciones populares, después de la 
poesía y después del arte griego. Se llaman gigantófo­
nos o gigantelas a los destructores de gigantes, y  es el 
sobrenombre de M inerva y  de Bacó, por haber ayuda­
do a Júpier a matar a los gigantes. A  Minerva también 
se la conoce por el nombre de Gigantótelis. Los enemi­
gos de los gigantes son Zeas (Júpiter), que tiene por 
arma los rayos; Poseidón (Neptuno), con su tridente; 
-A.tenea (Juno), con el casco de Hades, o Plutón y el 
arco de Eros. Se combaten, por lo tanto, por sus vicios 
o debilidades y por su fuerza.

El mito está condensado en un episodio de la Mitolo­
gía al referir el pasaje de Apolodosio: “ L a Tierra, in­
dignada por la resolución de los titanes, anterior a los 
gigantes (en la Biblia ambos términos son sinónimo.'), 
dió a luz a los gigantes, cuyo padre fué UranS, como 
ya hemos referido, y  todo este drama poético tiene por 
fin primordial el vanagloriar a los dioses (Zeus) y a los 
mortales que con ellos lucharon (Dionisios y  Hércules).

El teatro de la lucha fué Flegra. para unos; Tracia, 
para otros, o al N O . del mar Egeo, y, para los latinos, 
en las Cumanias o Cumas de Campania. Además de lo ' 
motivos apuntados, los gigante.s querían desterrar a los 
dioses del Olimpo (prueba de su poca inteligencia al in­
tentar luchas insensatas), para lo cual colocaban gran­
des montañas, unas encima de otras, y las lanzaban con­
tra los dioses. (A lgo  de torre de Babel.)

Píndaro dice; “ Eran de enorme corpulencia, y  su as­
pecto infundía terror; hablan nacido en Flegra (Mace- 
donia, valle de los Gigantes), y, según otros, en Pa'.ena 
(Península Calcídica, que constaba de dos ciudades; Po- 
tidea y  Scione), y  manejaban grandes peñascos, gran­
des troncos de árboles y  antorchas, y d.aban aullidos ho­
rribles.”

Sobresalieron entre los demás Porfirión, hijo de l'rn - 
no y  de la Tierra, a quien mató Hércules por querer 
violar a Juno y, según otros, por querer arrojar la isla 
de Délos contra los dioses, y  Alción, hijo de Atlante y 
Pleyona, que había ahuyentado las vacas del Sol de Eri- 
trea, y que fué inmortal mientras luchó en el país don­
de habla nacido.

.Ahora bien, los dioses habían manifestado por me­
dio de un oráculo que los gigantes no podían ser des­
truidos por ellos, sino que serian extinguidos si se jun­
taba en la lucha un mortal contra ellos. .Sabedora la 
Tierra, buscó una hierba mágica (probablemente el tré­
bol, pues muchas veces aparecen indicados por la hoja 
de dicha hierba en los motivos artísticos), con cuya v ir ­
tud los gigantes se aseguraban contra la muerte, aun 
en el caso de luchar con un m ortal; empero, Zeus, que 
había ordenado a la Aurora, a la Luna y  al Sol que no 
se apagasen (semejanza con la M itología india), reco­
gió toda la hierba de la Tierra antes que ésta pudiese
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pidió auxilio y entonces Zeus le hirió con un rayo, y 
a Hércules (mortal) a que tomase parte en la lucha.

El primero a quien derrotó Hércules a flechazos fué 
a A lción; pero como resucitase al contacto de la Tierra, 
por indicación de Atenea, mensajero de Zeus, le sacó 
de Palena, y, una vez fuera de su tierra natal, pereció. 
Porfirión atacó entonces a Hércules y H era (que es un 
dios mitológico femenino que aparece en un panteón 
¡griego, y que es el dios latino Ju n o ); pero Zeus hizo 
que se enamorase de ésta y, al intentar forzar'a. ella 
pidió auxslio y  entonces Zeus le hirió con un rayo, y 
Hércules lé mató de un flechazo.

Epialtes perdió el ojo izquierdo a causa de un dardo 
lanzado por Apolo, el derecho por otro lanzado por 
H ércules; Dionisios mató a Emites, Hecate a Citios, v 
Infestos a Mimas. Polibotes, perseguido por mar por 
Poseidón (Neptuno, dios del M ar) por haber querido 
escalar el cielo, al llegar a la isla de Kos, atravesando 
el mar Egeo, que le llegaba por la cintura, cogió un pe­
dazo de la isla y la arrojó sobre él; el pedazo de tierra 
formo la isla Nisirios. Hermes, con el casco de Hades 
(M ercurio, de la M itología romana), mató a Hipólito. 
A item is a Egeón, y  las Moiras, con clavas y  mazas, die­
ron muerte a A grios y  Thoon.

El resto de los gigantes fué herido por los rayos de 
Zeus y  H ércules; los mataba con sus dardos a medida 
que quedaban heridos. Y , en fin, a causa de sus malas 
costumbres fueron extinguidos de la faz del mundo 
(analogía con el v. 14 del cap. X X V I  de Isaías).

Todos estos hechos de la leyenda helénica han sido 
fuente inagotable de artistas para sus creaciones, en las 
que se hallaban representadas la lucha del mal y  el bien, 
la luz y  las tinieblas, las fuerzas destructoras de la N a­
turaleza, las erupciones volcánicas, los terremotos y, se­
gún otros, los choques de la civilización helénica con­
tra la barbarie. En efecto, la llegada de las hordas ga­
las en el Norte de Grecia y  Asia Menor (siglo m )  pa­
rece a modo de plasmatización del mito de los gigan­
tes. Galimaco habla de los galos como los últimos des­
cendientes de los titanes, que serían los gigantes de! 
extremo occidental. Y  Atalo I de Pérganio, a raíz de la 
victoria sobre los galos, erigió en Atenas cuatro grupos 
escultóricos, en uno de los cu.ales se da por motivo !a 
gigantomaquia. En la representación escultórica de los 
gigantes no se hace distinción con los héroes en algu­
nas ocasiones.

En los vasos griegos se representa a los gigantes en 
figurillas negras (siglo v i), y tienen los mismos rasgos 
de los hoplitas, a menudo sin barba, con expresión de 
juventud y  valor. Para olvddar este tipo de representa­
ción los visten con pieles de fieras, y  armados con an­
torchas y  peñascos, propios del primitivo salvajismo.

En el Museo de Berlín hay una copa que representa 
a Gea con las manos suplicando hacia Poseidón, que está 
matando a su hijo Polibotes o Polibión. En los frisos 
de Pérgam o aparecen en form a de serpéndidos con gr.in 
cola (semejanza con los de la M itología india). En el 
teatro de Catania aparecen con hojas de trébol. En el 
Vaticano hay un sarcófago con motiv'o de gigantoma­
quia, lo mismo que en las ruinas de Leptis Magna, des­
cubiertas en el año 1924. También se representaron c.i- 
mo monstruos gigantes alados y  con forma hum.ana y  
enrollados de serpientes al cuerpo y  al muslo.

.'son también los gigantes de la M itología helénica 
forzudos, pérfidos, viciosos, aficionados a los placeres.

sin ley ni cánones sociales, y ambiciosos. H av algunos 
representados con forma humana, sin barba, más infan- 

I liles que podrían ser los G. genitales o juveniles, y  los 
otros barbudos, hipervirilizados e hipergenlt.ales los
G. acromegaloides. al forzar la fantasía para darles una 
existencia endocrinopática.

Los gigantes bíblicos.— En la Biblia hay cha de la 
existencia de los gigantes. Isaías, cap. X X V I , v. 14: 
“ Los que murieron no vivan (a), los gigantes no resu­
citen : por eso los visitaste y quebrantaste y  borraste 
toda la memoria de ellos.”  (a) E l P. Scio comenta: “ Esas 
fieras naciones, esos titanes soberbios que nos han do­
minado no v'uelvan a subyugar a nuestro ptieblo, pues 
por eso habéis hecho alarde de vuestra ira contra ellos 
y los habéis exterminado hasta horrar su memo.'-ia del 
mundo.”  .Según otros comentaristas, los muertos, los 
ídolos abatidos, no viven en el concepto de los pueblos.

En vez de gigantes ponen los 70 intérpretes (L X X ). 
los iafroi, los médicos, como en otros lugares, y es cu­
riosa esta expresión por la cual nos vemos de pronto 
representados en la antigüedad por los gigantes, por lo 
cual trataré de poner en claro el origen de esta deno­
minación: los gigantes, como hemos visto, tienen como 
característica principal la de manifestarse socialmente 
como guerreros e inquietos más que hombres pacíficos, 
y como tales guerreros tuvieron necesidad de curarse 
las heridas que se hacían en la lucha. Surgió, por lo tan­
to, el primer cirujano al lado del primer guerrero; v 
iatros es traducida por médico, y  es sobrenombre del 
-Apolo de los griegos: es una palabra griega, cuya radi­
cal es “ ios” , que quiere decir flecha, y  de ahí que se lla­
masen “ iafrois”  a los adiestrados en arrancarse v  arran­
car las flechas, que son el eco de los primitivos y  más 
antiguos cirujanos del mundo.

latraléptica es la metódica médicoterapéutica, por me­
dio de fricciones y unciones, y  el médico que trata las 
enfermedades por fricciones y  otros remedios exterio­
res se les llama iatraleptas. Es probable que los primi- 
tiv'os iafrois aplicasen ungüentos o, por lo menos, diesen 
fricciones, después de arrancar las flechas; iatro! es en 
terapéutica un .sucedáneo del yodoformo.

Apolo de la mitología griega, cuyo sobrenombre es 
Iatros, hijo de Júpiter y  Latona, que nació en la isla de 
Délos (la que quiso arrojar Alción contra los dioses), 
es pacificador de tempestades, salvador de naufragios: 
hace germinar los frutos, lucha contra las enferrneila- 
des, y, como protector de los males, se le conoce con el 
nombre de Alescicacos. Su preponderancia y culto es 
durante el calor, cuando estallan las epidemias o dardos 
de dioses maléficos y se clavan en el cuerpo de los hom­
bres; es adorado, con su hijo Esculapio, como dios de 
la salud, abogado contra las epidemias, y  en su honor 
se cantaba el Pean. En la ^Mitología romana, elevado a 
dios por Tarquino el Solierbio, se le dedica, entre las 
plantas, el laurel, y  entre los animales, la culebra; .Apo­
lo Pítico mató a la serpiente Pitón.

El término “ iatros” , empleado hoy en diferentes e x ­
presiones. iatromecánica de .Armando Borehabe o Pa- 
racelsus, y  la iatroquímica, ha sufrido la ev'olución que 
fatalmente impone la costumbre, que es el resultado de 
las representaciones y asociaciones de conceptos lega­
dos y  transformados, antes expuestos, de su primitivo 
significado.
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E l P. Scio dice: “ Y  la tierra de los gigantes, que es 
asiento de impíos y soberbios y  violentos tiranos, será 
destruida y  arderá con el diluvio de fuego que enviarás 
contra ella.”  (Nota 5 al v. 14 del cap. X X V I.)

Transcribiremos el contenido sobre gigantes tiue con­
tiene la Santa Biblia, Génesis, cap. V I, v. 4: “ Y  habla 
gigantes sobre la tierra en aquellos dias (a), porque des­
pués que los hijos de Dios entraron a las hijas de los 
hombres, y  ellas tuvieron h ijos; éstos son los poderoso.s 
desde la antigüedad; (b), varones de fama.”

Nota, (a) estos hombres, que eran de estatura g i­
gantesca, confiados en sus fuerzas, llenos de orgu'lo y 
despreciando la piedad, la justicia y la religión, eran 
unos violentos tiranos de los demás hombres, ambicio­
sos, y que sólo buscaban adquirir nombre y fama con 
sus tiranías y  violencias. L a  palabra hebrea que se tra­
duce por gigantes quiere decir tiranos, violentos. Dice 
también el P. Scio que nadie puede dudar de la existen­
cia de los gigantes, esto es, de hombres de extraordina­
ria y  excesiva corpulencia, antes y  después del diluviii, 
y  se ratifica con Calmet. En la nota (b), de nombradla, 
según Scio, y  barraganes, según Ferrar. Los descen­
dientes de Seth, fieles a los preceptos de Dios, se h.abían 
alejado de la impía descendencia de Caín; este aleja­
miento originó diferencias accidentales de una a otra 
familia, y  el cruce de una con otra mejoró notablemen­
te la talla, las condiciones físicas de la prole, aparecien­
do por vez primera comprobado el hecho de la ventaja 
en el cruzamiento de familias distantes. Esta hipótesis 
del P. Scio no es real, pues si es verdad en el caso de 
parentesco, esto es, que si el matrimonio entre lejanos 
es mejor que entre parientes y  consanguíneos, por las 
mayores probabilidades de un encuentro de caracteres 
genotipicos recesivos, no creo que la separación de ideas 
influya de una manera tan evidente, así como la de cos­
tumbres, más si son opuestas.

En el libro de los Números, cap. X III , v. 28: “ ...y  lle­
garon a Hébron, donde estaban Achimán y  Sisal y 
Tholmai, hijos de E nac” (gigan tes).; en el v. 29: “ ... ha­
bitadores muy valerosos, y ciudades grandes y  muradas; 
hemos visto allí la raza de Enac” ; en el v. 33: “ ... el 
pueblo que hemos visto es de una estatura agigantada” ; 
y  en el 34: “ A llí vimos ciertos monstruos, hijos de 
Enac, de raza de gigantes (muy bien descritos por 
Garrieres en “ Disertación de los gigantes de la B iblia” , 
tomo i.°), a los que, comparados nosotros, parecíamos 
langostas. L a  estirpe de Enac procedía de Canaán, y  en 
la Sagrada Escritura se utiliza muchas veces la palalira 
enacín por gigante.

En el Deuteronimio, cap. i i ,  v. 10. los emineos: 
(a), “ pueblo grande y  fuerte y  de estatura tan alca 
como la raza de Enacin” . Y  en el v. i i : “ Eran tenidos 
por gigantes y  semejantes a los hijos de los enaceos...” 
(a), emineos cfuiere decir terribles. D e donde se infiere, 
según el P. Scio, que hubo gigantes aun después de! di­
luvio, y  de la e.xistencia de ellos tomaron los griegos 
ocasión de inventar tantas fábulas. En el versículo 20 
del mismo capítulo: “ T ierra  de gigantes ha sido repu­
tada (la tierra de los hijos de Ammón), y  antiguamente 
habitaron en ella los gigantes, que los ammonitas lla­
man zonzommeos” (que quiere decir abominable.'., mal­
vados, y  se cree que sean los mismos que llaman zuzim 
en el Génesis, X I V , 5), En el capitulo III  del mismo 
libro termina diciendo, v. 13: “ Y  tcxla Basan es llama­
da tierra de los gigantes” . E n  el versículo i i  se habla

de la cama de hierro donde dormía O g, rey de Basan, 
que tiene nueve codos de largo y  cuatro de ancho, a la 
medida de un codo de mano de hombre, y  en la nota 
del P. S c io : “ Unos dicen que ésta fué la cama ordina­
ria en que dormía, y  otros, como Masio y  Jansenio, una 
cama del fúnebre hierro, donde después de muerto fué 
puesto para ser quemado en medio de toda suerte de 
perfumes, como acostumbraban los antiguos. Sea de esto 
lo que fuere, la Escritura, en esta descripción, quiere 
significarnos su corpulencia y  fuerza extraordinaria, 
pues tenían de alto entre 14 y  15 pies de París, porque 
el codo tenía 20 pulgadas y  media, y  así nueve codos 
hacen 15 pies cuatro pulgadas y  media, dando 12 pul­
gadas a cada pie. I â estatura de un hombre de jiropor- 
cionada talla es ahora de seis pies.

En el libro I de los Reyes se habla de Goliath en los 
versículos 4, 5, 6 y 7, que. tenía la altura de seis codos 
y  un palmo, referencia más generalmente conocida, y  de 
cómo fué muerto por David (cap. X V I I) .

En el II de los Reyes, cap. X X I , v. 20, se habla de 
la raza de gigantes que tenían seis dedos en cada mano 
y  en cada pie, o sean 24, que era la llamada raza de 
Arapha, y  en el X X I II , v. 13, se cita el “ valle de los 
gigantes” , situado al mediodía de Jerusalén, entre esta 
ciudad y  Belén.

En los “ Paralipómenos” , libro I, v. 4, habla de Saphai, 
gigante de la raza o linaje de Raphain, a quien mató 
Sobochai de Husati.

En el libro de Judith, cap. X V I , v. 8: “ ... no fué de­
rribado por jóvenes ni hijos de titán le hirieron, ni le 
hicieron frente corpulentos gigantes” . Nota 6 del P a ­
dre Scio. Esta voz no se oye en la escritura, sino en 
este lugar. Entre los poetas son célebres los titanes, que, 
según su fiicción, nacieron del Cielo y  de la Tierra. De 
esta fábula se hizo común el nombre de titanes para 
significar los gigantes, como después lo explica, y  pa­
rece haber tomado origen de la historia y  acciones de 
los gigantes antes del diluvio, de lo que se habla en el 
Génesis, cap. V I , v. 4, lo cual debe tenerse muy en cuen­
ta para el uso recto de las dos voces, que son sinónimas. 
Debemos fijarnos, además, que parece decir que los tita­
nes fueron anteriores a los gigantes, como también se 
e.xpre.sa en la M itología griega; pero, en el fondo, con 
las mismas características. Los titanes serían antidilu­
vianos y  los gigantes postdiluvianos, pero sinónimos am­
bos términos.

En el libro de Job, cap. X X V I , v. 5, habla de los g i­
gantes que gimen debajo de las aguas y, por tanto, que 
habitan debajo, y  los que habitan con ellos y que ane­
gó con las aguas del diluvio. E s semejante esto a un 
episodio del poema indio del Mahabarata, aj inundar el 
mundo Visnú y  castigar a los soberbios aitanes.

En el libro de los Salmos se lee (cap. X V I I I , v. 6): 
“ ... dió saltos como un gigante para correr el camino” , 
y  se refiere a Jesucristo (nota 4), a quien aplica esto 
San Agustín, diciendo: “ Que nació, creció, padeció, re­
sucitó, corrió y  no se paró en el cam ino.” Y  en el capítu­
lo X X X I I , versículo 16, dice: “ ... ni el gigante se salva­
rá por su mucha fuerza” . E l P . Scio dice que algunos 
creen que ese gigante era Jesbibenob, hermano de Go­
liath, a quien quitó la vida Abisai, después de haber aco­
metido a David con el ánimo de vencerle y  matarle.

El versículo 18 del libro de los Proverbios dice: “ Y  
no supo (aquel mozuelo inexperto) que allí están los g i­
gantes (para Ferrar, en las profundinas de huesa), y  en
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lo profundo los convidados de ella (la iniijer mala que 
nada sabe de moral, con artes y redes de m ujer libre, 
que ofrece deleite y  amor de atractivos carnales). Y  en 
el X X I  del mismo libro: “ El varón que se extraviara del 
buen camino, irá a estar en la junta de los gigantes.”  
(Exposición de famosos malhechores.)

Se refiere de paso al renacimiento y  destrucción de 
los gigantes con las aguas del diluvio en el libro de la 
Sabiduria, capítulo X TV, volumen V I, y  en el Eclesiás­
tico dice que fueron destruidos los gigantes por sus pe­
cados (cap. X V I , V. 8).

Se vuelve a hablar de ellos en Isaías (cap. X IV , vo­
lumen 9), y de su infierno y soberbia, y  en la Profecía 
de Barueh (cap. III, v. 26), se dice de aquellos gigan ­
tes famosos que hubo desde el principio de grande es­
tatura y  diestros en la guerra, y  en el 27, de que vivie­
ron antes del diluvio y  perecieron en él. P or fin, en el 
libro de los Macabeos (cap. III, v. 3: “ ... y  acrecentó 
la gloria de .su pueblo y se vistió de coraza come un 
gig an te ...”

Vemos, ppr tanto, en los datos recogidos la fábula 
y  el mito y  la semejanza de las concepciones respecto 
a los caracteres m orfológicos y psiquicos de es'os se­
res, de tan dudosa existencia en cuanto a estas descrip­
ciones, que en nada corresponden al fisiopatologismo 
endrocrino.

También nos muestra una cierta curiosidad la cos­
tumbre, tan arraigada en España, de sacar los gigan­
tones en la procesión del Corpus, y  son nume’'osas las 
interpretaciones que se I9 han dado. Algunos dicen 
que es el modo de representar que el vicio y  la idola­
tría son plagas que huyen ante la presencia de Jesu­
cristo en el Santísimo Sacramento del A ltar, y 'p o r  eso 
los vencidos van delante del vencedor. Otros creen que an­
te la omnipotencia del Señor se humillan los más fuer­
tes, y  para ello hacen alegoría con los gigantones. Por 
la indumentaria que usó al gigantón hasta mediados 
del siglo XIX, se supone que la primera vez que '■ alicron 
fué a raíz de la expulsión de los moros, pues la indu­
mentaria es árabe. En Flandes también es muy arrai­
gada la costumbre, lo mismo que en el Carnaval en N i­
za, M i Caremi en París y la procesión de Lord Mavor 
en Londres.

El gigante patológico, cuyas primeras observaciones 
.se deben a V . Lanfer, que distinguía dos tipos, el nor­
mal y  el patológico, ha pasado por épocas de interpre­
tación diferente y  confusa, hasta el estudio definido de 
la Endocrinología, con el cual podemos hacer una cla­
sificación y  hasta tratar esta anormalidad, que .se se­
para de lo normal, sobre todo en lo grande.

