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Y a los médicos de la X V  D i­
visión estamos convirtiéndonos en 
médicos militares de hecho. H e­
mos comenzado nuestra capaci­
tación. Sin pretensiones, sin po 
der siquiera dar un carácter de 
escuela a nuestras charlas, los 
médicos de la X V  División nos 
reunimos en las ocasiones en que 
ia actividad del frente nos lo 
permite y estudiamos.

El primer problema ha desfi­
lado ante nosotros.

¿ Dónde debe el médico situar 
su Puesto de Socorro?

La respuesta es sencilla apa­
rentemente. Todo médico contes­
taría: Aproximadamente en un 
lugar equidistante de los extremos 
que la unidad ocupa y a una dis­
tancia variable de la línea según la 
naturaleza del Puesto. Si se trata 
de un Batallón, entre los 300 y 700 
metros de la línea en terreno mon­
tañoso, y de 700 a 1.500 metros, 
aproximadamente, en terreno llano.

Por otra parte, el Puesto debe­
ría situarse en una zona no batida 
(“ desenfilada de tiro”) y a cubierto 
de la vista del enemigo (“ des­
enfilada de vista” ).

Pero, ¿sabemos los médicos 
(nos referimos, naturalmente, a 
ios médicos civiles incori>orados 
a la lucha) cómo encontraremos 
— no empíricamente, como lo he­
mos resuelto hasta ahora— un lu­
gar a cubierto de los fueges y 
la vista del enemigo? ¿Sí? ¿P o ­
demos todos los actuales médicos 
militares leer en un plano y ha­
llar la situación de nuestro Pues­
to? Cuando el militar estudia 
una operación, resuelve previa­

mente sobre el plano el proble­
ma planteado. Distribuye sobre 
el plano sus fuerzas y sobre la 
carta calcula las probables situa­
ciones de su unidad en el curso 
del ataque. Sobre el mapa prevé 
determinadas zonas que ix)r sus 
condiciones especiales de terreno 
{x)drán servir de escalones en el 
avance. ¿ Y  el médico? ¿Qué hace 
el médico? ¿No debe acaso pre­
ver también los necesarios sal­
tes de su Puesto de Socorro en el 
avance? ¿No tiene que estudiar 
también la ix)sible situación de 
su Puesto de Socorro en la reti­
nada ?

No: la mayor parte de los ac­
tuales médicos militares descono­
cemos las más fundamentales 
nociones de cartografía necesa­
ria para resolver estos proble­
mas. Hasta ahora hemos suplido 
siempre con nuestro entusiasmo 
la falta de conocimientos en este 
sentido. Ahora, las características 
de nuestra guerra con períodos 
alternativos de calma en ciertos 
sectores i>ermite a los médicos es­
tudiar.

Y  los médicos de la X V  D i­
visión hemos comenzado nuestra 
tarea.

El camarada Kurt ha sido el 
encargado de guiar nuestros pri­
meros pasos. Las enseñanzas ad­
quiridas merecen ciertamente su 
divulgación para los médicos. 
Existe un Manual, original de 
Garmendía y La Iglesia Navarro, 
titulado Lecturas de planos y ma­
pas, donde nuestros camaradas 
podrán encontrar los datos ele­
mentales para comenzar sus prác­

ticas sobre el plano. Pero no es 
suficiente: faltan en él precisa­
mente los datos que a nosotros 
más pueden interesarnos. Adjun- 
t o reseñamos las conferencias 
liara médicos del camarada Kurt. 
Eliminamos todos aquellos datos 
elementales de cartografía de to­
dos conocidos, y como él prescin­
dimos también de todo lo que a 
signos convencionales se refiere. 
.Sólo la ' práctica constante sobre 
el plano resuelve este problema 
iácilmente mejor que cualquier 
pasada descripción.

Dos casos interesan fundamen­
talmente al médico en este sen­
tido topográfico: el Puesto, de 
Socorro ha de estar desenfilado 
de vista y “ desenfilado de tiro” 
respecto al enemigo; pero para 
comprender estos conceptos, y so­
bre todo para aplicarlos, se re­
quiere necesariamente la solución 
de otros problemas previos:

P.imero. Estando el médico 
en un lugar desconocido del te­
rreno localizar, con la ayuda del 
mapa, la situación de este Puesto.

Segundo. Estando en un lugar 
conocido del terreno, y a la vista

de una ix)sición desconocida, ave­
riguar sobre el plano la situación 
exacta de esta posición.

Fácilmente creemos q u e  se 
comprenderá el porqué estos pro­
blemas son previos. Para saber 
el méJico si su Puesto estará 
desenfilado de vista y tiro, nece­
sita previamente localizar el lu-

Rn el Puesto de Clasificación 

existen a disposición de aquellos 

camaradas que lo deseen, ejem­

plares del libro ‘'Lectura de pla­

nos y mapas", de los capitanes 

de Estado Mayor Pérec Gar­

mendía y La Iglesia Navarro.

gar en que se encuentra y los lu­
gares próximos sobre el plano, las 
I>osiciones enemigas desde las 
cuales se le puede ver o tirar.

También estos problemas re­
quieren para su resolución algu­
nos conocimientos previos de me­
dida de ángulos sobre el terreno. 
He aquí los puntos fundamentales 
desarrollados en nuestras prime­
ras lecciones de capacitación.

t v  i L  s  £  c v

II  ace bastantes días que la 
Prensa rcacionaria inglesa viene 
hablando acerca de un posible ar­
misticio entre los rebeldes que se 
sublevaron el día 18 de julio y 
nuestro pueblo.

Es muy significativo el hecho 
de que precisamente los que por 
muchos conceptos sólo pueden de­
sear el triunfo de Eranco sean los

que hablan de esta forma. S i ellos 
tuvieran la seguridad de que los 
rebeldes españoles pudieran tener 
probabilidades de triunfar sobre 
nuestro pueblo, no hablarían así; 
luego esto demuestra que los par­
tidarios que los facciosos tienen en 
el c.rtranjcro desconfían de su iñc- 
ioría y que no sólo desconfían, 
sino que hacen ver indirectamente

Ya los médicos hemos empezado a capacitarnos.
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a trai’és de sus artículos que la 
7'icforia del l'ucblo español sobre 
sus enemigos está asegurada. Aun­
que nosotros demos toda la im- 
hortancia debida a cstâ  campaña 
de parte de la Prensa inglesa, el 
hecho de que esta campaña coin­
cida con la de los fascistas espa­
ñoles nos demuestra más clara­
mente lo andba e.rpuesto.

Place algunos días— apro.vima- 
damente los mismos que hace que 
la Prensa inglesa iniciara esta 
campaña— (¡ue en las trincheras 
fascistas se muestran muy parti­
darios de la confraternización con 
nuestros soldados; muy a menudo 
nos gritan que dentro de muy 
pocos días comeremos juntos el 
"turrón". Nos d i c e n  que el 
"camarada" franco está dispue.';- 
to a concertar un pacto con nos­
otros, los "rojos". ¿Cómo es po­
sible que después de la caída del 
.Norte, por las circunstancias que 
todos conocemos, a la que ellos 
dieron tanta importancia, se mues­
tren tan partidarios a "perdonar­
nos la vida"? Porque ellos saben 
que la pérdida por parte nuestra 
del Norte no significa en modo 
alguno el que perdamos la gue­
rra, porque saben que sus victo­
rias en Euzkadi y en Asturias no 
influyen en lo más mínimo en el 
resultado final de la contienda.

Antes de la pérdida de aquella 
región la balanza internacional era 
favorable a la España republica­
na, porque nuestro valiente E jér­
cito, con sus victorias de Guada- 
lajara, Brúñete, Pozoblanco y Bel- 
chitc supo demostrar que nosotros 
podíamos vencer al fascismo.

jn m o /ÍD
En estas condiciones no podía 

atreverse franco a querer pactar, 
porque hubiera sido declararse 
vencido a la vista de los países 
e.vtranjeros. Era necesario a toda 

costa obtener alguna victoria en

diado sus moros, italianos y ale­
manes.

¿Pero qué pretenden con esto
franco  y  sus aliados en el e.vtran-
jero? Tal vez quieren cesar las
hostilidades durante algún tiem-

r% ,.fc.

En la E ŝcuela de Comisarios de nuestra División.

el terreno militar para que al ha­
blar de armisticio o algo pareci­
do no se pudiera creer que lo ha­
cía a causa de las 7’ictorias que 
nuestro Ejército obtenía sobre los 
rebeldes. F  por eso buscó victo­
rias fáciles, aunque no tan fáci­
les como él creyera en un princi­
pio, para que cuando se hablara 
de armisticio no pudiera achacar­
se a las derrotas que habían cose-

po para poder mejor prepararse.
Puede ser. Ellos saben que 

mientras su Ejército se debilita y 
su retaguardia se descompone, 
nuestro Ejército se fortalece ,v 
nuestra retaguardia se organiza. 
Que mientras ellos no pueden .ms- 
iener, por nmchas razones, una 
guerra dura y larga, nosotros, co­
mo ha dicho el camarada Negrín, 
“ nos encontramos en condiciones

RECUERDOS DE LA F. U. E.
(CONTINUACION)

La declaración de incom patibilidad con e l régi­
men monárqluico

E.stábanws en los tiempos más 
azarosos de la E. U. E. No re­
cuerdo e.vactamente la fecha. Sé 
sólo que nos acababan de cerrar 
la ¡'acuitad de Medicina ,t que la 
Junta directiva de la Asociación 
Profesional de Estudiantes de M e­
dicina nos reuníamos clandestina­
mente en el Colegio de .Médicos.

Dicho sea de pasada, en la Sala 
de Juntas del Colegio de .Médicos 
se han efectuado siempre las más 
intensas reuniones de la E. U. E. 
de .Medicina. Los rectores de nues­
tra facultad no querían dejarnos

ninguna aula para reunirnos. Te­
mían que el clantor estudiantil re­
sonase con toda su fuerza en nues­
tra propia casa.

Aquella junta, aquella reunión es 
célebre en los anales de la E. U. II. 
No sé si e.x'isten, por tanto; no 
sé dónde pararán ahora los libros 
de actas de las reuniones de ¡a Di- 
rcctwa. No puedo precisar quién 
formaba aquella Directiva. Re­
cuerdo sólo a alguno que después 
he encontrado en el curso de la 
guerra. Recuerdo, desde luego, al 
entonces presidente, Mario Pitta-

de poder sostener económicamente 
la guerra aunque ésta durase dos 
años o más’'.

.No puede haber tregua de nin­
guna clase: ellos nos declararon 
la guerra, .v nosotros no hicimos 

otra cosa que empu­
ñar tas armas para 
defendernos. Ahora 
la guerra continuará, 
aunque ellos no lo 
quieran, hasta que el 
pueblo español haya 
e.vterminado a lo ;  
que la declararon .r 
echado de España o 
los invasores.

.No les valdrá a 
tos satélites de Fran­
co querer sembrar la 
duda y la desmora­
lización hablando de 
posibles compromi­
sos con los a.^esinos 
c i¡n'asores de nues­
tra Patria. N i habrá 
mediaciones ni com­
promisos ni armisti­
cios de ninguna cla­
se con los ¡raidoriw 
a España.

La guerra se ter­
minal á con el aplas­

tamiento definitivo de l-alange y 
los suyos.

Y ese aplastamiento lo lograre­
mos por la fuerza de las armas, 
con nuestro Ejército Popular.

¿Es que puede haber compro­
misos con los asesinos de millares 
de hijos de nuestro pueblo?

¿Con los que asesinan desde 
hace dieciséis meses a ancianos, 
mujeres y niños?

5. •
'feniyíi' r f

tuga, hoy capitán médico, jefe de 
los Seri'icios antigás de Carabine­
ros. Recuerdo también al flaman­
te delegado del Doctorado (yo en­
tonces, estudiante del tercer curso, 
le miraba con un enorme respeto), 
camarada Vega Montesinos, hoy 
comanauntc jefe de Sanidad de una 
de nuestras Brigadas. Y  no re­
cuerdo más. S i alguien tinnera en 
su poder el libro de actas podría 
ampliar mi relación.

J.os momentos eran muy difíci­
les. flotaba aún en el ambiente la 
disposición ministerial por la que 
Deusto y Escorial, colegios en 
poder de jesuítas 3’ escolapios, res- 
pcctivamente, eran elevados ofi­
cialmente a la categoría de Uni­
versidades 3' se les otorgaba ¡a 
atribución de conceder títulos aca­
démicos. El procedimiento era

tro

y

inaudito. De aquellos criaderos 
de invertidos fanáticos, iban a 
salir hombres con títulos idénti­
cos a los de nuestras Unn'ersida- 
dcs. .Aquellos frailes, que debían, 
en la mayor parte de los casos, 
.VIS puestos al favor, a la intriga 
o al contubernio con cualquiera 
aristocrática dama, eran equipa­
rados con nuestros maestros uni- 
7’ersitarios.

¡.os estudiantes libres no po­
díamos adormecer nuestras con­
ciencias. Todo en nosotros se re­
belaba, y utilizamos inicialmente 
la protesta escrita. ¡ Ya sabíamos 
los estudiantes cómo se llamaba 
el cesto donde iban a parar to­
das nuestras protestas 3' peticio­
nes!

Cansados de esperar, los estu­
diantes iniciamos la protesta a

I*

it. ¡ ero 
^M.orro.i
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¡N o pasarán!

ponendas de ninguna clase. Esta­
mos preparados para todos los 
ocontecimientos; sabemos que se 
avecinan días difíciles, que se es­
peran batallas decisiz'as; pero te­
nemos coufian.za en N U E S T R A  
V IC T O R IA .

