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la hipnosis como meiiio auxiliar en el diagnostico
de los enfermedades simuladas

(Trabajos de la Clinica militat mental de Ciempozttelos (Madrid).
Director Dr. Santos Bubiano.)

rOH EL COMAMDANTB MEDICO

D, ANTONIO VALLEJO NAGERA

Ante la vulgar creencia de que el sujeto sumido en
estado de hipnosis profunda debe obedecer al hipnoti-
zador, surge la idea de emplear este medio para descu-
brir los fraudes clinicos cuando éstos se intentan con
la idea preconcebida de obtener un provecho ilicito,
particularmente el de librarse de servir en filas.

Las consideraciones y conclusiones de esta breve
comunicacion tienen como punto de partida el hecho
de que durante mucho tiempo se ha seguido el criterio
de dirigir toda la observacién clinica en el sentido de
obtener la confesién del sujeto 6 de sorprenderle en
flagrante delito de simulacion, cuando se trata del des-
cubrimiento de una enfermedad que se presume simu-
lada. Si el diagndstico se tiene en el preciso mom”pto
que el individuo confiesa haber simulado, nuestra'mi-
sion seria muy facil; obtener dicha confesién, y para
ello nada mejor que el hipnotismo.

Aparte de que nunca podremos establecer un diag-
nédstico sobre la base de que el individuo niegue 6 afir-
me padecer la enfermedad en litigio (1), tampoco sirve
la hipnosis para obten«>r una confesion de este género,
como vamos & demostrarlo en las lineas que sigueD.
No obstante, el hecho de que un sujeto sea susceptible
de sumirse en estado de hipnosis indica cierto gradq
de debilidad psiquioa; es decir, que la mayor parte (Je
las veces se trata de un individuo psicopético, por cuyo
motivo nos parece procedente estudiar ai el hipnotismo
puede y debe emplearse como medio auxiliar del diag-
ndstico en ciertos casos dudosos.

El hipnotismo, que tanto hizo gemir las prensas en
la segunda mitad del siglo xix, se hallaba poco menos
que olvidado por los mélicos cuando lo actualiza el
inmenso numero de reacciones pslcogenédcas sobreve-
nidas en la gran guerra, empleandose de nuevo como
medio curativo y, principalmente, diagndstico.

Los modernos psiquiatras ya no hablan del histe-
rismo y de la neurastenia como de entidades nosolégi-
cas del tipo del reumatismo y de la neumonia, que tie-
nen sintomatotogia y curso propios y definidos. BfeO-
tivamente, 4 medida que se investiga mas 4 fondo el
mecanismo psicolégico generador de las llamadas psi-
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conenrosis, nos alejamos progresivamente del antiguo
concepto y nos vemos obligados & admitir que tales psi-
CONeurosis en esencia NoO son otra cosa que reacciones
del instinto y de la personalidad (2), traducidas en los
Illamados ieetado de excepcion*, que constituyen la
variadisima sintomatologia psicogenética. Tales esta-
dos se desarrollan siempre, sobre la base de una perso-
nalidad 0 constitucion psicopética, y al agruparlos arti-
ficialmente han podido confeccionarse a gusto del con-
sumidor, sindromes 0 enfermedades bautizadas con la
designacion de histerismo, neurastenia, psicastenia,
etcétera.

Si, como se admite modernamente, la reaccion psi-
cogenética la provoca el ;leseo de refugiarse en la enfer-
medad, Necesariamente hemos de conceder que no es
grande la diferencia entre una simulacion voluntaria
consciente y una involuntaria inconsciente—por ejem-
plo, entre la sordera simulada y la consecutiva a inten-
sa emocion,—ya que ambas son producto del instinto
de conservacion (S).

Admitida la identidad entre la simulacién conscien-
te y la inconsciente, habernos de admitir también que
el estado de hipnosis—el famoso suefio hipnotico—es
un sintoma simulado, consciente 6 inconscientemente,
un estado de trefugio en la enfermedad» que en este
caso denominariamos con mas propiedad de «refugio
en un fendbmeno que pasmay maravilla al vulgo». Kos
induce & establecer esta proposicion nuestra observa-
cion personal de que fuere cual fuere la causa determi-
nante del fendmeno hipnotico, la hipnosis profunda la
obtendremos con mas facilidad delante de especta-
dores. Por otra parte, nos asalta la idea de que en mu-
chos casos de hipnosis superficial no sabemos si el in-
dividuo se duerme (6 hace como que se duerme), para
que no le molestemos n as. 6 simplemente por el deseo
de complacernos y de que no resulten vanos nuestros
esfuerzos.

No es nuestro objeto entrar en el andlisis de la na-
turaleza de la hipnosis, pero de las consideraciones pre-
cedentes, deducimos légicamente la consecuencia de
que el suefio hipndtico es un estado de excepcion si-
mulado inconscientemente, una reaccion psicogenética
provocada en determinadas circunstancias. Un fend-
meno simulado, aunque sea inconscientemente, ¢puede
servir para diagnosticarla simulacién?

El problema planteado en la precedente pregunta,
requiere para su exposicion un espacio de que no dis-
ponemos; pero si el fendbmeno aparece de preferencia
en los individuos psicopaticos, caracterizados por su
debilidad mental, por su tendencia & la fabulacion, por
su versatilidad, amoralidad, sugestionabilidad, en fin,
por todo lo que implica la ausencia de una personali-
dad robusta ética é intelectualmente, mas bien ha de
servir para diagnosticar la psicopatia por el solo hecho
de poder provocarlo en el sujeto, que para descubrir si
éste finge 6 no ui a enfermt-d»d, pues tanto en el caso
de confesar el fingimiento como en el de disimularlo,
sus palabras no pueden merecer crédito alguno.

Producida la hipnosis en ambiente y forma que no
influyan sobre el curso del fendmeno, se advierte la se-

mejanza del suefio natural y el provocado artificial-
mente (4). En’el hecho de la aparicion de la amaurosis,
la sordera, la anestesia 6 la paralisis psicogenéticae, des-
clbrese indudablemente la iiifluencia por via psiquica
de los centros visuales, auditivos, sensitivos 6 motrices.
¢Es que existiria un centro del suefio influenoiable
psiquicamente?

Estudiadas detenidamente las teorias psicolégicas y
fisioldgicas del suefio, ninguna explica plenamente el
fenomeno (5). Para localizar un centro del suefio (6), no
debe olvidarse que en la encefalitis epidémica se en-
cuentran lesiones de los centros grises del tercer ven-
triculo. Si ademas se tiene en cuenta que en el estado
de hipnosis sobrevienen fendbmenos de rigidez muscu-
lar comparables & los del parkinsonismo postencefalico,
no parecera aventurado situar el centro del suefio hip-
nético en el sistema estriopalidal. FUndase esta sospe-
cha en el hecho de que en las enfermedades del siste-
ma lenticular estriado se presenten modificaciones det
tono muscular (4). Y admitido que los hipotéticos cen-
tros del suefio son influenciables por via psiquica ten-
dremos explicado el mecanismo de la hipnosis (*).

Por la forzada brevedad de esta comunicacion, que
nos impide entrar en pormenores, y ante la imposibili-
dad de encontrar una génesis indubitable para la hip-
nosis, y aun el definirla, hemos da contentarnos con
suponer, con la inmensa mayoiia de los autores, que
el sueM hipnodtico seria una especie de estado crepuscular
psicogenético provocado artificialmente en los sujetos pre-
dispuestos [(2) en la pag. 70; y (8) ].

Fundamentalmente existen dos grados de hipnosis:
la superficial y la profunda. Recordando que muchos
individuos normales duermen con suefio profundo vy
otros ligeramente, descubrese la gran analogia existen-
te entre los grados del suefio natural y los grados de
hipnosis. EI que unos individuos caigan directamen-
te en estado de hipnosis profunda y otros no pasen de
la superficial, depende en gran parte de la forma de
suefio natural del individuo (4).