Lager describió tres esqueletos de gigantes ní)rma- 
les: uno del Berliner Pathologischen Institut; otro, del 
Hunterschen Museum y, el tercero, del Trinity College 
Dublin, que gozaron en vida de buena salud, y presen­
tando en general proporciones normales de su esquele­
to, pero .se pueden considerar extraordinariamente ra­
ros. Describe también alteraciones en los patológicos 
en todo equiparables a las que hoy consideramos como 
debidas a la acromegalia.

Stemberg señala después la frecuencia de la .acrome­
galia y  el gigantismo, y, según este autor, el 40 por 
100 de los gigantes serian acromegálicos. Distinguie­
ron el tipo gigante como anormal anteriormente Geof- 
froy, Sant-Hilaire, Hermann, Gauebery y Mai-tin, que 
lo encasillaron en la 1 eratologia. Quetelet los conside­

ró como la máxima variación de la talla (plus van an ­
te). Topinard los incluyó por completo dentro de la pa­
tología, y se deben a Brisaud, M eige y  Denicker el con­
cepto anatomopatológico. Se le llamó después macroso- 
mia, somatomegalia y macrosomatia.

.Se hicieron estudios en los Patagones por D ’Orligny 
y Vlam ing y  Freyeinet, que, como viajeros y  verdade­
ros observadores, dieron una buena descripción, dicien­
do que no excedían en mucho a nuestra talla. Bollinger 
propuso considerar como individuos altos aquellos cu­
ya estatura alcanza hasta 205, y sólo hablar de gigan­
tes en el caso de e.xceder de 205: pero esta clasificación 
es arbitraria, y  ya expusimos al comienzo que. no sólo 
es la talla el factor a tener en cuenta. En la li'eratura 
hay casos de sujetos que tienen una estatura de 190 y  
200, que no mostraban ningún signo de acromegalia, y 
si los del eunocoidismo tardío, y para estos casos, como 
dice Falta, debe reservarse el nombre de gigantismo 
eunucoide, a los que Launois y Roy llamaban gigantes 
infantiles, pero falta por considerar diferentes las ex ­
presiones de eunucoide e infantil: prefiere la jirimera 
denominación. En los gigantes acromegálicos se pre­
sentan los más diversos tipos, unos que presentan ras­
gos de eunucoidismo desde la juventud, otros más tar­
de y  otros que les faltan. El gigantismo norma', efec­
tivamente existe, pero son raros los casos, y acaso fue­
sen éstos descritos por Langer y V irchow , los represen­
tantes de aquellos que hemos visto a través de los le­
gados mitológicos y religiosos; pero aun estos norma­
les. a la larga .se acromegalizan o anormalizan, en el 
sentido de tener que .ser considerados como patológicos.

En la Historia, muchos gigantes ocuparon altos itie.s- 
tos, como el emperador Maximino. Simón Coubart fué 
un gigante. Otros fueron luchadores famosos, como 
Mazas. Utehinson. Sirena, pero duraron poco tiempo, y 
así parece en la mayoría de los casos la poca ’ongevi- 
dad, a pesar de los cálculos que hizo B ufón: “ E l hom­
bre que invierte catorce años en crecer puede vivir 
seis o siete veces este tiempo.” Y  Aristóteles, que rela­
cionaba la duración de la vida en los animales con la 
duración de la gestación y  el tiempo de crecimiento de 
los mismos; y Flourens. en su libro sobre la 1 .ngevi- 
dad {Longeiñtc Iiuniaiiic. París, 1856): “ El hombre 
crece veinte años y  puede vivir hasta cinco veces este 
tiempo, esto es, hasta los cien años.”  W oods cuenta 
echo casos de gigantes muertos a los veintiún años.

La railiografía de cráneo o de las deformaciones del 
esqueleto fué introducida en el estudio del gigantismo 
por Marinesco, Gib.son, P. M arie y Beclére. y  se ha­
bló del gigantismo infantil o macro.squélico con gran 
desarrollo de las extremidades por Manouvrier, y del 
gigantei zancudo o gigantismo de chopo, de I.andouzy.

T.a voz pueril y el pelo ralo, asi como la a.stenia que 
caracteriza a los eunucoides, les diferencia netamente de 
todos los descritos en el mito, menos a aíjuellos que se 
parecían a los Hoplitas, de cara juvenil y sin barba.

Los gigantes, en general, son asténicos, y esto e.stá re­
ñido con los forzudos y guerreros que hemos descrito: 
sin embargo, algunos, como el gigante búlgaro de Fal­
ta, que levantó de joven 145 kilogramos, y su función 
.sexual fué normal, pero, en general, la potencia muscu­
lar de que tales individuos hacen gala es substituida por 
una gran debilidad.

El aumento de la potencia viril de una manera anor­
mal y  exagerada, como en el caso descrito por Buday y
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Jancso, fue de corta duración, y es característico la in 
ferioridad del valor del semen. El gigante de Hucliard 
y  Laumois tuvo dos hijos y  un gran desarrollo de ge­
nitales, Estos, con estas características sexuales, así co­
mo el descrito por Cushing, que poseía una extraordi­
naria fuerza y  tenía “ 2 an uncontrolled libido sexua- 
lis”  (un sexualismo invencible), pueden ser compara­
dos a los del mito.

Son gigantes muy conocidos en la literatura a este 
propósito; Lady Aama, descrita por Woods, gigan c 
eunucoide del sexo fem eino; Macknow, el gigante ru­
so Madson, el gigante norteamericano acrom egálicn; 
T. Auger, gigante hipofisario alenn'iu casado con una 
enana llamada Dady L eiste r: el gigante Peter, cuvo 
páncreas pesaba 275 gram os; el gigante Charles, con m 
gran resalto pestlamboideo, de Papillaut muy marcado, 
descrito por Lancis y  Roy, eunucoide, con algunas erec­
ciones, pero sin eyaculaciones.

Psíquicamente suelen ser imbéciles, tienen errores de 
percepción, síntesis psíquica defectuosa y perversiones 
éticas, y en estas alteraciones tienen representantes en 
aquellos que no tenían moral, que luchaban contra los 
dioses en vano, que forzaban mujeres hasta embaraza­
das,.., y que antes referimos.

El concepto etiopatogénico del gigantismo pasa tam­
bién por diferentes hipótesis en lo que se refiere a la 
falta de productos oxidantes o activantes de las oxida­
ciones fosforadas, para fijar el calcio y  el fósforo de 
los huesos, después la creencia de la falta del poder o.vi- 
dante del jugo testicular y  de la espermina, hasta que 
Ewans describe el descubrimiento suyo de la liormon i 
del crecimiento en el 1922, con la cual los animales nor­
males iiu’ectados adquieren mayor desarrollo, y  los re­
tardados crecen, y  de esta suerte se sabe perfectamente 
el mecanismo de la fisiopatogenia de la acromegalia, des­
crita por primera vez por P, M arie en el año 1885, pa­
ra el cual, cuando el adenoma eosinófilo es en la etlad 
adulta, surge la acromegalia, y cuando es joven c! g i­
gantismo, pero casualmente les separa algo más (¡ue la 
edad, pues el gigantismo es una hiperfunción do ';\.s 
hormonas del crecimiento, y en el acromegálico, de las 
genitales y  tendencia hacia la virilización.

No es posible el ver desde un punto de vista endocri- 
nopático a los gigantes del mito, y  esto, relacionado con 
los estudios hechos sobre la evolución de la talla huma­
na, nos hacen dudar de la existencia de aquellos seres 
que dieron motivo a tan curiosas y  lindas leyendas, así 
como a bellas obras artísticas,
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B I B L I O G R A F I A
Grave caso de concie.nxia en ei, m.atrimonio ,• su solu­

ción POR LA CONTINENCIA PERIÓDICA CONÍORME* AL 
M étodo Ogino, por los Dres. Joaquín Maña Alcove- 
rro (presbítero), y Eduardo Terrados Tintaré (gine­
cólogo).— Un volumen de la Colección “ Amor, M a­
trimonio, Fam ilia".— Ediciones Pontificia.— Eugenio 
Subirana.— Calle Puertaferrisa, 14.— Barcelona, 1935. 
Precio, 4 ])esetas.

Otro volumen más de este tan traído y llevado de po­
co tiempo a esta parte método del japonés Ogino, vie­
ne a nuestras manos, después de haber pasado ya por 
ellas en el transcurso de pocos meses unos cuantos ar­
tículos y  libros acerca del tema, debidos a las plumas 
de españoles y  e.xtranjeros.

La presente obra, como por su cubierta podemos ver, 
es obra de un teólogo y  de un médico, que, desde ambos 
campos, moral y científico, juzgan el procedimiento.

L a primera parte de la misma, y seguramente la más 
extensa, la substituía el presbítero Dr. Joaquín Maña 
A lcoverro “ El método de Ogino a la luz de la Teología 
M oral” , y es la misma un completo estudio del método 
desde dicho punto de vista, en el cual analiza muy de­
tenidamente los escritos de teólogos y científicos en la 
defensa y  ataque del método, que, por su parte, con co­
piosas razones, condena, salvo en un muy reducido nú­
mero de casos, los cuales detalla, como así también lo 
hace con aquellos que, algunos católicos— así dice él— , 
quieren c|ue tenga justificación su empleo, pero en el 
juicio de la Iglesia no puede tenerlo.

La se.gunda parte del volumen que nos ocupa se halla 
escrita por el ginecólogo de la Cruz R oja  Dr. T erra­
dos, y es un breve, pero claro estudio científico del mé- 
tcxlo dg Ogino, tanto en sus fundamentos, los cuales 
analiza en tres capítulos, como en su práctica y aplica­
ción, que aclara en el último por unos gráficos en co­
lores, que nos muestran cuáles son los días estériles y 
fecundos en la mujer, según sea su tipo de reglas. 

Obra es ésta que. si no todo lo científica como las que
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D U R A N T E  L A  P R E Ñ E Z  Y  

D E S P U É S  D E L  P A R T O
es  in d isp e n sa b le  un tr a ta m ie n to  a d e c u a d o . El Jarabe d e  F e llo w s es  e l tó n ic o  
m ás a p ro p ia d o  y  m e jo r  c o m p u e s to  d e  q u e  p u e d e  d isp o n e r  e l fa c u lta t iv o .

C o n tie n e  to d o s los m in e ra le s  n e c e sa rio s  e n  p ro p o rc ió n  c ie n t if ic a  y  en  
fo rm a  d e  fá c il a s im ila c ió n : M a n g a n e so  y  H ie rro  p ara  e n r iq u e c e r  las a rte ria s  

d e  sa n g re  e m p o b re c id a s  p o r la c o n s ta n te  p é rd id a ; C a lc io  para  re s titu ir  el 

q u e  c o n t in u a m e n te  ha s id o  a g o ta d o ; P o ta sio , S o d io  y  F ó sfo ro  para  cont'ra- 
rrestar  la d e p re s ió n  n e u r ó tic a ; E stricn in a  c o m o  un tó n ic o  d el m e ta b o lism o  
d e  las c é lu la s ;  y  Q u in in a  c o m o  un e s t im u la n te  g á str ico .

N o  e x is te  tó n ic o  c o m o  e l Jarabe d e  F e llo w s p ara  la p a c ie n te  p a rtu rie n ta  
y  p o s t-p a rtu r ie n ta . D u ra n te  e s to s  d os p e río d o s la d o sis  q u e  se  su g ie re , e s  la 
d e  un a c u c h a r a d ita  tres  v e c e s  al d ía, b ie n  d ilu id a  en  un v a so  co n  agu a.

M UESTRAS A  PETICION 

Distribuidores en España;

S O C IE D A D  A N O N I M A  DE D R O G U E R IA  V ID A L -R IB A S ,

Cortes, 639 —  Barcelona

\ ente en 1‘E tnde de M.® G lande C h a v a n e ,  notaire á  París, 162 boulevard M agenta, le 
mardi 3 septembre 1935 á 14 h. Vi e n  u n  s e u l lo t: d ’u n

F O N D S  D E  C O M M E R C E

PRODUITS PHARMACEUTIQUES
dénom m és L A B O R A T O IR E S  E. J. F O U G E R A T  O U  P R O D U IT S «Fougerat» 
ou S ir o p ,  p á te , g o u t t e s  R a m i  et enfin «P O U D R E  JIF A .; 44, m e Chaptal á

L E V A L E O I S  P E R R E T  (^ e in e )  avec tontes exploitations annexes 
France et étranger, notamment á M ILAN , 7, vía M azzini et á B A R C E LO N E .

C ó rceg a , 254 .

^^1S6 a  p r ix ,  1 2 .3 4 4 .0 0 0  í r s .  avec oblígatíon de reprendre en sus du príx
I m m e u b le  a L e v a l l o í s - P e r r e t ,  4 4 , m e Ckaptal et 1 7 . m e OievaUier
p o u r  le p r íx  de 1 .4 0 0 .0 0 0  f r s . ,  ég alen ien t o b ligation  d e  re p re n d re  n iatériel

m arch an d ises et m atiéres p rem iéres.

Consignaiion pour enchérír 4 millions en especes ou cheque barré, visé pour 
provisión au  noin du notaire. L'adjudication r.e pourra avoir lien qu'au profit de personnes

mtniics du diplome de pharmacien.

S ’adresser á M.* Chavane, notaire et á M.* F ierre M ario, a v o u é , Paris 14. rué Portalis.
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liasta ahora habían venido a nuestras manos, tales la 
de Knaus, será muy leída por el gran público, que ha­
llará unidos los puntos de vista moral y  científico con 
una claridad muy a su alcance. A  esto hay que añ.adir 
lo asequible de su precio.— J. H.

PrOBLEM.AS que PL.\NTEA el estudio de L.A LUCILA ANTI-
TUBERCULSA EN EL EJÉRCITO, pOr MaiUlcl (ic CostrO
Hernando.— Tesis doctoral.— Editada: Rezñsta Espa
ñola de Tuberculosis.— Madrid, 1934.

El pre.sente trabajo, que forma un folleto espléndida­
mente impreso, de 7 5  páginas, constituye un tema de 
gran interés, que su autor, eminente tisiólogo formado 
al lado de ese gran maestro que es en la escuela tisio- 
lógica española, Valdés I-ambea, ha sabido desarrollar 
ampliamente dentro de la brevedad marcada a una tesis.

En la misma, y  a través de sus cinco capítulos, ha rc- 
.sumido el estado actual de la lucha antituberculosa en 
las grandes colectividades, valiéndose de estadistic.as na­
cionales y  evtranjeras, el interés que en los ejércitos del 
mundo se concede a ésta, con un apéndice de lo que son 
en el nuestro y  lo que un mañana pró.ximo deben aspi­
rar a ser. Las partes cuarta y  quinta denotan su forma­
ción tisiológica, al tratar de los problemas diagnósticos 
y clínicos de esta, la más terirble acaso de las enferm e­
dades que aniquilan al hombre desde Ta juventud, y  la 
última estudia la organización antituberculosa que debe 
adoptar nuestra Sanidad militar.

Como resumen breve de este trabajo, cuyo interés h e­
mos evidenciado al describir sus capítulos, diremos que 
un tribunal de tanta competencia como el formado por 
los Dres. Rafael Forns, Agustin de! Cañizo, .A.dolfo H i- 
nojar, Oscar Piñerúa y  Manuel Ralero— todos ellos 
miembros eminentísimos de nuestra primera Facultad—  
la calificó con la más alta nota de c.alificación de e.̂ t̂as 
pruebas.— H.

E l paludismo en el primer a .ño de la v id a , por los 
Dres. Amando Barbosa, director del Dispensario de la 
Bazagona. y  Benito Lópec Arjona. director de! D is­
pensario de Higiene Infantil de Jaraíz de la Vera. 
Una monografía de 140 páginas, ocho gráficos y  va­
rios cuadros. Prólogo de los Dres. Sadi de Buen y 
Juan Bravo y  Frias.—-Imprenta “ L a V icto ria ’’ , calle 
de Valdegamas, núm. 20. Plasencia, 193;.— Precio, 7 
pesetas. '

Acerca de un tema de tanto interés como es el que 
lleva por título esta monografía se ha dicho mucho has­
ta el dia; pero casi todo ello tocando tan sólo tal o cual 
punto de vista. A hora la feliz colaboración de un téc­
nico en cuestiones palúdicas y  un pediatra formado ha 
dado lugar a la presente obrita, que es una muy bien 
realizada reunión de todos aquellos puntos que se refie­
ren al paludismo en el primer año de la vida del in­
fante.

En 10 capitules de ilesiguales distancias han dividi­
do su obr,T- Barbosa y López Arjona, empezamio por 
hacer un estudio del paludismo gomo causa predispo­
nente al aborto o al parto prematuro, con la inserción 
de alguna historia clínica y numerosas opiniones .acer­
ca de punto como éste, de siempre tan debatido: al pa­
ludismo congénito y  a la inmunidad dedican los mar­
cados con los números 2 y 3, y el 4.” lo hacen a la mor­
talidad y  morbilidad, y  en éste merece mencionarse el

estudio concienzudo llevado a cabo en sus respectivos 
dispensarios, como puede verse por las gráficas y  cua­
dros que al texto acompañan.

Sigue a éste un capítulo de sumo interés, tal es el 
enunciado bajo el titulo de “ Clínica de la infección pa­
lúdica en el lactante” , en el cual se han detenido con 
especial cuidado a estudiar ésta en todos sus puntos, y  
así vemos pasar los párrafos, llenos de sencilla clari­
dad. dedicados a la.s diversas especies de fiebre, a los 
accesos de fiebre, a los trastornos nutritivos y  a una 
revisión de los trastornos a que da lugar en cada uno 
de los aparatos del lactante.

Pasa a e.studiar en capítulos sucesivos las recidivas y 
el diagnóstico éste con los diversos métodos de que goza, 
y  entra brevemente en el del pronóstico, para termin,ar 
con el muy completo de terapéutica y  el de profilaxis. 
A  éste sigue una muy extensa y moderna bibliografía 
del tema.

Como muy bien dicen en el corto prólogo los docto­
res De Buen y  Bravo Frias. será obra esta de mucha 
utilidad, tanto a los médicos de zonas palúdicas como 
a los pediatras, que a veces se encuentran ante estos 
en fermitos.

La tipografía del volumen no acompaña al valor cien­
tífico del mismo.— J. H. S.

T ratado de h ig ien e . Prof. Dr. A. Sakat X.warro. 
Primera edición del tomo III. dividido en des fas­
cículo. Fascículo 2.“— jManuel Clarín, editor. P ro ­
venza. 237. Barcelona, 19 3 5 -— Precio de la obra com­
pleta. 30 ptas.

Este fascículo del excelente Tratado de higiene, del 
P rof. Salvat N avarro, completa el tercer tomo y  com­
prende los capítulos X I  al X X V I  incluido. Se ocupa 
con gran aporte de datos, de útil enseñanza al médico 
práctico, de las siguientes cuestiones:

Régimen sanitario de abastos públicos. Servicios pú­
blicos, de habitación colectiva y  otros de índole social. 
Higiene e.sco!ar. H igiene profesional y  del trabajo. L a 
asistencia pública. La organización sanitaria nacional.

Consideramos este fascículo como uno de los más im­
portantes del Tratado de higiene, del P rof. SaE at N a­
varro, especialmente por lo relativo a abastos públicos, 
higiene escolar e higiene profesional y  del trabaio. Ca­
pítulos que colocan al médico práctico en posesi.ón de 
los más recientes conocimientos, tanto científicos como 
legales, capaces por si de permitirle resolver !.̂ s mu­
chos problemas que en la actualidad se ven aún en los 
partidos de escaso número de habitantes.

Su precio y  la exposición amena de c.ida uno de sus 
capítulos, unido a un trabajo editorial excelente, hacen 
de la Higiene, del P rof. Salvat N avarro, el “ Consultor”  
del médico y  la form.ación básica del lector er, estas 
materias.— M. .Aceña.

PERIODICOS MEDICOS
S zex tk ir .a ly i.— Lesiones cutáneas producidas por ¡a 

lanv del “ chrysopa” .

Ha comprobado el autor en si mismo y durante un 
reposo en un jardín la aparición de una erupción papu­
losa y pruriginosa. en la que encontró una larva íden- 
tificable con la del iiLsecto “ Chrysopa". de la familia de
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la chrysofideas y orden de las planipenias, muy exten­
dida por toda Europa. Esta larva se nutre de pequeños 
insectos, absorbiendo su jugo por picadura. En  el hom­
bre es inofensiva, determinando únicamente una picadu­
ra que de.saparece rápidamente. (D c r . W o cli. T. nq, nú­
mero 46.).— T. B.

PouzERGUES .— E lim in a ció n  urinaria d el b ism nifl des-  
fm és de in y e cc io n e s d e d ife r e n te s  tip os d e preparación  
bism útica .

El estudio experimental llevado a cabo por el autor 
lo ha efectuado clasificando los diversos compue.síos se­
gún su estado:

1. “ Para el tartrobisinutato en solución a! 2 por 100 
en agua destilada, la dosis mortal para el cobaya ha 
sido la de too miligramos por kilogramo de peso, o sea 
50 miligramos de bismuto metal. En todos los anim;iles 
son semejantes las cifras de eliminación: muv activa 
durante las veinticuatro primeras horas (3.2 por looj. 
En  el hombre la eliminación total ha sido del 6 por too 
en seis días.

2. “ Ha empleado un compue.sto bismútico en suspen­
sión en una solución isotónica de gluco.sa. En relación 
con las cantidades de bismuto inyectadas, las elimina­
das por .la orina son extraordináriamentc débiles. En 
uno de los cobayas, al cabo (le veinte días, se hablan eli­
minado únicamente 4,32 del bismuto inyectado.