Ningún soldado de nuestro 
Ejército quiere pactos con los ase­
sinos del pueblo. Su odio hacia

ellos es cada vec mayor 3' están 
dispuestos a derramar su última 
gota de sangre por la independen­
cia 3' la libertad de España.

F  cuando un pueblo con las ar­
mas en la -mano lucha como en estos 
momentos lucha el nuestro, no hay 
nada ni nadie capaz de vencerlo.

C A R L O S  T O R O
Comisario de la XV División.

'OS ^ c t t v t c L c L c L c ^ s  c l t s t í n í c t s

Kii la memoria de todos están 
todavía los recuerdos de aquel 
noviembre de 1936. Unos porque, 
fuimos testigos, otros porque se­
guían con interés todos los mo­
vimientos de nuestros milicianos; 
en un año todo ha sufrido una 
completa transformación, pero más 
(;ue todo nuestra Sanided.

En aquel noviembre triste y en 
algunos meses anteriores, nosotros 
los médicos no hacíamos Medicina, 
no hacíamos Cirugía. Medicina, 
porque entonces no había enfer­
mes : el calor de nuestros cama- 
radas de los primeros meses de 
lucha hacia que llegaran a nos­
otros : nos pedían una purga, unas 
pastillas, cualquier cosa, y vol­
vían a sus puestos avanzados. Ci­
ru g ía  tampoco: nosot.'os fuimes 
al campo con el poco material 
que con gran trabajo conseguían 
nuestros jetes, aquellos que se 
pusieron a la cabeza de la Sani­
dad en los primeros momentos: 
pero poco o mucho, al frente par­

timos con algún m aterial; lo peor, 
lo más i>enoso, venía después. 
¿ Cómo reponerlo una vez ago­
tado? Nosotros lo pedíamos, ellos 
se preocupaban de mandarlo, pe­
ro a nosotros no llegaba. Para 
los jefes militares el algodón, las 
gasas, las vendas, etc., ocupaban 
un lugar muy secundario en la 
revolución; el gasto de material 
no era grande; aquellos camara­
das luchaban con heridas abier­
tas; y sólo en las cosa', verda­
deramente graves venían al mé­
dico. Pero ;y  en las retiradas? 
En ellas perdíamos mucho, casi 
todo: esto era lo más penoso pa­
ra nosotros. ¡ Cuántas veces hu­
bimos de pe.lir les bolsas in­
dividuales y con ellas suplir las 
u-ecesidades de un herido! .\sí 
llegamos a Madrid el noviembre 
de triste recuerdo.

Ha pasado un año. todo ha 
cambiado, y aquella Sanidad, aque­
llos jefes nuestros, detalle tras

t l ’asa a la pá¡i. 4)

modo de huelgas. Huelga tras 
h.uelga, con sus persecuciones con­
siguientes, pasamos una buena 
temporada, y el remedio no se 
hizo esperar. Las Uniz'crsidades 
fueron pronto cerradas.

En este ambiente se reunió 
aquella noche la Junta directiva 
de la Asociación Profesional de 
Lstudiantes de Medicina.

No sé quién dijo, buscando so­
luciones, que los estudiantes no 
podíamos viz'ir dentro de aquel 
régimen que pisoteaba de tal for­
ma nuestras libertades e institu­
ciones. La idea se generalizó. El 
régimen monárquico nos había 
demostrado a los estudiantes li­
bres que nada podíamos esperar 
de él. Unánime fué el criterio.

Á Pero... ¿qué podíamos hacer nos- *•
potros? Alguien dijo que nuestra

misión era buscar una solución, 
siquiera momentánea, y que no 
pedíamos adoptar aquella actitud 
quijotesca de colocarnos abierta­
mente contra un régimen. Las 
persecuciones aumentarían, ¡ a s  
Uniz'crsidades continuarían cerra­
das y nuestra situación contra un 
régimen de fuerza de nada servi­
ría. No hicimos caso. Desde un 
principio nos encantó la idea. 
Nosotros teníamos que declarar­
nos incompatibles con el régimen 
monárquico. Era la única mane­
ra de adoptar una posición digna.

Había dificultades. La Asocia­
ción Profesional de Estudiantes de 
Medicina no podía tomar por si 
sola una decisión de tal enver­
gadura sin el consentimiento pre­
vio de la E. U. E. de Madrid 3’ 
de la Unión Federal de Estudian­

tes Hispanos. Pero no teníamos 
una confianza plena en estas en­
tidades superiores. En los cargos 
directivos se habían infiltrado ele­
mentos "ecuánimes" y teníamos 
miedo de que nuestra decisión fue­
ra de.zz'irtuada.

Por otra parte, hacer esta de­
claración de incompatibilidad con 
el régimen monárquico sin cono­
cimiento previo de la F. U. E. 
podría significar la e.vpiilsión.

Lo arrostramos todo. L¡i idea 
nos empujaba, y ya estábamos 
decididos. Se redactó una nota. 
¡Qui.zás ya nadie la conserz’a! 
Sólo recuerdo el final: "La A. 
P. E. .1/., en znrtud de los hechos 
que anteceden, se declara incom­
patible al régimen monárquico."

Previamente, de una manera 
"oficial", la Junta directiva en

pleno había presentado la dimisión, 
que fué aquella misma noche lle­
vada a la Dirección general de 
•Seguridad. La nota la firmaba un 
"Comité de Huelga".

Aquella noche pocos dormimos; 
la e.vcitación nos mantenía des­
piertos, y nuestras ideas iban des­
de el pensamiento en un ridículo 
grande hasta la idea de un hecho 
de importancia extraordinaria.

No hablemos ya de entonces. El 
hecho es lo que importa.

¡La F. U. E. de Medicina se 
había declarado incompatible con 
el régimen monárquico!

Las octavillas que a la mañana 
siguiente circulaban por entre los 
estudiantes cau.z(d>an risa en unos. 
¡En otros se afirmaba una decisión 
inquebrantable de luchar! R.
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Continúa el concurso entre los 
sanitarios de nuestras Compa­
ñías. La lluvia pertinaz ha crea­
do muchas dificultades en la 
marcha de las construcciones 
sanitarias de primeras líneas y 
esto nos obliga a dilatar un poco 
la fecha de su terminación, que 
se amplía hasta el día 10 del 
corriente.

Ya en nuestro próximo nú­
mero se podrá conocer el re­
sultado de nuestro concurso. 
Se c o n o c e r á  también cuáles 
son nuestras mejores Compa­

ñías en su aspecto sanitario. 
Y a la vez conoceremos tam­
bién aquellos que más estimu­
lo necesitan por parte de to­
dos.

Continúa hoy la descripción 
de la marcha del concurso. La 
mayor parte de los días son los 
mismos sanitarios los que es­
criben. Abdón Toledano y Ra­
fael del Moral comparten con 
nosotros las tareas del concur­
so, y son de estos camaradas 
varios de los juicios que a con­
tinuación siguen.

Día 26 de noviembre de 1937

Estoy oigo decepcionado del re- 
suliodo de esta visiio, porque, des­
pués de la agradable impresión que 
se saca de los restantes Batallo­
nes, se destacan mucho más las 
faifas del 66 Batallón.

Pero tenemos que hacer honor 
a la verdad: en este Batallóii he 
visto buenas cosas. Por ejemplo, 
las letrinas; excepto las dos de la 
segunda Compañía, que solamente 
son regulares, las demás están en 
buenas condiciones de higiene, y 
se están construyendo otras nue­
vas de un aspecto magnífico.

De los Puestos de Socorro, den­
tro de unos días podré hablar. 
Casi iodos están en construcción.

Tengo la impresión de que serán 
buenos Puestos de Socorro. En el 
de la cuarta Compañía encontré 
la dificultad que no puede entrar 
ni salir un herido en camilla. Se­
ría conveniente ver la forma de 
modificarlo en el sentido de que 
se salve este inconveniente.

La propaganda sanitaria en los 
Batallones, en las Compañías, hay 
que intensificarla. Hace falta Pe­
riódicos Murales. Algunas Com­
pañías ya los tienen. La tercera 
Compañía, por ejemplo, tiene que 
estimular los postulados sanitarios 
por medio de un Periódico Mural, 
cuya falta se destaca a simple 
vista.

Pero el punto más principal, que 
más me desagradó, fué la Bolsa

( V ie n e  d e  la  p á g .  3) 

detalle, cosa tras cosa, han sabi­
do hacer de esta Sanidad una 
que hoy el mundo entero adm ira; 
que empezando en el puesto más 
avanzado, en la misma linea, con 
un Puesto de Socorro en todas 
las Compañías, a una decena de 
metros de donde caen heridos los 
soldados, sigue c o n  el Puesto 
central, que controlan éstos y es­
tá dirigido por un médico; sigue 
el Puesto de Clasificación y los 
diferentes hospitales.

Nos han enseñado a todos a 
hacer triage: se hace en el Pues­
to de Compañía, en el Puesto de

de Socorro. Muy bien por las pri­
mera y la cuarta Compañía. Pero 
yo me pregunto: ¿Como curaran 
a los heridos la tercera y la se­
gunda Compañía, si no poseen 
Bolsa de Socorro? ¿Es que puede 
estar y defenderse una Compañía 
en las trincheras sin armamento?

L O  Q lT E  H ACEN " l o ;  
/ANITARroyíiEjU.- 
C U N A Í C O M P A fllA / .

El arma del sanitario es la Bolsa 
de Socorro. Y  esos sanitarios de 
esas Compañías, no serán buenos 
sanitarios si no se ocupan de te­
ner a su lado en buenas condicio­
nes su arma de trabajo. Yo creo 
también que este detalle tan fun­
damental, antes de observarlo yo, 
debió verlo el médico de Batallón.

da Victoriano Hernándes, ayuda­
do por sus compañeros, ha con­
seguido tener una buena Sanidad. 
Todos sus trabajos están a la per­
fección; únicamente el Puesto de 
Socorro tiene algunas deficiencias 
por estar en plena trinchera, y 
además tenía fusiles y demás mu­
niciones, y eso no debe estar en 
un Puesto de Socorro. En un 
Puesto de Socorro solamente debe 
estar una camilla y el material 
necesario para asistir a un herido, 
y además debe estar en el centro 
de la Compañía y algunos metros 
fuera de la trinchera.

Además, las letrinas de esta 
Compañía son inmejorables, su 
construcción es obra genial del 
camarada cabo, sobre todo lo bien 
tapadas que están y su buena des­
infección.

También tenía una buena labor 
de propaganda; el Periódico Mu­
ral reflejaba la buena actuación 
de estos camaradas; todo estaba 
completamente rellenado por ar­
tículos y consignas muy intere­
santes. E l camarada Victoriano, 
cuando lo mira, se siente compla-

Día 27

Batallón, en el de Clasificación; 
se hace triage en los mismos hos­
pitales.

H ay m ás: tenemos un periódi­
co de la División, periódicos mu­
rales de Puestos de Batallón, pe­
riódicos murales de Puestos de 
Compañía, y, como final, una Es­
cuela de Sanitarios, donde en una 
veintena de días se habilitan aque­
llos hombres que no hace mucho 
dejaban la esteva, la azada, la ofi­
cina, etc., para que desempeñen su 
humanitaria misión; todo esto en 
un año. Esperamos conseguir más.

SALAZAR

Visita a las trincheras del 71 
Batallón por los alumnos de la 
Escuela de la X V  División.

Buena impresión al principio y 
excelentes resultados al final de 
ella. Yo, como alumno de la Es­
cuela y sanitario, felicito a dicho 
Batallón por los trabajos en él 
realic:ados, y particidarmente a los 
sanitarios, por su buena actuación 
respecto a la higiene y a otros 
trabajos sanitarios.

Camaradas: Ya se ve cómo ha­
béis sido alumnos de la Escuela 
de Sanidad, y las lecciones de 
nuestros profesores veo que han 
sido acogidas con ilusión e inte­
rés, por lo cual ahora estáis con­
virtiendo en hechos el producto sa­
cado de ella.

Primera Compañía. E l camara-

10 QUE HACEN LOÍ 
JArmARIO/ J)E AlAV- 
N A /  C0J12A Ñ I A S .< ^

cido; yo también he quedado sa­
tisfecho en ver los cuidados que  ̂ • 
presta; hasta para Garbancito le 
tiene en cubierto para que no se 
moje. ^

Segunda Compañía. Bien aten­
dida en higiene y en construcción 
el Puesto.

Tercera Compañía. E l camara­
da Pedro Rodríguez, junto con 
sus camaradas, trabaja sin desean- ^

.10
el

con
ma
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so y tiene un Puesto de Socorro, 
el mejor construido hasta la fecha. 
Tiene su buen Periódico Mural 
con formidables artículos, y ade­
más dos buenas letrinas, sobre to­
do bien desinfectadas. Nadie hu­
biera dicho que había allí letrinas 
si no hubiese visto a un camarada 
que salía bien satisfecho de ver la 
buena labor de Pedro el higiénico.