Numerosas observaciones demuestran la facilidad
con que se sumen en hipnosis los psicépatas y, entre
estos, especialmente los de personalidad histérica y
epileptoidea, y es conocida la poca resistencia de am-
bas personalidades a la influencia del medio, asi como
la intensa sugestionabilidad de los primeros en los que,
sin esfuerzo, se provocan reacciones convulsivas, paia-
llticas, psicosensoriales, etc., por lo cual puede utilizar-
se la hipnosis como msdio diagnostico diferencial entre
un acceso epiléptico y otro convulsivo psicogenético,
ya que también puede provocarse el ultimo sin peligro
para el enfermo.

En algunos casos de dudoso diagndstico de las reac-
ciones convulsivas 6 de otra naturaleza, hemos hipno-
t zado los sujetos para recoger un signo mas que unir
a los de la exploracion somaticay psiquica y establecer
asi el diagnéstico diferencial. Es pues, en este sentido

Seoieut-emeDtfi se hsn isnderado con la sugestion, espe-
oialmente con la hipnoeiB 7), ciertos sin om«s de la parélisis agi-
tante) V del parkinsoni/tno. Noset.os oomensamos actnalmeiito
este estadio.
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coémo la hipnosis tiene gran importancia clinica por-
que, lo repetimos, permite deducir en algunos casos
dudosos.

La hipnosis en nuestros casos se ha obtenido siem-
pre con toda clase de garantias, el sujeto aislado y sin
que en el curso de la preparacion del suefio se hablase
de hipnotismo. Logrado el estado de hipnosis profunda
se ha comprobado siempre el estado de los reflejos que
se modifican en la hipnosis (pupilar y corneal princi-
palmente) y la profundidad del suefio por otro médico
de la clinica y por el jefe cuando la obtencion del fend'
meno era decisiva en el diagndstico.

De lo anteriormente expuesto, resulta que la hipno*
sis tiene valor diagnostico diferencial entre los llama-
dos trastornos funcionales psiconeurdsicos (reacciones
psicogenéticas) y los de causa organica. ¢Sirve también
la hipnosis para diferenciar una enfermedad real de
otra simulada, voluntaria y conscientemente?

Parece que debiera ser asi cuando el individuo pier-
da su consciencia en estado de hipnosis profunda; pero
si es un hecho indiscutible que el hipnotizado realiza
intra 0 postbipndticamente los actos que se le ordenan
durante el suefio, también es indudable que nunca
pierde el dominio sobre si mismo basta el punto de
obedecernos ciegamente y ejecutar actos delictivos 0
que le repugnen moralraente (9). Esto es precisamente
lo que nos induce & suponer que en muchos casos seré
imposible descubrir la simulacion mediante la hipno-
sis cuando el fraude pseudopatolégico lo realice un in-
dividuo de mentalidad normal y que, por tanto, sea
dificilmente hipnotizable, ¢ que si llega a hipnotizarse
lo serd en un estado de bipnosis supeificial en que que-
pa la misma simulacion de la hipnosis.

Si el sujeto se sume en hipnosis profunda bien com-
probada (y asi lo indicara el estado de los refli-jos), el
diagnostico debe orientarse a saber si se trata de un
psicopata, orden de individuos en los que la simulacion
se produce con muchisima frecuencia.

Las observaciones realizadas por nosotros nos per-
miten afirmar que aun cuando consigamos hipnotizar
un simulador, j tmas lograremos que confiese la su-
percheria. Si se trata de una reaccién psicogenélica 6
simulacion inconsciente, puede ocurrir que se cure de
los sintomas 0 que aparezcan otros nuevos que hada-
mos provocado por sugestion.

CONCLUSIONES

en estado de hipnosis tienen tan escaso valor cono las
que efectle en estado de vigilia.

Bibliografia.

1. Véase mi comnnicaci6a al Il Congreso Nacional de
Medicina de Sevilla, «Nuevas orienracionea en el diftirndstico
de las enfermedades simulHdas>. Revista de Sanidad M ili-
tar, nams. 2 y 3, Madrid, 15 de Enero y de Febrero de
1925.

2. E. Kretschmer: aMediainisrhe Paicologie», pag. 188 y
eigiiientes. 2.~ edicién. Leipaig. 1922, edit. Thieme.

3> E. Kretschmer; «Ueber H/sterie», pagi. 14 6, Leip-
zig, 1973, eilit. Thieme.

4. P. Schilder; «U *ber das Wessen der Hypnose», pagi-
nas 4 4 11, B<iiD, 1922, edit. Springer.

5. L. Lnew-"nfeld: cHvpnotiamus und Medizin», pag. 78,
Muochen, 1922, edit. Berg'nann.

6. Lork™-h (Pragx): «S'breel «centro del saeflo*. Zeit.
f. d. gesani- NeuroL U. Psych , tomo 93,1924.

7. £ ludere (Vieiit): <blitc"-fHiitie euidémica aguda, deli-
rlu-n tremene € hipnosis». Archv. fur Pitychiatrie und Rer-
venkrankheiten, 1924, tomo 72. uuedernoe 3 y 4; y H. Marcas
nuil E. Sdh.greii: «Snggestion anf die Jutikrion des vegetati-
ves 8 ’stemesB (I comiinicacion). Miinchener Medizinischen
yyqchensehrift, pag. 381, ndm. 10 6 M«rzo 1925.

8. M. L-"vyS'ih : <D e Hypnntische Heiivesse nnd ihre
Thiiik», pag. 42, Siuttgart, 1922, edit. Enke.

9. Grasei:«E) hipno'is'no y >a sugestion». T”ed. G.” del

-*ai, pag. 530. Madrid, 1906. edit. Jnrro; y H W. Grohle:
aLa psiquiatria para el ii.élico practico». Trad. A. Vallejo,
Nagera, nag. 60 1925, «di». L«hnr. Bifceiona-Bu-00s Aires.

El tratnmlento de la tuberculosis
por la snno:risinu en Dinamurcu

Rofereocia de un viaje de estudios por el Dr. Bans Poimleoker
jefe del jSanatorio para eof'-rined-de. del pulmco de Baumgartner-
hoha, del Ayantamiento de Viena
Teadiicciéon dbl. alkmAn pdb b1 Da. A. P. M,

DB LA B P. DE M.

Nuestros lectores conocen por un articulo del doctor don
M aiiubl Maniii 8>iazar la existencia de la sanocrisioa y las
espei anzas que h e i*-pp™rtamen’re o é lieos y enfermos esta
substancia. En e wiener Klinische Wuchenschrift del 26 de
Mirso encontramos ei sigitieiiie arilcuiu, que traducimos
iutegro para la mas completa ilustracion de nuestros com-
patriotas, seguros de nrnporcionaries la maxima informa-
cion con el trabajo de F .inde< k-tr. D<ce asi;

La ciudad <f C ’penbsgue bn sido visitada en estos Uiti«
mos tiempos por g en namero de médicos exirarijAros y de

1. * Elsuefio hipnotico puede considerarse COMO Qomisiones cieiniScas que se intere-an por la sanocrisioa

reaccion psicogenética provocada 0 estado de excepcion
simulado inconscientemente.

recomendada por el profesor Mueligaard para la quimiotera-
pia de la tnbercn'osis. Aceptando una invitacién del Cen-

2. " Lainmensa mayoria de los individuos que caen tra knntoret for W.enerboerns Ophold i D«nmark al Ayun-

en estado de hipnosis profunda son psicépatas. En el
diagnostico de los individuos psicopaticos se inleotnra
hipnotizar al sujeto para obtener un signo mas & los
que resulten de otras exploraciones.