3. ° Empleando un canfocarbonato de bismuto como 
tipo de compuesto liposoluble, se ha observado que las 
cantidades eliminadas son mucho más elevadas que los 
compuestos en suspensión.

Los coeficientes de eliminación permiten dividir los 
compuestos de Bi, según sean, de absorción lenta o 
rápida, siendo las soluciones oleosas las que vienen a 
formar un .grupo intermediario. ( A n . d e l ’ In st. P a sten r. 
Tom. 103, núm. 5.)— T. B.

C h ir .-vy y S.-tEMÓN'.— T ra ta m ien to  d e la s p icad uras de 
lo s  m osqu itos.

Con objeto de que los molestos mosquitos no pertur­
ben nuestras siestas ni trabajos, se proyectará alrede­
dor de las almohadas o mesas de 50 a too gotas de la 
fórmula que sigue:

Aceite de citronela....................  4 partes.
Aceite de cedro........................  2 —
Alcohol alcanforado..................  4 —

(M.)
r

Para evitar las picaduras, se aplicará a la piel esta 
otra:

Trioximetileno ..............................  j gi-.
Bicarbonato de sosa........................  20  
Polvo de arroz fino y perfumado......  79 —

(M.)

En caso de que el mosquito haya picado, para calmar 
la irritación se aplicará:

Hipoclorito de cal.......................... j gr.
Agua destilada..............................  100  

(M.)

{ E l D ía  M é d ic o .— Buenos Aires, 1934.)— J. H.

ScHOLTZ. E l  s ín d ro m e de .M uclia-H aberniann. (P a ra -
p so ria sis  1 ’a rio l i fo n n is .)

Describe el autor en este trabajo un nuevo caso de 
parapsoriasis varioliformis, discutiendo con este moti­
vo las relaciones del mencionado síndrome con el pa­
rapsoriasis crónico.

1 rátase de un hombre de treinta y cinco años con una 
erupción que ocupa la cara, tronco y miembros. .Se po­
dían observar un centenar de lesiones discretas, inte­
gradas por máculas, pápulas secas, redondas u ovales, y 
de color amarillo-rojizo, recubiertas o no de escamas 
muy adherentes. Algunas de estas lesiones eran hemo- 
rrágicas o nccróticas, y estaban recubiertas de una cos­
tra negruzca, siendo erosivas después de Ja eliminación 
de ésta. Estas lesiones, que evolucionaban por brotes 
sucesivos, dejaban cicatrices varioliformes. Después de 
la aplicación de rayos ultravioleta y de pomada mercu­
rial, este enfermo curó progresivamente.

E.xisten entre e.ste caso y el parapsoriasis conocido 
basta el día, en opinión del autor, más diferencias que 
semejanzas. Aparte de las máculas y pápulas finamente 
escamosas, las demás lesiones y la evolución son total­
mente diferentes. Los partidarios de la identidad de es­
tas dos afecciones se fundan en el aspecto histológico, 
el cual, sin emljargo, no es nunca dato patognomónico. 
basta el punto que muchos .son los bistopatólogos que no 
se permiten efectuar un diagnóstico por el sólo examen 
microscópico. El mismo Habermcnn no ha encontr.'ido 
siempre el infiltrado denso considerado como caracte­
rístico en el dermis. Los únicos casos que apovan la 
hipótesis de la identidad son los de parapsoriasis agudo 
convertidos en crónico y viceversa, siendo, sin embargo, 
tales observaciones totalmente excepcionales. En opinión 
del autor, continúa sin resolverse este i)roblema, opi­
nando que, mientras esto se efectúa, debe mantenerse el 
nombre de síndrome de Mucha-Habermann. (.4 reli. o f  
D e r . and S y p li. Vol. 30, núm. 5.)— T. B.

S t k ix  y S ep k k in .— In v estig a ció n  del ba cilo  de H a n sen
en  lo s  lep ro sos.

Han efectuado los autores investigaciones en pos del 
bacilo de Han.sen en la piel sana de leprosos, en luga­
res donde jamás hablan existido manifestaciones de la 
infección. Han investigado la linfa obtenida por esca­
rificación muy superficial y la serosidad de ampollas 
producidas por la nieve carbónica. Concomitantemeníe 
ban examinado la secreción nasal, haciendo absorber 
previamente yoduro potásico. De ello han deducido que 
el bacilo de Hansen se encuentra con singular frecuen­
cia en la piel sana de los leprosos. En  la lepra tuberosa 
se encuentra el germen en el óo por 100 de las tomas 
nasales y en d  35 por 100 de la serosidad de las am­
pollas; en las formas máculoanestésicas se encuentra el 
germen en la linfa y serosidad en un 11,2 por too de 
los casos. Isn las formas nerviosas puras el moco .nasa! 
da un porcentaje de positividades de 33,6 por too de
los casos; lajinfa. el 18.6 por TOO, y la serosidad, de
ias ampollas, el 25 por too. En los períodos de laten- 
cia, el 37 por too de las investigaciones fueron positi­
vas, tanto en el moco como en la linfa y .serosidad. En 
tres casos sospechosos, con moco ne.gativo, se encontra­
ron bacilos en las secreciones cutáneas. ( T h e , U r. and  
C u t. Re-,’. T. 38, núm. t i.)— T. R.
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Nümero 4.263 EL SIGLO MEDICO
SECCION PROFESIONAL

24 Agosto 1935

P R O G R A M A  P R O F E S I O N A L
La función sanitaria es función del Estado, y su organismo debe depender de él hasta en su representación munictpal.—  
Garantía inmediata del pago en los titulares por el E sta d o.— Independencia y retribución de la función foretise.— D ignifica­

ción profesional.— Unión y solidaridad de los médicos.— Fraternidad, m utuo auxilio.— Seguros, previsión y socorros.

SUMARIO.—S ección • profesional : Boletín de la semana, por D e d o  Carlán.—La vida del gran médico español An­
drés Piquer, bosquejada (por su hijo.—Sueño intrascendental, por A n g el F . D om inguez.-<¡om entaTÍos de un pesimis­
ta: El proletariado intelectual español, por A . Lozan o Borroy.—Mi más enérgica protesta por la norma 3.* de la 
Reglamentación Restrictiva de la licencia a Jos médicos de A. P. D., por R am ón P . E strella .—L aniversario de la 
primera vacunación antirrábica, traducción de F . E . V.—Médicos de Casas de Socorro, Hospitales muncipales y 
Tocólogos.—S ección oficial.—G aceta d e la salud pública: Estado sanitario de Madrid.—Crónicas.—Tertulia.

B O L E T I N  D E  L A  S E M A N A

D I V A G A C I O N E S  D E  A C T U A L I D A D

L a  p az y la  guerra
Entra el mes de agosto en su tercio final envuelto 

en una paz adormecedora. Madrid, casi solitario, dis­

minuida su normal animación, hasta extremos que 

llevan a la neurastenia, se diria que ha dado un adiós 

definitivo a cuantas inquietudes bullen en su existir 
complejísimo.

Nuestra visita a un ministerio, a una biblioteca, a 

un hospital, a un teatro, a un café, a una tienda de 

ropas o de cacharros, siemiire se encuentra saludada 

con una fórmula explicadora del abandono y  la so­

ledad: ¡ V a c a c io n e s !  ¡ V a c a c io n e s !  Este vicio nacio­

nal será preciso combatirle de modo enérgico, porque 

causa grandes daños sociales. La s  cosas que se ven en 

M adrid  en estos días de finales de agosto ponen el 

pelo de punta. Todo se paraliza; nada puede resol­

verse. E l enfermo queda sin asistencia; el negocio, 

sin dirección; el expediente, sin trámite. Patronos y 

clientes abandonan su obligación, su gusto y  su con­

veniencia. Esto es absurdo. Tan  absurdo como ese 

descanso dominical, que es de los mayores disparates 
de los tiempos actuales.

E l  español necesita poco para ser un vago. Quien 

esto dudara, pronto se convencería con el espectácu­

lo repugnante de la mendicidad. L a  crisis de trabajo 

es un hecho cierto; pero el 50 por 100 de los para­

dos que mendigan por las calles son una farsa into­

lerable, una industria organizada que subleva el áni­

mo y  que se ejerce a ciencia y paciencia de autori- 

ridades y  ciudadanos.

Y o  sé muy bien que hoy, un metalúrgico o un al­

bañil, pongo por caso, no encuentran ta jo  tan fácil­
mente como el año 18 ó el 25; pero en esta penuria 

de trabajo colaboran dos factores, que son delicti­

vos : la pereza para trabajar y la codicia para valori­

zar el poco trabajo que se hace.

Que la mendicidad es una farsa en más del 50 

por 100, lo prueba el que las calles están plagadas de 

mujeres jóvenes y  sanas que mendigan impertinente­

mente. Pues bien: preguntad a cualquier ama de 

casa si la es fácil hoy encontrar servicio doméstico 

permanente o de asistencia. Nunca fué mayor este 

problema domiciliario. Y  sin embargo, el trabajo do­

méstico es un trabajo de elección :■ realizado en bue­

nas condiciones, en horas perfectamente compatibles 

con el mayor reposo; bien pagado (cuatro y cinco pe­

setas y  tres comidas). N o  obstante, hay gran dificul­

tad de encontrar gente que aspire a esta honrada ma­

nera de ganarse la vida, y  ello es porque esas mujeres 

ganan 14 y  20 pesetas diarias mendigando por las 

calles, sin otro trabajo que el de hacer imposible la 

vida de los ciudadanos. E l  hecho de llevar un décimo 

de la lotería o cuatro nardos medios secos es patente 

de libre circulación para una bigarda holgazana, que 

estaría mucho mejor y más dignamente fregando sue­

los o planchando camisas.

Pues bien: en el desarrollo descarado que la va­

gancia toma en nuestro país influye de un modo de­

finitivo este chorreo de fiestas y  vacaciones. L a  sema­

na se merma de un modo absurdo, y  tras de la sema­

na, los meses, y  ami los años, un poco más con su pe­

llizco de vacaciones veraniegas y  demás garambainas.

¡ D io s te libre, lector, de necesitar algo un domin­

go, desde el paquete de cigarrillos hasta el médico o 

el boticario para una asistencia urgente! D ios te li­

bre de tener que resolver un asunto, sea éste pleito 

u operación quirúrgica, en el mes de agosto!

Todo ello es una vergüenza social. E l  trabajo debe 

reglamentarse por horas, y  el descanso, también; pero 

eso de que descansemos todos al mismo tiempo es la 

mayor barbaridad que se puede autorizar en una so­

ciedad moderna. Play que acabar con la semana in­

glesa, judía. H a y  que acabar con el domingo católi­

co. H a y  que acabar con las imperiosas vacaciones... 

Todo ello no tiene sentido común. Se debe descansar 

todos los días, todas las semanas y  todos los años.

Cuotas de inscripción... Congresista, ptas. 90. Pida detalles a la Secretaría general 
Familiares, ptas. 40. Arrieta, 12. M ADRIDAyuntamiento de Madrid
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pero con una reglamentación que sea discreta y no 

tienda a dcs]KTtar la sed de holganza y el abandono 
de las obligaciones.

Y  esta es la paz de M adrid  en estos últimos días 

de agosto. U na  paz que se parece mucho a la muei- 

te, y  que por eso, o da miedo, o repugna o huele mal. 
*  *  *

L a  guerra es un temor, un sobresalto que ha inva­

dido el ambiente del mundo de una manera infinita­

mente más emocional que el año 14. Hasta en este 

rincón de la indiferencia, que es España, se siente 

un algo que sobrecoge ante la inminencia del con­

flicto bélico que puede llevar a la catástrofe a las más 
grandes potencias del mundo.

Y o  recuerdo que el año jq, hasta días antes y aun 

horas antes de ser declarada al guerra, los españoles 

no creiamos én ella, y  pasábamos la frontera y  via­

jábamos por el extranjero, y en él sorprendió a mu­

chos aquella movilización inolvidable, cuando aún no 
alcanzaban a explicarse el porqué.

E n  los días de este agosto, veintiún años después, 

las gentes temen algo más que el año 14; pero con­

fían. inconscientes, en ser una excepción en los con­

flictos que una guerra produciría, y aun me atrevo a 

sospechar que sera crecido el número de quienes re­

cuerden los pingües beneficios que la guerra del 14 

trajo sobre nuestro país con el infernal engaño del 
dinero.

¡Tremenda cosa es ])ensar lo que esta guerra que 

amenaza sena para el mundo, y  lo difícil que fuera 

para España permanecer al margen del conflicto!

S in  embargo, puestas frente a frente esta paz y 

esta guerra, no hay duda que muchos problemas de 

España dejarían de serlo ante la necesidad de entrar 

en la lucha. L a  guerra es mala, muy m ala; i>ero hay 

paces de las que no se sale sin una de estas sacudi­

das, que conmueven un país hasta lo más hondo de 
sus cimientos.

D ecto C a r l .\n .

La vida del gran médico español 
Andrés Pi(|uer, bos<]juejada por su Kíjo

Con motivo de la reedición del notable discurso de 
Andrés Piqner, pronunciado, o, mejor dicho, leído en la 
Real Academia Médica Matritense el día 9 de marzo de 
1770, y deseando poner a tan interesante escrito algunos 
estudios referentes a la vida y obras de tan glorioso es­
pañol, releimos las notas biográficas y críticas debidas 
a la pluma de su hijo el Capellán Rea! del Monaste­
rio de la Visitación de Madrid, fundador de! Mente de 
Piedad.

Nos parece oportuno reproducir aqui algunos trozos 
de tan notable trabajo, ya que su edición fué niiiv es- 
ca.sa y boy sólo cuenta en las bibliotecas selectas.

.Sobre Piquer hay mucho y bueno escrito, ante todo 
los trabajos que le ha dedicado el venerable Peset, Pro­
curador valiosísimo de la Historia de la Medicina y glo­
ria de la Pacultad de Valencia. Pero nada de cuanto se 
lia hedió puede competir como fuente informativa con 
las paginas del liijo de Piquer, que brevemente expo­
nen a los lectores el alto ejemplo de la vida del maestro 
tle los médicos españoles del siglo xviii.

A\ hablar del discurso sobre la “Medicina de los A ra ­
bes”, dice el filial biógrafo (i):

P á g in a s  12, 13 y 1 4 :

“La general preocupación que ha reynado mucho
tiempo entre los estudiosos, y aun algunos de los s.abios. 
de c|ue es malo todo lo de los Arabes por la mucha har- 
barie que comunmente domina entre aquella gente por 
la mayor parte feroz y guerrera, ha sido la causa de que 
se haya abandonado un ramo de literatura de los siglos 
medios, que no merece poca consideración.

Don Andrés Piquer en su juventud pensaba del mis- 
UKí modo, gobernándose por lo que leía en .algunos li 
bros modernos, que desprecian aquel estudio, y  también 
porque el mucho afecto a la literatura griega y romana 
antigua no le daba lugar a otra cosa; pero como en los 
talentos grandes siempre hay camino abierto al desen­
gaño, con la lectura de algunos bien instruidos en lo 
que fueron los literatos de aquellos tiempos obscuios, 
¡legó por fin a disuardirse y  creer que los *Arabes no 
fueron meros corrompedores de la Medicina de los 
ririegos, y que entre la mucha barbarie que dominaba 
en los siglos que aquellos vinieron se halla mucho bue- 
no y  digno de aprecio.

No por esto creyó tampoco nuestro Autor tanto quan- 
to ponderan los apasionados a la literatura de los A ra ­
bes: solo si que debe contemplarse muy útil la investi­
gación y el estudio de la literatura de aquellos tiempos, 
y que sería conveniente que de los manuscritos de los 
■ \rabes que se conservan en E l Escorial, y de que da 
buena noticia Don Miguel Casiri en su Biblioteca A ra ­
be, se extractase lo mejor, y se publicase en latín, para 
que llegase a noticia de todo literato En este escrito tra­
bajó Don Andrés en sus últimos dias con la erudición 
y solidez propia de su mucho juicio. Quisiéramos que la 
Providencia Divina hubiera dilatado más la carrera de 
su vida; pues según lo premeditaba en la continuación 
de sus tareas literarias, sin duda hubier.a e.scrito algo 
:nás sobre estos y otros asuntos, de que regularmente 
suelen desengañarse los hombres doctos, después de mu­
chos años de meditación y estudio. No se ha dignado ha­
cerlo por sus altos e hincom¡)rensibles fines: pero con 
lodo debemos los Nacionales est.ar muy agradecidos .a 
este Eset itoi. que en los anos c|uc vivió, v con el peno­
so exercicio de la Facultad médica ha sido de los pri­
meros que en nuestros días han desterrado la barbarie 
de las escuelas, introduciendo el buen gusto en la Medi­
cina de E.spaña, de que nos ha dexado un testimonio 
muy claro en sus obras.”

Y  he aqui cómo relata la vida de su ilustre padre. 

P á g in a s  4, 5 , 6, 7, 8 . 9 . 10, 11 y 1 2 :

El Doctor Don Andrés Piquer fué natural del I.u- 
gar de Fornoles, Reyno de Aragón, donde nació el dia

(i) Obras póstiiinas del D octor A ndrés Piqner.— Madrid, 
Ibarra, 1785.
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6 de noviembre del año 1711. §us padres fueron Jacin­
to Joseph Piquer, y María Arruíat: el primero natura! 
de la Villa de Cerollera en el mismo Reyno de A ragón : 
y la madre del Lugar de Herbés en el de Valencia, am­
bos de las buenas y honradas familias de aquellos L u ­
gares, con especialidad la de los Piqueres, que es muy 
conocida en el Reyno de Aragón. Las guerras civiles 
del principio de este siglo arruinaron muchos Lugares 
de toda la Corona de Aragón, ya quemándolos, y sa­
queándolos, ya talando sus campos y posesiones; entre 
los quales cupo la suerte al de Cerollera, donde e.sta fa­
milia estaba situada desde largo tiempo, con lo qual se 
vió reducida como otras muchas a suma estrechez.

E l padre de Don Andrés tuvo varios hijos, y a todos 
procuró dar aquella ediKación y enseñanza acomodada 
al genio y índole de cada uno, que prescribe la recta ra­
zón. como singular que fué siempre en el exercicio de 
la virtud, y cumplimiento de las obligaciones de un buen 
padre de familias. Entre sus hijos hubo dos, que se de­
dicaron al estudio de la Medicina, siguiendo el exem- 
plo de algunos de los ascendientes de la familia, y fue­
ron D. Cosme y D. Andrés.

Estudió Don Andrés las-primeras letras en compañía 
de sus padres, y para la Gramática resolvieron estos que 
pasase a la Fresneda, Lugar del mismo Aragón, donde 
florecía señaladamente entre aquellos contornos el estu­
dio de esta Arte, no porque se enseñase allí la propie­
dad y buen uso de la lengua latina, sino porque era el 
Maestro de los mas instruidos en las reglas y preceptos 
gramaticales; y por esto repetidas veces solía decir este 
discípulo en el discurso de su vida, que el verdadero uso 
e inteligencia de los Autores de buena latinidad había 
tenido que aprenderlo después, porque su Maestro había 
sido buen Gramático, pero no gran latino: lo qual creo 
yo se verificaba en la mayor parte de los que en aque­
llos tiempos estaban dedicados a esta en.señanza en todo 
nuestro continente. Seis años estuvo con este Preceptor, 
y una gran parte de este tiempo la empleó en radicarse 
bien en los principios de la Retórica y Poética.

Después fué a. la Ciudad de Valencia a emprender el 
estudio de la Filosofía, donde a la sazón se hallaba ya 
exerciendo la Medicina su hermano Don Cosme, y le 
recomendó en aquella Universidad por San Lucas del 
año 1727 a los diez y seis de su edad. Fué el Catedrá­
tico suyo de Artes el Doctor Don Fransisco Aparici, 
que después lo fué de Teología, y murió siendo ya Pa­
vorde de aquella Santa Iglesia. La Filosofía que se en­
senaba entonces en aquella Escuela, y lo mismo en las 
demás de España, era un agregado de disputas y qües- 
tiones interminables, que lejos de instruir a los jóvenes, 
y enseñarles a pensar bien y comprehender las bellas ar­
tes, que encierra el estudio de la Filosofía, los volvía 
tercos y porfiados con odios implacables de unos a otros; 
y lo que es más, apenas se aprendía cosa que fuese de 
provecho alguno al cabo de los tres años que duraba es­
ta enseñanza, solo sí que el célebre Dean Martí confe­
saba de sí propio en una de sus cartas, donde afirma, 
que en los tres años de Filosofía habla aprendido el 
a rte  de p regon ar.

Don Andrés en torio este tiempo cumplió con el car­
go de un discípulo aplicado, que aprende quanto se le 
enseña, en lo que no dió pocas pruebas de su gran;le in­
genio y  memoria; pero esto fuera poco, si no tuviéra­
mos otras mayores para conocer con toda evidencia, que

I la parte más sobresaliente de su ' entendimiento era el 
juicio, con el qual conoció muy presto lo poco que ha­
bía de bueno, y  lo mucho de fútil y vano en todo quan­
to le habían enseñado. A sí que concluidos los estudios 
contenciosos, se dedicó a la lectura de los Escritores an- 
tigpjos y modernos, que mejor y más sólidamente han 
tratado estas Artes.