¿ i
D E C ID  A  L O Í  C A  •, 
r iA T lA D A ; QUE S í  
C A L IE N T A K  COW U .  
r U D E R A  DE L A T  I t -  
T M N A Í ,  Q U E M O  T £ -  
MEnor BA/rAMTEÍ 
cadenat iapa to­
da/ TA2Af. ' ^ ‘

Cuarta Com¡ añía. La labor de 
este cabo, Exuperío Molina, no es 
menos elof/iable que la de los 
demás; todos los sanitarios traba­
jan, unos en el Puesto de Soco­
rro, otros desinfectando las letri­
nas y trincheras. Estos, a la vez 
que construían el Puesto de So­
corro, un Periódico Mural se en­
contraba en el centro de éste y 
servía como ejemplo; quiere de­
cir, que a la vez que construían 
el Puesto de Socorro, el Periódico 
Mural les ilumina como cosa muy 
interesante. Todo el Batallón me­
rece ser elogiado.

Día 30
Tropiezo con el Puesto de So­

corro del Batallón 69, que me pro­
duce buena impresión porque está 
en excelentes condiciones. Y  con 
esa alegría continúo hasta llegar a 
la primera Compañía. Están cons­
truyendo el Puesto de Socorro, que 
me figuro que será bueno cuando 
esté acabado, porque su construc­
ción y condiciones son muy bue­
nas. Observo toda la Compañía y 
continúo estando satisfecho, por­
que todo está muy bien. Letri­
nas buenas y desinfectadas, trin­
cheras limpias, buenos refugios; en 
fin, buena impresión. Sólo me dis­
gusta la falta del periódico mural. 
Hay que confeccionar periódicos 
murales porque en la segunda 
Compañía tampoco existe. Es lás­
tima que en una Compañía como 
esta segunda, en la que se ven 
muy buenos hechos de los sanita- 
rtos, y en la que se está constru­
yendo un Puesto de Socorro tam­

bién muy bueno, falte el medio 
más eficaz de la propaganda como 
es el periódico mural. Continúo a 
la tercera 3' cuarta Compañías. 
Todo lo encuentro en condiciones 
perfectas de higiene, los mucha­
chos de una 3' otra trabajan en la 
construcción de sus respectivos 
Puestos de Socorro.

M i gusto hubiera sido hablar 
con los cabos sanitarios de dichas 
Compañías, pero dió la casualidad 
que no pude hallar a ninguno; sin 
duda estaban ocupados en otros 
quehaceres. Pero los demás sani­
tarios me han prometido que en 
breve plazo tendrán todo acabado 
3' podrán tomar parte en el con­
curso, porque además tienen la 
ayuda del camarada Ojeda.

Día 1 de diciembre
Un grupo de alumnos de la 

Escuela de Sanidad visita las 
trincheras del 6/ Batallón. Todos 
vienen muy satisfechos porque 
han oído de boca de todos los sa­
nitarios las ganas que tienen de 
trabajar 3' de que las funciones 
sanitarias marchen a la perfección.

Llegamos al Batallón y nos 
acompaña el Teniente practicante 
camarada Savater durante todo el 
recorrido. La primera Compañía 
que recorremos es la tercera, don­
de sale a nuestro encuentro el ca­
marada Dimas, cabo sanitario de 
la misma. Vive perfumado; estaba 
desinfectando las trincheras y le­
trinas, sobre lo que pone todo su 
esmero. Nos acompaña. Le exa­
minamos la Bolsa de Socorro, y 
la encontramos completa; además 
tiene unas tablillas como de reser­
va para improvisar férulas en ca­
sos de fracturas. 'También nos 
dice que va a construir el Puesto 
de Socorro.

Pasamos a la primera Compa­
ñía, y nos encontramos con unas 
buenas letrinas, y las trincheras 
también están desinfectadas. L le­
gamos al Puesto de Socorro. No 
está aún terminado, pero desde 
luego se observa buena construc­
ción. Una vez terminado, será un 
excelente Puesto de Socorro. La 
Bolsa tiene todo el material ne­
cesario

Seguimos adelante. Va en la se­
gunda Compañía no se nota di­
ferencia alguna con tas otras an­
teriores. La higiene es por igual: 
buenas letrinas bien construidas, a 
falta de unas tapas; varias con­
signas adornan esta Compañía. El 
camarada cabo, francisco, viene

con nosotros y nos enseña la Bol­
sa de Socorro, que está bien com­
pleta 3' con todos los cuidados que 
requiere este material. Más ade­
lante encontramos la construcción 
del Puesto de Socorro, donde los 
sanitarios trabajan con ilusión. 
Tambié'i los demás camaradas su­
ben piedras y trabajan para for­
tificar las posiciones.

La última es la cuarta Compa­
ñía; en ésta los trabajos no son 
tan lucidos, porque el agua se em­
balsa en algunos sitios de las trin­
cheras, y esto impide también que 
no se perfeccione. La Bolsa de 
Socorro no es peor que âs de­
más. E l Puesto de Socorro tam­
bién en construcción. Tomás Vi- 
llolada, cabo de esta Compañía, 
viene con nosotros cuando ya re­
gresamos, y se lamenta que sus 
camaradas no sean celosos en la 
higiene; yo mismo he visto varias 
''seta.<;” de muy mal olor sobre el 
suelo estando la letrina muy cer­
ca, que es la que las recibe. Yo 
quiero decirles a todos los eama- 
radas que estimulen la labor del 
sanitario, porque va en beneficio 
de todos los que luchamos contra 
el fascismo.

Los sanitarios también han pro­
metido hacer un periódico mural, 
que, como ellos saben, es muy im­
portante. A'o lo olzñdan. Es que 
quieren inaugurarlo con el Puesto 
de Socorro.

La Sanidad de este Batallón 
marcha con buen rumbo, porque 
sus trabajos van bien encauzados. 
La letrina del E. AI. de este Ba­
tallón es eomo un plano del que 
se valen los sanitarios para la co i- 
feeción de otras nuevas.

Día 2
Con el camarada Aguilar visi­

tamos la Sanidad de sus Compa­
ñías. Todo está en marcha. AAda 
aún definitivamente conseguido, 
pero todo en elaboración activa. 
Algunas dificultades han surgido 
en relación con la construcción de 
los Puestos de Socorro, por falta 
de la madera necesaria; pero .?<?- 
rán subsanadas con toda seguridad 
antes del fin de nuestro concurso.

V?

¿ Y  L A /  TfJA/?

iVo encontramos a los camille­
ros. Sólo el cabo sanitario de las 
Compañías está en su puesto en 
trabajo activo. Dificultad general 
es esta que en todas las Compa­
ñías se hace sentir.

Un balance negativo tenemos 
que ofrecer respecto a la cuarta 
Compañía. En nuestra visita an­
terior regalamos un periódico mu­
ral, 3' regalamos una Bolsa de So­
corro; les felicitam os.. Hoy, el 
periódico mural, perdido en un 
rincón, mojado, demuestra bien 
claramente que no ha sido estima­
do como nosotros esperábamos.

Las letrinas destapadas. ¿Poi­
qué no se hacen unos consejos a 

modo de consignas para evitar que 
tas tapaderas desaparezcan?

Dos hechos queremos hacer re­
saltar. Uno positivo: La labor in­
fatigable de nuestro camarada Ma­
nuel Luis, que solo, sin ayuda de 
nadie, lleva la- construcción de sus 
letrinas. Un hecho negativo: No 
hay labor ninguna de propaganda 
sanitaria. ¡ Y  este es un punto im­
portante del concurso!

r

La Sanidad también fortifica.
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\\ e  II n  i o  1 1  c  s in  é  ti i c  a  s
Como anunciábamos en nuestro 

último número, la reunión médi­
ca del día 30 del ¡casado ha sido 
dedicada a la discusión del pro­
blema sexual planteado con la co­
municación del Dr Ramíres de 
Lucas. E l comisario político de 
la División, los camaradas comi­
sarios de las Bridadas, aUjunos 
comisarios de Batallones y los de 
Sanidad de nuestras Unidades to­
maron parte activa en la amplia 
discusión surijida.

Intervino también el camarada 
L E Y R A , jefe de Sanidad de nues­
tro C. de E. Especialmente, r  co­
mo invitado a nuestra reunión por 
sus profundos conocimientos en la 
materia, asiste el camarada doc­
tor M A X  H O D A N N , conocido 
socialhiíjicnista.

A  diferencia del camarada R A ­
M IR E Z  D E L U C A S , y supues­
to unánimemente que el problema 
existe, en la reunión han sido da­
das de lado las distintas teorías 
psicológicas, para enfocarse el pro­
blema desde un punto de vista 
utilitario de soluciones prácticas.

La opinión general no podrá 
extrañar: el problema es irreso­
luble en toda su amplitud. Sólo 
soluciones parciales pueden ofre­
cerse que se dejan esquematizar

en dos aspectos: cncauzamiento 
de la abstinencia forzada; solu­
ciones parciales en cuanto se re­
fiere a facilitar las relaciones se- 
jaiales normales.

Respecto al cncauzamiento de 
la abstinencia forzada en los fren­
tes, unánime y general ha sido 
el acuerdo: educación higiénico- 
social.

Distintas han sido las opinio­
nes en lo que concierne al impor­
tante aspecto que al segundo pun­
to respecta. Falto todavía de un 
acuerdo en este sentido, no po­
demos decir nada en definitiva. 

ALida tiene esto de extraño, si se 
piensa en la envergadura del pro­

blema.
Mas ya hoy comenzamos a ofre­

cer soluciones prácticas parciales. 
E l Dr. M A X  H O D A N N  ha re­
cogido en un artículo que a con­
tinuación transcribimos las distin­
tas interpretaciones señaladas en 
la reunión. Con su autoridad de 
sexólogo nos marca además pau­
tas a seguir en el aspecto social- 

higicnista.
Agradecemos desde estas líneas 

al autor de “ Amor y se.vualidad" 
el interés que se ha tomado para 
con nosotros.

Oe o n - s t c l e i e a c í o n e s d
e n  e

s o h e e  e l  p e o  

i  & i ¿ v c t t o

a e n i a  s e x u a l

El punto de vista con que has­
ta ahora se ha intentado tratar 
el problema sexual en el E jér­
cito lo ha sido, bien desde un 
aspecto de organiz,ación militar, 
o bien desde una perspectiva pu­
ramente médica. Considerado des­
de su aspecto de organización, el 
problema parece muy sencillo: la 
guerra es un estado social pato­
lógico. La abstinencia del solda­
do impuesta por la guerra es, 
igualmente, un estado patológico. 
De este razonamiento algunas en­
tidades oficiales hacían una de­
ducción sencillísima: hay prosti­
tución; en todas las guerras la 
prostitución ha sido el ventil del 
déficit sexual del soldado. Así, se 
trata solamente de establecer una 
relación entre la tropa la pros­
titución, de una muñera que el 
funcionamiento militar no resulte 
perjudicado y la salud del solda­
do sea expuesta lo menos posible.

Los puntos de vista puramente 
médicos hasta ahora disciítidos, 
conciernen, como puede compren­
derse, en primer lugar a la pro­
filaxis de las afecciones venéreas, 
y en segundo término a la indi­
cación de que en verdad la abs­
tinencia sexual prolongada puede 
conducir a disturbios nerviosos, 
al incremento de la irritabilidad 
general y con esto a una debili­
tación considerable de la capaci­
dad de resistencia del soldado.

Una prostitución bien vigilada 
en su aspecto venéreo podría tam­
bién desde este punto de vísta 
médico bastar para impedir el in­
cremento de las consecuencias ner­
viosas de la abstinencia .sexual.

Pero tanto la valoración pro­
piamente de organización como la 
efectuada desde un aspecto pura­
mente médico de este problema, 
sin duda muy serio, no tienen en 
cuenta un punto fundamental: so­

mos un Ejército político, un E jéi-  
cito Popular con un programa de­
finido. Con un programa que en­
cierra las nuís importantes exigen­
cias del progreso humano, y con 
esto, naturalmente, también el sa­
neamiento de las relaciones sexua­
les que no pueden ser logradas en 
el período capitalista de la huma­
nidad. Porque tanto tiempo como 
el ejercicio del instinto sexual na­
tural se considere más o menos 
como un rebajamiento de la dig­
nidad humana, ciertamente e.vcusa- 
ble, pero existente— .v esto es la 
esencia de la ética cristiana apro­
piada por el capitalismo— , tanto 

tiempo no .'¡e puede pensar en es­
tablecer un nivel humano igual y 
una equivalencia de los sc.vos.

Para los fascistas es mucho más 
sencillo. Cuando les conviene, la 
mujer para ellos es un “ objeto de 
uso" y se valora con un precio 
z’ariablc, que depende de si “ sol­
dados ■’ u “ oficiales " quieren 
compensar su déficit sexual.

El Ejército Popular no puede 
situarse en este plano. En tanto 
que aparece para nosotros el pro­
blema de la- prostitución, debería 
ser tratado también en el sentido 
de un saneamiento de la misma. 
Demos posibilidades a las prosti­
tutas de entrar en el camino eco­
nómico de la producción de gue­
rra; relevémoslas de la necesidad 
de ganarse el pan por la venta de 
su cuerpo; creemos profilactorios 
al modo que en la Unión Sovié­
tica está probado hace muchos 
años que proporciona grandes re­
sultados. La solución del problema 
sexual del soldado y del problema 
en general debe ser buscado por 
otros caminos.