3. * La hipnosia no sirve para lograr que el sujeto

confiese que simula una enfermedad; si se trata de un
simulador con mentalidad normal serd& muy dificil
hipnotizarlo; 6 bien puede fingir el estado de hipnosii;:
si se trata de un psicOpata, las aseveraciones que haga

tamiento de Viena. ful enviado a D namarca pura el estudio
de la sanocrisinoterapia y tuve ocasion de aprender el nuevo
método terapéutico en hospitales y sanatorios durante una
permanencia de tre< semanas, desde el 7 de enero hasta el
28 de' m emo mes del presente afi i de 1925.

El D . Ho g«r Mo- 'gaard, prof-sor de Fisiologia en la
Escuela Superior de Veterinaria de O ipenhagne, ha expues-
to los fundamentos teodricos y de experimentacién animal
del tratamiento por la sanocrisina en un libro todavia no
traducido al aleméa «Chemotherapie of lubetculosis* (Nyt
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QordiEik Forlag. Arnol Biiedc, Eopenhageo, 1924). Fnndaa«lo-
le en la antigua experiencia de que laa ealea de oro aun en di-
lucionea muy grundee ejercen una accion letal é inhibidora
del crecimiento aobre loa bacilos de la tuberculosis, se es-
forz6 en encontrar una combinacién de oro que uniera & una
accion bacteriotropica grande la menor accion organotropica.

La sanocrisina (aurothiosnlfato Au (8/09s"B#« un cuer-
po que se présenla en agujas cristalinas, de color blanco
de nieve, que puede conservarse intacto durante un afio en
la obscuridad y al abrigo de la humedad, pero que & la luz
del dia y con la humedad se convierte poco a poco en un
polvo amarillo obscuro (Au,8«). Xo se disuelve en el alcohol
ni en el éter, pero da, con una psgnefia cantidad de agua
(1 gramo de sanocrisina en Xcm™ H,0). una disolucién nor-
mal que se difunde con facilidad & través de ias mem-
bransa animales, disolucién que consiente la ebullicion y
que permanece transparente durante algunos dias, consei-
vada en la obscuridad.

Por una dilucién de sanocrisina al 1 por 100.000, se im-
pide, in vitro, el crecimiento del bacilo de la tuburculosis, y
una dtincién al 1 por 1.0t.0.000, ejerce una accion inhibitoria
sensible sobre el desarrollo de este germen. Los conejillos
de Indiae & los que se infecta artificialmente con bacilos tu-
berculosos, quedan al abrigo de una generalizacién de la
infeccion tuberculosa si reciben al mismo tiempo una inyec-
cién de sanocrisina. Morfoldgicamente se manifiesta la
influencia de la sanocrisina sobre el bacilo de la tuberculo-
sis por la pérdida de la acidorresistencia; la membrana lipoi*
dea es permeable al ion metalico venenoso (Au OsSi).

Loe organismos animales sanos toleran, sin el menor
trastorno, la inyeccion intravenosa itoléuica (4,5 por 100)
de sanocrisina, ron tal de que la cantidad no pase de 001
gramo por kilogramo de peso vivo. Su etiminacion se verifi-
ca, preferentemente, por el rifion; cuatro ¢ seis dias después
de inyectado puede comprobarse el oro en la orina. Como
oro natural, es preferentemente venenoso para los rifiones.
Empleando 0,02 gramos de sanocrisina por kilogramo de peso
vivo, se presenta ligera albuminuria que dura varios dias.
Dosis mayores determinan graves alteraciones renales con
cilindriuria. El envenenamiento tipico con altee dosis de
sanocrisina, lleva a la muerte con manifastaciouea de nefri-
tis tubular y una paralisis ascendente por imbibicion del
centro respiratorio. Entre la dosis toxica y la mortal hay,
sin embargo, una gran distancia. Por el habito paulatino
pueden soportarse dosis més altas de sauocrisioa sin gne se
lesione el rifiéu.

En loe animales infectados experimentalmente con baci-
los tuberculosos, que no hayan sido sometidos & una previa
preparacion de inmnniza<-iOD, la administracion de una dosis
de sanocrisina que es perfectamente tolerada por los sanos,
determina un shock grave y hasta morta’. S* manifiesta, pri-
mero, con aibuminnria, después, con los sintomas de una
nefritis hemorragica y puede terminar en la muerte, con
descenso de temperatura, miocarditis téxica y edema pul-
monar; segun la explicacion de Moellgaard, ese shock se
origina por la disolucién, en enorme cantidad, de loe bacilos
tubercnlosos, como efecto de la accién de la eanocrisina y
por BB venenos bacterianos (endotoxinas), actuando como
venenos sobre un organismo no defendido por niogdo anti-
cuerpo. Moellgaard ha logrado hacer desaparecer por com-
pleto en veinticuatro horas la albimina toxica, y al mismo
tiempo evitar las demas manifestaciones del shock inyec-
tando en el animal el suero de una ternera enferma espon-
taneamente de tuberculosis, desde algunos meses antes, y
que, por lo tanto, tiene en su sangre cierta cantidad de an*
licuerpoB especificos- Después ha hecho un suero antitoxicg

especifico por la iomimizaciOQ experimental de ternerasy
caballos con bacilos tuberculosos humanos y con tubercnli-
na bovina, alcanzando los mismos resultados. Segun su con-
cepto, por el suero se hacen inactivos los venenos bacteria-
nos liberados; no hay shock por endotoxina, sino todo lo
mas, una reaccion de tuberculina, por la unién de la endoto-
xina con los anticuerpos. La inyeccion de eanocrisina actla
en este caso de modo inverso & como obra una inyecsion de
tuberculina: lo primero es la dieolncion del bacilo, y des-
pués la reacciéon de antigeno-anticuerpo.

De modo analogo & como se comportan con respecto & la
infeccion de sanocrisina los animales después de recibir
el suero, es decir, inmunizados de macera pa*ivs, rearc’uDan
loa animales inmunizados de manera activa contra la tnber-
culosie(después del tratamiento por la Uibercnlina 6 por la
existencia de una tubercn losis cronica). T mbién aqui es
menor ei peligro del shock, pero ocurre una reacciéri tuber-
cuiinica que se manifiesta por aumento de temperatura,
exantemas en la piel y en las mucosas, falta de apetito, dia-
rrea y adelvazamiento, y en ocasiones también hay reaccion
focal. Estas manifestaciones pueden disminuir paulatina-
mente en el curso del tratamiento por la eanocrisina, y tam-
bién son infloenciables de ma-iera beneficiosa por las inyec-
ciones de suero. S6lo se muestra el suero ineficaz contra
la pérdida de peso, en ocasiones conaiderable, aunque en
la mayor parte de los casos vuelve, en el curso de tiempo,
el equilibrio en el peso.

Por la combinacién de! tratamiento por la sanocrieina y
el suero, logr6 Moellgaard conservar la vida a terneras & las
gne habia Inyectado por la via endovenosa uno a tres millo-
nes de bacilos tubercnlososTirnlentoe, y tenian nnatubercu*
losis miliar 6 una neumonia tuberculosa, pero era necesario
que el tratamiento fuera instituido antea de transcnriir cator-
ce dias después de infectado el animal. En el curso ulterior
del tratamiento se logré la completa curacion de los anima-
les gravemente enfermos. Al matar después estos animales,
se vi6 gne el tejido tuberculoso ofrecia las mismas altera-
ciones que se ofrecen en la curacion espontéanea: loe bacilos
tnbercalosos que todavia se encontraban en los tejidos, se
hallaban degenerados y en parte dieneltoe. Las inoculaciones
en conejillos de Indias con los érganos de los animales tra-
tados por sanocrisina, resultaron negativas en varios casos.
En caeos de infeccion muy grave 6 cuando se empezaba €]
tratamiento demasiado tarde, la eanocrisina no iba seguida
del menor resultado; en los casos de extensas neumonias
tuberculosas se presentaban reacciones focales muy peligro-
sas. En los focos antiguos caseosos de indnracion fibrosa 6
cale filiados, parece que la sBBocrisina no puede penetrar en
cantidad suficiente; los bacilos preferentemente atacados son
los gne se bailan libres en los tejidos 6 los que circulan en
la sangre— Mosllgeard ha tratado con la sanocrisina dos
monos (Macacas) procedentes del Jardin zooldgico de Co-
penhague—: el uno tenia una tuberculosis de ios ganglios
abdominales, y el otro una tuberculosis pulmonar esponta-
nea. Por el tratamiento disminuyeron el aumento detamafio
de ios ganglios y del bazo; el estado del pulmon del otro
mono mejor6 de manera esencial, y ambos monos, que antes
se encontraban gravemente caquécticos, se repusieron muy
bien. Segln be tenido ocasion de oir, los dos monos que
estuvieron en tratamiento desde Sapliembre de 1923 hasta
Junio de 1924, se hallan en el mejor estado.