Comenzó después el estudio de la Medicina en el año 
1730 a los diez y nueve de su edad; y concluido, .se gra­
duó de Bachiller de Filosofía y Medicina en el año de 
1734. Poco menos afortunado fué en este estudio, que 
en el de la Filosofía. Los que enseñaban la Medicina 
eran adictos por la mayor parte al sistema Arábigo-ga­
lénico. y aborrecían el moderno; vicio dominante de 
aquellos tiempos, en que aun quedaban vestigios de los 
siglos pasados, que sin duda han sido la semilla para re­
venar tanto tiempo la ignorancia por muchos parages 
con notorio perjuicio de las Artes; y por esto, luego que 
Don Andrés hubo salido del estudio de la escuela, tuvo 
que emprender en su casa el de todo quanto se carecía 
en la enseñanza de la Universidad. E l buen gusto en la 
Filosofía y Medicina, la erudición, lenguas y rudimen­
tos de Matemáticas eran sus delicias y el entretenimien­
to único de que gozaba las horas que el exercicio prác­
tico de su Facultad le permitía, como que conoció bien 
presto, que sin tales preliminares no se puede adelantar 
mucho e;i el estudio de las artes y ciencias.

Apenas hubo concluido los estudios de la escuela, 
quando comenzó ya a dai'se a conocer por medio de va­
rias oposiciones y concursos literarios, en que dió mu­
chas muestras de sobresalir a otros en las grandes lu­
ces de su entendimiento y en la mejor elección de estu­
dios. La primera vez que se presentó en público fué en 
la oposición que hizo en el Flospital de aquella Ciudad 
en el mismo año de 34 a la plaza, que así llaman de 
Bachiller. En esta mereció un aplauso general, y que 
Don Joseph Castelvi, Canónigo de aquella Iglesia, uno 
de los Vocales para la provisión de dicha plaza, le re­
galase el costo del grado de Doctor, ya que no podía 
darle el empleo de que le juzgaba acreedor de justicia, 
por ser otros muchos los que le negaban el voto.

Recibió el grado de Doctor en aquella Escuela a pri­
meros de ma)'o del mismo año de 34, y después hizo 
otras oposiciones en el mismo Hospital, y mas aun en 
la Universidad, dowle a poco tiempo fué nombrado Aca­
démico público de Medicina por el Claustro de ella. 
Entonces fué quando comenzó a introducir el uso de los 
■ tutores modernos, y tiró a mejorar en algún moílo el 
gusto en los estudios médicos. Para conseguirlo mejor 
compuso una obra, que publicó con este titulo; M e d ic i­
na v e tu s  e f nova. V a len cia  1735, un  v o ln m en  8 .° El fin 
que se propuso el Autor en ella fué mostrar, que de los 
antiguos y  de los modernos se ha de sacar lo que con­
duce para la averiguación de la verdad, sin sujetar.se a 
partido alguno, como lo hacían los Galenistas. Trata es­
ta obra de los p u lso s, de la orina, de la m ateria  m édica , 

y de todo esto solo los rudimentos, que necesitan saber 
los que principian el estudio de esta ciencia.

No dexó de causar algún género de admiración a 
muchos ver que en la edad de veinte j' tres años, y 
quando apenas había salido de los estudios de la es­
cuela, publicaba Don Andrés esta obra, por la qual me­
reció muchos elogios de los Facultativos de la Nación. 
La Ac.adcmia ^Médico-Matritense luego que tuvo noticia 
de este e.scrito. remitió a su Autor el títiilo de Acadé-
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mico Honorario, sin solicitarlo, en el año 1739, siendo 
Presidente el Doctor Don Joseph Cervi, primer Médi­
co de Cámara del Señor Felipe V. E l Pavorde y Cate­
drático de Teologia el Doctor Don Asensio Sales, que 
después murió Obispo de Barcelona, en una aprobación 
que dió para la publicación de este libro, dixo, que no 
solo era una obra erudita y bien trabajada, sino su­
mamente útil en un tiempo en que se veía la ciencia 
médica oprimida con la multitud de opiniones. E l Doc­
tor Don Joseph García, Catedrático de Medicina de 
aquella Escuela, que después fué Médico de la Reyna 
Doña Bárbara, esposa del Señor Rey Don Fernan­
do V I,  hizo el elogio en estos términos: “Porque el A u ­
tor siendo, como es, un joven de veinte y tres años de 
edad, y que apenas ha concluido los estudios de la es­
cuela, ha trabajado una obra completa y sumamente 
útil.” Hacen mención de ella Don Vicente Xinieno en 
su Biblioteca de los E s c r ito r e s  d e V a len cia , y Fr. M i­
guel de San Joseph en su B ib lio g r a fía  critica .

En el año de 1736 se casó Don .Andrés con Doña 
María Vicenta Noguera, hija del Doctor Don Miguel 
Noguera, uno de los Médicos más acreditados de aquella 
Ciudad, de cuyo matrimonio, que duró catorce años, tu­
vo varios hijos, y viven en el día de hoy tres.

El Ayuntamiento de la Ciudad de Valencia, como Pa­
trono que era de aquella Escuela, le dió a Don .André.s 
la Cátedra de Anatomía en el año 1742, después de una 
oposición de mucho concurso y lucimiento; cuya pose­
sión tomó el día once de agosto del mismo año.

En  el tiempo que regentó esta Cátedra tuvo gran 
conscurrencia de discípulos, a quienes enseñaba la Me­
dicina moderna, según el sistema del mecanismo casi 
desconocido en aquella Escuela, que abrazó entonces, co­
mo mas conforme a los principios de Filosofía, que ha­
bía adquirido con la lectura de los .Autores modernos.

A l paso que iba en aumento el concepto, que los C iu ­
dadanos formaban del estudio y conocimiento grande de 
Don Andrés en aquellas asambleas literarias, donde res­
plandece mucho la mucha lectura de .Autores selectos, 
la crítica, el ingenio, facundia y gran perspicuidad, do­
nes con que la Omnipotencia Divina le había adorna­
do; no era inferior el crédito que adquiría en el exer- 
cicio práctico de la facultad médica, donde lo que más 
se admira es el grande juicio, suma prudencia, una rec­
ta aplicación de las leyes generales a los casos particu­
lares, que es en lo que consiste el pleno conocimiento 
del arte.”

P á g in a s  30, 31 y  3 2 :

“En  el año 1751 i'ecibió Don .Andrés Carta-Orden 
del Señor Marqués de la Ensenada, como Secretario de 
Estado que era de S. M. con fecha 28 de agosto, para 
que viniese a esta Corte a servir el empleo de Médico 
de Cámara Supernumerario; y al punto de haber llega­
do, que fué a primeros de septiembre, se le comunicó 
que su destino era estar de prevención por si a .S. M. 
se le ofrecía llamarle en alguna ocasión para su asis­
tencia: empleo que juró en 17 de! mismo mes.

La Universidad de Valencia, que entre sus Estatutos 
tiene el de jubilar con todos los honores y emolumentos 
al Catedrático de Medicina, que cumple veinte años de 
enseñanza pública, creyó que el destino en que se halla­
ba Don Andrés le hacía acreedor a la jubilación, y con 
la dispensa de los años que le faltaban, le concedió la

I jubilación de su Cátedra en los mismos términos que 
previenen sus Constituciones.

En el año siguiente, que fué el de 1752, hizo el Rey 
la gracia a Don Andrés del empleo de Protomédico, el 
qual juró en 23 de mayo del mismo año; y en la Carta- 
Orden de aviso se le comunicó, que sirviese el empleo 
de Viceprésidente de la Real Academia Médico-Matri­
tense.

En el Tribunal del Real Protomedicato cumplió con 
los cargos de Juez y de Censor, esmerándose mucho en 
la reforma de los e.xámenes, y en poner en buen orden 
algunas cosas pertenecientes al manejo y gobierno de 
las causas de aquel Tribunal, sobre lo qual han quedado 
al.gunos manuscritos curiosos, como también de algunos 
dictámenes, que el mismo Tribunal había de dar a va­
rias consultas, que la Superioridad pedía sobre asuntos 
de su inspección; los quales trabajó Don Andrés por 
encargo del mismo Tribunal, y van algunos en esta co­
lección.

En  la Academia Médico-Matritense también manifes­
tó desde luego sus deseos de promover en ella el ade­
lantamiento de la ciencia Físico-Médica en varias Ora­
ciones latinas que di.xo, y algunas disertaciones que le­
yó eruditas y de suma utilidad para los que profesan 
el estudio de la Medicina. Luego que entró en este cuer­
po literario como Vicepresidente por S. M. dixo una 
Oración latina sobre la e.xcelencia de la Medicina expe­
rimental, en la qual exhorta a los médicos al abandono 
de los sistemas, a que hagan buenas observaciones y se 
dediquen al estudio de Flipócratcs, Galeno y otros M é ­
dicos Griegos, que fundaron este arte en la experiencia 
dimanada de las observaciones bien hechas. Se impri­
mió después, y tiene este título: O ra tio  qitam  de M c d i-  

cin a e  c.x-pcrim cnfalis praestan tia , et u iilita te  di.vit in 
A ca d e m ia , D r . A n d r e a s  P iq u e r , C a th o lica c  M a je s ía tis  a 
cu b ilo  M e d iá is .

En el año 54 asistió a la enfermedad de que murió 
el Padre Fortunato de Bri.xia, Escritor bien conocido 
en el orbe literario, que se hallaba por aquel tiempo en 
esta Corte; y  habiéndose pedido desde Italia una rela­
ción de la enfermedad a Don Joseph Suñol, primer M é­
dico del Señor R ey . Don Fernando V I,  la encargó éste 
a Don Andrés, que se había hallado presente en toda 
la asistencia, y lo hizo asi en idioma latino; la qual ve­
mos hoy impresa en la C o le c c ió n  d e  C a rta s y  D ip lo m a s. 

que publicó el Conde Roncalli en Brixia 1755.”

P á g in a s  55 , 56  y  5 7 :

“En el mismo año de 58 fué llamado Don Andrés pa­
ra asistir a la última enfermedad, de que murió la Se­
ñora Reyna Doña Maria Bárbara, esposa del Señor Rey 
Don Fernando V I,  por Carta-Orden del Rey comuni­
cada por el Sumiller Duque de Béjar, fecha 23 de julio, 
en que se le mandaba pasar al Sitio de Aranjuez junta­
mente con Don Joseph Suñol, primer Médico de .S. M. 
Duró esta asistencia hasta el fallecimiento de S. M. que 
fué a 27 de agosto, y luego se restituyó a Madrid. Por 
el mes de noviembre tuvo otro aviso del Duque de Bé- 
jar para ir a Villaviciosa, donde se hallaba indispuesto 
el Señor Rey Don Fernando, a tener consulta con los 
demás Médicos, que residían en Palacio, sobre los ma­
les que S. M. padecía; y concluida ésta, se restituyó 
otra vez a Madrid, hasta que en 24 del mismo mes tuvo 
orden de ir a permanecer en el Sitio, y continuar fa
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asistencia a S. M. con los demás Médicos que había ya 
en Palacio. Permaneció asistiendo a S. M. por espacio 
de más de ocho meses, que duró aun la enfermedad; y 
en los pocos ratos que tenía de descanso apuntaba las 
cosas que le parecieron dignas de la observación de un 
Médico, y fué formando una historia extensa del mal; 
de suerte, que pudo escribir después un Discurso sobre 
la enfermedad del Rey, que es de los mejores y mas se­
lectos manuscritos que han quedado de su mano. Falle­
ció el Rey a diez de agosto de i 7S9j y  luego se resti­
tuyó Don Andrés a Madrid juntamente con los demás 
asistentes.

En  el año siguiente, que fué el de 1760, reynando ya 
nuestro augusto Monarca Don Carlos I I I ,  que Dios 
guarde, se hallaba gravemente indispuesta la Señora 
Reyna Doña María Amalia su augusta esposa, y en 12 
de septiembre recibió Don Andrés orden de S. M. co­
municada por su Mayordomo mayor el Señor Marqués 
de Monfealegre para pasar al Palacio de Buen-Retiro 
al quarto de la Reyna para asistir a S. M. juntamente 
con los Médicos suyos y los de la Reyna Madre Doña 
Isabel Farnesio. Duró pocos días esta asistencia, por­
que en el día 27 del mismo mes pasó S. M. a mejor 
vida, quedando con sumo desconsuelo toda la Nación 
por la pérdida de una Princesa tan amable por su vir­
tud y vida exemplar, y por las bellas prendas de que 
Dios la había dotado para bien de sus vasallos.”

P á g in a s  66 y 6 7 :

“En el año 1766 a primeros de mayo solicitó Don 
-Andrés la jubilación del empleo de Protomédico, que 
servía ya por espacio de quince años, a causa de los 
achaques que padecía, y mucho quebranto en la salud, y 
■se dignó S. M. concedérsela con todos los honores y 
emolumentos, y le reservó para su servicio y el de su 
Real Familia en el empleo de Médico de Cámara, pre­
viniendo al mismo tiempo, que en cosas consultivas no 
se negase a dar su parecer quando el Tribunal tuviese 
a bien pedirle dictamen. Con esta jubilación honrosa 
consiguió algún género de descanso; y aunque parece 
que con este premio podía sobreseer en sus tareas lite- 
larias, estuvo tan lejos de esto, que antes bien se apro­
vecho de la jubilación para adelantar más la publica­
ción <le sus escritos, y continuar en otros, que consi­
deraba preciosos para el adelantamiento de la Facultad 
medic^ En  el sipiente año, que fué el de 1767. compu- 
puso Don Andrés un papel genealógico sobre su fami­
lia de los Piqueres de Aragón, en el qual, además de 
tratar lo que corresponde a su familia del modo que de­
be hacerse en semejantes escritos de hidalguía, hav muv 
buenas noticias doctrinales sobre la nobleza, ilustradas 
con algunos pasages de las historias de España, que le 
hacen a un tiempo mismo ameno e instructivo Le im­
primió solo para el uso de los de su familia. Es en fo- 

título: H id a lg u ía  de sa n g re d e D o n  A n ­
d rés  P ig iic r , M é d ic o  de C ám ara de S . M . M a d rid  1767.”

P á g in a s  86 y 8 7 :

“En este mismo año de 1770, y teniendo Don Andrés 
entre manos la enmienda y corrección de algunas de sus 
obras, íué nombrado por el Supremo Consejo de Cas­
tilla uno de los Censores en el concurso de oposición a 
as Cátedras de Filosofía Moral, Lógica v Física, que 

-so habían fundado en el Real San Isidro 'de esta Cor­

te; ocupación digna de un hombre de letras, y que de­
sea el adelantamiento en éstas a la Juventud Española. 
Asistió a este concurso en el año siguiente de 1771, en 
que comenzaron las oposiciones; y quando a la sazón 
se hallaba ocupado en ellas por el mes de abril tuvo 
Carta-Orden del Rey nuestro Señor comunicada por el 
Duque de Losada, Sumiller de Corps de S. M. con fe­
cha del día 6 para pasar a Aranjuez a asistir a .S. A. el 
Serenísimo Señor Infante Don Francisco Xavier, que 
se hallaba en el quarto día de su enfermedad de virue- 
as malignas. Inmediatamente fué al Sitio, y permaneció 

en él muy poco tiempo, porque al octavo día de las vi­
ruelas sobrevino a S. A. una alferecía fuerte nacida de 
la malignidad de ellas, que a muy pocas horas espiró, 
y pasó a mejor vida en el día 10 de abril del mismo 
año 1771.”

Sueño intrascendental
T ú  s a b e s , c o m p a ñ e r o ,  la  i n f l u e n c i a  q u e  e j e r c e  la  d i g e s ­

t i ó n  q u e  se  h a c e  la b o r i o s a  s o b r e  lo  q u e  d e n o m i n a m o s  

p e s a d i l l a s :  t a m b i é n  c o n o c e s ,  c o m p a ñ e r o ,  e s a s  id e a s  c o ­

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

t e r i o ,  q u e  r e f i r i é n d o s e  a  e s a  p a r t e  s u t i l ,  i n t a n g i b l e  e  i n ­

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

m a .  e s p í r i t u ,  d o b le ,  é t e r ,  a u r a ,  m a g n e t i s m o ,  e t c . ,  e t c é ­

t e r a ,  s e g ú n  la s  d is t i n t a s  c r e e n c ia s .  Y o  ( c o m o  t ú  s e g u r a ­

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

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

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

d a s  c e ld i l l a s  d e  la  s u b c o n s c ie n c i a .

D i g o  e s t o  c o m o  p r e á m b u l o  d e  e s te  s u e ñ o  q u e  v o y  a  

c o n f ia r t e ,  e n  s e c r e t o  ( e n t r e  lo s  d o s  le  g u a r d a r e m o s  m e ­

j o r )  ; t ú  s a b r á s  g u a r d a r l e  y  e v i t a r  q u e  le  s e p a  e x  C a r g o  

o  C a r g o  .A l t o  a l g u n o .

★  ♦  *

S i  e je r c e : } ,  c o m p a ñ e r o  l e c t o r ,  e n  a m b i e n t e  r u r a l ,  y a  c o ­

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

c e r ,  c u a n d o  h a s  g i r a d o  la s  v i s i t a s  ( o t r a  c o s a  n o  p u e d e s  

g i r a r ,  p u e s  q u e  n o  la  t i e n e s ) ,  y  a t e n d i d o  lo s  a v i s o s  q u e  

r e c ib e s .  A  e s a  h o r a ,  t ú  y a  s a b e s  q u e  a l  r e i n t e g r a n t e  a  

c a s a ,  d e s p o j a r t e  d e  la  a m e r i c a n a  ( h e c h a  e n  t u  a l d e a ) ,  

c o n  e l  b o t i j o  a l la d o ,  d i s f r u t a s  d e l  f r e s c o  a n o c h e c e r  c o ­

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

d í a : b a j o  e l  m á g i c o  i n f l u j o  d e !  d e b e r  c u m p l i d o ,  d e l t r a ­

b a j o  e f e c t u a d o  ( q u e  y a  c o b r a r á s ,  n o  t e n g a s  p r i s a ) ,  e n  

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

M u n i c i p i o s  y  D i p u t a c i o n e s ) ,  te  d is p o n e s  a  c e n a r  la s  r i ­

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

c a la o  a  la  l u g a r e ñ a .  P l a t o s ,  c o m o  v e s ,  p r o s a ic o s ,  a l a l c a n ­

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

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

f a i s á n ,  r i ñ o n c i t o s  d e  c a n a r i o  b a l e a r  o  a l g u n a  d e  e s a s  

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

S i n  d u d a  p o r  u n  f e n ó m e n o  d e  e s t o s  (s a ls a  d e  i m a g i ­

n a c i ó n ) ,  y o  d e b í  r e c i b i r  c o m o  l a n g o s t a  lo  q u e  n o  p a s a ­

b a n  d e  in o c e n t e s  y  p le b e y a s  s a r d i n i l l a s .  A q u e l l a  n o c h e  

s o ñ é . . .  V e r á s . . .

A  p o c o  d e  a c o s t a r m e ,  M o r f e o ,  m á s  f a r r u c o  c o n  m i  

v i g i l i a  q u e  lo s  M u n i c i p i o s  c o n  e l  G o b i e r n o ,  c o n s e g u í a  

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

z o s  d e  M o r f e o  c u a l ,  m o d i s t i l l a  e n  lo s  d e  i m b e r b e  e s t u ­

d ia n t e ,  o  c u a l  t e r r i b l e  y  f ie r o  s a n i t a r i o  e n  la s  r e d e s  d e
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infelices alcaldes. ¡ Ah ! Pero eran mis órganos materia­
les viles visceras de inmundo .sanitario que precisan co­
mer. mas no así mi “aura”, en argot .semicabalístico, y, 
apercibido de ello, abandoné, remontado en mi aura, a 
mi seductor, elevándome hasta esas ignotas regiones 
que desde niñito llamaba Cielo.

Diré para tranquilizarte que ese viaje lo realizaba a 
la inglesa, quiero decir en plan turista (como es de mo­
da para acudir a San Sebastián a cuenta de los M uni­
cipios, o .sea a tono con la costumbre del país: de “go­
rra”), y, por consi.guiente, con billete de ida y vuelta, lo 
que yo no olvidaba durante “ este s u e ñ o '’ que te confío.

En  menos tiempo del que pudo necesitarse para el 
desfalco del millón de pesetas en la Diputación de Va- 
lladolid, llegué a las etéreas regiones, deteniéndome en 
una como plazoleta, donde, entre nebulo.sas, percibí la 
figura venerable y venerada de un apóstol, con unas lla­
ves en la diestra, y que recordaba perfectamente: no 
había duda, era San Pedro Apóstol.

Quedéme rezagado a prudente distancia, y a poco dis­
tinguí una figura vestida de manera que allí resultaba 
muy rara, cubierta con dorados, entorchados, bandas, 
cruces: en fin, la prolífica gama de distintivos creados 
por la vanidad humana. Como no existe dialecto, ya que 
no hay Estatutos, ni autonomías, y sí es idioma univer­
sal a través del pensamiento, claro está que yo enten­
día cuanto allí se trataba. E l individuo de la referida 
figura intentaba entrar del otro lado de las nebulosas 
que rodeaban al Apóstol San Pedro; éste le detuvo sin 
necesidad de gestos (éstos quedan para Municipios mo­
rosos), y el individuo, a la muda interrogación, res­
pondió: “Soy el excelentísimo, ilustrísimo, comodísimo 
y aprovechadísimo Don... (la más elemental discreción 
impide transcribir el nombre), que ocupó tantas veces 
tal Alto Cargo, tantas otras, cual otro Alto Cargo, y 
que en todos ellos me sacrifiqué (¿ ?) por mi pueblo.” 
En unos instantes, hízole comprender el Santo Apóstol 
que con cincuenta mil pesetas en sueldos (ahora “enchu­
fes”) se “sacrificaba” el mayor pecador, y .cuanto más 
pecador, más y mejor se sacrificaba: hízole contemplar 
las miserias, dolores que se sufrían alrededor del substi­
tuto de aquel que había sido tantas veces Alto Cargo, sin 
que antes él, y ahora el substituto, se apercibieran de 
cómo se vivía humildemente, pobremente, con jornales 
no diarios, en tanto él vivió en la opulencia, en el lujo, 
en el derroche con diez mil duros anuales.