En primer lugar, se trata de li­
berar los problemas se.x-uales del 
velo que hoy todavía los encubre. 
Creemos en la tropa una atmósfe­
ra que puede ser justificada cien­
tíficamente para la discusión de 
ios problemas se.x'uales. Para esto 
es necesario el esclarecimiento so­
bre el hecho de cjue el onanismo 
es un método de distensión abso­
lutamente inocuo, a pesar del he­
cho de que a la larga no puede 
proporcionar la misma satisfacción 
que la conjunción de los se.x'os. 
Pero teniendo en cuenta que en 
muchísimos casos aparecen des­
pués de actividades onanísticas de­
presiones y sensaciones de angus­
tia ante “ consecuencias" imagina­
rias, es necesario subrayar con 
toda claridad que no hay tales

“ consecuencias d a ñ o s a s " ,  aun 
cuando las “ advertencias" vengan 
de quien puede parecer altamente 
“ autorizado” . Se encuentran gra­
ves interpretaciones sobre supues­
tos daños del onanismo aun en 
tratados anarquistas relativamente 
progresivos muy difundidos en 
España. En verdad, no hay tales 
daños.

La solución de este problema 
es, por lo tanto, sólo de esclareci­
miento. Tocamos un  problema 
educativo de gran envergadura 
cuando nosotros— lo que no pode­
mos evitar— empezamos a ocupar­
nos de la transformación de la 
■‘ moral". Co)iozco camaradas, es­
pecialmente del .Sur del país, que 
me han contado que cuando han 
estado con permiso su novia ha 
recibido una gran alegría y han 
llorado también mucho cuando el 
permiso terminó...; por lo demás, 
“ naturalmente", él ha tenido que 
ir a un burdel. ¿Por qué? Porque 
la muchacha ha opuesto, natural­
mente, una resistencia a todas 
las aproximaciones sexuales antes 
del matrimonio. Pues bien, todo 
eso no es “ natural" en ningún 
caso, sino por el contrario, muy 
“ antinatural", como todo lo que 
nos está adherido todavía por la 
tradición de la moral sexual ca­
tólica. Y  no se puede terminar con 
esto diciendo: “ ¡Hay que educar 
a las m ujeres!" *¥o. Hay que 
educar ante todo a los hombres, 
ya que ellos mismos son los de­
fensores de la estúpida doctrina 
de que la mujer tiene que ir tdr- 
gen al matrimonio, y que miran 
d e spreciativamente, considerando 
como “ putas", a la mayoría de 
aquellas mujeres que tienen rela­
ciones con un hombre antes de la 
boda. .Mientras nuestros soldados 
no notan por sí mismos que la 
inaccesibilidad de sus muchachas 
está causada esencialmente por el 
miedo justificado a la disminución 
de su valor, un saneamiento de 
las relaciones se.vuales precisamen­
te para nuestros camaradas más 
jóvenes no será logrado ni aun 
proporcionando los permisos apro­
piados y ellos se quedarán con el 
burdel..., y en este sentido la en­
señanza sobre la profila.xñs es ne­
cesaria V buena. Por lo demás, 
hay que hablar también de cómo 
puede ampararse la mujer, tanto 
contra las enfermedades venéreas 
como contra el embarazo involun­
tario. Este último punto casi no ha 
sido tratado en España. En todo
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caso, no de la forma popular ne­
cesaria que hiciera estallar el mar­
co de una cierta literatura intelec­
tual. Es necesaria la enseñanza 
sobre lo inofensivo del onanismo. 
Pero todo esto no basta. Educa­
ción a la comprensión por una 
nueva moral, la lucha contra la 
mala conciencia constante en las 
actuaciones sexuales, es una tarea 
que desde el punto de vista del 
fortalecimiento de nuestra facul­
tad de resistencia nerviosa, debería 
ser agregada al trabajo político 
cerca de las tropas. Se podría tam­
bién pensar en recoger en nuestros 
Puestos sanitarios o en nuestros 
C omisariados políticos las pregun­
tas de los camaradas que toquen 
al dominio sexual 3', o bien con­
testarles en nuestras revistas o 
en nuestros periódicos, o bien to­
marles como punto de partida para 
discusiones. E l tiempo de impedir 
que estos problemas salgan a la 
luz ha pasado. Con esto no se re­

suelve nada. Tenemos que abor­
darlos con las armas de la cien­
cia 3' de la claridad que nos pro­
porciona nuestra coinñcción polí­
tica.

Todos nosotros obtendremos una 
ventaja: l í l  agobio individual dis­
minuirá, la facultad de resisten­
cia de la tropa aumentará. La con­
fianza entre todos crecerá cuando 
todos sepan que solamente en co­
mún se van a resolver las dificul­
tades, pero sólo cuando se termine 
el Juego del escondite que hasta 
ahora domina el terreno sexual. 
Así, el esfuerzo para una política 
sexual con base científica forma 
parte de la gran lucha que soste­
nemos como z'anguardia del pro­
greso humano 3' que sostendremos 
hasta que el último representante 
del obscuro pasado, el último par­
tidario del fascismo, sea obligado 
a abandonar el suelo de España.

M A X  HODANN

i í^una-s c o n s td e v a c io n ^ s  e l  i v a ia -

n v ie it ío  ele lee sa.Kna-

A consecuencia de haberse pre­
sentado bastantes casos de acario- 
sis en nuestra Brigada, y por 
acuerdo de una de nuestras pasa­
das reuniones médicas, iniciamos 
el estudio comparativo de los di­
versos tratamientos que a con­
tinuación se expresan.

Primer tratamiento.— ú m ero 
de enfermos, 10. Este grupo fué 
tratado del siguiente modo: La­
vado jabonoso y ducha. Fricción 
con hiposulfito de sodio al 60 por 
100, durante diez minutos. Nueva 
fricción con solución de ácido 
clorhídrico al 3 por 100 durante 
otros' diez minutos. Ropa limpia, 
recogida de mantas. Pasadas seis 
horas, repetición del tratamiento, 
y al día siguiente lavado jabono­
so, ducha y ropa limpia. Alta.

Segundo tratamiento.— Número 
de enfermos, 10. Pomada de Hel- 
merich. Primero, lavado jabonoso, 
ducha, fricción con la pomada de 
Helmerich, ropa limpia y recogida 
de mantas. Este tratamiento se re­
pite durante tres días consecutivos, 
y al cuarto, lavado jabonoso, du­
cha, ropa limpia y alta.

A  pesar de nuestro interés por 
tratar otro grupo con el Mitigal 
que fabrica la Farmacia Militar, 
y aunque la División ha hecho 
todo lo posible por suministrár­
noslo, no ha sido posible llevarlo

a la práctica por no haber exis­
tencia de dicho medicamento.

Tercer tratamiento.. —  N úmero 
de enfermos, 10. Bálsamo del Pe­
rú al 25 por ICO. Lavado jabono­
so, ducha, fricción con el bálsa­
mo, ropa limpia y recogida de 
mantas. Se repite este tratamien­
to durante cuatro dias consecuti­
vos. El mismo cuarto día, lavado 
jabonoso, ducha, ropa limpia y 
alta.

impresiones.— En el primer tra­
tamiento, al presentarse los en­
fermos por él tratados para se­
gunda cura, nos manifiestan que 
han disminuido notablemente sus 
picores: vuelven al día siguiente 
para recibir la ducha, comproban­
do que han desaparecido todas las 
molestias en ocho de los soldados 
sometidos a este tratamiento. Es­
tos fueron reconocidos nuevamen­
te al cabo de cuatro días, obser­
vando cpie estaban completamen­
te curados. En días sucesivos, he­
mos tratado hasta ciento veinti­
siete soldados con acariosis por 
este procedimiento y los resulta­
dos no han podido ser más ha­
lagüeños. Sólo en dieciséis casos 
tuvimos que repetir el tratamien­
to, que fué suficiente con una cura 
hecha seis días después de la pri­
mera. No hemos visto ninguna 
piodermitis como causa del trata­

miento ; sólo algunos casos de 
simples dermitis que curaron rá­
pidamente unos días después sin 
tratamiento alguno.

En el segundó procedimiento 
terapéutico hemos observado que 
las molestias, además de amorti­
guarse con más lentitud, sólo he­
mos llegado a la desaparición 
completa de éstas en seis de los 
casos tratados, viéndonos al mis­
mo tiempo sorprendidos por la 
aparición de piodermitis en al­
gunos de ellos, dos, que no exis­
tían antes de empezar el trata­
miento.

Tercer tratamiento.— Además de 
ser más lento que los anterio­
res, sólo hemos conseguido amor­
tiguar los síntomas de esta en­
fermedad.

Ante los sorprendentes resulta­
dos obtenidos con el primer pro­
ceder curativo, como vía de ob­
servación hicimos dos lotes de 
diez enfermos cada uno.

Uno de los lotes fué tratado 
con hiposulfito de sodio solamen­
te, precedido de la consiguiente 
ducha jabonosa, cura repetida seis 
horas después.

El otro lote fué tratado’ de igual 
modo, sustituyendo el hiposulfito 
sódico por la disolución clorhí­
drica, sin que en ningún caso de 
los dos lotes obtuviéramos nin­
guna curación, debido, conforme 
a nuestra suposición, a que los 
buenos resultados obtenidos se de­
ben a la acción combinada de am­
bos medicamentos. En efecto: el 
fundamento de toda la farmacolo­
gía antisárnica consiste en hacer 
llegar a los ácaros productores de 
la enfermedad el azufre lo más 
finamente dividido ¡xisible, y sa­
bido es que las partículas más 
pequeñas a que se puede llegar 
por división son las micelas o par­
tículas coloidales, cuyo tamaño se 
halla comprendido entre una dé­
cima y una milésima de miera.

Con el tratamiento hiixisulfito- 
ácido clorhídrico se consiguen dos

¿Habéis leído “ Mis Universi­

dades” , de Máximo Gorki ? Aún 

me queda el buen sabor de boca 

de su lectura. Es algo magnífico. 

Retrata la desgracia a que había 

llegado la clase intelectual rusa 

prerrevolucionaria. Los médicos 
podemos aprender mucho como

cosas; en primer lugar, rómi>ense 
con el frote los túneles que el pa­
rasito labra, y, por otra parte, no 
es menos sabido que los polisul- 
furos e hiposulfitos (que polisul- 
furos son también), tratados pol­
los ácidos, precipitan azufre co­
loidal (blanco lechoso), con des­
prendimiento de anhidrido sulfu­
roso, conforme demuestra la si­
guiente reacción:

S-OaNa: (Hiposulfito sódico) -h 
-f  CIH (ácido clorhídrico) =  
-  2ClNa (do; ■ uro de sodio) - f  
-{- SO2 (anhídrido sulfuroso) -f- 
-f- H2O (agua) -f- S (azufre co­

loidal).

Con este procedimiento se con­
sigue, como se ha visto, el ideal 
del tratamiento: rotura de túneles 
con los jabones alcalinos, ayuda­
do por las fricciones de hiposul­
fito y ácido clorhídrico, y una 
vez al descubierto los parásitos, 
hacer llegar a ellos las impalpa­
bles partículas del azufre. ,

Creemos con esto probada su­
ficientemente la bondad del pro­
cedimiento.

C on clusion es .— Hemos compro­
bado la excelencia del primer pro­
cedimiento sobre todos los demás, 
por su fácil realización, por su 
rapidez, por no originar otras le­
siones y, finalmente, por sus bue­
nos resultados.

En cuanto al segundo proce­
dimiento. nos parece mucho más 
sucio, produce piodermitis, de más 
difícil aplicación, sobre todo en 
los Puestos de Socorro, y mu­
cho menos eficaz.

El tercer procedimiento creemos 
cpie debe ser proscrito.

Por nuestra parte, hoy empe­
zamos un nuevo reconocimiento 
de los individuos de todas las 
Unidades de la Brigada, para tra­
tar rápidamente todos los casos 
que pudieran presentarse.

A. M. NAVARRO  

R. SALAZAR  DENCHE

miembros intelectuales de un Es­
tado. ¡ Pedidlo!

* Hí ♦

Camarada Núñez: ¿Recuerdas 
que hace unos días no te pudi­
mos enviar e l “ Arguelles” ? 
Pues ya sabes el motivo. Un 
camarada nuestro lo tiene hace 
un mes. ¡ Seguro que se lo debe 
saber de memoria!

Ayuntamiento de Madrid
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Ha sido incrementada en estos 
últimos días merced al trabajo de 
nuestro Comisario.

Por este motivo comenzamos

clel

Q̂ no âff
internacional,d c l proletariado 

Dimitrof.

Historia de España, Menéndez 
Pidal.

^naiD AD

Sobre la necesidad de los Puestos 
de Clasificación

Casos especiales

^ t- L í% l

hoy la publicación de las nuevas 
obras recibidas, ciue están a dispo­
sición de los camaradas de los 
Batallones, y junto a ellas la de 
otras obras que ya estaban en 
nuestra biblioteca y que juzgamos 
interesantes.

Patología Quirúrgica, Arguelles. 

Clinica de la Tuberculosis pul­
monar en el adulto, Neuman. 

Herencia y Constitución, Bauer. 

Anatomía Patológica, Aschoff.

Diagnóstico Quirúrgi c o , De 
Quervain.

FJ Sistema Retículo-Endotelíal, 
Pittaluga.

Patología Medica, Bañuelos. 

Manual d e  Bioquímica, Ca- 
meron.

Servicio y Táctica de Sanidad 
en Campaña, Ramos de Molins.

Los Ejercicios de cuadros sobre 
el plano y las Conferencias de 
Oficiales, Capitán La Iglesia Na­
varro.

Cómo me hice m a r x  i s t a, 
A. Chapovalov.

E l Fuego, H. Barbusse.

E l domingo sangriento, M áxi­
mo Gorki.

E l hijo del hombre, Emil Lud- 
wig.

La primera generación sovié­
tica, A  Kosarev.