Los experimentos de Moellgaard estan detalladamente
descritos en su libro, y sa rapartirau en el Instituto Roberto
Kocb (Barlin), en el lostituto Pasteur iParie), en Londres, y
en Nueva York.

Dejo a los peritos e! juicio de estos experimentos en los
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animales, j la fuerza que pueda tener la casuistica publica*
da en el libro; & mi nae parece que ee digna de ser tenida en
cuenta. No es muy claro el modo de accién del suero antit6*
xico eoneiderado desde un punto de vista tedrico. Laexpre-
sién aniitéxico €s en el concepto de Moellgaard méas general,
que la de deetnvenenador, pero un suero que ee antitéxico
en un sentido rigurosamente inmuoobioldgico, es decir, pre-
parado contra las ectotoxinas, como en la difteria 6 en el
tétanos, ni se obtiene del modo sefialado, ni seria capaz de
ejercer una accion destructora sobre las endotoxinas libera-
das. Hay, psr lo tanto, que aceptar un suero antiendotoxico
para poder comprender su infiaencia.

De un exceso de cantidad de este suero, podria temerse
que ejerciera una accién bactericida, es decir, nn efecto ca-
paz también de producir el shock. Guando se prepara el
suero por el tratamiento previo de animales con bacilos tu-
berculosos desgrasados, se podria creer que s6lo podria ata-
car la substancia del cuerpo de los bacilos ya disueltos, y no
la cubierta grasosa de los bacilos vivos. Hasta ahora, sin
embargo, la inmunidad pasiva ha tenido en la tuberculosis
tan poco éxito, que ha sorprendido la referencia del pron-
to efecto de un suero natural obtenido artificialmente de
manera tan sencilla. Me dirigi personalmente al profesor
Moellgaard y al jefe del Instituto Seroterdpico Municipal
Dr, Morvald Madsen, en cuyo centro ee produce ese Suero,
y solicité de ellos algunas aclaraciones sobre la teoria de la
accion del suero y obtuve la respuesta que al principio se
obtenia por la inyeccion de bacilos tuberculosos desgrasa-
dos, y Gltimamente empleando bacilos no desgrasados y que
al efecto es especifico y que la lucha contra el shock es im-
posible usando un suero corriente. La teoria de la acci6o del
suero no ee, sin embargo, clara. Entretanto, ein embargo,
hay que contentarse con los hechos.

El tratamiento con la sanocrisina-suero, de la tubercu-
losis pulmonar humana se viene practicando desde Noviem-
bre del J923, por el Dr. Sacher (Bispebjerg-Hospita', en
Copenhague); después, por el profesor K. Fabery el doctor
Whnlf (Olinica de Medicina interna del Beichahospitales-Co*
penhagas): por el Dr. Fermin (Frederikberg-Copenbague);
Dr. Wirtxen (Osrescudh-Oopenhague), y por el médico doctor
Strandgaard (Boserup Sanatorium), y el Dr. Gravese (Veilef
gorda-Sanatorium). En la segunda parte del libro refieren
el empleo de la sanocrisina en loa hombres, y los resaltados
con ella logrados; sin embargo, los datos contenidos en el
libro sobre las indicaciones de la terapéutica por la sanocri-
iina y la técnica de su empleo, han sido modificados por
A experiencia lograda recientemente. Con excepcion del
Vailefgord-Sanatorium, he visitado todos los otros estable-
cimientos citados, y he podido conocer loe métodos de tra-
tamiento por la sanocriaina en ellos usados.

Para establecer las indicaciones, los médicos daneses se
fundan, en primer lugar, en los datos roentgenoldgicos, que
para ellos proporcionan los mas esenciales detalles para el
diagnéstico anatomico, y en el estado general del paciente.

egun he visto, aplican este tratamiento & todas las formas
de la tuberculosis pulmonar con excepcion de los caeos des-
esperados. En general, parece que en el establecimiento
de las indioaciones se ha llegado al siguiente acuerdo: 1. Los
caeos de tuberculosis de loe vértices y del bileo, fibrosas y
ohactlares, que prometen una curacién por la sola perma-
nencia en un sanatorio (el tratamiento por la toberculoeis ee
muy poco usado en Dinamarca), no necesitan ning6o trata-
niiento por la sanocrisina. I1. Loe casos mas adecuados para
la terapéutica por la sanocrisina son los de tuberculosis fo-
cal reciente, no muy avanzados, con bacilos en los esputos,
que por los Jatos recogidos y por el curso, dejan suponer

ee trata del principio de un proceso progresivo; también
pertenecen & este grupo los caeos con siembras miliares en
los pulmones y con flemones recientes. 11l1. En ios casos de
tisis avanzadas se pnede intentar un ensayo con sanocrisina,
cuando el proceso no tiene un caracter predominantemente
exudativo que hace temer con grandes probabilidades el
peligro de un shock 6 de una peligrosa reaccion focal. 1V. La
fiebre y los demaés signos de actividad, cuando son en grado
ligero no son contraindicaciones para el tratamiento. Los
canos que avanzan con rapidez y con graves infecciones
mixtas, con gran iutoxiuacion y caquexia, excluyen un tra-
tamiento por la saoocrisiua. V. Lo mismo ocurre con ios en-
fermos cardiacos y renales (particularmente con la tubercu-
losis renal). VI. Los enfermos muy adelgazados sélo deben
ser sometidos al tratamiento por la sanocriaina, cuando por
una causa auterior higiénico-dietética se ha mejorado su es-
tado de nutricidn. Para lograr este efecto no debe emplearse
el arsénico, porque, segin ha demostrado la enfermeria, éste
aumenta la toxicidad de la sanocrisina.

La sanocrisina ae da esterilizada en ampollas Je 0,16,
0,25, 0,5 y | gramos de substancia seca. Hay que tener
cuidado que la substancia que se haya de emplear ofrezca
no color blanco de nieve y no un color amarillento, y que
el agua que ee utilice sea destilada y bien esterilizada. La
disolucion ae lleva & efecto vertiendo, con una jeringuilla,
agua en la ampolla recién abierta, y hecha la disolucion, se
recoge ésta con ia misma jeringuilia y ee toma cou ella mas
agua basta lograr una disolucion & una concentracion apro-
ximadamente de 6 por 100. Para 0,5 gramos de sanocrisina,
unos 10 gramos de agua. De ordinario, también se adminis-
tra el gramo de sanocrisina en 10c. c. de agua. La disolu-
cién que debe ser absolutamente incolora ae inyectara con
gran lentitud en la vena cubital; las infiltraciones perivas-
culares originan necrosis muy desagradables. Guando es
imposible hacer una inyeccién intravenosa, se puede admi-
nistrar esta snbstancia en inyeccién intramuscular en con-
centracion al 3 por 100, lo que, en la inmensa mayoria de
los caeos, s6lo determina una inflamacién local, aunque en
ocasiones va seguida de un absceso estéril.