Contrito, cabizbajo y humillado el ex Alto Cargo iba 
a retirarse, cuando se le ordenó quedarse y esperar. A  
poco llegaba una figura, con el gesto de inmenso dolor 
en lo que había sido rostro, de indumentaria sencilla, 
como corresponde a esa cuestión en cuyos umbrales se 
detiene la vanidad humana.

Apenas había llegado, supimos quién era: se trataba 
del métlico titular asesinado en Cantalejo. Comprendi­
mos (a pesar de nuestra torpeza e incompetencia para 
las funciones sanitarias), que aquel gesto de dolor fué 
el postrero, el que dejó reflejado en su semblante el he­
cho brutal que le horrorizó. De igual forma .se repitió 
la muda interrogación, a la que respondió el mártir ti­
tular: “Sol el médico titular asesinado. . Trabajaba to­
dos los días, sin horas fijas, sin permiso, sin pagarme. 
Me debían unos años; yo nada decía, pero, no satisfe­
chos con esto, me han matado a palos y pedradas.” Por 
análogo procedimiento al indicado, hízoles comprender 
el Santo Apóstol que bastaba ser médico titular en E s ­

paña para tener ganado casi toda la benevolencia divi­
na, y en aquel ca.so concreto con mayor motivo, puesto 
<|ue fué bárbara y cruelmente asesinado. A l instante 
desapareció el mártir de Cantalejo tras las nebulosas 
que tanto atraían al que fué excelentísimo y aprovecha­
dísimo Don...

Poco después desaparecía por otro lado el de las ban­
das, cruces y entorchados. Curioso, quise seguirle, mas, 
cuando ya iba a moverme, hube de tornar a mi ser cor­
poral, que me reclamaba con gran insistencia, ya que 
habíale arrancado de los brazos de Morfeo los recios 
golpes que descargaban sobre la puerta los que deman­
daban mis servicios para un enfermo. A l regresar de 
atender el aviso, te escribo estas cuartillas, compañero. 
Almitelas como aproximadas, si no exactas, a lo cierto, 
porque éste es uno de los muy pocos consuelos y espe­
ranzas que nos quedan.

A n g e l  F. D o m ín g u e z .
Médico Ulular.

Villanucva del Campo (Zamora), agosto 1935.

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

K1 proletariado intelectual español
(Escrito para EL SIGLO MEDICO)

IX .---D e L.\S MEMORl.AS DE UN J.UCII.ADOR.

Agobiados— por nuestra parte— de trabajo profesio­
nal, hemos abandonado un tanto nuestra labor perio­
dística : pero es tanta nuestra afición a la lucha, que 
aprovecharemos cualquier hreve paréntesis para conti­
nuar en la palestra batallando como siempre lo hicimos.

Primeramente, hemos de poner de manifiesto que du­
rante estos meses de nuestra ausencia la Prensa profe­
sional ha .seguido tratando como antes los mismos te­
mas, repetidos hasta la saciedad. No se vislumbra un 
horizonte nuevo ni un escrito original. Realmente, la la­
bor de los escritores es simplemente la de retratar el 
ambiente profesional, y éste es idéntico hasta el aburri­
miento.

Dedicaremos en estos comentarios de hoy unas líneas 
a los Congresos y Asambleas que en estos meses— épo­
ca de vacaciones, propicia a la diversión y al excursio­
nismo— se multiplican con la fecundidad de los forúncu­
los en una infección estafilocócica.

Los comentarios que hacemos de estas reuniones o 
cónclaves serán retrospectivos, es decir, que hablaremos 
de los que vimos.

De estos de este verano no queremos hablar, porque 
no nos tomamos ni siquiera la molestia de tragarnos 
íntegros los comentarios que la Prensa profesional— po­
bre de temas— vino haciendo de ellos.

La primera Asamblea a que asistimos en nuestra vida 
médica fué la de mayo del 34, llamada de titulare.', y 
celebrada en Madrid.

El sinfín de ilusiones que a ella nos llevaban sola­
mente son conocidas por un puñado de compañeros que 
nos seguían espirítualmente a través de la Prensa pro­
fesional y por intermedio de una copiosa corresponden­
cia, que conservamos como un galardón valioso.

Y a  habíamos tenido nuestra primera desilusión al 
pretender en vano presentar una comunicación agresi-
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va (como se imponía) en el llamado Primer Congreso Na­
cional de Sanidad. La segunda desilusión fué la de la 
designación provincia! para la Asamblea de titulares de 
un compañero que apenas si fué visto por la sala, y 
que nos otorgó su confianza, encargándonos de suplirle 
en todas las sesiones, a excepción de la última, en que 
se cobraban dietas y viajes en primera.

Nosotros, que vinimos en tercera, con unas pesetas 
reunidas milagrosamente y a costa de quedarnos sin ce­
nar alguna noche— no es tópico, sino más verdad que 
la luz— , nos dimos pronto cuenta de que desentonába­
mos de aquel marco de optimistas, a quienes Ies bastó 
la presencia de unos entonces altos personajes de la po­
lítica sanitaria para convertir la Asamblea en una ava­
lancha de aplausos, en una inundación de vivas y pane­
gíricos, más propios de la celebración de un banquete- 
homenaje a los autores de una revista centenaria en 
Roma que de una Asamblea de un Cuerpo harto de mi­
seria y ayuno de pan y justicia.

¡ Cuánta sorpresa no produciría nuestra energía a! re­
clamar atención y silencio para dejar oír nuestia voz 
{la v o s  d e un ru ra l), llena de indignación y de razón, y 
lanzada como un torrente en aquel estanque de agua de 
rosas 1

Varios optimistas comentaban nuestra actuación con 
las palabras: “¡E s  un chalao\ ¡E s  un loco! ¡Que se 
calle!”

Nosotros nos atrevemos a afirmar que en aquella re­
unión fuimos los únicos en verdad representantes de los 
médicos rurales, que, masticando el odio, el hambre, la 
miseria, no pueden contestar sonrientes y pacíficos a un 
viva dado por uno de los afortunados compañeros a 
quienes nada falta en sus hogares.

Por fin— como el torerillo espontáneo que se arroja al 
ruedo sobrado de coraje— . nos creamos un ambiente de 
simpatía en aquella Asamblea, lo que nos valió la feli­
citación pública y efusiva de su presidente, y la pro­
mesa firme de atender nuestras sugerencias, aclamadas 
por los asambleístas.

¡ Habíamos triunfado!
Marchamos a nuestra residencia satisfechos de haber 

contribuido al mejoramiento futuro de la clase médica 
proletaria, que, a juzgar por lo oido en la Asamblea, se 
acercaba a pasos de gigante.

De mayo a septiembre, nada. Corto era en verdad el 
plazo para poder e.xigir que se cumpliera una p’̂ omesa 
dada públicamente por la Asociación de Titulares.

Pero en septiembre se nos presentó ocasión de dar un 
segundo golpe a nuestro programa de reivindicación, v 
juzgamos oportuno, casi necesario para nuestro plan, 
acudir a San Sebastián, la deliciosa playa norteña, con 
cinco o seis cuartillas trazadas a vuela pluma, y que se­
rian leídas— si se nos permitía— en el Consejo general 
de Colegios Médicos.

Rogamos al Colegio de que éramos miembros un vo­
lante para poder usar de la palabra, ya que sin dicho 
requisito fuera inútil nuestro viaje.

La tarjeta de adjunto la recibimos a las cuatro de la 
tarde del dia anterior al del comienzo de la .\samblea. 
Estábamos a más de 300 kilómetros. No teníamos un 
céntimo disponible.

Cinco compañeros de los contornos co lisa ro n  10 pe­
setas cada uno; con eso y 100 pesetas que pudimos re­
tiñir de unas facturas pasadas urgentemente al cobro

logramos nuestro deseo y partimos raudos hacia el Can­
tábrico.

Todavía recordamos con cierta melancolía aquella no­
che de nuestra llegada a la pintoresca Donostia, en que, 
como nos hubiera sobrado algo de la comida que en casa 
nos habían preparado para el medio día, hubimos de 
pensar en economías, y decidimos servirnos de aquello 
para cena, como asi hicimos sentados en el puerto, cau­
sando admiración a algunos pescadores, que en su para 
nosotros difícil idioma, comentaban, sin duda, nuestra 
eleg a n te  trasa.

Ignorantes entonces del texto de la ponencia a tra- 
tar a excepción de la de Zaragoza, que amablemente 
nos enviaron a nue.stra petición— , no sabíamos dónde  

tendrían cabida nuestras ideas, llevadas al papel (somos 
pésimos oradores).

Acudíamos a comer al barrio de pescadores, donde 
por menos de dos pesetas— ¿ quién dijo que la vida era 
cara en .San Sebastián?— podíamos tomar dos platos 
nutritivos, pan y postre.

A l siguiente día leíamos nuestra trabajito--“Pléto­
ra”— con la unánime aquiescencia de los reunidos.

Comoquiera que al siguiente día se iba a tratar de 
un tema en que también podíamos intervenir en Ijene- 
ficio de la idea, escribimos en nuestra modestísima ha­
bitación de dos cincuenta otras páginas en sucio que 
preparamos para leer, como así hicimos en la sesión 
próxima.

Pedíamos en ellas una decisión terminante: emplaza­
mos, en fin, a los altos personajes que nos escuchaban 
para llevar a cabo aquellos ideales por los que venía­
mos y venimos luchando. El Dr. Piga, sutil, habilidoso 
y algo vanidosillq— con vanidad de humilde modestia 
no sentida, porque sabe que vale— , nos contestó ofen­
dido por un emplazamiento, hijo único de nuestra duda 
y nuestra corta experiencia sobre las conclusione.s que. 
tras enormes barricadas de papel ensuciado, se obtie- 

¡ nen, sin otro objeto que el de ser vitoreadas a coro por 
los asambleístas de todas las Asambleas que en el mun­
do han sido.

Se nombró una Comisión para discutir y conclusionar 
el más grave problema profesional: el de la plétora mé­
dica. Euimos nombrados secretarios. Honradamente cree­
mos que las conclusiones presentadas por nosotros a la 
consideración de la .\samblea y unánimemente aclama­
das por ella no eran inmejorables, pero sí buenas.

Nosotros habíamos acudido a .San Sebastián en plan 
de proletarios, y terminamos nuestra estancia en plan 
de burgueses. Alguien, enterado sin duda de la modes­
tia de nue.stro plato y nuestro lecho, debió de ponerlo 
en conocimiento del Consejo, y éste, con una cortesía y 
delicadeza que hemos de agradecer, nos ordenó  que pa­
sáramos a ocupar una lujosa habitación en uno de los 
mejores hoteles de San Sebastián.

Alguien excesivamente malicioso calificó de soborno 
aquella actitud de gentileza de los consejeros. Nosotros, 
mejor pensados, suponemos que fué solamente un gesto 
del Consejo, que quiso apartar de su pensamiento el 
crudo realismo de un compañero hambriento, único que 
hasta entonces había acudido a una Asamb!e;í como 
ejemplar comprobador de la existencia de esa especie.

.Aquellas conclusiones, que hemos calificado de bue­
nas, duermen, sin duda, en el panteón del olvido, pues 
nos hemos dirigido por escrito a algunos de los miem-
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bros del Consejo rogándoles noticias de ellas, y no lie­
mos obtenido una sola línea de respuesta. Sin duda, se 
trata de asunto tan sagrado, que el silencio debe acom­
pañarle siempre.

Y  nosotros, humildes esquiroles, fanáticos que fui­
mos de Asambleas, locos, ch a la o s y  vociferadores, nos 
hemos cortado la coleta, y arrojándola al cubo de 'a ba­
sura hemos decidido no asistir a más Asambleas ni Con­
gresos mientras no podamos ir en plan de burgueses, y 
como un buen pretexto ante nuestros clientes para to­
marnos unos días de vacaciones.

A. L ozano B orroy.

Palamós (Gerona), agosto 1935.

M i m ás e n é rg ic a  p r o te s ta  p o r  l a  n o r m a  
3 /  á e  la  R e g la m e n ta c ió n  R e s tr ic t iv a  de la  

lice n cia  a  lo s  m éd icos de A .  P .  D .

in

Ignoro quién es el que ha sugerido la redacción de 
esta norma aclaratoria del Reglamento, pero desde lue­
go no parece redactada por un sanitario, y mucho me­
nos por quien tenga lig e ra s  nociones de lo que es el ejer­
cicio profesional del médico titular en su partido.

La  ley de Coordinación se está desvirtuando por to­
dos los medios. Recién aprobada, se nos presentó muy 
sugestiva, muy halagadora: venia a corregir una gran 
injusticia... Pero poco a poco va cayendo verlicalmen- 
te en la más vergonzosa desvirtuación.

E s  primero un ministro, más atento a los ruegos ca­
ciquiles que al cumplimiento de la ley de Coordinación, 
el que se presta a suspenderla por cuatro meses. Entre 
dimes y diretes se pasan otros seis, y nos encontramos, 
casi transcurrido un año, que estamos como el primer 
dia, dudando del cumplimiento de una ley que, legal­
mente promulgada, se bambolea y amenaza venirse a tie­
rra, por tantas puñaladas traperas que se le están ases­
tando.

Se dice en el Reglamento que “por más de quince 
días se nos concederán licencias con arreglo a las dis­
posiciones que rigen para los demás funcionarios de la 
Administración”, con lo cual estaremos conformes, pe­
ro no queremos ser m á s n i  m enos. Pero esta reglamen­
tación está muy lejos de adaptarse a esas instrucciones, 
porque a ningún empleado de la Administración se le 
exigen los requisitos que a- los médicos de A. P. D., y 
para muestra copio el artículo 33 del Reglamento de 
.secretarios de Ayuntamientos, que dice: “En los casos 
de ausencia temporal del secretario por desempeño de 
comisiones oficiales y licencias, no será necesario el 
nombramiento de un funcionario del Cuerpo de Secre­
tarios, quedando autorizada la Corporación respectiva 
para designar accidentalmente como substituto a uno de 
sus empleados municipales.”

Lo que se ordena en esa norma tercera es irrealiza­
ble en la práctica, sobre todo en los partidos de un solo 
médico, que son mayoría.

Después, que los médicos no podemos ausentarnos 
cuando queremos, sino que tenemos que esperar a cir­
cunstancias propicias: que no haya epidemias, ni aun 
enfermos graves, se nos impone una traba casi insu­
perable. Ese substituto, en primer lugar, es muy difí­

cil encontrarlo, a pesar de toda la plétora profesional; 
un substituto para tres días, para ocho, para quince y 
aun para un mes no se encontrará a mano en la ma­
yoría de los casos, a no ser que el legislador crea fac­
tible que podamos pagar unos cientos de pesetas, via­
jes y estancias por un tan corto número de días; por 
pocas pesetas ningún médico se impone el sacrificio de 
substituir a un compañero, con residencia quizá a mu- 
dios kilómetros. Además, para encontrar un substituto 
hay que anunciarlo en la Prensa profesional, entrar en 
inteligencias, y si fallan, vuelta a empezar... El que por 
asunto repentino tenga que ausentarse, en quince dias 
no podrá dar cumplimiento a lo que ordena la norma 
tercera de que tratamos, que nada dice respecto al caso 
de enfermedad: pero si también .hay que poner substi­
tuto y la enfermedad es larga, tendremos que mandar 
a nuestros hijos a pedir limosna.

Hasta aquí, el titular que tenía cpie ausentarse o es­
taba enfermo no tenía más que avisar al compañero 
más próximo, y todo estaba arreglado...; ahora va a ser 
casi imposible salir del partido o estar e n ferm o , si es 
que para esto no se nos dispensa el substituto... ¡Cómo 
progresamos!

Un militar que tiene (¡ue ausentarse por motivo jus­
tificado se presenta a su jefe, y en quince minutos tie­
ne un permiso en la mano; a otros funcionarios lo mis­
mo les ocurre. “Los alcaldes podrán conceder licencias 
por quince dias una vez al año con todo el sueldo.” ¿ A  
los médicos? No, a los secretarios, según el articulo 32, 
penúltimo párrafo de su Reglamento: para nosotros no 
basta sólo el inspector; además se necesita el substitu­
to y la certificación del secretario, con el vistobueno 
del alcalde, ¡cuántas facilidades!, para que al fin no 
nos podamos mover, bien por liaber pasado la oportu­
nidad, bien por imposibilidad de encontrar substituto 
que p er te n e zca  al C u erp o.

Todos los titulares debemos protestar respetuosa, pero 
enérgicamente, de tal disposición ante el señor subse­
cretario de Sanidad; yo asi se lo ruego a todos los 
compañeros titulares, diciendo además: “Exemo. S r.: La 
norma tercera del Reglamento restrictivo de las licen­
cias a los sanitarios debe modificarse con la siguiente 
relación; por un plazo inferior a un mes concederá la 
licencia el señor inspector provincial de Sanidad, sin 
uiás requisito que la justicia de la petición a juicio del 
señor inspector, y dejar el cargo debidamente cubierto 
con otro compañero de la localid.ad, cuando lo haya 
(sin necesidad de .ser titular), y de los partidos limítro­
fes cuando sea partido de un solo médico. Como re­
quisito serán precisos la conformidad, fir:nada por el 
substituto, que se entregará al señor inspector, y un 
oficio a la Alcaldía o Alcaldías dando conocimiento de 
la ausencia y del substituto.”

Esto es lo lógico, lo conveniente a la clase y lo que 
se vino haciendo hasta la fecha, sin perjuicio mayor 
para nadie. Lo de ahora es un dogal, más propio de 
haber sido impuesto por nuestros seculares enemigos 
los Ayuntamientos, de los cuales el espíritu y la letra 
de la ley de Coordinación tiende a emanciparse: pero 
esta norma no va en concordancia con aquel espíritu, 
sino que nos vuelve a la férula de caciques y monte- 
rillas.

¡ Compañeros! 
hombre.

Todos a protestar como solo
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i Colegios Médicos! Demostrad alguna vez que exis­
tís. No se concibe disposición tan absurda y tan per­
judicial para la clase.

R.\món P. E strella .
Villagonzalo-Pedernales (Burgos), a 20 agosto 1935.

L aniversario de la primera vacunación 
antirrábica

El 6 de julio último se celebró en el gran anfiteatro 
del “Institut Pasteur”, de París, el L  Aniversario de 
la primera vacunación antirrábica. M. Pasteur Vallery- 
Radot, nieto del autor del trascendental descubrimiento, 
expuso la historia del mismo y leyó la comunicación he­
cha por Pasteur a “l’.\cadéniie de Sciences” y a “l’Aca- 
démie de Médecine”. Después de un discurso de mon- 
sieur Ernest Lafont, ministro de Salud pública, se otor­
garon medallas del Instituto Pasteur a M. Jules Vialat, 
el más antiguo colaborador del Instituto; M. Joseph 
Meister, a quien salvó la vida Pasteur hace cincuenta 
años, y a Mlle. Olga Jupille, hija del joven pastor, que 
debió la vida también a Pasteur.

Con este motivo no será inoportuno traducir en esta 
Sección el cuarto acto de la bellísima obra de Sacha 
Guitry, titulada P a steu r.

ACTO CUARTO.

L a  a cció n , en A r b o is . La  decoración representa el sa­
lón de la casa paterna de Pasteur. A l levantarse el te­
lón, el D is c íp u lo , solo en la escena, sentado ante una me­
sa pequeña, junto al escritorio de P a ste u r , escribe. Dos 
ventanas grandes dan a un jardín lleno de sol. Instan­
tes después, un criado introduce al D o cto r .

E l  D o c to r .— Buenos días...
E l  D is c íp u lo .— ¡Ah!... Buenos días, Doctor. Permita 

que le diga: ¡Por fin!... Le aguardaba con impaciencia. 
E l  D o c to r .— ¿Tan  enfermo está?
E l D is c íp u lo .— ¡ Ay, Doctor! Creo que mucho.
E l D o c to r .— ¿Está acostado?
E l  D is c íp u lo .— No, no... Está en el jardín con la .se­

ñora Pasteur y sus hijos.
E l  D o c to r .— Recibí su aviso anteayer. No pude venir 

más aprisa. ¿ Sal>e la señora Pasteur que usted me ha 
llamado ?

E l  D isc íp u lo .— Si... Pero hará ver que lo ignora... Y  
si por casualidad él se enfada, solamente yo sufriré las 
con.secuencias.

E l  D o c to r .— Bien, pero, para evitarlo, puedo inven­
tar un pretexto cualquiera, o, mejor, para no disminuir 
el efecto de mi visita, la puedo atribuir a la inquietud 
que de veras siento desde nuestra última entrevista... 

E l  D is c íp u lo .— Sí, quizá...
E l  D o c to r .— Vengo por mi cuenta, helo aquí todo.
E l D is c íp u lo .— ¿L o  encontró usted muy cambiado?
E l  D o c to r .— Sí, trabaja demasiado. Imagínese usted, 

i un hombre que no descansa desde hace cincuenta años! 
¿Tiene todavía su laboratorio aquí?

E l  D is c íp u lo .— ¡ Claro que s í ! ,
E l  D o c to r .— Entonces, ¡conviene que se vaya!... ¿Qué 

pueden hacer el régimen y las medicinas si continúa 
trabajando ?