Por encima de todo, la unidad

Cuando las formaciones hos­
pitalarias están escalonadas en 
una carretera única o hay una 
antes de las divisiones de ru­
tas, ¿puede el primer hospital 
tener adjunto o funcionar como 
puesto de clasificación?

En el número anterior, a la 
pregunta “ ¿Son necesarios los 
puestos de clasificación ? ” *he-

zás demasiado simples, y la du­
da, en términos generales, no 
existe. Mas, insistimos, hemos 
hablado en términos generales 
y muchas dudas han quedado 
flotando en el aire cuando de 
casos particulares se trata. Uno 
de estos puntos no claros, qui­
zás el más importante, se re­
fiere a la pregunta que encabe-

¡Q uierol, A  Avdeenco.

Mis Universidades, Gorki.

Cuerpo y Espíritu, Novoa San­
tos.

La Ciencia soviética conquista 

el Polo.

Lenin (recuerdos), N. Krups- 

kaia.
Los Apóstoics, Renán.

Novelas ejemplares, Cervantes.

E l Rey Lear, Coriolano y 

II ande t, Shakespeare.

lobagola, autobiografía de un 

salvaje.

Paz, Glaeser.

La Pintura Española, Mayer.

Llotcl América, María Leitner.

La Religión, V. I. Lenin.

Romancero Gitano, F. García 

Lorca.

Kamo (La vida de un verdadero 

revolucionario), S. Oboletnskaia.

La conquista del pan, Kropot- 

kine.

Un patriota cien por cien, Upton 

Sinclair.

Para terminar recordamos a los 

camaradas médicos que los libros 

no deben tenerse más de quince 
días, iwrque se causa un perjuicio 

grande a los demás camaradas. E s­

peramos, por lo tanto, la devolu­

ción pronta de aquellos que estén 

en este caso.

¿ K \

mos contestado afirmativamente za estas líneas y (pie habrá se­
de una manera general. Los ra- guramente saltado a la mente
zonamientos son sencillos, cpii- de todos.

Ayuntamiento de Madrid
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El problema, cuando los hos­
pitales están escalonados en una 
carretera única o cuando sin es­
tar escalonados hay uno delante 
de las divisiones de rutas, a 
nuestro modo de ver tiene dos 
aspectos distintos, según la dis­
tancia del primer hospital a los 
puestos de socorro de las uni­
dades en combate.

Cuando la distancia es larga 
no haj' problema. La necesidad 
de un puesto de clasificación 
salta a la vista. Pensemos en 
la rectificación de cura, tan ne­
cesaria en muchos casos, tenien­
do en cuenta las condiciones am ­
bientales de un puesto de soco­
rro de Batallón en combate. 
Pensemos también en la ne­
cesidad de determinadas prefe­
rencias en el traslado, de un 
triage justo antes de recorrer 
la larga distancia hasta el pri­
mer hospital. Cierto que se ha 
hecho un triage en el puesto de 
socorro de la unidad en com­
bate, pero este triage de peque­
ños núcleos pierde mucho de su 
valor cuando se añaden heridos 
de otras unidades. Puede darse 
por ejemplo el siguiente c a so : 
En un puesto de socorro se ha 
hecho un perfecto tr ia g e ; no hay 
heridos de vientre, no hay he­
ridos con amputación traum áti­
ca ni con grandes hemorragias, 
y se trasladan en una misma 
ambulancia un herido de cabe­
za y  uno de tórax graves y 
cuatro o seis leves o menos g ra ­
ves. En otro puesto de socorro 
el problema es distinto: Han 
hecho también un triage justo. 
Tenían tres de hemorragia, dos 
de vientre, uno de amputación 
y varios leves. No puede eva­
cuarlos todos y quedan forzo­
samente algunos graves. Sin em­
bargo, los leves del otro puesto 
de socorro que traslada su am ­
bulancia podían perfectam ente 
esperar. Solución del problem a: 
Un puesto intercalado entre los 
puestos de socorro y  los hospi­
tales, donde ya en mayores nú­
cleos se hace un triage más per­
fecto.

No creemos cpie haya prob.J,e- 
ma en los casos representados 
en el esquema adjunto. Si la dis­
tancia de los puestos de soco­
rro al primer hospital es gran­
de, no hay d u d a: el puesto de 
clasificación se impone.

El problema cambia de aspec­

to cuando la distancia es corta. 
Cuando, por ejemplo, el hospital 
primero está a cuatro o seis 
kilóm etros (en algunos casos los 
hemos visto a menos distancia) 
del frente.

Naturalmente que en estos 
casos las variaciones posibles, 
las condiciones de cada uno pue­
den ser tan varias que es qui­
zás el jjnico punto en que no

pital que esté a muy corta dis­
tancia del frente, se pretende 
fundamentalmente evitar un es­
calón a los heridos que a este 
mismo hospital pudieran venir.

Nada salían ganando los he­
ridos que irán a los restantes 
hospitales.

El hospital, por otra parte, 
sale en cierto modo perjudica­
do ; El movimiento continuo, por

podremos decir de una manera 
d ecisiva: " El puesto de clasifi­
cación no puede confundirse con 
el hospital ” . Sin embargo, cree­
mos, apuntamos, la convenien­
cia de que el puesto de clasifi­
cación y el hospital no estén 
juntos. Los razonamientos que 
nos llevan a esta conclusión no 
son en absoluto contundentes. 
Cuando el puesto de clasifica­
ción se sitúa en un primer hos­

muy buenas condiciones que 
reúna, perjudica considerable­
mente. El constante ir y venir 
de ambulancias, el ajetreo per­
sistente le hacen un fácil ob­
jetivo de aviación y cpiizás de 
artillería. Se nos podía d e cir: 
“ Bien;  entonces los puestos de 
clasificación también están ex­
puestos a estas últimas contin­
gencias ” . Naturalmente que lo 
están, y por esto no queremos

unir también a este riesgo el 
hospital al que el puesto de cla­
sificación se uniera.

Mas, a pesar de estos dos úl­
timos razonamientos que nos ha­
cen pensar en la inconveniencia 
de que el puesto de clasifica­
ción se sitúe en el hospital, algo 
aún se nos resiste un p u n to ; 
¿P ara qué un escalonamiento in­

necesario para los heridos que a 
este hospital vienen? Cierto, y 
este punto puede resolverse. El 
jefe del puesto de clasificación 
puede evacuar a este hospital, 
primero, aquellos heridos que 

calcule y que sepa por su cons­
tante enlace que puede asistir 
convenientemente. No hace fal­
ta el descender los heridos de 
las ambulancias para este caso y 
el problema queda resuelto.

Volverem os a repetir que el 
terreno es el que condiciona esto 
en la mayor parte de los caso i 
y  las especiales modalidades del 
tipo del emplazamiento del hos­
pital.

Nuestra opinión es que el 
puesto de clasificación no debe 
estar nunca en el primer hospi­
tal en los casos enunciados.

Nos queda por estudiar un ca­
so especialísimo en que los 
puestos de clasificación no son 
necesarios. Supongamos una 
operación de poca envergadu­
ra, hospital cercano al frente y 

de gran capacidad. Para nues­
tro objeto pueden ocurrir dos 
c a so s: En el primero, si las am­
bulancias no llegan a los pues­
tos de socorro mismos, el pues­
to de clasificación es necesario.

En el gráfico 3 se representa 
un caso esquemático tomado de 
una realidad vivida. Una briga­
da actúa en terreno montañoso. 
Las ambulancias llegan hasta 
un punto donde convergen las 
artolas necesarias para este te­
rreno. El hospital está a tres 
kilómetros. El puesto de clasi­
ficación es necesario. Se situó 
lógicam ente en el punto de con­
vergencia de las artolas.

Sólo en el caso, improbable y 
difícil en la realidad, de que las 
ambulancias lleguen basta los 
puestos de socorro por vías dis­

tintas o convergentes, el puesto 
de clasificación no es necesario. 
Pero en estos casos la sala de 
triage es el puesto de clasifica­
ción de ese combate.

Á -
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Y conseguiremos mejores re­
sultados. Dijimos al comenzar 
que difícilmente superaríamos 
la marca del tercer curso. Sólo 
con más entusiasmo por parte 
de los muchachos, difícil ade­
más de conseguir por el alto ni­
vel establecido por los del ter­
cer curso, se podría hacer algo 
más.

En camino estamos de supe­
rarnos a nosotros mismos. Y no 
hay nada nuevo en el aspecto 
material. Todo sigue igual. El 
horario, las clases, la distribu­
ción del trabajo, los instructo­
res; todo sin variación alguna 
respecto al tercer cursillo. No 
encontramos otra explicación 
que el entusiasmo, y a ella he­

mos de atenernos. Camaradas 
del cuarto cursillo: Seguid como 
hasta aquí y estableceréis un 
record ya difícil de batir.

La Escuela de Sanidad está 
cada día más orgullosa de vos­
otros. Cuando volváis a las trin­
cheras encontraréis h e c h a  la 
mayor parte del trabajo mate­
rial que a una Sanidad de Com­
pañía compete. Mejoraréis el 
alto nivel que dejaron en la Es­
cuela los camaradas del tercer 
cursillo. Antes no había nada: 
ni conocimientos, ni material, ni 
medios. Ahora lo tenéis todo; 
sed dignos de las enseñanzas 
adquiridas. ¡ Idead nuevos me - 
dios de trabajo! ¡Trabajad siem­
pre como lo estáis haciendo en 
esta Escuela de Sanidad!

ríT  c/c S c t n í c l a . c l

La Escuda de Sanitarios de 

la X V  División tiene ya una 

hermana. A lo lejos hemos se­

guido su gestación, sus primeros 

balbuceos, su desarrollo inicial y 

sus exámenes. Ya la Escuela de 

Sanidad de la XI I I  División em­

pecé su marcha. Hemos esperado 

impacientes, y hoy señalamos con 

júbilo el resultado del primer 

cursillo de la Escuela hermana.

Estamos seguros del éxito. Las 

dificultades iniciales, que nosotros 

por experiencia conocemos, serán 

abatidas. La Escuela seguirá su

marcha, y en futuro próximo po­

drá ofrecer un balance de hechos 

que hablará por sí solo.

Con atención seguiremos los pa­

sos de la Escuela que acaba de 

crear una primera generación de 

sanitarios conocedores de sus obli­

gaciones 3' conscientes de su de­

ber. Les felicitamos, y esperamos 

que al regreso a sus trincheras 

sean unos maestros de sus camara­

das. A  la Escuela, nuestro más 

cordial saludo y el ofrecimiento 

de nuestra ayuda en todo mo­

mento.

a d es  en  ttu.es€vas veitttio tt& s nocítM,t:ita s

Todas las cosas de nuestra Es- nes nocturnas se incrementan tam- 

cucla siguen hasta ahora nn rit- bien.
mo ascendente. Nuestras reunió- Todo el buen humor contenido

. k

del dia se volcaba libremente en 

ellas. Se cantaba, se bailaba, se 

hacían tonterías. También se dis­

cutían toda clase de asuntos con­

cernientes a la P'scuela.

Han nacido varias novedades en 

una mutación sorprendente. Entre 

las distracciones de nuevo cuño 

figura un repertorio de canciones 

antifascistas hechas por varios 
compañeros, un acordeonista y 

unas excelentes parodias de los 
camaradas oficinistas, entre las que 

están: E l camarada Cal y su in­
térprete, E l camarada Goryan, E l 
camarada Pedro, E l camarada Ra­
fael en instrucción de Infantería, 

El camarada Colmenero en clase 

Antigás y El 'I'eniente Pedro.

Contábamos antes con dos o tres 

parodias diversas; ahora tenemos 

muchas más. Muchas más cancio­

nes también (entre ellas el himno 
de la X V  División, original de 

nuestro camarada Comisario Toro).

Finalmente, en nuestra idtima 

reunión, varios camaradas impro­

visaron con sus voces el Momento

musical, de Schubert, imitando una 

orquestina. El ensayo, sin preten­

sión ninguna, tenía por objeto di­

vulgar entre los alumnos aquellos 

motivos más fundamciUales de la 
música universal. Se anunció ur.a 

continuación para muy pronto a 

base de Beethoven, Mozart, etc.

Cuando la vitalidad de un gru­

po de hombres se manifiesta de 
manera tan espléndida y espontá­

nea como se viene haciendo en 

nuestras reuniones, se sienten de­

seos de canalizarla. No se puede 

hacer nada mejor con fan buen ma­

terial.

De hecho, ella misma se iba ca­

nalizando ya suavemente mientras 

se aumentaba el número de paro­

dias y canciones.
Entremos a fondo en esa cana­

lización. Seamos artistas con plena 

conciencia.

Saludemos en esos atisbos de 

obra armónica, que son nuestras 

nuevas distracciones, a los signos 

seguros de futuras reuniones tan vi­

tales como preparadas y perfectas.

c t  L t t a v e v

(Música dal “ Chíblri” y análogas)

De lienzo 3' marco del lienzo, 
la artola litera consta.
De dos arcos de sostén, 
y correas de la capota.

y tiene un cojín de cuero 
para que de almohada sirva.

Hay también puente de apoyo, 
dos latiguillos externos, 
el superior e inferior, 
y otro latiguillo interno.

De color caqui teñida, 
hay, por fin una cubierta, 
que es de Heneo impermeable 
que a los heridos proteja.

Por medio de pasadores, 
la articulación se fija.