El suero autitdxico, que para ese objeto ee da en ampo-
llas de 20 c. c., y para dosis desensibilizadoras en ampollas
de 2 c. c., se administra de ordinario por la via intramuscu-
lar, de preferencia en el cuadriceps femoral, lo que, desgra-
ciadamente, es algo doloroso. Guando ee desea un rapido
efecto del suero, por ejemplo, en los casos de shock, se re-
comienda su administracléa por la via endovenosa. Para
evitar la anafiiaxia, ya que suelen ser necesarias repetidas
inyecciones de suero dadas & distancias grandes de tiempo,
es necesaria la desensibilizacion, lo que ee logra por la ad-
ministracion de 2 c. c. de suero en inyeccién intramuscular,
todas las semanas, y cuando se ha de hacer una Inyeccién
intravenosa, se inyecta en lavena, un cuarto de hora & media
hora antes de la dosis grande, un par de centimetroa cubi-
cos del mismo suero.

Mientras dura el tratamiento por la sanocriaina, debe el
enfermo estar en la cama, hasta que tolere sin reaccién ias
inyecciones y empiece a restablecerse el peso del enfermo.
Al principio de ia pérdida de pesoy de las frecuentes alte-
raciones gastrointestinales, se administrara al paciente ana
dieta rica en calorias y de facil digestion que no irrite el ri-
fion. Para evitar las estomatitis, no hay que olvidar el cui-
dado minucioso de la boca. Como las reacciones por la sa-
nocriaina obligan al mdsculo cardiaco & un gran esfuerzo
hay que conservar la fuerza del corazdn, en la época de las
inyecciones, administrando un ténico cardiaco. Son condi-
cjgn”™S indispensables para el tratamiento por la sanocrisina,
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lae coDstanteB exploracioDea del enfermo, y au obiervaciéo
atenta y minncioea, la medida de eu temperatura y de bu
peeo y el anélieia de la orina dos veces al dia, para averi*
gnar en ella la existencia de albamina y de elementos re-
nales-

La inyeccion de sanocrisina debe hacerse, de preferen-
cia, en la mafiana, para observar la reaccién el mismo dia,
si es gne se presentara. Es frecuente que, inmediatamente
después de la inyeccién se presenten nanseas ¢ vomitos,
que hasta hagan necesario el uso de la morfina. Moellgaard
considera esto como nn siotoma nervioso, pero parece que
aqui desempefia el metal una accién, pues algunos enfermos
acusan muy desagradable sabor metalico en la boca. Ade*
mas, la aparicion, en algunos casos, durante el tratamiento
por la sanocrisina de una estomatitis y de eritrocitos con
granulos basiofilos, hablan en pro de la necesidad de la acep-
tacion de nn envenenamiento metalico. Hay que aclarar la
posibilidad de que la albuminuria que se presenta después
de una inyeccién de sanocrisina, se deba también a este en-
venenamiento metélico; sin embargo, loa experimentos en
animales hechos por Moellgaard parece inclinan el &nimo &
la aceptacion de una albuminuria tubérculo toxica.

IDEAS CLINICAS

Metodos de medicion de ia potencialidad del miocardio
roa BL

DR. G. R. GONZALO

Constituye siempre el problema altimo, final y ver-
daderamente transcendente en todo enfermo cardiaco,
la determinacion y valoracién, lo més exactamente po-
sible, del grado de resistencia del miocardio para so-
brellevar la clase especial de lesion de que se trate.

En la solucion de tal problema radica todo nuestro
juicio prondostico, y sobre él puede decirse que descan-
sa lo fundamental de nuestra conducta terapéutica.

Las dificultades comienzan al vernos precisados &
elegir entre los numerosos y distintos métodos para
ello propuestos, y aun empleando todos y cada uno de
ellos, la perplejidad y la duda, y en ocasiones, por qué
no decirlo, las evidentes equivocaciones en que nos
dejan sumidos, después de su empleo, evidenciando
que ninguno de ellos satisface por completo nuestras
legitimas aspiraciones y que ni aun todos juntos lo-
gran en ocasiones aleccionarnos sobre extremo tan im-
portante y transcendental de la cardiopatologia.

Fundaméntanse una serie de dichos procedimien-
tos en las distintas modificaciones que sufren la ten-
sion arterial, el nimero de pulsaciones, la temperatura
y hasta el area de macidez cardiaca, en relacién con
determinados movimientos, actitudes, esfuerzos, posi-
ciones y percusiones abdominales y toracicas, dando
lugar & los consabidos y ya algunos olvidados métodos
de Mendelsolm, Selig, Abrame, Livierato, Birdn, Stahe
lin, Gralpner, Azoulay, etc., y que no hago sino men-
cionar por ser sobradamente conocidos.

Derivacion y como resumen de todos ellos, puesto
que de todos participa un poco, son las denominadas
reacciones funcionales de Martinet, estaticas y dinami-

cas, en las que se averigua el nimero de latidos car-
diacos y la tension arterial (méxima y minima) de pie
y acostado, antes y después de un determinado nime-
ro de flexiones de piernas, anotando el tiempo en que
la tension y las pulsaciones vuelven a su primitivo es-
tado y fijando cifras proporcionales, muy variables por
cierto, entre lo normal y lo patoldgico.

Los antedichos procedimientos adolecen de muy
dificil aplicacion practica en la clinica los unos, de
proporcionar datos de muy escaso valor los otros, de
dejar siempre muy fundadas dudas en nuestro animo
todos ellos, siendo no obstante loe de mayor valia cli-
nica, por su facil y rapida ejecucidn, por el relativo
valor de sus cifras y el variado proceder en que se
fundamenta el ya citado de las reacciones funcionales
de Martinet, que no paso a detallar por ser suficiente-
mente conocido.

Ademas de los mencionados, existen dos mas espe-
ciales, a saber: el esjigmoboloniétrico de Sahli y el mas
moderno energométrico de Christen.

Ideado el primero por au autor para intentar me-
dir, no la tensidn, sino lafuerza viva de la onda pulsa-
til (esfigmobolometria), pronto cay6 en desuso por su
empleo dificil y enojoso, a mas de la dudosa exactitud
de loa datos por él suministrados por especiales cir-
cunstancias que no son del caso detallar.

Fundaméntase el segundo en hechos y razones
analogos al anterior; pero su finalidad es la medicion
y valoracion del volumen y energia que posee la onda
sanguinea en cada pulsacion, por medio del aparato
denominado energometro.

Su fundamento propio estriba en calcular la ener-
gia E, empleada en vencer una presion P, contra la
cual se lanza un determinado volumen de sangre V;
para lo cual, como es logico, hay que determinar los
valores de P y de V, todavezque E — P X F.

El energdbmetro provisto de su correspondiente ma-
németro nos da con precision el valor de P equivalen-
te a la presion que adquiere el aire dentro del mangui-
to pneumatico, con el que rodeamos el brazo del enfer-
mo, analogo al usado en el oscilometro Pachon (pues
ordinariamente se comprime la arteria humeral).

El valor de V es algo mas dificil de determinar; en
efecto, el volumen de sangre lanzado en cada sistole para
vencer la resistencia que nosotros practicamos median-
te el manguito pneumatico sobre la humoral, se susti-
tuye en el energdémetro por un volumen de aire que a
golpe de piston y mediante una jeringa graduada que
lleva el aparato, introducimos nosotros en el manguito
hasta desplazar la oscilacion de la aguja manométrica
que acompafa al aparato, en cuyo momento la canti-
dad en volumen de aire que nos marque la jeringa gra-
duada que hemos inyectado, nos indicara el de sangre
que hemos substituido en la luz arterial.

Teniendo después en cuenta el tiempo en que aque-
Ila energia pulsatil es desarrollada (tiempo de cada pul-
sacion), poseemos los suficientes datos de calculo.

Por lo que brevemente queda expuesto puede co-
legirse que éste ultimo y moderno procedimiento de
medicion del volumen y energia de ia onda pulsatil,
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nos traduce mejor que ningdn otro el trabajo real des-
empefiado por el ventriculo izquierdo principalmen-
te, J si bien sus valores absolutos por si mismos no
serian quiza capaces de traducirnos la cuantia de aque-
llas energias, comparativamente, la suma de muchas
mediciones, pueden llegar & darnos valorea relativos
de positivo mérito que sirvan en cada caso para refe-
rir & ellos las cifras que aquél nos suministre.