E l  D is c íp u lo .— Todavía no ha nacido quien le haga de­
jar el laboratorio... .Sin embargo. Doctor, haga cuanto 
pueda, se lo ruego...

E l  D o c to r .— Usted le conoce tan bien como yo. M is 
consejos están a merced de su humor. ¡ Nada puedo pre­
ver, ni siquiera prepararme!... Pasteur no es un enfer­
mo..., y si tuviera que prescribirle algo..., ¡creo que, 
sin querer, antes le pediría su opinión...

E l  D is c íp u lo .— Sin embargo, he creído mi deber lla­
mar a usted.

E l  D o cto r .— H a hecho usted bien... ¡Y o  quisiera tan­
to poder prolongar su existencia!...

E l  D isc íp u lo .— Voy a decirle que acaba usted de lle­
gar...

E l  D o c to r .— Si, pero prefiero verle a solas.
E l  D isc íp u lo .— Comprendido. { E l D is c íp u lo  se  va ha­

cia  e l ja rd ín . U n  in sta n te  d esp u és aparece P a ste u r .)

P a ste u r .— ¡Oh!... ¡Qué amable venir a ver a su vie­
jo amigo, y tan lejos! ¡Qué sorpresa más grata! Espe­
ro que se quedará unos días aquí... Buenos días...

E l  D o c to r .— Buenos días, mi gran maestro.
P a ste u r. ¡ Siéntese!... .Siéntese y deje que le mire un 

poco... Usted no tiene muy buena cara...
E l  D o c to r .— Estoy fatigado...
P a ste u r .— No hay que fatigarse... No hay que traba­

jar demasiado... No hay que rebasar el límite de las 
propias fuerzas... Todos tenemos la maldita tendencia 
de retrasar algo el reposo que necesitamos... ¡ E s que ha­
ce falta fuerza para soportar el reposo!... Sin embar­
go, yo creo que seré más prudente que todos vosotros, 
y que sabré detenerme cuando convenga...

E l  D o c to r .— ¡Huy!... ¿Está  usted bien seguro? ¿ A  
quién consultará usted este día?

P a ste u r.— ; A  usted!
E l  D o c to r .— Y  si un día yo le aconsejo que se deten­

ga..., que suspenda un poco su trabajo...
P a ste u r .— ^Yo...
E l  D o c to r .— ¿M e  escuchará este día?
P a ste u r .— ¿ Por qué no ?
E l  D o c to r .— ¿Aunque yo no aguardase a que usted 

me pidiese mi opinión?
P a ste u r .— Pero, ¿ por qué no ?
E l  D o c to r .— ^¿Y si yo se lo dijera hoy..., hoy?... 
P a ste u r .— ¿ Hoy?...
E l  D o c to r .— Sí...
P a ste u r.— Le parece a usted que...
E l  D o c to r .— Sí.’..
P a ste u r .— ¿ De veras ? .
E l  D o c to r .— Sí...
P a ste a r .— ¿S in  explicarme más?..
E l  D o c to r .— Sí...
P a ste u r.— ¡ E s  sorprendente!
E l  D o c to r .— Sí...
P a ste u r .— ¿ Grave ?
E l  D o c to r .— Sí...
P a ste u r .— ¿M u y  grave?
E l  D o c to r .— Yo creo...
P a ste u r .— ¡A h ! ¿H e  cambiado mucho?
E l  D o c to r .— Sí...
P a ste u r .— ¿H a  venido usted por esto?
E l  D o c to r .— Si...
P a ste u r .— ¿E s  que tienen miedo ellos?...
E l  D o c to r .— Sí. ¿Tiene usted algún trabajo en mar­

cha?
P a ste u r .— Sí...
E l  D o c to r .— ¿ De importancia ?
P a ste u r .— Mucha... ¡ La  epilepsia!
E l  D o c to r .— ¡Ah!...

►C5
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P a s le u r .— Pero tenga en cuenta que está muy adelan­
tado y que Roux podrá continuarlo admirablemente, si 
me voy... Pero, en fin, yo habría preferido... E l proble­
ma que se plantea es el siguiente: ¿ Me hallo en condi­
ciones de hacer un iiltiino esfuerzo eficaz o es preferible 
que me tome un poco de descanso..., con la condición 
e.xpresa de que me pueda ser bienhechor? Usted me com­
prende, ¿verdad?... .Si estoy enfermo definitivamente, 
¡prefiero ultimar enseguida el trabajo!... l ’orque, lo do­
loroso sería obligarme a tomarme un descanso que no 
me fuera necesario. Piénselo bien. No me haga perder 
por amistad un tiempo tan contado. Me haría un flaco 
servicio. ¡ Oigame bien! Si es cosa de dias, hoy mismo 
regreso a París, me encierro en mi laboratorio y no sal­
go más de él... Si es cuestión de meses, entonces des­
cansaré tres semanas. ¿ Le parece bien ?

E l  D o c to r .— Pero..., yo creo que es cuestión de años, 
Pasteur, si usted descansa...

P a ste u r.— ¿ De años ?
E l  D o c to r .— Sí...
P a ste u r.— Entonces, amigo, ¡ tengo mucho tiempo por 

delante!... Me había asustado usted..., y temblaba por 
la epilepsia. Años... ¡Pero si es más de lo que necesi­
to! Calcule usted... Necesito seis meses, y si vivo algu­
nos más..., ¡no sabré qué hacer de ellos!

E l  D o c to r .— ¡O h! Estoy bien tranquilo...
E l  A y u d a  d e C ám ara (en tra n d o ).— Un muchacho de­

sea hablar con el señor.
P a ste u r .— Que pase. ( E l  A y u d a  d e C ám ara sa le .) Sin 

duda es algún chiquillo del país que debe tener reum;i. 
(A p a r e c e  J o sep h  M e is te r .)

Josepli M e is te r .— ^Buenos dias, señor Pasteur.
P a ste u r .— Acércate un poco, pequeño, que te veo mal. 

( E l  niño avanza  u n o s  p asos.) Pero, ¿ estás bien ?
Josep h  M e is te r .— ¡Soy el hijo de Meister!
P a ste u r .— ¡H ijo  mío! Ven pronto... Ven... Deja que 

te vea. No estás enfermo, ¿verdad?
J o sep h  M e is te r .— No, señor... .Al contrario. Precisa­

mente vengo porque estoy muy bien...
P a ste u r.— ¡A h ! M uy bien! Qué amable eres... Qué 

bien haces viniéndome a ver. Quieres que vea <|ue vas 
bien, ¿ verdad ?

Joseph M e is te r .— Sí, señor...
P a ste u r.— Es mi pequeño... Usted se acordará... ¡E l 

primero que yo salvé! ¡ Y  ahora está muy bien, ¿verdad?
Joseph M e is te r .— ¡O h! Sí, señor Pasteur...
P a ste u r .— Ahora, ya no te encuentras mal nunca, nun­

ca, ¿verdad?
Joseph M e is te r .— ¡O h! Nunca...
P a ste u r .— ¡Eso es bueno!.;. A  ver tus mano.s .. Ya 

no se conoce casi nada... ¡Muy  bien!... Tenía tanto 
mal este hombrecito... ¡ Y  fué tan valiente! ¿Te  acuer­
das de cuando jugabas con los conejos allá abajo?... 
Sabia que yo tenía que matarlos forzosamente, y a ve­
ces me pedía su gracia... ¡ Y  yo hacia siempre lo que él 
quería!... ¡Ahora espero que serás un buen muchacho! 
¿V a s  a la escuela?

Joseph M e iste r .— .̂Sí, señor Pasteur...
P a ste u r .— ^Tienes que ir, ya lo sabes..., y después, a 

trabajar mucho. E s tan bonito trabajar... ¡Y a  lo verás! 
E s preciso que seas un muchacho muy inteligente. . 
Has de hacerme, honor... Me lo debes, ¿verdad? ¿S a ­
bes tú lo que me debes?

J o sep h  M e is te r .— Mamá me dice que debo a usted la 
vida, señor Pasteur...

P a ste u r .— ¡ Ah ! ¡ Cuán hermosas palabras en boca tan 
chiquita! ¿Verdad que son bellas estas paia^oras? ¡liste 
niño me debe la vida!... ¡S i fuese huérfano, jamás me 
separarla de él!... Su corta e.xistencia me es aún más 
cara que si se la hubiera dado yo... Me la confió en un 
estado horrible..., y pude devolvérsela.

E l  D o c to r .— Comparto su emoción, Pasteur...
P a ste u r .— Es inmensa, amigo mío. ¡ Oh ! ¡ Querido, 

qué bien lias hecho en venir a verme! Lo que has hecho 
es de un buen corazoncito... Dale muchas gracias a tu 
mamá. ¿Qué libro llevas debajo el brazo?

Josep h  M e is te r .— Es mi premio de este año...
P a ste u r.— ¡Su  premio! ¿H a s  tenido un premio?
Joseph M e is te r .— He venido para enseñárselo.
J^asteur.— ¡ Y  decir que no comprende lo que está rea­

lizando!... Enséñame tus ojos, tan vivos y bonitos... 
Mírame bien... M ira los míos..., y dime que ya no su­
fres... Nunca, nunca...

Joseph M e is te r .— Nunca-, nunca...
P a ste u r.— ¡Gracias, gracias, gracias!... ¡Te quiero!

; Gracias! ( L e  besa y , d u ran te un in sta n te, lo  retien e  
ju n to  a sí. D e s p u é s  ap arece e l D is c íp u lo .)

E l  D o c to r .— El el chico de Meister...
E l D is c íp u lo .— ¡Ah!...
IM steur.— Hay que decir a la señora Pasteur (pie este 

niño e.stá aquí..., y que deseo que le prepare una me­
rienda..., una buena merienda... ¿Te  gusta el chocolate?

Joseph M e iste r .— Sí, señor Pasteur. ^
P a ste a r .— Que hagan enseguida...
E l  D is c íp u lo .— Voy a encargarme de ello, maestro... 

(S a le .)

P a ste u r  (al D o c to r ) .— Amigo mío, estoy viviendo 
unos minutos incomparables. La  visita de este chiquillo 
me ha hecho un bien (pie usted no puede sospechar. Es 
guaiK) el muchachito, ¿verdad?

E l  D o cto r .— Mucho...
l^asteur.— iNunca he visto otro más guapo. Usted va 

a cuidarme bien, ¿verdad? Haré cuanto usted me diga... 
Quiero vivir. . Quiero vivir un poco aún... Quisiera 
salvar a otros... ¡Ah!  ¡Si  yo pudiera salvarlos a todos! 
Si es preciso que parta mañana, me iré mañana... D í­
gaselo a la señora Pasteur... Dígale que me he vuelto 
oliediente..., que en el M id i no trabajaré..., que descan­
saré..., y  dígale que voy enseguida... Pero todavía quie­
ro quedarme un minuto solo con este chico.

E l  D o c to r .— Voy..., vov a darle tan bonísima noticia. 
(S a le .)

P a ste u r .— Ven junto a mí, niño querido..., y enséña­
me tu premio... ¡Oh!  ¡Qué bonito libro! “Robinsón 
Crusoé”... ¡E s  un libro muy lindo!... Por lo visto, has 
tenido el primer premio de cálculo... M uy bien, te doy 
la enhorabuena... Toma, para ti. (S a ca  de su  cartera  un 

b ille te  de c ie n  fr a n c o s  y  s e  lo  da.)
Joseph M e is te r .— ¡ Oh !...
P a ste u r .— Para ti y para tu mamá. Siéntate en mi ro­

dilla. ¡ A s í ! Y, si quieres ser amable y no te molesta de­
masiado, lee un poco...

Josep h  M e is te r  (le y en d o ).— “Un día, un buque de gran 
calado naufragó...”

I^asteur.— Bien...
Joseph M e is te r  (co n tin u a n d o ).— “...y desapareció ba­

jo las olas...”
P a ste u r .— ¡M uy  bien! Lees de corrido... ¡Perfecta­

mente!... ¿ Y  escribir? ¿Sabes escribir?
Josep h  M e is te r .— Sí, señor.
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A n t i e s p  a s m ó  d i c o  -  S e d a n t e  n e r v i o s o
El p r im e r seda n te  y  an t ie sp a sm ó d ico  e stud iado  e spec ia lm en te  p a ra  la

T E R A P I A  C A R D I O ^ V A S C U L A R

Laboratorios DEGLAUDE  
Me d i e  a m e n t o s  cardíacos e s p e c i a l i z a d o s  

P A R I S

Muestras y Literaturas
JOSE M.‘ BALASCH CUYAS ( Farmacéuuv»/) 

Avenida 14  de Abril, 440. -  BARCELONA

J a q u e c a s  - V ér tig o s  -
Sus Oídos silvan - Sus sienes son sudorosaŝ  

Golpes dolorosos agitan su frente I
u s t e d  t i e n e  f i e b r e  =
El m odo eficaz de cortarla es  el uso de las 
C A P S U L A S  D E  Q U I N I N A  P E L L E T I E R

I

LA QUININA PELLETIER CURA PORQUE ES PURa ]

---------------------- O e  v e n ta  e n  to d a s  la s  F a rm a c ia s  ____________ ■

L A B O R A T O R I O S

C A M P O S  F IL L O L
V A L  E N C I A

LACT0BUL6ARINA
E l  m e j o r  d e s i n f e c t a n t e  in t e s t i n a l

Simbiosis de fermentos lácticos y búlgaros en 
medio vegetal y al máximun de vitalidad

Dosis: de 2 a 10 cucharadas por día

En  gastroenteritis, tóxicas diarreas estivales, 
infecciones intestinales, etc., es de notable éxito

LACTOBULGARINA

B A R A C H O L
Antisármee ideal Obra por absorción medicamentoea y evaporación de gases, curando la sama sin baños, sin 

desinfección de ropas y aplicando la pomada únicamente en las manos.

L A B O R A T O R I O S  F A U S  —  V I L L A F R A N C A  D E  O R I A  ( G U I P U Z C O A )

te

Ayuntamiento de Madrid



C o m o  m é d i c o  c u l t o  a d h i é r a s e  ai
E L  S I G L O  M E D I C O :í 63

P a s tc u r .— ¿ T e  gusta escribir?
Josep lí M e is te r .— Sí...
P a ste u r .— Ha de .gustarte mucho, y es necesario que 

sepas escribir muy bien..., para poder escribirme a mí... 
¿Querrás escribirme?

Josep h  M e is te r .— Sí, señor...
P a ste u r .— Has de darme noticias tuyas, ¿verdad?
Josep h  M e is te r .— Si, señor Pasteur. {P a steu r  va  a su  

e scr ito rio .)

P a s te u r .— Toma... Espera... Voy a poner mi direc­
ción... Mira:  “Señor Don Luis Pasteur, Arbois, por Po- 
ligny, Jura.” Y, después, debajo, pondrás: “Hágase lle­
gar...” Así..., ¿ves? ¿Qué te parece? Los otros los ha­
rás tú mismo, copiando éste..., y todos los meses me 
mandarás noticias tuyas... ¿Verdad? ¿Prometido?... Ya  
sabes que las esperaré...

Josep h  M e is te r .— Sí, señor Pasteur...
P a ste u r .— Toma, ahí tienes seis pliegos y seis sobres. 

Así tendré siempre noticias tuyas...
J o sep h  M e is te r .— ¿Cómo siempre... con seis sobres?...
P a steu r.— ’¿ Quieres más ?
Josep h  M e is te r .— ¡Oh, sí!...
P a ste u r .— ¿Quieres toda la caja?
Josep h  M e is te r .— ¡Oh, sí!...
P a ste u r .— Quizá es mucho... ¡E n  fin!... ¡S i te de­

vuelven las últimas, no te enfades!
J o sep h  M e is te r .— ¿E s  que usted se habrá ido?
P a ste u r .— Si...
Josep h  M e is te r .— ¿ Adonde ?
P a ste u r .— Donde no quise que tú fueras...
Josep h  M e is te r .— ¿P o r qué?
Pasteur.-— ¡ Porque no es el sitio de los niños !...
E l  A y u d a  de C ám ara (en tra n d o ).— Señor, el chocola­

te está preparado...
P a ste u r .— ¡Vamos allá! Ven, ven a en.señar tu premio 

a la señora Pasteur... Ven... (D a  la  m ano al peq ueño  y. 
d ir ig ié n d o se  a la s p erson a s qu e están en e l ja r d ín , d ice ) : 
“Les presento a mi mediquito...”

TELÓN
(Trad. por E. F. V.) (Reproducido de la R e v is ta  E s ­

pañola de M e d ic in a  y C iru g ía .)

M éd ico s de C a s a s  de S ocorro , H ospitales 
M u n ic ip a les  y  T o có lo g o s

La Comisión oficial encargada de proponer la regla­
mentación de los servicios y personal médico correspon­
diente a estas Instituciones agradecerá a los compañe­
ros que desempeñen estas plazas el envió de datos re­
ferentes a sus nombramientos, haberes, organización de 
servicios y reglamentos respectivos.

Igualmente agradecerla contestasen a la siguiente 
pregunta: “¿Deben ser incluidos los médicos de Casas 
de Socorro, Hospitales Municipales y Tocólogos en el 
Escalafón del Cuerpo de Médicos de Asistencia Pública 
Domiciliaria, formando un Cuerpo único, que se lla­
maría Cuerpo Nacional de Médicos de Sanidad y A sis­
tencia Pública (con servicios diferentes) o, por el con­
trario, deben constituir Cuerpos separados e indepen­
dientes con Escalafones propios ?”

Las contestaciones deben dirigirse lo a n tes p osib le  
(por la urgencia del caso) a nombre de. la citada “Co­
misión oficial de médicos de Casas de Socorro, Hospi­
tales Municipales y Tocólogos”, a la plaza de Santa 
Cruz, número 6.— M A D R ID .

S E C C I O N  O Fl  C I a l
M IN IS T E R IO  D E  T R A B A J O , S A N ID A D  .Y P R E ­

V IS IO N

( “ G a ceta ”  d e l 28 d e ju l io  de 1935.)

ORDEN

limo. S r . : Para aclarar las dudas suscitadas con moti­
vo de la aplicación de los Reglamentos de la ley de Coor­
dinación Sanitaria, aprobados por Decreto de 14 de ju­
nio último (G a ceta  del 19), y con objeto, al mismo tiem­
po, de subsanar omisiones observadas en los mismos.

Este Ministerio ha tenido a bien disponer lo siguiente:
1. ° En  el caso de que los cargos de presidente del 

Colegio Oficial de Médicos y de presidente de la Junta 
provincial de médicos titulares recaigan en una misma 
persona, podrán actuar como vocales de la Junta admi­
nistrativa de la Mancomunidad Sanitaria provincia! el 
presidente de una de las expresadas Corporaciones y el 
vicepresidente de la otra.

2. ° Los cargos de la Junta administrativa de la M an­
comunidad Sanitaria de Municipios no son delegables, 
excepto el de tesorero, y, en caso de ausencia oficia!, en­
fermedad o incompatibilidad de los miembros de la mis­
ma, asistirán en tal concepto a la Junta los funcionarios 
o autoridades que se encuentren accidentalmente en las 
funciones de tales cargos, y si la ausencia fuese even­
tual. substituirá al presidente el vicepresidente, no nece­
sitando substitución los demás vocales natos; en cuanto 
a los vocales electivos, deben ser substituidos por los su­
plentes designados en elección, y sus vacantes cubiertas 
en la forma reglamentaria.

3. ° El secretario administrador del Instituto provin­
cial de Higiene percibirá la indemnización que fije la 
Junta administrativa, con cargo al presupuesto de dicho 
Instituto, cuando no desempeñase cargo activo como 
funcionario de Hacienda; en tal caso, será retribuido 
por la Mancomunidad.

4. ° El delegado de Hacienda, presidente de la Junta, 
de acuerdo con el inspector provincial de Sanidad, secre­
tario general de la misma, organizará las oficinas admi­
nistrativas de dicha Junta y el régimen de trabajo del 
personal, tanto administrativo como subalterno.

Para mayor economía, las oficinas de la Mancomuni­
dad se instalarán en el Instituto provincial de Higiene 
o en dependencias oficiales, siempre que sea posible: en 
caso contrario, podrá alquilarse un local. E l presidente, 
el secretario general, el secretario-contador v el tesore­
ro podrán designar libremente el personal administra­
tivo a sus inmediatas órdenes, cuyos haberes serán sa­
tisfechos con cargo al i por too destinado para gastos 
generales de administración.

5. ° Entre los establecimientos sanitarios del Estado,
señalados en el apartado 2.° de la Orden de 26 de junio 
de 1935, se considerarán comprendidos los Institutos 
provinciales de Higiene. ,

6. ° El personal médico y sanitario de plantilla de la 
Diputación provincial no será incluido en la Mancomu­
nidad.

7. ° Para autorizar el depósito de fondos en poder del 
secretario-contador es preciso recaiga acuerdo especial 
del Pleno de la Junta administrativa de la Mancomuni­
dad, adoptado en vista de la garantía y solvencia de 
dicho funcionario, debiéndose exigir— para responder de

i *
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Cuotas de inscripción.... Congresista, ptas. 90. 
Familiares, ptas. 40.

Pida detalles a la Secretaría general 
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su actuación— el depósito por el mismo de una cantidad 
equivalente a la autorizada.

8. ° Los modelos para la justificación de cuentas se­
rán los que se publican como anejos a esta Orden.

9. ° Los Institutos provinciales de Higiene están obli­
gados al transporte gratuito de enfermos o accidenta­
dos residentes en localidades de la provincia cuyos Ayun­
tamientos estén al corriente en el pago al referido Ins­
tituto de la cuota que les corresponda (salvo causa de 
urgencia), en los casos siguientes;

(i) Alotivo sanitario: aislamiento de enfermos infec- 
tocontagiosos.

b) Asistencia de urgencia que no pueda ser efectua­
da en el medio rural: accidentados, enfermos y partu- 
lientes que no puedan utilizar otros medios de transporte.

c ) Dementes peligrosos, a cuyo cuidado se procurará 
que vayan durante el traslado un enfermero o enferme­
ra psiquiátricos.