La Cruz Roja en fondo blanco 
la cubierta ha de llevar, 
y por último el emblema 
de Sanidad Militar.

c
se
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SOBRE LA DEFENSA 
ANTIGAS

Camaradas sanitarios:
Alumnos de la Escuela de S a­

nidad de la X V  D ivisió n : D u­
rante vuestra estancia en la tís- 
cuela todos habéis podido ob­
servar que son muchas y gran­
des las enseñanzas que se sacan 
de la misma. Aquí aprendemos 
cómo se hace una primera cu­
ra, cómo se cohibe una hemo­
rragia, cómo se reduce una frac-

)s signos 

es tan vi-

do blanco

¡os sanitarios instructores de nues­
tra Escuela.

importante como las que os aca­
bo de citar, a la que debemos 
dedicar toda nuestra atención, 

es a la clase que sobre guerra 
química nos da diariamente 
nuestro profesor antigás, cama- 
rada Colmenero. En esta clase, 
(pie encierra un valor muy im­
portante (por lo menos yo así 
lo juzgo) en la que con pala­
bras claras y sencillas nuestro 
profesor nos explica todo aque­
llo que él cree más necesario 
para nuestra capacitación sobre 
un posible ataque con agresi­
vos químicos, y  que está al al­
cance de los cerebros más cor­
tos, nosotros tenemos el deber 
de sacrificarnos un poco y es­
tudiar con el fin de poder reco­
ger y retener en la memoria to­
das aquellas cosas ((ue puedan 
sernos útiles para defendernos

contra cualquier clase de agre­
sivos, y al mismo tiempo para 
que el día que volvamos a las 
trincheras poder enseñar a los 

camaradas que luchan con el fu­
sil o la am etralladora cómo se 

maneja una careta y la impor­

tancia de la misma; pues tened 
en cuenta que ningún soldado 

de nuestro Ejército debe de ig­
norar esto, pero para conseguir­
lo, nosotros debemos de ser unos 
profesores más para elios, y 
para esto es necesario cpie nos­

otros estemos lo suficientemen­
te capacitados para desarrollar 
esta labor, y es por lo que yo 
os invito a (pie prestéis toda la 

atención que podáis, pues cuan­
tos más conocimientos poseamos 

más fructífera será acpiélla.

¿De qué nos serviría la po­

tencialidad de nuestras armas y 
el valor de nuestros soldados 
ante un ataque enemigo a base 
de agresivos químicos, si des­

conocemos el manejo de la ca­
reta y los medios de defensa 

contra ellos? En este caso el 
valor de nuestro Ejército sería 
completamente nulo. Pero si 
ocurre lo contrario, o sea que 
cada soldado sabe aplicarse una 
careta pronto y bien y reconoce 

cómo y cuándo han sido lanza­
dos estos agresivos, en este ca­

so no tendremos nada que te­
mer, porque nos encontraremos 
lo suficientemente preparados 
para hacerles frente y comba­
tirlos.

Y  para terminar, quiero que 
recapacitéis un poco y os deis 
cuenta de la importancia de es­

tas clases y las sigáis con en­

tusiasmo, pues tenemos que ser 
unos discípulos dignos y unos 

colaboradores eficaces de quie­
nes, como nuestros profesores, 

ponen toda su inteligencia y to­
do su entusiasmo en enseñarnos 
todo acpiello (pie nosotros igno­

ramos.

El saber el manejo de una ca­

reta antigás es tan importante 

como saber el manejo del fusil 

y de un tubo compresor.

^Qt*-á.n.ílo i f  i ló n t la  </e^e dtM.- 

cer el sa.nti.avto la  pvt- 

nteva cuva^

Camaradas cam illeros:

Sólo dos palabras he de deci­
ros para el modo y tratamiento 
de hacer nuestras primeras cu­
ras a nuestros hermanos que 
caen en las trincheras o en los 
campos de batalla.

Deben tratarse de dos formas, 
que son las sigu ientes:

I." Siempre (pie esté batido 
el terreno donde caigan nues­
tros hermanos, lo primero es sa­

carles del sitio y llevarlos a otro 

que no esté batido, para poder­

les efectuar tranquilamente la 

primera cura.

2 ." Caso que no esté batido 

el sitio, se le hará la cura en 

la misma trinchera si es preci­

so, y al mismo tiempo debe ser 
trasladado al Puesto de Soco­

rro más inmediato.

Esto es lo que tengo que co­

municaros para hacer la prime­

ra cura, esperando se hará tal 

y conforme os lo comunico.

EUTROPIO SEGOVIA

E L  C U ID A D O  D E  LA B O C A
... y como de nada nos servi­

rían sólo los cepillos, ya nues­
tro farmacéutico nos ha prepa­
rado unos polvos dentífricos que

posición este dentífrico en el 
P. de GROZEFF, en cajas in­
dividuales para el reparto en­
tre los soldados de sus unidades.

serán el horror de los gérmenes Cepillos, dentífricos y una
de la boca de nuestros soldados. consigna: ¡NINGUN CEPILLO  

CIRIACO PEÑALVA Las Brigadas tienen a su dis- INACTIVO EN EL M ACU TO !
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L,a Sanidad M ilita r y la evacuación de heridos 
en los tiem pos antiguos

(CONTINUACION)

Hosj'itales y cuarteles no exis­
tían. Los primeros eran sustitui­
dos por el socorro mutuo indivi­
dual en las chozas; por el auxi­
lio que los pudientes daban a los 
heridos en sus casas, wipulsados 
por el patriotismo, o por la ca­
ridad.

La asistencia de los enfermos 
y heridos en los catnpos de ba­
talla se hallaba expuesta forzo­
samente a serias dificultades: sin 
la más sencilla organización sa­
nitaria, sin médicos, sin material 
y sin profesores de más o menos 

competencia, se comprende, desde 
luego, que los auxilios debían ser 
escasos, inoportunos muchas ve­
ces y empíricos siempre. Cuando 
más, emplearían los medios que 
el instinto de conservación en­
seña.

Los periodeutas, médicos grie­
gos que tenían vida errante, ser­
vían a todo el que los remune- 
tase de un modo satisfactorio.

Los médicos militares se en­
contraban en Grecia sujetos a

terminaba. Se cita que Jenofonte 
contaba con ocho cirujanos duran­
te la retirada de los diez mil. La
idea de los buques hospitales de­
bía de existir en la> antigua Gre­
cia, por cuanto un barco de la flo­
ta ateniense durante la guerra del 
Peloponeso llevaba el nombre de 
Médico, en el que estaban concen­
trados los servicios sanitarios. 
Además consta que Nebro, abuelo 
de Hipócrates, llevó a la guerra 
contra Cryscas una galera de 50 
remos armada a su costa y pro­
vista de medicamentos saludables.

Los hebreos fueron los funda­
dores de la Higiene pública, dis­
tinguiéndose entre ellos Moisés: 
en el Deuteronomio aparecen pres­
cripciones referentes a la higiene 
de los campamentos, ordenando 
hacer las deposiciones fuera de 
ellos y cubrirlas en seguida con 
tierra.

Entre los romanos, según Po- 
libio, se encuentra el primer ves­
tigio de enfermería de campaña 
(valetudinarium), conforme a lo 
que manifiesta Higinio el A gri­
mensor, T también el veterinarium

el combate, para recoger los he­
ridos, formando verdaderas am­
bulancias (Celso ,r Galena). Ha­
bía un médico por legión que se 
denominaba médico vulnerari, se­
gún Pournier (“ Dictionaire des 
Sciences Médicales” ) ; pero no 
resulta muy verosimil esta escasa 

proporción de médicos (cada le­
gión constaba de 7.000 hombres). 
En la obra de Duruy Historia 
de los romanos, en las descripcio­
nes de los combates se dice que 
detrás de cada fila de combatien­
tes iba uno de estos médicos para 
recoger y curar heridos.

Generalmente estos médicos eran 
griegos, pues conocido es el des­
precio con que el romano consi­
deraba esta profesión, dándole 

importancia solamente en tiempo 
de guerra. Un médico célebre fué 
el militar Pedacius Dioscórides, al 
servicio de Nerón (cincuenta y 
cuatro años después de Cristo).

El año 49, antes de Cristo, 
el ejército de Julio César fué ho­
rriblemente diezmado y a su vez 
el de Pompeyo, que se disputa­
ban la dominación en España. 
Muy pocas noticias se tiene de la 
organización sanitaria. E l trans­
porte de la impedimenta de Sani­
dad, que comprende el de los he­
ridos, enfermos y material, se ha­
cía bajo la dirección de los pre­
fectos de campo. La manera de 
realizarlo, ignoramos si estaba su­
jeta a reglas fijas y convenientes, 
pero poseemos algunos datos que 
dan luz acerca de este punto. Se­
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sueldos fijos, figurando con canti­
dades muy importantes. Muchos 
de estos médicos no figuraban en 
el ejército sólo como tales, sino 

que entraban en combate, dejando 
de combatir cuando caía algún 
jefe herido; los soldados no eran 
atendidos hasta que el combate

o enfermería de caballos, que se 
establecían en las últimas ticn'^as 
de los campamentos, en donde 
también se reunía el botín y se 

encerraba el ganado. A llí eran 
asistidos los soldados por un per­
sonal facultativo dedicado a esta 
misión, el cual se reunía, durante

gún manifiesta Aubcrlin, los dele­
gados ayudantes médicos debían 
llevar provistos su caballos de dos 
escalas para que pudieran trans­
portar los heridos. I^ampridio dice 
que había carros destinados a tal 
objeto y carruajes suspendidos y 
provistos de todo lo necesario.

Cuando se movían las tropas, el 
sitio que ocupaba la impedimenta 
de Sanidad debía ser, relativamen­
te, el mismo que en los campa­
mentos; es decir, detrás de las 
legiones, y suficientemente guar­
dada del peligro por secciones de 
guerreros destinados a este objeto. 
Los generales romanos enviaban 
sus soldados enfermos y heridos 
a las casas de campo, a las de los 
particulares, etc.; mas tina parte 
de aquéllos seguían forzosamente 
al ejército en sus diversos movi­
mientos.

Fundada la dinastía goda nota­
mos en sus leyes, por lo que se 
refiere a la Medicina, que los de­
dicados a la práctica del arte eran 
los físicos, siendo muy natural 
que ellos socorriesen a los heridos 

en los campos de batalla. Más 
aún: notamos fácilmente que aun­
que la Ciencia se hallaba en terri­
ble nulidad... los estudios de la 
piel 3» hasta de las heridas y ope­
raciones de cirugía menor eran 
algo cultivadas. En las leyes del 
I îbro X I del Fuero Juzgo se 
comprueba lo que acabamos de 
manifestar.

Los árabes tenínn numerosos 
médicos de qué servirse durante 
las numerosas campañas que hi­
cieron contra los cristianos. Sus 
escuelas producían muchos peri­
tos, que son necesarios en los 
ejércitos; a ellos marchaban para 

el auxilio de los hombres. Alman- 
zor, abatido y apesadumbrado por 
la derrota de Calatañazor, no 
quiso beber ni comer y no se cui­
dó de sus heridas, que se enco­
naron cruelmente con la agitación 
3' tristeza de su ánimo, siendo lle­
vado en una silla 31 a hombros de 
sus soldados.

Durante la Edad Media perte­
nece a las Ordenes religiosas el 
mérito de haber contribuido al 
cuidado de las víctimas de la gue­
rra, que constamente infestaban el 
mundo, unido esto a las terribles 
epidemias que asolaron la tierra, 
3' la primera entidad que atendió 
a los heridos y a los enfermos fué 
la Orden Hospitalaria de San 
Juan de Jerusalén, que debe ser 
considerada como la precursora 
de los Cuerpos de Sanidad M i­
litar, en su doble aspecto de ca­
balleros combatientes y sacerdo­

tes de un ideal. Fundada esta Or­
den a raíz de la toma de Jerusa­
lén por Raimundo de Tolosa y 
Godofredo de Bouillon (primera 
Cruzada, 1050), adoptaron el há-

y
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formada por cuatro triángulos 
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^  mar ocho puntas, que es la que 
k  en recuerdo de aquella institución 

lleva como distintivo. E l Papa 
Inocencio II la convirtió en Or­
den reliyiosomilitar, y bajo Ca"-

hospitales militatcs, desconocidos 
hasta entonces” , como dice H er­
nán Pérez del Pulgar.

En tiempos de Carlos V consta 
ya, según Daca Chacón, la exis­
tencia oficial del Cuerpo de Sa­
nidad Militar, sin que diga nada 
del personal inferior con que

nula la orgctnicación sanitaria''; 
sin embargo, cada unidad llevaba 
un medico y un cirujano. Las tro­
pas de Caballería no eran asisti­
das por personal alguno. Y final­
mente, Felipe V  fue el primero 
que dictó disposiciones para or- 
gcnicar oficialmente en España

-:_U
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los V se estableció en la isla de 
Malta, tomando este nombre.

En los siglos X II  y XIII,  épo­
ca feudal, sólo los magnates re- 
cdYian asistencia, que se especu­
laba para luego cobrar su rescate. 
Los infelices que formaban la tro­
pa eran recogidos en los caseríos 
próximos y en conventos, distin­
guiéndose entre éstos la Orden 
Carmelitana. La primera Orden 
de Caballería fué la de Santiago, 
dedicando desde el primer mo­
mento atención preferente a la 
a.<!Ístencia de los enfermos muy 
especialmente a la de los heridos 
en la guerra, para la cual esta­
blecieron su primer hospital en 
Toledo (1175), ordenándose a los 
comendadores ‘"el llevar consigo, 
en las guerras, las cosas necesa­
rias para el socorro y asistencia 
de los heridos 3' enfermos” .