Si a esto nos fuese posible agregar la substitucion
en el aparato del medio compresor aire, por el compre-
sor liquido (agua) & fin de poder equiparar valorea mas
homologos de ios elementos sometidos a compresion
(sangre y agua espesada), dicho se estd que poseeria-
mos el mayor numero de garantias de acierto que en
esta clase de mediciones es posible poseer.

Mas entretanto, que la energometria tiene un posi-
tivo valor clinico, no puede dudarse; si todos nuestros
esfuerzos y aspiraciones tienden a conseguir valorar el
trabajo dindmico del corazon, la energometria es un
paso mas, no el Gltimo ciertamente, pero si muy valio-
S0, que nos pone en camino de alcanzar nuestros pro-
positos, siquiera baya aun de sufrir aquellas moditica-
ciones y correcciones que la realidad clinica imponga,
para hacerle practicamente adaptable al uso corriente
y diario de la labor habitual en nuestras clinicas.

Ootnbra, 1924.

Tialamlento toeatgeatarapilo de la tudetiulom palaiDDai
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HISTORIA

Los primeros ensayos para irradiar tuberculosis ar-
tificialmente provocadas fnoron hechos en Francia en
1895, por Lortet y tienoud, los cuales presentaron una
comunicacion sobre disminucion de tuberculosis expe-
rimental, conseguida de este modo. Un afio mas tarde
(1896), Bergonié y Tessier estudiaron el mismo asunto,
comprobando esclerosis particulares de la pleura y del
jieritoneo de conejillos de Indias & loa que se habia
irradiado después de haberlos inoculado tuberculosis
por punturas intraperitoneales y subcuténeas; esclero-
sis que fueron interpretadas por los autores como un
hecho desfavorable, por lo cual creyeron que no era
recomendable la irradiacion de pulmones tuberculosos.
En 1897, Bergonie y Monsour presentaron a la Acade-
mia de Medicina de Paris una comunicacion sobre ca-
sos de tuberculosis pulmonar tratados por rayos X,
pero sélo obtuvieron una sensible mejoria del estado ge-
neral sin influencia local en dos de seis casos. Después,
Gaston y Jessen (Davos), hicieron comunicaciones so-
bre este mismo asunto, pero mientras los resultados
del primero eran aun inciertos, los de Jessen fueron
mas satisfactorios en ciertos casos y dict6 reglas de téc-
nica especial.

() Conferencia dada en 1e Faenltad da Medioioa el dia 6 de
Marzo de 1I9R

Algunos afios después de las investigaciones de
Lortet y Genoud y de las de Bergonié y Tessier, Muh-
eam emprendié andlogas investigaciones en animales
de laboratorio, pero sélo pudo comprobar una pequefia
diferencia entre los animales irradiados y los no irra-
diados.

No se han intentado técnicas de irradiaciones pro-
fundas sino en estos ultimos tiempos, debiendo recordar-
se en este sentido los trabajos de Walter, Christen, Des-
sauer, A. Schooberg, Gauss y Lembke, etc., y ulterior-
mente los trabajos de Briining y Albrecht, quienes pre-
sentaron al XV I Congreso de laring6logos una comu
nicacion sobre irradiacion de lesiones tuberculosas, ob-
servando sobre lamembrana pituitaria de conejos irra-
diados una notable formacion de tejido conjuntivoy
un envolvimiento de los focos tuberculosos por este
tejido.

Las verdaderas investigaciones expeiimentales co-
mienzan por Kipferle y Bacmeister en 1912 en union
con O. de la Camp (1 & 6), los cuales se propusieron
establecer una sélida base sobre el problema del trata-
miento Roentgen en la tuberculosis pulmonar, a fin de
ver de qué clase son las alteraciones que la energia
Roentgen provoca en el pulmon tuberculoso, adminis-
tradaen calidad y cantidad diferente; sise puede influir
en el periodo inicial de la tuberculosis sobre su apari-
cion y desarrollo ulterior; si se logra al lado del efecto
biologico sobre las célalas de tejido influir también
sobre las bacterias y qué conclusiones se pueden dedu-
cir d “ los resultados logrados para llevar & cabo en el
hombre una terapéutica relativa a un método de irra-
diacion perfeccionado.

BKSAYOS RN ANIMALR8 DB LABORATORIO

Estos ensayos fueron hechos en conejos, a los que
se infectd mediante inyecciones de cultivos de bacilos
de Koch en la vena auricular, de un tipo de cultura
humana y pueden dividirse en tres series:

Una primera serie de animales fué irradiada con
grandes intervalos de tiempo, cada ocho & diez dias, co-
menzando inmediatamente después de la inyeccién. La
distancia foco-piel era de 23 centimetro”; los rayos em-
pleados tenian 6" & 8>Benoist y fueron filtrados & tra-
vés de 3 milimetros Al. Fué irradiado el lado derecho,
el izquierdo, la espalda y el pecho, en un tiempo total
de dos y media & tres horas y con una cantidad de
energia, medida encima del animal, de 25-30 X de
Kienbook por campo, de manera que en total, en un
espacio de tiempo de once horas, fué medida por enci-
ma del animal 107,5 X y por debajo del mismo 30 X.
Con este dispositivo de ensayo no se notd ninguna dife-
rencia entre los animales irradiados y los no irradiados.

Una segunda serie de animales igualmente infecta-
dos, fué irradiada entonces, una vez comprobada la
ineficacia de la técnica anterior, cuatro semanas des-
pués de la irradiacion, a corta distancia foco-piel (20*22
centimetros) y con rayos penetrantes, todos los dias,
siendo entonces el resultado completamente otro. En
los animales de comprobacion se hall6 macroscopica y
microscépicamente la conocida imagen de la tubercu-
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l08i8 pulmonar avanzada, con caseificacion y borde hi-
perhémico pasando progresivamente al tejido normal.
En cambio, en loa animales irradiados se reconocia
bien macroscépicamente la necrosis central, la cual,
sin embargo, tenia mas aspecto de cartilaginosa y un
borde algo hundido, pero fuertemente destacado hacia
la periferia. En lugar del tejido de granulacion proli-
ferante, se hallo alrededor de la pequefia necrosis teji-
do conjuntivo joven, el cual se limitaba contrastada-
mente hacia la periferia, en oposicién a lo que ocurria
en los animales no irradiados.

Una Urcera serie de animales fué irradiada directa-
tnenie despues de la infeccion hematdgena coo” la técnica
descrita antes, de gran energia superficial, hallandose
aqui los siguientes contrastes. Animales no irradiados
después de un espacio de cuatro semanas; macroseopicamen -
te, numerosos tubérculos apenas reconoscibles; microscopicam
mente, tubérculos tipicos subpleurales, comenzando en ellos
la caseificacion central y con una zona tnarginal rica en
células.

Animales irradiados: microscépicamente pequefios focos,
los cuales habian perdido el caracter del tubérculo tipico a
favor de transformaciones conju7itivas, de manera que &
la exploracion macroscopica los pulmones, de hecho, no
permiten reconocer tubérculos de ninguna clase.

Resulta, por consiguiente, de estos ensayos, que la
tuberculosis pulmonar producida por via sanguinea en
el conejo es influenciable, & dosis aptas de rayos duros,
tanto en el comienzo de su desarrollo, como en un es-
tado desarrollado, tratandose en la tuberculosis de co-
mienzo, de una transformacion fibrosa del tubérculo y en
la desarrollada de un reemplazo de la zona marginal pro-
liferante por un tejido conjuntivo joven, fuertemente
limitado hacia el tejido sano. En cambio, no ha podi-
do ser demostrada hasta ahora una accién directa de
los rayos Roentgen sobre el bacilo de Koch, pues los
ensayos de vacunacion hechos con trozos de pulmon
de ios animales irradiados, dieron resultados positivos.
Sin embargo, hecha una siembra peritoneal de mate-
rial que contenia bacilos tuberculosos, procedente de
los pulmones irradiados, los cuadros morbosos que
aparecian a continuacion, fueron menos graves que
cuando la infeccién se verifico tomando trozos de pul-
mones tuberculosos no irradiados.