10. En  concepto de derechos de matrícula se podrá 
percibir de los asistentes a los cursos dados en los In s­
titutos provinciales de Higiene la cantidad que fije la 
Junta administrativa de la Mancomunidad, a propuesta 
de la Junta técnica del Instituto provincial de Higiene.

11. Siendo independientes la administración y la con­
tabilidad de la Mancomunidad y del Instituto provincial 
de Higiene, existirán dos cuentas corrientes en el Banco 
de España; una jara la Mancomunidad v otra para el 
Instituto.

12. Los créditos a favor de los Institutos provincia­
les de Higiene, en i.° de julio del año actual, serán in­
cluidos en el presupuesto adicional a que se refiere la 
Orden ministerial de 26 de junio iiltimo.

13. Se autoriza a las Juntas administrativas v... - ......  ....... V a las
Mancomunados de Municipios a compensar como ingreso 
de los Institutos provinciales de Higiene las aportacio­
nes hechas por los Ayuntamientos para otras atenciones 
sanitarias (con cargo al 5 por 100 de obras sanitarias 
municipales) que para el presupuesto del segundo semes­
tre del corriente año no figuran obligadas.

14. Las clasificaciones de partidos médicos y farma­
céuticos aprobadas por la Dirección general de Sanidad 
tendrán un plazo mínimo de vigencia de cinco años, 
para evitar los trastornos subsiguientes a la excesiva 
frecuencia en su modificación.

15- N o  existiendo actualmente los cargos de inspec­
tor general de Servicios farmacéuticos ni de subinspec­
tor, la presidencia del Tribunal de que habla el párra­
fo segundo del artículo 4.” del Reglamento de! Cuerpo 
de Inspectores farmacéuticos municipales será desempe­
ñada por el jefe de la Sección de Farmacia de la Sub- 
dirección general de Sanidad.

16. E l informe a que se refiere el párrafo segundo 
del articulo 39 del Reglamento de inspectores farmacéu­
ticos municipales es el de la Jefatura provincial de Ser­
vicios farmacéuticos.

17. Las oposiciones y concursos a vacantes del Cuer­
po de Practicantes de Asistencia pública domiciliaria de 
la provincia de Zamora se verificarán en Valladolid.

Lo  digo a V. I. ppra su conocimiento y efectos. M a ­
drid. 24 de julio de 1935-— P. D., M. B e r m e fillo .— S e -  

nor subsecretario de Sanidad y Asistencia pública.

La G aceta  publica a continuación los modelos de re­
ferencia, que no interesa reproducir.

G A C E T A  D E  L A  S A L U D  P Ú B L IC A

Estado sanitario de Madrid.

Altura barométrica máxima, 708,7; ídem mínima, 704; 
temperatura máxima, 29,4°; ídem mínima, 18,2°; vientos do­
minantes, NE.

En la semana presente lian abundado las estomatitis y los 
herpes, acompañados de importantes molestias agudas, pero 
de curación rápida. Algunos cardíacos han tenido que re­
gresar rápida y prematuramente de los puntos de veraneo, 
porque se les presentaron síntomas de descompensación.

En los niños, algunos casos de difteria.

C R O N I C A S
Curso de Patología digestiva del Hospital de la Santa 

Cruz.— Bajo la dirección del Prof. F. Gallan Mones 
tendrá lugar en el citado Hospital un curso de Patolo­
gía digestiva, en el cual colaborarán los Dres. Babot, 
Badosa, Barberá, Roviralta, Rivas, Soler, Trías, Cora- 
chan, Ferrés, Foncuberta, Puig, Pinos, Mirasech, M ar­
tínez y Coma. Las lecciones, en número de 59, serán *de 
orden teórico, clínico y de laboratorio.

Para todo detalle acerca del curso, que comenzará el 
5 de octubre próximo, deben dirigirse los interesados al 
Hospital de la Santa Cruz y San Pablo (Servicio del 
Prof. Gallart Mones), en Barcelona.

Tratado práctico de Etiqueta y distinción social, sexta 
edición. Distribución esmerada por asuntos, 4 peseta,' 
ejemplar.

Totalmente restablecido se encuentra del grave atro­
pello de que fué víctima a comienzos del verano nues­
tro buen amigo el joven médico D. José M. Esteban y 
Márquez de Prado, profesor-ayudante de la Facultad de 
Medicina. Tanto a él como a su padre, el Dr. José FIs- 
teban García, jefe regional de la Cruz Roja rastcllana, 
nuestra más .sincera enhorabuena.

Permuta.— Se hace de partido médico titular, segun­
da categoría, 250 vecinos, de la provincia de Avila. In ­
formes: Gregorio Iglesias.— Barco de Avila. ‘

Congreso Internacional de la Insuficiencia Hepática._
Tendrá lugar éste, bajo la presidencia del Prof. Looeper, 
en la ciudad de Vicliy, del 16 al 18 de septiembre de 19.37.

E l Congreso dividirá sus trabajos en secciones Mé­
dica y Biológica, Terapéutica médicoquirúrgica o hidro­
lógica.

Muy en breve daremos más datos acerca de este cer­
tamen, tan interesante para los que se dedican a la pa­
tología del hígado.

Indicaciones del fórceps y técnica operatoria del mis­
mo, por el Dr. D. A. Paulino Pons. Prólogo del Doctor 
R. Ramón y Cajal. Un tomito con numerosos grabados 
4 pesetas.

Oposiciones a médicos forenses.— Para abonar los de­
rechos de oposición, obtener las contestaciones al progra­
ma oficial y cuantos datos desee tener sobre éste u otros 
asuntos, diríjase a D. Manuel Blázquez, Sección Consul­
tas y Senicios anejos de E L  S IG L O  M E D IC O .— M A ­
D R ID .— Apartado 121.

1 J  Silicato de aluminio,
^  ñsiológicamente puro

Laboratorio Gámlr, VALENCIA j. eayoso, INADRID

Bolaños y Agiular (S. L.). Tallaru cráñeos. Altarairano, S». Madrid

O  O J Z p p U í  o m  O
Ayuntamiento de Madrid
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D i r e c t o r »  D r .  G O N Z A L O  R .  L A F O R A

Plaza de U Independencia, 8.—MADRID.—Teléfono 11380

Sanatorio con tres edificios y jardines independientes; uno abierto para 
enfermos nerviosos y otros dos cerrados para mentales, con separación de 
ambos sexos— Tratamientos modernos— Cuatro médicos; dos inten>->s.

PIDANSE REGLAMENTOS A LA ADMINISTRACION

L í p i o c J o l
A D O P T A D O  R N  L O S  H O S P I T A L E S

A c e it e  y o d a d o  f r a n c é s  a  B4  c e n t l g r .  d o  y o d o  p u r o  
p o r  o e n t i -c ú b i c o  (c u b o )  s in  n i n g ú n  r a s t r o  d e  c l o r o  

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

I N D I C A C I O N E S .  —  T o d a s  la s  d e l  y o d o ,  d e  lo s  
d e r i v a d o s  y o d a d o s  o r g á n ic o s  y  y o d u r o s ,  s in  s u s  
i n c o n v e n ie n t e s ;  n i n g ú n  y o d i s m o ,  n i n g u n a  a c c ió n  
c o n g e s t iv a  s o b r e  e l p u l m ó n .

ARTERIO y PRESCLOROSIS, ENFISEMA, ASMA, 
REUMA crónico y  que desforma, LUMBAGO, 
CIATICA, GOTA. LINFATISMO, ADENOIDISMO, 

SIFILIS terciaría y HEREDO-SIFILIS.
F O R M A S  F A R M A C É U T IC A S  : 

tnyeccione» - A m po lla s  de 1, 2, 3 y 5 cc.
F r a s c o  de A lu m in i o  de 20 cc. o sean 3o gram os (un cem i- 
cubo-cúbico) contiene o g r. 54 de yodo que corresponde 

químicam ente a o g r. 71 de K .  I.

CAosulas 5 o gr. 20 de yodo puro por cápsula (2  a 3  por 
término medio por 24 horas).

Emulsión : o gr. 20 de yodo por cucharadita pequeña.
Se halla en todas las buenas fa rm a cia s. 

Concesionarios Genérale- 
para la Exportación:

Laboratoíres 
ANDRE Q UER BET& C ie 

22, rile du Landy 
S y  O u e n -  PARIS 

S o to  se  h a  d e  a c e p ta r  e t 
'ue tieve  
‘ AZUL”

p r o d u c to  q u e  l 
e l  m a rb e te  *• *2

LIPrODOLl
L A F A V

E L  S A L V A D O
El más apetitoso correctivo 

del estreñimiento
N a l l -b r a n

I ¡Mí

C n  E s p a ñ a  ;  S r .  J u a n  M A R T I N .  Calle de Aléala, o. M a d r id  
.  . „  . y  Consejo de Ciento. 341, B a r c e lo n a .
Mías ' B. APOLINARIO. ParmaGentiro. Luí» Pdlm#.».

Cuando el paciente es en demasía re­
fractario a las medicinas o no tolera 
los laxantes habituales, puede rece­
tarse el salvado con seguridad absolu­
ta, sobre todo si se trata del Kelloa^’,  
ALL-BRAN .

Con el salvado se consigue el volumen tan necesario para la 
debida eliminación. El proceso especial a que está sometida 
la fabricación del Kelloss’» A L L -B R A N  hace a éste ex ­
cepcionalmente fino, tierno y sabroso. Además obra com o 
vigorizante de la sangre por su riqueza en hierro.
Servido con leche fría o  con nata es delicioso. A cualquier 
médico que lo pida se le enviará, gratis, un paquete entero.

ALL-BRAN
T O D O  S A L V A D O )

el remedio Denigno y natural contra el ESTREñun iE llTO

D epósitos: Casa SANTIVERI, S. A., Calle del Cali, aa-BA RCELO N A  
Piara Mayor, aq-MADRlD :: Campaneros, a6-VALENCIA

)

G ra n d e s  A lm a c e n e s  y  B a z a re s  M é d ico s

LA ESTRELLA ROJA
H ijo s  de D O M IN G O  Q U E R A L T Ó

INSTRUMENTOS DE CIRUGÍA : MOBILIARIO 

CLÍNICO : ALGODONES : GASAS : VENDAS 

ESTERILIZADOS : BRAGUEROS : FAJAS 

MATERIAL PARA LABORATORIOS Y FAR­

MACIAS : F A C I L I D A D E S  EN EL PAGO

S E V I L L A  
P ¡  y  M a r g a l ! ,  9

M A D R I D  
F n e n c a r ra l,  39

¡DOCTOR!.. ¿Q u iere u sted  qu e 
e l a lca n fo r q u e ha 

de in ye cta r  a sus en ferm os o b re  de 
m anera ráp id a  y  segu ra? P u e s  use 

siem p re  el

(Nombre registrado)

(Solución etOreo-oieosa de alcanlor puro del Japón)
E n  a m p o l la s  d e  0 , 1 0 , 0 ,2 0 ,  0 ,4 0 , 0 ,5 0  y  u n  g r a m o  

d e  a l c a n f o r  p u r o

:

C A ilF O R E T IL  B. inflRTIII

Ayuntamiento de Madrid
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TE B A IC in i
f a b u i c a c i o m í
M A C I O N A ^

F O R MA  COME RC I AL

PODEROw/^O C A L M A N T E
A N A L G É S IC O  -A N T IE S P A S M Ó D IC O  -  E N É R G IC O

Contiene la totalidad de los alcaloides 

del O p io  en forma de cloruros solubifes 

y puros, en la misma proporción que se 

encuentran en el Opio, pero con la ven­

taja de tener siempre una composición 

constante.

COMPRIMIOOS: 0,01 gr. de 
Teboicin. • Proseo de 20 
comprimidos M

AMPOLLAS: Solüción esterilizo' 
do ol 2 % (1 c. c. contiene 
0,02 de Teboicin).

I m

Coto de 3 ompolios de 1, l c. c.

Agentei exdusivos poro España:

Hijos de Honorio Riesgo, S. A.
Cillt Hiiei.l. - Ipirlií* mu. ■ NIDRIO

T í o s u l f a t o  s ó d i c o  a n h i d r o  o b t e n i d o  p o r  p r o c e d i m i e n t o  
o r i g i n a l  ♦  E , m p l e o  p o r  v í a  i n t r a m u s c u l a r  o  i n t r a v e n o s a

DOSIS: 1." 0,05 —  2.“ 0,15 —  3.“ 0,30 —  4.’' 0.45 —  5.“ 0,60 gramos.

FEBRIFUGOL: Elixir. - Unico preparado oc 
Eórmula racional, moderna y radicalísima para com­
batir las fiebres tíficas, paratíficas y colibacilares 
y demás infecciones endodigestivas. Rápida anti­
sepsia interna, sin sales de mercurio ni fermentos 
lácticos.

NUTRIR: Extracto de cereales y leguminosas, 
maltosado, vitamínico, de alto coeficiente nutritivo 
y fácil digestión. Diferente sabor y aroma en cada 
frasco.

H ALITOL: Antiséptico, desinfectante y profi­
láctico originalioimo. Purifica, perfuma e inmuniza. 
El bactericida más nuevo y eficaz. Higiene íntima, 
optitis, baños, heridas infectadas, etc., etc. Infalible 
siempre.

D O C TO R E S:
N O  C O M P R A D  A U T O ­
M O V I L E S  S I N O  E N

A U TO TO D O
M a rq u é s  de C uba s, 12 

M A D R ID  - T e lé fono  12 38 9  

♦  ♦  ♦
C o ch es n u ev o s  y  de ocasió n . 

E stad o  p erfecto . F a cilid ad e s

l a b o r a t o r i o  E G Á B R O

CABRA (Córdoba) España.

C l C A ~ S E P l l C O  L 1 R A S 9
De sorprendentes resultados en quemaduras, grietas de pechos, 
úlceras atónicas, forúnculos abiertos y en toda clase de heridas. 
La clase médica los receta, no por su procedencia castellana, sii o 

por su gran resultado.—No se pega el apósito a las heridas.

e z A
CICATRIZANTE A LA CLORAMINA

Muy eficaz en casos Idénticos y se prefiera Cloromina 
En r  ■ -  ..............................................1 Centros Farmacéuticos y Farmacias surtidas. 

Muestras a médicos.—¿aiorarorio . £ í r . . . — I Burgos Villadiego.

B
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A la heroica y vieja Nuévalos**’, n o m b r e s  en e m ig o s ,
, , V 1 1 . . V y que Homero hizo inmortales,fortaleza de los templarios, encomienda. . . ,
primero, de lo . fr.ires de lo O rden del los motes marciales
Santo Sepulcro ín Aragoni^ c t  Cafa/onxa poma a mis amigos (l). 
y, después, de los caballeros sanjuanis- "^O he escuchado y se cual ruge 
tas, villa exenta, etc., en el acto de el ábrego en tus cavernas, 
erigir una estatua a Mosén A ntonio y cómo de tus eternas 

Colás y Sicilia (a) cascadas el eco muge.
Por N I C A S I O  M A R I S C A L  T “ s á r b o le s  h e  d e ja d o

. sin  su s fr u to s  ex q u is itos .
Y o  m e  he cr ia d o  en tus v a lle s , y  a lo m a s  b e n d ito s  

lo h  N u e v a lo s !, y  en  tus breñ a s, fl^^es h e a sp irad o ,
a la so m b ra  de tus p eñ as, Y o te d e b o  d e m i v id a
en tus leg en d a ria s  ca lles . a ñ os  m á s sed u cto res .

Y o  h e trep a d o  p o r  tus c h o p o s  ^ ,'35 d e  g a la  y  p r im o re s  
b u sca n d o  el o c u lto  n id o , gl c o r a z ó n  n u n ca  o lv ida ,
y  he a c o s a d o  y  p e rs e g u id o  y  j,as la V ir g e n  a lb e rg a d o ,
en tus a ceq u ia s  lo s  to p o s . j e  n u estra  fe  c la ra  estre lla .

L a  fértil p a tern a  h u erta  ^,43 in m acu la d a  y  b e lla
c o n  tus a g u a s  he re g a d o , a z u cen a  del p ra d o ,
y  en tus on d a s  m e  he b a ñ a d o  / -  •, ,
hasta  v er  m i ca lo r  m u erta . C on sid era , p u es, ¡o h  v illa

P o r  tus c a m p o s  h e c o r r id o  P in toresca  cu a l n in g u n a !,
en m i “ S te l la ” , ca b a lle ro ,
d e rr ib a n d o  c o n  m i a c e r o  " V " '
u n o  y  o t r o  á rb o l e rg u id o . , ¿ e  en tu s ia sm o  llena,

o  tra sp a sa n d o  a b a la zos  alzas, con  tal escultura,
a c e r o l lo s  y  n o g a le s , ' f  ,
o liv o s , fr e sn o s , m o r a le s .. . .  ' ' V  f  ^
de ello en sus troncos hav trazos; , ,, . ,

'_____________  y  pa lad ín  del p ro g r e s o ,

R firn ilim ul (sin bromuro), me- ^nien  b r illa  c o n  e x c e s o
D U I U lU lliy i  dicamento racional &^nio la luz feb ea ,
y muy activo contra la EPILEPSIA. D e  este  sa b io , h u m ild e  y  p ob re . 
VOMITOS DEL EMBARAZO. To- qu e  o s  d ió  a  m o n to n e s  el o ro , 
lerancia absoluta. Sedante del sistema n o  te n ien d o  en su te so ro

nei vloso.__________________  una m o n e d a  d e co b re .
, , , . D e  este  p a sto r  c a r iñ o s o

c o m o  h a y lo s  de m i certera
pu n tería , en la h o n d a  g r u ta : ^ H sto  c ru c if ica d o

. .. , , trasunto fiel y piadoso.

Y a  al v e r  salir, a zora d a s , ^
A , 1  con esto, a honrar la memoria,de sus cuevas las palomas, „ u i. , . /. j * 1 y en bronce a grabar su historia:ya recorriendo tus lomas  ̂ a  ̂ • /-, , , Mosen Antonio Colas,
de pámpanos coronadas. \r '  ̂ t  ̂ .TT -1 . , , . V a r ó n  d e c la r o  ta len to ,

Ha sido juego de chicos, ■ de toda lástima abrigo,
para mi infancia guerrera, ________
d e tu r o ja  co rd ille r a  r , x  ̂ ,_  ̂ , - ,, . (1) L a  le c tu ra  de los p oem a s de H o -
sa lvar los m a s a lto s  p ic o s ;  m ero, h ech a  en m i n iñez, m e en tu sias-

o  al n e g r o  to rr e ó n , v ie jo , m ó tanto, que al fren te  de un bando
su b ir , a s id o  a las h ied ras ch iqu illos  de m i edad, que éram os
y  a las q u iebras de las p ied ras H d a ^ a ^ n m J T, ,  ̂ . tida, a  qu ien  llam ába m os lo s  troy an os.
del tem p la r io  c a s t ille jo . T an to a  los  m ios  c o m o  a  los  r iva les  les

M á s  d e una v e z  tu m ezq u in a  ba u ticé  con  los  nom bres de U lises,
p laza , c o n v e r tid a  en c o s o , A y a x , M e n  e 1 a  o, D ióm edes, H éctor.
v is to  ha cu á l iba al a c o s o  E n ea s, P aris , y  de a lgú n  o tro  tom ad oto  na cu a l ina al a c o s o  <je la  «A ra u ca n a »— m i p oem a  ép ico  pred i-
d e  reses  d e  C o n ta m in a ; lecto , entre  lo s  m od ern os—, verb ig ra cia ,

o , en  j-a m á s  h e r o ic o s  ju e g o s , T u cap el. Y o , m odestam ente, m e reser-
de a r c o s  y  flech a s a rm a d os , v a b a  el de A qu iles . N u estras  lu ch a s n o

__c  j  s iem pre  eran  in cu en tas, pues, adem ás
lo s  c o m b a te s  p o r f ia d o s  de a rco s  y  flech a s y  de la  hon da  ba leá -
2iitre tro y a n o s  y  g r ie g o s , r ica , llev á b a m os d ardos a rro ja d izos , es-
----------------  pad as de m a d era  dura, y  h a sta  ch u zos

(1) E n tre  o tros  ep isod ios  h ero icos  de 
su h is to r ia  cu en ta  n o  h a b er la  podido to - 
m ar D . P ed ro  I  de C astilla  el Cruel, ■ t i J  
en el la rg o  y  porfiado sitio  que la p u so  |
cu an do  su .g u erra  con  D. P ed ro  IV  el ■ j l U  
C erem on ioso . L os  de N u év a los  n o sólo  
no se  rind ieron , sin o que se bu rla ron  del
terrib le  m on a rca  caste llan o . ¡ Si llega  a  y  estoqu es de a cero . L o s  a rcos  lo s  h a - 
entrar, d e ja  m em oria , con  lo  b á rb a ro  c ia m os  de fresn o , y  las flech as, de tallos 

. . . .  ó® carrizo , en cu y o  extrem o  c o lo cá b a ­
la) C om p osic ión  le íd a  p or  el autor, m os  u n a  a g u ja  de ensalm ar, su je ta  con  

ad o lescen te  a  la  sazón , en  la  in a u g u - h ilo  fu erte  y  rod ea d a  de u n a  b o lita  de 
ra c ión  de d ich a  estatua, v e r if ica d a  con  p ez  o cera , para  au m en tar su  p eso  y  
toda so lem n id ad  el d ia  9 de ju n io  que fu e ra  d erech a  al d isparar. ¡ A h  I. 
de 1884. sa b íam os tom a r b ien  nu estra s  m edidas

que parte con el mendigo 
sus ropas y su alimento.