E l historiador Laftiente d ice: 
‘ Unas de los novedades más úti­
les y de los adelantos más prove­
chosos del reinado de Isabel la 
Católica fué la institución de los 
hospitales de campaña, debida ex­
clusivamente al talento, a la pie­
dad y a los sentimientos huma­
nitarios de la reina Isabel, la 
cual comenzó por hacer llevar a 

los reales grandes tiendas con ca­
mas y ropas para la curación de 
los heridos y enfermos, enviando 
además por su cuenta médicos, ci- 

rujanos, boticarios, medicinas y 
asistentes.” “ Nos pertenece, pues, 
a los españoles la creación de los

contaba para el servicio ni tam­
poco del material, métodos y me­
dios de transporte.

En el reinado de Felipe II era

el Cuerpo de Sanidad Militar.

DOCTOR SAAVED R A

(Continuará.)

Medica l conferen ces
The sexual problem as presen- 

ted in Ihe communication of doc­
tor Ramirez de Lucas, u'as discus- 
sed at the medical confercnce 
Zi’hich took place on ihe ;qoth o f 
last nwnth. The Political Coni- 
missars of the Dndsion, of the

. Brigades and of somc battalions 
as zoell as those of the Medical 
Services of our units took an 
active part in the discussion.

Comrade Leyra, Chicf of ihe 
Medical Service of our Arniy 
Corps zeas present as zucll as

13

Dr. Max Hodann, zvell knozu'i 
specialist in hygicne and se.v-pro ■ 
blems, Zi'ho zeas invited as a spe- 
cial guesf.

The assistants agreed that the 
sex-problem exists and procceded 
to discuss it from a utilitarian 
and practical point of viezc, Icav- 
ing aside al! the different psycho- 
logical theories relatcd to it. 
Practical Solutions to the problem 
zí’cre also discussed.

The general opinión zvas that 
the problem is not to be solved in 
its zvhole scope. Thcrc can only 
be found partial Solutions and 
those may be dividcd into tzvo 
main Unes: Sublimation of enfor- 
ced abstinenee; partial Solutions 
zí’ith regard to the giving of fá­
cil ities for normal sexual rcla- 
tions.

A ll shared the opinión that the 
problem of enforced abstinenee on 
the fronts should be solved by hy- 
gienic ad social cducation.

A s to the very important se- 
cond point, nothing zvas definitcly 
decided, on accont of the extreme 
difficulty of the problem.

W  e are, however, beginning 
today to give somc partial prac­
tical suggcstions. In the article 
zvhich follozvs, Dr. M ax Hodann 
puts dozvn somc of ihe different 
viezvpoints as expressed at the 
confercnce. H is authority as a 
sexologist, and social-hygicne e.z'- 
pert give more zveight lo his 
zvords.

lí e Ihank herc the author of 
" Love and S ex ", for the inferest 
he has iaken in our problcms.

e s e x ita l p e o ae m  it t í L

Until nozv the sexual problem in 
the Army has cither becn approa- 
ched from ihe point of z'iczv of 
miliiary organisation or clsc frem 
a purely medical standpomt. Con- 
sidered from its organisational as- 
pect the problem appears to be a 
very simple one. War is a patho- 
¡ogical social condiiion. The abs- 
tinence zvhich zvar imposes on the 
soldier is also a pathological con- 
dition. Along this train of rea  ̂
soning somc official bodics ca 
meto a very simple conclusión: 
prostiiution exists. In all zvars 
prostiiution has becn the vent for 
the soldicrs sexual needs. Thus it 
IS merely a question of establi- 
shing a connection bctzvcen the 
soldicrs and prostiiution in such

a zvay that the miliiary zvork docs 
not suffer and the soldicrs hcalth 
is endangered as little as possible.

A s is undcrstandablc the me­
dical viezvpoints zvhich have so far 
becn discussed have becn concer­
ned in the first place zvith the 
prevention of vcncreal diseases, 
and in the sccond place zvith in- 
dicating that prolongcd sexual 
abstinenee can actually lead to 
ncrz'ous disorders, to an incrcase 
of general irritability, and in this 
zvay to a considerable lozvering 
of the soldicrs pozvcrs of resis- 
tancc.

Frem this meaical stand point 
prostiiution zvhich zvas zvell con- 
trollcd from the point of viezv of 
vcncreal diseasc zvould sufficc to

prevent the increase of the ncr- 
vous disorders resulting from sc- 
.vual abstinenee.

But both the purely organisa­
tional and the purely medical al­
titudes to this problem, zvhich is 
zvithout doubf a very serious one, 
fail to take into account one fun­
damental point: zve are a politi­
cal Army. a People’s Army zvith 
a zvell-defincd programme. This 
programme embraces the most im­
portant demands of human pro- 
gress, including naturally a hcal- 
thicr sexual rclationship zvhich 
cannot he achieved in the capita- 
list period of hunianity. So long 
as the expression of the natural 
sexual instinct is considered as 
e.vcusable, but none the less ra- 
ther degrading to human dignily 
— and this is the cssence of the
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Chrisiian cthic wJiich has been 
apf>ropriafed by capitalism— f o ­
so lony is it impossiblc to think 
of cstablishimj real cqnality of thc 
scxcs.

Por thc Pascists it is iiuich sim- 
plcr. Whcn it suits ihcm they rc- 
yard zvoman mcrely as a “ cou- 
venicncc” ivhich has a variable 
pricc accordiiiy to whether '̂sol- 
diers" or "o jficers" ivaiit lo sa- 
tisfy their sexual ueeds.

The Feople’s Aruty caiiiiot set 
ilself Olí this Icvel. lusofar as zve 
coiisidcr the probiciii of prosfitu- 
tioii zi'c shotild consider it froiii 
ihe shmdpoint of iiiakiiiy ait im- 
proveuicnt iit thc situalioii: yiviiiy 
the prostitutes Ihe opporluitily to 
yo iiito loar prodiiclioii; creat- 
iiiy prophylaclories, such as thc 
Soz'iet Union has ntilised for iiia- 
ny years zoilh yrcat rcsniis. 'The 
solntion of the soldier’s sexual pro- 
blein, Hke the solntion of the pro- 
blcin in ycncral, shonid be sonyht 
(¡lony other pallis.

In the firsi place it is a qnestion 
of freciny sexual probleins froiii 
the vcil zvhich still conccUs Ihein. 
Le I US crcats in the raiiks aii cu- 
mosphere zvhich can be scicntifi- 
cally jnslified and zvhich is favo­
rable for thc disenssion of sexual 
probleins. To do this it is neces- 
sary to explain the fact tliat nias- 
turbation is a i>erfectly harmless 
inethod of ralease, in spite of thc 
fact that in the lony rnn it can- 
not yive thc same satisfaction as 
coition. Nevertheless, beariny in 
mind thc fact that after inastnr- 
bation feelinys of depression and 
rcinorse ars cxpcrienccd in very 
many cases, it is necessary to cin- 
phasise very cicarly indeed that 
there are no '’ hannfnl conseqnen- 
ces", cz'cn zvhen thc “ zvarninys'' 
come froin soineone zvho inay seeni 
a yrcat “ anthority". Serions Sta­
te ments on Ihe snpposcd harin do­
ne by inastnrbation can be inet 
zvith cven in anarchist treatises 
zvhich are rclatively proyrcssivc 
and haz'c a zvide circnlation in 
Spain. In actual fact no such harin 
exists.

The solntion of this probicin 
is therefore oniy one of enliyh- 
lenincnt. IPe are dealiny zvith an 
educational probleni of a zvide 
ranye zvhen zvc nnavoidably be- 
yin to concern onrsclvcs zvith the 
transformatioii of “ morality” . / 
knozv coinrades, especiallly froin 
the South of the conntry, zvho 
haz’c toid me that zvhen they zvere

on Icazv their ‘'nozñas" zvas deliyh- 
ted and cried a yrcat dea! zvhen 
the leave cante to an end, as for 
the rest they “ natnrally” ' liad to 
yo to a brothclf IVhyf Bccansc 
thc yiri natnrally resisicd all se­
xual mtercourse befare inarriaye. 
A ll that is not natural; on thc 
contrary it is very uniiatural, H- 
ke everythiny else zvhich zve still 
retain from the sexual morality 
of Catholicism. And zvc cannot 
sctilc thc qnestion by sayiny: "IVc  
must edúcate thc zvomen." PirsI 
of all zve must edúcate thc ineii, 
since they are the defenders of 
the siupid doctrine that the zvo- 
man must be a viryin on her zved- 
diny day, and they scorn as "zvho- 
res’' the majority of those zvomen 
zvho hciZ’c liad relations zvith a 
incm befare inarriaye. ¡Vhile our 
soldicrs do not thcmscives rcali- 
se that their yiris are inaccessa- 
ble essentially bccansc of a jus­
tifica fcar that they zvould be hss 
Ihouyht of our youiiy coinrades 
zvill not llave a heallhier sex Ufe 
ez’cii if they are yiven thc appro- 
priate leaves and they zvill rc- 
maiii in thc brolhel... and up to 
that point prophylactic instruction 
is necessary and yood. In addition 
it is neces.zary to speak of hozv 
thc zvonian can prolect hcrsclf 
ayciinst venereal discases, as zvell 
as ayainst ttnzvantcd prcynaucy. 
'Pilis last point has scarcciy been 
witched on in Spain, not at all 
cz'cnt in thc popular zvay zvhich 
zvould cstablish thc circnlation of 
a literature dealiny zvith thc sub- 
jcct on an intelicctual leve!. Ins- 
truction is needed on the harni- 
less naturc of inastnrbation. But 
that is not enoiiyh. 'The education 
necessary to briny aboiit a nezv 
Outlook on morality is a task 
zvhich, from thc standpoint of iii- 
creasiny our capacity for ncr- 
votis rcsistancc, shoiiid yo toyc- 
ther zvith the political zvork aiiiony 
thc troops. It zvould aiso be pos- 
sible to consider dealiny zvith 
coinrades' qiiestioiis on sexual stib- 
jeets at our first aid posts or in 
our political coniniissariats, or aiis- 
zveriny thcni in our reviezvs and 
papéis, or takiiiy thcni as a start- 
iny point for di.zcii.zsions. 'The time 

has past for tryiiiy to hide these 
problcms. That is no solntion for 
anythiiiy. ¡Pe haz’c to confront 
thcm zvith the zveapons of Science 
and clarity zvhich are yiven iis 
by our political convictions. 

ll 'e  shall all yain one advania-

y c : individual depression zvill de- 
crease and Ihe pozvcrs of resistance 
of thc troops zvill mercase. M u­
tual confidence amony all zvill 
yrozv zvhen they knozv that the 
difficiiltics are yoiny to be sol­
ved in commoii, but not iinlil zve 
llave stoppcd the yante of hide 
and scck zvhich has been yoiny 
on in thc sexual ficid up to iiozv. 
In this zvay thc cffort to achieve

a sc.viial policy zvith a scientific 
basis fornts part of the yrcat 
struyyle zvhich zve, as the z'an- 
ytiard of human proyrcss, are 
zvayins and shal! continué to zvaye 
until thc last representative of 
thc black past, thc last suporter 
of P'ascism, has been forced to 
teave Spanish soil.

M A X  HODANN

as a u . c t € v a in v u ^ i e ^ v a s

Estos cuatro muleros, 

mamita mia, 
son unos vayos, 
que a las doce del' día, 

mamita mia, 
están acostados.

Así cantaban un día todos en el 
Puesto “ Grozeff". Siguiendo una 
ejemplar costumbre, el camarada 
dibujante acababa de poner en uno 
de los periódicos murales la cari­
catura de los cuatro hombres de 
artolas, encabezando la canción 
que antecede. Habían sido sorpren­
didos a las doce en flagrante de­

lito de "vaguitis tumbada".

Los cuatro muleros— como desde 
cntcnces se les llamó— fueron los 
primeros en aulochotearse. Uni­
camente observaron suavemente 
que se habian tumbado en un mo­
mento de descanso, después de tra­
bajar varias horas. Nadie los creyó 
y ellos volvieron a sus mulos con 
estruendosas risas.

hecho en el Puesto la gran revo­
lución geográfica. Les debemos 
casi por completo el campo de 
deportes; les debemos los mantos 
enormes de arena y carbonilla que 
por varias veces han cubierto todos 
los caminos del Puesto; les debe­
mos la nueva carretera y su puen­
te Ha Avenida del cuarto cursillo 
y marcha del tercero).

más de esto, innumerables ser­
vicios menores y el magnífico y 
único procedimiento matarratas.

Por lo visto, todo lo hzcen para 
no aburrirse en las horas que su 
trabajo les deja libres. Sin duda, 
es por la belleza de la mañana y 
sus aires puros por lo que los cua­
tro muleros se levantan a menudo 
a las seis y cogen sus palas esfor­
zadas.

Resulta, además, que uno de 
ellos toca muy bien el requinto, 
mientras otro posee el lujo de 
saber francés y la discreción de 
no hablarlo.

Pero el tiempo ha pasado y nues­
tro juicio sobre estos hombres ha 
tenido que cambiar.

Los cuatro muleros poseen cua­
tro palas (una cada uno). Con 
estas cuatro palas y auxiliados de 
su bien dotada masa gris, ellos han

Los cuatro son inteligentes, tra­
bajadores y alegres como artistas 
griegos.

Digamos plagiando a Homero: 
“ Que Zeus Crónida os bendiga 
cuando Eos, la de rosados dedos, 
acaricia vuestras sublimes palas” .