Sin embargo, Frankel ha inyectado en una serie de
animales esputos humanos y diluciones de culturas
puras tuberculosas, las cuales habian sido expuestas
antes & loa rayos Roentgen y al radio, y mientras que
los animales de comprobacidn, infectados con dilucio-
nes tuberculosas no irradiadas, mostraron en pocos dias
graves manifestaciones tuberculosas, en cambio, la se-
rie de animales en los que se habia inyectado dilucio-
nes irradiadas, mostrd afecciones ganglionares débiles
solo después de treinta a cuarenta dias, sin ninguna
tendencia & la generalizacion, como en los de compro-
bacidn.

Ademas, Burnet ha mostrado experimentalmente
que los rayos Roentgen actuan directamente sobre los
bacilos y que este efecto puede ser aumentado por el
empleo de los llamados sensibilizadores, eosinay azul
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de metileno, hasta la completa destruccion del bacilo
tuberculoso. Pero en el organismo humano es imposi-
ble actuar en la profundidad con cantidades suficien-
tes de rayos para destruir los bacilos, sin perjuicio de
las partes blandas, situadas por encima de las lesiones,
por lo cual es de poner en duda—¢ Iselin es de la mis-
ma opinion—el efecto directo de los rayos Roentgen
sobre el bacilo tuberculoso, pudiéndose explicar el efec-
to favorable suponiendo que los rayos Roentgen, como
todo otro estimulo de la piel, producen en la sangre un
aumento de las substancias defensivas, siendo llevado
de este modo indirectamente el bacilo & la destruccion.

Como se ve de lo expuesto, la caracteristica de to-
dos los pulmones irradiados con rayos Roentgen bajo
técnica adecuada, es la falta del tejido especifico de
proliferaciéon tuberculosa y el gran estimulo para la
formacion de tejido conjuntivo joven, apreciable al mi-
croscopio. El tejido de granulacion tuberculosa es des-
truido bajo la accién de los rayos Roentgen, y el esti-
mulo producido obra acelerando el crecimiento del
desarrollo del tejido conjuntivo, conducente al proceso
de curacion. EIl tejido conjuntivo no solo reemplaza
aqui el tejido de granulacion, sino que penetra fuerte-
mente en los focos caseificados y necroéticos, y rodea &
los mismos, de manera que limita claramente el foco
tuberculoso del tejido pulmonar sano que le rodea. En
los pulmones de los animales no irradiados faltan com-
pletamente tales formaciones; se presenta en la perife-
ria de focos caseosos mas 0 menos fuertemente forma-
dos la imagen del tejido de granulacién creciendo lo-
zanamente, mientras que no se percibe nada del des-
arrollo de tejido conjuntivo.

Basandose sobre los resultados de la experimenta*
cion en los animales, Kipferle (5) hizo en 1915 expe-
riencias en la Clinica Médica de Preiburg, sobre 44 en-
fermos, loa cuales se hallaban en diferentes periodos
evolutivos, para obtener un juicio de cuales son las for-
mas evolutivas mas aptas para el tratamiento, viéndose
bien pronto que no tanto la extension de la enfermedad
como laforma evolutiva de la misma era decisiva para la
infiuibilidad por el tratamiento Roentgen, debiendo ser
utilizada la exploracion Roentgen a juicio del autor,
con mas frecuencia para la valoracion clinica de los
casos enfermos, en el sentido de una clasificacion de
sus estadios, porque nos da conclusiones como ningun
otro método de exploracion clinica sobre la localizacion
y la extension de los focos enfermos.

Desde el punto de vista anatomo-clinico, divide
Kipferlé estos 44 casos en tres grupos:

El primer grupo comprende 19 casos que se halla-
ban en el 1."*periodo de la enfermedad. En todos los en-
fermos se trataba de procesos activos, con temperaturas
febriles 6 subfebriles, teniendo siete de estos enfermos
un engrosamiento acentuado de los ganglios del cuello
y de los bronco-pulmonares, irradiandose en estos enfer-
mos, naturalmente, ademéas de las partes pulmonares
enfermas, también los ganglios. En todos los casos se
observo un retroceso de los sintomas clinicos, disminucion
de la tos y de la expectoracion y una lenta desaparicion de
la fiebre, haciéndose al mismo tiempo los ganglios mas
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pequefios y duros, bajo el efecto de la irradiacion. El
término medio de la duracién del tratamiento alcanzé trece
senvanas. Cuando Kiipferlé publicé bou articulo (Enero
1915), llevaban ya cuatro enfermos de esta serie nueve
a once meses de observacion, sin que hasta entonces
hubiesen vuelto & aparecer las molestias, hallandose
completamente sanos.

El 2.2 grupo comprende 14 casos con focos en parte
diieminados, en parte confluentes. Todos ellos fueron
también influidos favorablemente, y en algunos de ellos,
que después de periodos libres de fiebre volvian & tener
nuevas temperaturas, les fueron dadas tres series de
irradiaciones, intercalando cuatro semanas de descan-
so entre ellas, habiendo quedado también estos enfer-
mos, después del tratamiento, que dur6 unas treinta y
dos semanas, aptos para trabajar.

El 3**grupo comprendié a 11 enfermos que se ha-
Ilaban en el 3.® periodo, cinco de los cuales tenian
complicaciones laringeas y peritoneales, y todos ellos
extensas manifestaciones tuberculosas con formacién
de cavernas, en algunos muy sensibles. En estos en-
fermos solo se vio aparecer bajo la acctdK de los rayos,
m”~orias transitorias, y & veces también una agravacion
delproceso, conduciéndose, en general, frente a la ra-
dioterapia de un modo mucho méas sensible que loa
que se hallaban con lesiones mucho menos avanzadas.

Por consiguiente, se aprecié que los casos del 1.*'pe-
riodo, y también lasformas diseminadas en el 9® periodo,
fueron influidas de un modo completamente favorable, re-
trocediendo ios sintomas clinicos visiblemente bajo la
accion de la irradiacién, disminuyendo la tos y la expec-
toracién y bajando la temperatura. La tendencia & la re-
traccion, que se desarrolla bajo la accion de la irradia-
cion, y ladisminucion en la densidad de los focos, son
también demostrables en las radiografias.

El efecto sobre la temperatura, observado en todos
los enfermos febriles, no ha sido suficientemente ex-
plicado en BJorigen. A cada irradiacion sigue casi siem-
pre Mcaumento de temperatura en el mismo dia 6 al dia
siguieiite, estando en relacion, en general, la intensidad
de la oscilacion de temperatura con el volumen del
proceso especifico irradiado, pues la reaccion de la tem-
peratura resultd tanto mas intensa cuanto mayor fué la su-
perficie irradiada y cuanto mas tejido patolégico existia
en el territorio del cono de irradiacion, por lo cual debe
de aceptarse que esta reaccion la provoca la reabsorcion
de los productos de destruccion celular producidos por la
irradtocidn. En favor de esto hablan también el can-
sancio, los dolores de cabeza y la disminucion de apetito
experimentada por loa enfermos, sintomas todos ellos
que pueden ser explicados de la misma manera. Con
la misma regularidad sigue & todo ascenso de tempe-
ratura un descenso de la misma.