No desconoce la ciencia, 
y es un sabio enciclopédico, 
y es teólogo, y es médico, 
y es docto en jurisprudencia.

Y  aunque labrador no sea, 
lee a Columela, el ibero,
y es químico e ingeniero, 
y el Kempis y el Haüy hojea.

Amparo halla en él la viuda 
y el huérfano y desvalido, 
sin ser por él socorrido 
no queda quien a él acuda.

E l reparte por igual 
su consejo y su moneda; 
ni al pobre ni al rico veda 
vaya a exponerle su mal.

Y  cuando sale a la calle 
c la estéril vega pisa, 
siempre halla gente sumisa 
por el pueblo y por el valle.

Ducho en la física ciencia 
y diplomático experto, 
va en su cerebro despierto, 
sigilosa con prudencia,

un proyecto madurando, 
de vuelo tan arrogante, 
que ni aun suéñalo, ignorante, 
de Piedra el frailesco bando.

S l R O P H A l s n i U l y i
P A L L A R E S

Valoración biológica:
Un cc. contiene 2 V2 miUgrmmoB 

Je EstTofüntina

EÍÍxír GALLOL

Desviar pretende el río 
y que taladre alto monte, 
y que escuche otro horizonte 
su potente murmurio.

Y  que sus aguas, la vida 
lleven a incultos terrenos, 
y en huertos pingües y amenos, 
vean la sierra convertida.

Fácil licencia concede 
para la obra el religioso (i), 
sospechando, malicioso, 
que realizarla no puede.

Mas cuando penetrar mira, 
con la roca en cruda guerra, 
en la entraña de la tierra 
al loco que no delira;

cuando túnel profundísimo 
abrirse ve con anhelo, 
por donde claro arroyuelo 
serpee el suelo obscurísimo;

cuando tan sólo el fragor 
de los barrenos resuena, 
y va la liquida vena 
penetrando en su interior, 

revuélvese ' furioso, 
viéndose el fraile burlado, 
y ordena al instante, airado, 
cese el trabajo ingenioso.

Protesta de su derecho 
Mosén Colás; pero en vano: 
para el monje soberano 
no hay más derecho que lo hecho.

(1) L a  ob ra  h a b ia  que h a cer la  en 
terren os p erten ecien tes  al M on asterio  
de P ied ra , y  se n eces ita b a  eJ p erm iso 
de los fra iles .
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TERTULIA MEDICA

Y  al ver, por la autoridad 
monástica, atropellada 
la justa razón sagrada, 
de la ley la libertad, 

entabla el pleito famoso, 
que más que pleito es campaña, 
contra la furia y la saña 
del bernardo rencoroso.

La sacra lira de Homero, 
la trompa épica de Herrera 
precisa ahora me fuera 
para narrar, con esmero, 

los mil lances que suscita 
este litigio, do se halla 
la Justicia en cruel batalla 
con la soberbia maldita.

Mas como carezco de ellas, 
no os diré en qué consistieron, 
sino cómo fenecieron 
tan bien fundadas querellas 

No busca hábil abogado 
Mosén Antonio que atienda 
a su interés y defienda 
su derecho atropellado.

Contra el fallo de un mal juez 
álzase nuestro héroe fiero, 
y ante otro más justiciero 
recurre segunda vez.

B A R A C H O L
C u r a  Kczemas, E rup­
ciones y  Enfermedades 

____R e b e ld e s  de l a  P ie l .
Defensa tan elocuente 

haciendo de su razón, 
cual no se oyó. en Aragón 
ni en labio más competente.

E s  su demanda atendida, 
y en su favor se sentencia, 
y pronto deja la Audiencia 
por su obra interrumpida.

Y  el día en que el Piedra claro 
con el Ortiz confundióse, 
y en su cristal retratóse 
de María el templo caro, 

cual si fuese tierno niño, 
aquel venerable anciano 
danza con júbilo insano, 
besa el agua con cariño.

Sumerge en ella sus plantas, 
y sus vestidos rocía; 
bendice tan fausto día 
y moja sus canas santas.

A  todos tiende sus brazos, 
a todos llama sus hijos; 
y, en ellos los ojos fijos, 
reparte besos y abrazos.

“Ya sois felices, les grita; 
pronto veréis esa sierra 
trocarse en fecunda tierra, 
gracias a este agua bendita.

"Pronto en fértiles tablares 
convertiránse esas peñas, 
y, en vez de riscos y breñas, 
cármenes habrá a millares.

"Sólo hasta hoy pedí vivir 
a nuestro Dios; él me ha dado 
ver mi deseo colmado, 
y ya puedo j’o morir.

"Y  moriré satisfecho 
sabiendo, seguramente, 
que vivirá eternamente 
mi recuerdo en vuestro pecho.

"Eso  os pido, en conclusión, 
como justo desagravio: 
el nombre mío, en el labio, 
y por mi alma, una oración."

Tal es, hecha a grandes trazos, 
la figura augusta y santa, 
a quien un bronce levanta 
el esfuerzo de tus brazos.

Sabio y héroe verdadero, 
de los de grata memoria, 
no los que lega la historia 
blandiendo sangriento acero,

J A R A B E  A L M E R A
A BASE DE FOSFATO DE CAL 
GELATINOSO. EL MAS ASIMI- 
_______________ LABLE_______________

el bien tuvo por destino 
y la caridad por lema, 
y mereció una diadema 
de su Maestro Divino.

Humilde, pobre, ignorado, 
aquí en su obscuro rincón 
es más que Napoleón 
pasando el Alpe nevado.

Aquél asienta su gloria 
sobre muertos y cañones; 
éste en gratos corazones 
dejó impresa su memoria.

Aquél paseó su bandera 
por los campos de batalla; 
practicando el bien, éste halla 
lauro y premio a su señera.

Contento puedes estar,
¡oh Nuévalosl, porque has hecho 
lo que, en justicia y derecho, 
debías verificar.

Tú, aun estatua levantando 
a tu bienhechor querido, 
te alzas a lo indefinido, 
sus virtudes celebrando.

De un salto a la par te pones 
de la Atenas ingeniosa, 
de Roma la poderosa, 
señora de mil naciones.

De París y de Florencia, 
de Wéimar, Fráncfort, Berlín 
y cuantos pueblos, en fin 
rindieron culto a la ciencia.

Así se honra a los varones 
que tanto bien esparcieron, 
en la tierra que eligieron 
para colmarla de dones.

No vió aquí la luz primera, 
que en humilde pueblecillo, 
en el árido Campillo 
sus ojos al mundo abriera.

Y, cual yo, que allí también 
vi del sol la luz radiante (l), 
dejó su terruño amante 
por este soñado edén.

No es tü hijo, pues: Campillo, 
pueblo en la historia nombrado, 
de tanto hombre celebrado, 
que imposible me es decillo, 

halló vida y cielo y cuna, 
es el que puede, en derecho, 
orgulloso y satisfecho, 
arrogarse tal fortuna.

Pero si hijo, como ves,
. es de Campillo estimado, 

tuyo es protector amado, 
tu padre, Nuévalos, es;

porque a él le debes riqueza, 
importancia, libertad, 
posición, felicidad, 
fecundidad y belleza.

Y  a él, por último, es debido 
este acto que te honra tanto,
y que te enaltece cuanto 
tiene él de distinguido;

A N T I P H L O G I S T I N E
«8 u n a  a3 m d a  in d is p e n s a b le  $ n  e l  t r a t a ­
m ie n t o  d e  la  in f lu e n z a , g r ip e ,  a fe c c io ­

n e s  d e  lo s  b r o n q u io s  y  p u lm o n ía s .

merced al cual, lisonjera 
la fama, tu nombre va 
llevando en sus alas ya 
por la terráquea esfera.

Y  pronto no habrá nación 
que ignore, e.xiste un famoso 
Nuévalos en el glorioso 
reino' antiguo de Aragón.

(1) A u n q u e  m i n a cim ien to  ocu rr ió  en 
B iju e sc a  (Z a ra g o za ), pu eb lo  de m is m a ­
y ores , c om o  ten ía  tres m eses de edad 
cu an do  se  esta b lec ió  m i p ad re  en C am ­
p illo  de A ra g ón , p u ed o  d ecir  que en  esta  
h is tó r ica  villa , p rio ra to  de la  Orden 
de San Juan, v i n a cer  el sol, p u es en 
e lla  m e di cu en ta  de que ex istía , y  del 
m undo o «m acroco .sm os» que m e rod ea ­
ba. A  los d iez a ñ os  v in e  a  un c o le g io  a  
M adrid , y  ten ien d o  y o  trece  añ os de 
edad, tra slad ó  m i padre su  d om icilio  a 
N u év a los , donde m urió  cu a ren ta  a ñ os  
después.

B A N C O  G ER M Á N IC O
------ ' ' D E  L A  A M É R IC A  D E L  S U R , S .  A .

M A D R I D .  C A R R E R A  D E  S A N  J E R Ó N IM O , 2 6
A P A R T A D O  3 8 0

Visifad la bella Alemania, utilizando

I R  l E  O  D 3  T  ̂  R  (MI A  I R  BC
que vendemos con descuento considerable sobre la cotización 
normal. Pidan inlormes y cheques que son pagaderos en todas 

las sucursales del D R E S N E R  B A N K ,  de Berlín

y de la D E U T S C H E N  V E R K E H R S  K R E D ITB A N K .
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una mezcla efervescente, que constituye la poción de 
Riverio.

También se administra el ácido tártrico en cápsulas 
insolubles en el estómago, para excitar la secreción de! 
jugo pancreático.

A l exterior, se emplean sus soluciones acuosas o glice- 
rinadas para tratar ciertas afecciones pruriginosas.

M o d o s  de a d m in istra ció n  y dosis.— A l interior, de dos 
a cuatro gramos por loo en limonadas y soluciones; píl­
doras queratinizadas de lo centigramos.

A l exterior, soluciones acuo.sas a 50 centigramos por 
100 ó en soluciones glicerinadas de 2 a 5 por 100 (com­
presas).

In co m p a tib ilid a d es.— Agua y sales de calcio, bario, po­
tasio, sodio, plomo, etc.

Glicerolado:

Acido tártrico..........................  i a 2 gr.
Glicerolado de almidón............... 30 —

En aplicaciones en el eczema impetiginoso.

Limonadas:

Jarabe simple............................  200 gr.
Acido tártrico pulverizado...........  15 —
Agua destilada...........................  100 —
Esencia de limón........................ IV  gotas.
Tintura de vainilla.....................  V I  —

Agréguese c. s. a un vaso de agua.— Pirexias. 

Efervescente:

Bicarbonato de sosa................. 65 gr.
Acido tártrico........................ 60 —
Azúcar blanco pulverizado........ 125 —
Esencia de limón.............  V I I I  gotas.

S; o  Bi <

■ ? ' ?  Í51
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TARTR.\TO ACIDO DE POTASA

Sinonimia: Bitartrato de potasa, crémor de tártaro.
F a rm a colo g ía .— Sal cristalina, blanca, acidulada, so­

luble en 200 partes de agua e insoluble en alcohol.
E l crémor de tártaro existe en el mosto.

A c c ió n  f is io ló g ic a  y  terap éu tica .— A  pequeñas dosis 
(de dos a cinco gramos), esta sal es moderadamente diu­
rética; a la dosis de 15 a 30 gramos, es un buen pur­
gante, que determina una importante evacuación serosa: 
con este carácter es muy útil contra los é.xtasis venosos 
y capilares y la ascitis, sobre todo en la cirrosis hepá­
tica.

Entra en la composición de algunos polvos dentífricos.
M o d o s  d e a d m in istra ción  y d o sis.— De dos a cinco 

gramos al día, como diurético; de ocho a 12 gramos, co­
mo laxante, y de 20 a 30 como purgante; en limonadas, 
pociones y tisanas.

In co m p a tib ilid a d es.— Actuando como un ácido, esta 
sal es incompatible con las bases, y, por lo tanto, con el 
óxido de antimonio (formación de emético) y con las sa­
les de calcio, plomo y bario.

Poción:

Crémor de tártaro.........................  15 gr.
Jarabe simple....-...........................  20 —
Cocimiento de malvavisco...............  165 —

H. S. A.— Una cucharada de las de sopa cada dos ho­
ras.— Cirrosis.

Polvo compuesto:

Carbonato de cal........................\

Crémor de tártaro......................| aa 30 gr.
Carbonato de magnesia............... )
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Mézclese.— Para diluir una cucharada de las de café 
en medio vaso de agua, de cinco a ocho veces al dia, 
después de las comidas.— Dispepsia hip)ersténica con do­
lor epigástrico, fermentaciones anormales y estreñi­
miento.

TARTRATO NEUTRO DE POTASA

Sinonimia: Sal vegetal.
F a rm a colo g ía .— Cristales incoloros, amargos y solu­

bles en cuatro partes de agua.

A p lic a c io n e s  tera p éu tica s e  in d ica cion es.— Como el 
tartrato ácido: diurético a pequeñas dosis, y laxante o 
purgante a dosis más elevadas.

Como antiácido y laxante entra en la composición de 
polvos que se prescriben contra la dispepsia con fermen­
taciones anormales.

D o iss .— a ), Diuréticas: de dos a cinco gramos; b ), la­
xantes y purgantes: de lo a 30 gramos en limonadas y 
pociones.

In co m p a tib ilid a d es.— Acidos y sales ácidas, sales de 
calcio y plomo.

TARTRATO DE POTASA Y  SOSA

Sinonimia; Sal de Seignette.
F a rm a colo g ía .— Cristales transparentes, de sabor sa­

lino y ligeramente amargo, muy .solubles en agua.
A c c ió n  fis io ló g ic a  y  tera p éu tica .— Diurético, laxante o 

purgante, según la dosis. Como más frecuentemente se 
prescribe es como laxante contra el estreñimiento ha­
bitual.

D o s is , a ), laxante: de cinco a 10 gramos, en limo­
nada gaseosa (Sedlitpowder); b ^  purgante: de 20 a 50 
gramos en una taza de caldo desengrasado.
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In co m p a tib ilid a d es.— Las del tartrato neutro de po­
tasa.

Poción purgante:

Sal de Seignette...........................  20 gr.
Miel ........................................... 20 —
Suero de leche..............................  180 —

Para tomar de una vez por la mañana.

Niños:

Tartrato de potasa y sosa...............  10 gr.
Jarabe de cerezas (o de limón)........ 30 cc.
Agua destilada..............................  70 —

Para tomar en una vez.— Empacho gástrico.

Polvo efervescente;

Bicarbonato de sosa......................  3,60 gr.
Sal de Seignette pulverizada...........  6 —

En un papel.— Disuélvase en un tercio de vaso de 
agua y añádase:

Acido tártrico pulverizado.............. 2 gr.

En  un papel.— Bébase inmetliatamente.— Pirexias, em­
pacho gástrico.

TÁRTRICO ( á c id o )

F a rm a colo g ía .— Cristales blancos de sabor, ácido, muv 
solubles en agua, en alcohol y en glicerina.

A c c ió n  f is io ló g ic a  y  terap éu tica .— A l interior, se em­
plea principalmente en limonadas aciduladas, que se to­
man, ya solas en el curso de las pirexias, ya al mismo 
tiempo que una solución de bicarbonato de sosa, for­
mándose así, al quedar en libertad el ácido carbónico.
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S A H A T O M O  PE^ÑA-CASTILILO
S A N T A N D E R  ------------------------------------------

Destinado a enfermos del aparato digestivo, nutrición y sistema nervioso 
Clima delicioso, once hectáreas de parque, completa instalación de mecanoterapia, electricidad, calor y tera­
péutica física. Hotel de dietética. Dos hoteles para psiconeurosis. Pabellón especial de radioterapia profunda.

Sección de tozicómanos.
D i r e c t o r ,  E X C M O .  S R .  D.  M.  M O R A L E S

“ T f O Z N A  y O “ . - L A  M E J O R  A G U A  D E  M E S A

REaSOlO EFICAZ CONTRA LOS CATARROS BRONQUIALES

JA R A B E -M E D IN A  
D E  Q U E B R A C H O

Médicos distinguidos y los principales periódicos 
profesionales de Madrid; “ El Siglo Médico”, la 
“ Revista de Medicina y Cirugía Práctica”, “ El 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 Aragón” , recomiendan en 
largos y encomiásticos artículos el JARABE-ME- 
DINA DE QUEBRACHO como el último 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.

P R £ C I O t  6,5o p e a e t a e  I r a s c o
DEPOSITO CENTRAL: Sr. Medina, Serrano, 

número 36, Madrid, y al POR MENOR, en las 
principales farmacias de España y América.

A L M O R R A N A S

m
ES

Producto español a base Hamam-virg.* iSsculus hippo- 
;ast, novocaína, anestesina, etc. Cura Hemorroides in­
ternas, externas, sangrantes y padecimientos del recto. 
Tubo con cánula, 3,60 pesetas; correo, 4,1a  De venta 

en farmacias.

¿ r / E N E  USTED LA COLECCION DE M ON OGRAFIAS  

E D IT A D A S  P O R  E L  S I G L O  M E D IC O ?
¿No? Poes haga inmediatamente su pedido jr nunca se arrepentirá de ello.

íViene usted a Madrid?
Hospédese

H o te l L o s Leones de O r o
(entre Pi 
Calefact

P r e c i o s  e c o n ó m i c o a  < M a c !

Hotel Los Leones de

lerta del Sol y Gran Vía) 
lión :: Baños
l a s  a t e n c i o n e a  p a r a  l o a  m é d i c o s

Oro.-Carmen, 30.-Madrid

A N A L I S I S
d e  o r in a s ,  e s p u t o s ,  le c h e s , 

s a n g r e ,  a g u a s , e t c .

Laboratorio del Dr. E. ORTEGA
Sucesor det DR. C A L D E R O N  

C a r r e ta s .  14, -M a d r id  
F U N D A D O  E N  1 8 6 61

Indicaciones dcl FORCEPS 
y técnica operatoria del mismo

P o r  el D r .  A .  P O N S  

♦
4 PE SETAS EJEMPLAR 

♦
P E D ID O S  AL A P A R T A D O  121-M A D R lD

C o ra  e l d o le r  de cstó a a g o ^ 
acidez, d is p e p sia , « ó a i t o i ,  
d ia rre a s  e n  n id o s  y  adttUoi^ 
d ila ta r ió n  y  ú lce ra  de l estó­
m ago-, tonifica, a y a d a  a tas 
digestiones y  ab re  e l a p e s ­
to , s ie n d o  ntiligtBio m  aao 
p a n  toda s tas w ^ c s t ia s  del

ESTÓM AGO • 
IMTESTIHOS

TMia&ratflis-naabMiiLít»'
ntBii u n  <• Ciriti. tOTlM. 3t-U nD

HIGIENE DE LOS OJOS M
PODEROSO ANTISEPTICO DE LAS INFECCIONES DE LOS OJOS 

LAVADOS Y BAÑOS OCULARES
INDICACIONES; Conjuntivas, úlceras de la córnea, oftalmías, tracoma (granu­
laciones), orzuelos, dacriocistitis (fístula lacrimal), blefaritis (inflamación de los 
párpados), caída de las pestañas, formación de forúnculos, costras, abscesos, etc., etc. 

EL FRASCO LLEVA UNA BAÑERITA  
Com.: Cía. hidrargvr., o,oa gr.—Ac. carbazot, 0,01 gr.— Sal. seda. 
Homberg, 6 gr.— S. Clorenalina, X X  gotas.—Ag. bidestilada, 300 gr.

LABORATORIO IBERIA -:- Rambla Moneada, 29 -:- VICH (Barcelona)
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LABORATORIO FARMACEUTICO
P O N S ,  M O R E N O  Y O.

D i r e c t o r  D .  B E R N A R D O  .VI O R A L E S

B U R JA SO T (E S P A Ñ A )

Jarate Bañe

Telradlnamo

Septlcemlol

EDslsloiina
niutasan

Tos ferina de los niños. Tos crónica y rebelde de los adultos. Infalible e 
inofensivo.

A g e n te s  e xc lu s iv o s, J. U R iA C H  Y  C .^  S. A . — B a rce lona .

(EL IX IR  E IN YEC TA B LE )
Medicación dinamófora y regeneradora de los estados consuntivos. A base 
de fósforo, arrhenal, nucleinato de sosa y estricnina.

(IN YECTABLE)
Insustituible en la terapéutica de las enfermedades infecciosas. Estimulante 
general de las defensas orgánicas a base de colesterina, gomenol, alcanfor 
y estricniná.

(SO LUC IO N  E  IN YEC TA B LE )
Preparado cardio-tónico y diurético a base de tinturas alcohólicas decoloradas 
y valoradas de digital, estrofantus y escila.

(INYECTABLE)
Tratamiento bismútico de las espiroquitosis en todas sus formas y manifes­
taciones. Perfectamente tolerable.

A L  P E D I R  M U E S T R A S  I N D Í Q U E S E  E S T A  R E V I S T A  Y  E S T A C I Ó N  D E L  F E R R O C A R R I L
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Indicado en 

todas las afecciones de las

V Í A S  R E S P I R A T O R I A S

L a b o r a t o r i o s  V I Ñ A S  - C l a r i s ,  71  - B A R C E L O N A

BoUños y  Arrullar (S. L.). Talleres ffráñcos. Altamírano, SO. Madrid.

Ayuntamiento de Madrid