D
El
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D E S R A T I  Z A C I Ó N
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^ El problema de la lucha con­
tra las ratas no lo hemos senti­
do en su gran intensidad basta 
los actuales momentos. El incre­
mento considerable de estos ani­
males toma en algunas zenas ocu­
padas por nuestro Ejército carac­
teres tan alarmantes que nos in­
duce a abordar la cuestión en pre-

zadores y la lucha a mano arma­
da, donde el ingenio y la inicia­
tiva particular se ix)uen de mani­
fiesto en cada caso. Ninguno de 
estos procedimientos es eficaz en 
absoluto. La rata no es animal 
que se deja engañar fácilmente 
por pasteles con tóxicos o por ra­
toneras. Sin embargo, algo hacen

ntes, tra- 
□ artistas

Hom ero: 
bendiga 

los dedos, 
;s palas” .

visión del desarrollo de epidemias, 
que podrían ser funestas para la 
tropa. La rata, vehículo de virus 
de tantas enfermedades epidémi­
cas, existe en grandes cantidades 
en las trincheras, en los puestos 
de vanguardia y en los pueblos 
cercanos a nuestras primeras lí­
neas, y hay que iniciar de algu­
na forma la lucha contra ellas.

A  nuestro modo de ver, de to­
dos los procedimientos emplea­
dos en la lucha contra las ratas 
el ideal sería el del empleo del 
bacilo de Danysz. Desencadenan­
do con él una epidemia de tifus 
aiurinm, el problema se aborda­
ría a fondo y con halagüeños re­
sultados. Desgraciadamente, la vi­
rulencia del B. typhi ¡iiurium se 
exalta fácilmente y no es inocuo 

 ̂ para el hombre. Por esto no po­
demos emplearlo. Por otra j>arte, 
los Jefes de Servicios epidemio- 

-  lógicos, que podían dar órdenes 
generales, no lo aconsejan y nos­
otros no ix)demos iniciar nada 
aisladamente.

Eliminado, por lo tanto, este 
medio, nos queda la ofensiva di­
recta por medio de mezclas vene- 

l  liosas (fósforo, arsénico, estric­
nina, etc.), los perros y gatos cu­

estos procedimentos y pueden em­
plearse dando una gran variación 
a los métodos y presentando los 
tóxicos encubiertos en formas dis­
tintas.

La ofeush'a cara a cara no es 
tampoco terminante, j>ero produce 
buen resultado parcial. Nosotros 
organizamos esporádicamente bati­
das y podemos ofrecer una esta­
dística bastante elevada, teniendo 
en cuenta la pequeñez de nuestro 
Puesto: por ejemplo, 35 ejemplares 
en una noche.

Los procedimientos son múlti­
ples, y como ya hemos dicho, la 
iniciativa particular tiene campo 
libre de acción.

Algo hay que hacer mientras no 
se dicten medidas generales. Los 
Médicos de Batallón deben esti­
mular las cacerías y pueden pe­
dirnos los tóxicos que necesiten.

CACERIAS E N  EL PUESTO  
GROZEFF

He aquí el original y matemáti­
co procedimiento extermina ratas 
que los hombres de artolas de 
nuestro Puesto (“ los cuatro mu­
leros” ) han ideado:

Una vez sacado a luz merced

a la genial inventiva y gran cere­
bro de nuestros hombres, claro 
esixíjo de varones trabajadores y 
habilidosos, honra futura de Es­
paña, sólo se necesita para pone.'- 
lo en práctica la bravura suficien­
te para ver acercarse a las ratas 
sin temblar. (Si se disimula el 
temblor, también es suficiente.)

Claro es que también se necesi­
tan otras cosas, tales como: que 
haya ratas. Un sitio donde sue­
lan permanecer muchas (un ca­
sino de ratas). Los faros de un 
automóvil encendidos, con su co- 
rrespondiene automóvil detrás. (Eti 
su defecto, un reflector o una luz 
cualquiera.) Un saco sin agujeros. 
Un palo. Un mínimo de dos hom­
bres. La noche.

Convenientemente preparados es­
tos elementos, y estudiados los rin­
cones y salidas del casino ratonil, 
todo es muy sencillo. Entonces en­
tra en juego el valor personal y 
una emoción violenta corona dig­
namente la escena.

Llevado— en automóvil o a pie—  
el faro o luz necesaria frente al 
sitio sospechoso, se enfoca violen­
tamente con su luz dicho sitio. 
Aunque no lo sabemos, calculamos 
que esto debe producir una brutal 
sorpresa inmovilizante y un repen­
tino ahogo en el corazón de las 
ratas. Inmediatamente un hombre 
se sitúa en la salida de la guarida 
y junto a la pared, sosteniendo en

sus manos el saco en la posición 
que indica el dibujo. A l mismo 
tiempo entra ix)r la salida otro 
hombre; pero siguiendo el lado 
contrario a aquel en que el hom­
bre del saco está, avanza batiendo 
con un ])alo todos los rincones y 
dando la vuelta al casino hasta lle­
gar al hombre del saco. Si hay 
más hombres, éstos pueden situar­
se junto a éste, cerrando más la 
salida.

Cegadas por la luz, interrumpi­
das en sus apacibles juegos y per­
seguidas brutalmente por el palo 
horrendo, las ratas, siguiendo sus 
caminos habituales, se precipitan 
en familias al fondo del saco. La 
boca de éste se cierra y un fuerte 
golpe contra el suelo pone fin a la 
alegre vida de los bichos. Alguna 
se puede escapar; las más entran.

Una hora después se repite la 
operación. No falla.

Si se quiere, esto se puede acom­
pañar con gritos salvajes y so­
nar de cacerolas, pero no es ne- 
ce-.ario.

El procedimiento puede dar en 
una noche resultados magníficos. 
Un inteligente estudio y búsqueda 
de casinos y una intuición espe­
cial para saber cuándo un casino 
se agota, realzan doblemente este 
magnífico procedimiento.

¡ Loor a nuestros cuatro muleros, 
de cabezas clásicas y manos in­
dustriosas !

ÍBLIQ
Sanidad en Compañía.— Escalo­

nes sanitarios: Primer escalón. 
Misión. —  Por M.anuel F er - 

.vÁNDEZ H ernáxmjez.— “ Orienta­
ción'', Revista politicomilitar de 
la 12 División. Noviembre 1937. 
Número 3.

El autor no estudia en reali­
dad lo que del título del traba­
jo se desprende claramente. No 
se especifica claramente cuál es 
el primer escalón sanitario, aun- 
cpie creemos que el autor se re­
fiere al Puesto de Socorro del 
Batallón, porque realmente el 
trabajo todo gira alrededor de 
la ficha médica de vanguardia 
que desde luego es misión del 
médico de Batallón.

Dejando aparte esta tendencia 
tan extendida de considerar al

f

Puesto de Socoro de Batallón 
como primer escalón sanitario, 
el autor no aclara por otra par­
te las misiones.

Como decimos antes, la ma­
yor parte del artículo gira en 
torno a la jicha médica de vem- 
linardia.

Debe colocarse en el Puesto 
de Socorro de B atallón, evita 
molestias en los escalones suce­
sivos. impide rectificaciones in­
necesarias, se favorece la rapi­
dez en el control y se facilita 
el informe al Mando de la pro-

Gráfica Administrativa. C. O.— Rodrí­
guez San Pedro, ,̂ 2.—Teléfono 4181,3.
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porcionaliclad de agentes agre­
sores.

El autor termina incitando a 
los médicos al entrenamiento 
diario en el manejo de la ficha 
médica de vanguardia.

La simulación en el Ejército.—
.A.. A l iq u e , Jefe de Sanidad de 

la ,?o Brifjada.— ‘'Sanidad P o ­
pular".— Ji División. —  Núme­
ro 7.

El autor comienza diciendo 

que a los médicos militares les 

es más dable que a cualesquiera 

otros médicos el estudio de las 

simulaciones.

En el E jército no sólo simu­

lan enfermedades los moviliza­
dos, sino también algunos vo ­

luntarios que buscan en la si­
mulación un permiso, un ansia 

de cambiar de frente, etc. Por 
esto la simulación, no sólo, aun­

que sí principalmente, se pre­

senta durante la incorporación 

a filas, sino también ya dentro 
del E jército  mismo.

A  consecuencia de dos casos 
estudiados de simulación de 

“ huelga del hambre ” , el autor 

nos dice que este tipo de simu­

lación se da generalmente en 
individuos incultos, incapaces de 

simular los síntomas de una en­

fermedad, y es por otra parte, 

sencilla de desenmascarar.

Señala además el carácter epi­
démico de ciertas simulaciones, 
que las hace fácilm ente recono­
cibles.

Finalmente, el autor señala 
como carácter que más influye 
en la simulación, el de la mo­

ral. Y  en este sentido— nos di­

ce— el Comisario puede ayudar 
eficazmente al médico.

JAMIDAÚ
C A Z A D O R E S  F U R T I V O S

Pasaron codo con codo 
por mi casa, los bandidos. 
Geometría de uniformes 
a caballo, aquel domingo. 
.Salían hombres astrosos 
a la calle. En los pasillos, 
rumor de pasos ligeros

Mal hayan los cazadores, 
los cazadores furtivos 
que van al monte del amo 
con lazos, y sin permiso.
Los caballos de los guardias, 
garbo y seda, casco fino, 
los miraban ir delante

El bloqueo por suero en los 
grandes heridos. —  P o r  SAN­

TIAGO PÉREZ VÁZQUEZ, Jefe del 
Equipo Quirúrgico de Carabi­
neros.— Revista de Sanidad de 
Guerra.— Agosto 1937.— Núme­

ro .'f.

is

m

.'Í'N\ -.i'
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por ver a ¡os guardias limpios. 
Azul en el cielo claro.
Negro, verde y amarillo 
los trajes de los civiles.
Pardo sucio, el pueblecito. 
Pasaron codo con codo 
por mi casa, los bandidos.
Cito, con barbas roíwsas.
El otro, casi un chiquillo.
Los dos con caras hambrientas.
Eiguras de retablillo
muy español, padre e hijo.
En el monte los cogieron 
por cazadores furtivos.
Era el monte de los amos, 
gente honrada, sin oficio.

tristes, tristes, compasivos.
Hubo un ala de vencejo 
en el pueblo, aquel domingo, 
en ¡as casas, en el baile, 

la taberna y el casino.
A caballo iban los guardias. 
¡Ampios y serios, cetrinos.
¡Qué sucios los aldeanos, 
y aquellos guardias qué limpios! 

Pasaron codo con codo 

por mi casa, los bandidos, 
con lazos de crin de yegua 
a la cárcel de Partido.

MIGUEL ALONSO CALVO

Se refiere el autor a los resulta­

dos de las estadísticas del empleo 
de los sueros antigangrenosos, que 
en algunos casos arrojan un balan­
ce que ha servido para que al­

gunos lleguen a negar su efi­
cacia.

El autor cree que no es sufi­
ciente el empleo de los sueros 
intravenoso, intramuscular o 
sulKUtáneo, sino que se debía or-

I

denar el empleo local en las pro­
ximidades de la herida a unos 

5 cm. aproximadamente de sus 
bordes, a modo de form ar una 
verdadera barrera, fundado en 
resultados personales.

Causas de gravedad en las 
heridas de guerra

Dejemos aparte en cstasj-iádrfas 
líneas el pronóstico de ‘-^si^heri- 
das según la localización^^'! la 
destrucción de los tejidos, sobra­
do conocido.

Sólo queremos hacer resaltar un 
punto: ¡a infección, como factor 
agravante de las heridas de guerra.

Según las estadísticas de la Gran 
Guerra, citadas por " Mamvedel", 
las infecciones de las heridas au­
mentan considerablemente en los 
primeros meses de la guerra. La 
explicación que da Iloffman al 
hecho está repleta de enseñanzas 

"Estas enormes diferencias tie­
nen su explicación en el hecho de 
que en aquella época precisamen­
te la guerra de movimiento se 
transformó en guerra de trinche­
ras". Y  en las trincheras, “ los 
cuerpos y las ropas de los solda­
dos estaban cada día más sucias 
y cubiertas de lodo; en las trin­
cheras carecían casi por comple­
to aun de las más elementales 
condiciones higiénicas” .

H e aquí un exponente del valor 
de la higiene en nuestras trinche­
ras. En el Ejército del Pueblo este 
factor agravante de las heridas 
está reducido al mínimo. Nues­
tros soldados deben mantener su 
cuerpo y ropa limpios para evitar 
que se repitan estos factores agra­
vantes de la Guerra europea. 

Médicos y sanitarios hemos he-*  ̂ i
cho mucho en este sentido, pero 
aún podemos hacer más. No es­
peremos que haya una herida in­
fectada para actuar como médi­
cos ¡Empecemos a tratar la in­
fección de la herida, teniendo una , 
preocupación constante en la hi- -4 
giene de nuestros soldados y trin­
cheras!

* * *

Precisamente, la resistencia que 
algunos Mandos oponen al des­
arrollo conveniente de estas me­
didas higiénicas, impide en ma­
chas ocasiones que nuestra fun­
ción de higienistas del Ejército 
tenga su eficacia plena. Que nues­
tros Mandos vean en estas pala­
bras anteriores la importancia de 
nuestra misión. Las duchas, el 
cambio periódico de ropas, la hi­
giene de la boca, la higiene de los 
campamentos y trincheras, sobre 
los que constantemente insistimos, 
no son un capricho nuestro. ¡ Y  
todos tenemos la obligación de 
velar por nuestros hermanos de 
lucha!

4
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