Alteraciones de la sangre.—Regularmente, en union
con toda irradiacion, aparecen oscilaciones de la for-
mula leucocitaria. Primero aparece una disminucién
del namero total de leucocitos, demostrable ya siem-
pre dos horas después de la irradiacion. A esta dismi-
nucién de leucocitos, que generalmente se detiene al
cabo de ocho horas, sigue un lento ascenso de células

blancas, de manera que & veces ha alcanzado el valor
inicial después de veinticuatro horas, y en ocasiones
también un nimero mas alto. A una leucopenia dura-
dera puede llegarse cuando es hecha una irradiacion
dentro de la fase de reaccion de la irradiacion prece-
dente, haciendo de este modo varias irradiaciones.
Esto indica ya la importancia de intercalar intervalos
de descanso entre las irradiaciones aisladas, para dejar
decrecer completamente la reaccion después de cada
irradiacion. La caida de leucocitos es de interpretar,
de acuerdo con las investigaciones experimentales de
Heinecke, Aubertin y Beaujard, como consecuencia
del efecto de la irradiacion sobre la sangre circulante,
siendo el lento ascenso siguiente & ella la consecuencia
de un efecto radiante indirecto sobre los 6rganos he-
matopoyéticos, pudiendo imaginarnos el proceso de
manera que las células destruidas actdan por los pro-
ductos de destruccidn originados de ellas, produciendo
un estimulo para la formacion de células en los 6rga-
nos hematopoyeticos.

La conducta de los globulos rojos, en union con la
irradiacion, no es tan constante, pero en la mayoria de
los casos se produce un aumento en las primeras horas
después de la irradiacion, al que sigue un descenso de
ellos, al cual, & su vez, sigue un aumento del niumero,
demostrable hasta més de veinticuatro horas.

Frankel (7) ha comprobado igualmente un efecto
analogo al observado por Kipferle en sus observacio-
nes clinicas, habiendo observado en primer término,
en los enfermos con fuerte expectoracion, una cesa-
cion de la secrecion mucosa, por la accién de los rayos
sobre las células caliciformes y las glandulas mucosas

bronquiales. i
(ConalQIr&.)

On coso de libertod morol disoiiouioo

No ya para el momento del ataque, sino para la vida or-
dinaria del epiléptico larvado proponia la Sociedad Médico
Legal de Francia, en una Memoria elevada al Gobierno en
1876, «que las reglas generales que proceden al juicio de
responsabilidad de los enajenados deberian aplicarse & la
epilepsia, teniendo en cuenta las diScultades que presenta
una enfermedad cuyas crisis surgen de improviso en la ple-
nitud de la razon para desaparecer sin'dejar huellas». Una
vez mas diré que si ese es el tratamiento recomendado cien-
tificamente para los epilépticos fuera del ataque, quedara
alejada de toda duda del que ha de ser durante el ataque
mismo.

Un notable clinico espafiol, el Dr. Gimeno Riera, jefe de
una de las secciones del Manicomio de Zaragoza, dice en su
libro «La locura, diagnosticos y tratamientos de las enfer-
medades mentales», que durante el ataque de epilepsia es
completa la inconsciencia del individuo.

Podria multiplicar abundantes citas por este orden. Lo
excusaré, primero, porque la ilustracion de este Tribunal
Supremo lo hace innecesario, y después, para no caer en
nota de pedanteria, que seria inmerecida en este caso, ya
que el letrado infrascrito no presume de saber todas estas
cosas y se limita a indicar que las ha leido en libros que es-

(I3 \&éfti* el niUmero anterior.
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tan al alcance de todos y que tampoco hacen sino corrobo-
rar los frutos de la experiencia personal iluminados por el
buen sentido. Quien quiera buscar nuevos apoyos a esta te-
sis, puede consultar la obra del ilustre profesor espafiol, se-
fior Jiménez AsUa, asi como estos oiros libros:

8. de Sanetis y S. Ottolenghi: Trattato pratico di Pfico-
patologia forense.

Laiguel'Laventine: La pratique psichiatrique.

Paran»; Les impulsions irresistibles des epilectignes.

Raymoud y Serieux: La responsahUité et la condition so-
dale des epileptiques.

Flassier: Degeneré epliepUqxte.

La bibliografia alemana es abundantisima, pero el autor
de esta demanda no incurrird en la debilidad de invocarla,
porque tiene la desgracia de no poderla leer en fuente di
recta.

Ante testimonios tan claros, contundentes y unanimes,
paréceme que queda bien sentada la aseveracion de que mi
patrocinado no pudo tener ninguna responsabilidad moral
si aceptamoB—eomo es forzoso aceptar—a afirmacion de la
sentencia recurrida, segun la cual, delinqui6 precisamente en
un momento en que el acceso afectaba a so libertad moral.

LA LOODEA T LA EPILEPSIA EN LA JOBISPRUDENCIA
ESPANOLA

Pacienzudamente he repasado todas las sentencias del
Tribunal Supremo donde se trata de la eximente y de la
atenuante derivadas de la afecciébn mental. Dejando 6 un
lado solamente aquellos fallos que s6lo se han atenido & los
hechos probados, es decir, donde no se ha estudiado cues
tion ninguna propiamente cientifica, haré aqui referencia de
todas las demas, y ello servird para dar una vision en con-
junto de la evolucion de pensamiento en la casacion espa-
fiola y de los frutos que sus ensefianzas puedan dar para el
caso del dia.

Sin preocuparme de agrupar por temas mejor 6 peor
ligados todas esas sentencias, seguiré el orden cronolégico,
por ser el que mas facilidades brinda para contemplar las
dudas de los juzgadores y las modificaciones de su pensa-
miento & impulso de las presiones de la realidad y de las
ensefianzas técnicas.

18 de Didembre de 1872.

Tratase de un proceso por atentado a los agentes de la
autoridad. Al ser conducida & la prevencién la agresora so-
frié un accidente. Los testigos declararon que padecia una
enfermedad; los médicos forenses manifestaron «que el esta-
do anterior y proximo al de estallar un ataque nervioso 0
accidente histérico 0 epileptiforme participa ya de la exci-
tacion nerviosa, y entonces las facultades intelectuales pue-
den estar alteradas y hallarse el individuo en una situacién
especial 6 intermedia entre el estado de salud y el de enfer-
medad}.

Esta sentencia sélo ofrece curiosidad por la forma em-
brionaria en que apunta el problema del histerismo. Como
tema de casacion no alcanza interes, ya que el Tribunal Su-
premo se limité & decir que la tesis de los médicos csobre el
ataque nervioso 0 accidente histérico epileptiforme» en ge-
neral, no se habia referido al caso concreto de autos, y la
sentencia no ofrece materia para afirmar que la procesada
estuviese cfuera de su conocimiento» al cometer el hecho de
autos.
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7 de Pidembrc. de 1876.

El Supremo estima que no hay ningun hecho probado
del que pueda inferirse que el procesado era imbécil 6 loco;
antes bien, estima demostrado que obr6 con discernimiento.

Sin embargo, tiene esta sentencia algun interés porque
habiéndose alegado como infringido el art. 87 del Codigo
penal, dice el Supremo que no se ha infringido, porque no
existiendo ninguno de los requisitos para eximir de respon-
sabilidad, no ha podido ser aplicado. Y como el motivo de
exencion era el de locura, a sen»u contrario, Se infiere que
aqui el Tribunal Supremo admitia ya que esa circunstancia
no era indivisible.

20 de Febrero de 1876.

El recurrente aleg6 la eximente de locura, sin duda pro-
veniente de un acceso epiléptico, aunque la sentencia no lo
detalla. Pero también aqui la cuestién se limita & un proble-
ma de hechos probados, puesto que el Supremo dice que no
puede entrar a razonar sobre el caso porque la Audiencia
cde conformidad con el dictamen facultativo, no dié ningun
valor & las exculpaciones de enfermedad de ataques epilép-
ticos alegadas por el procesado».

19 de Didembre de 1881.

Aparece aqui por primera vez en la jurisprudencia la
dura teoria de que loe estados de razon 6 de locura son in-
divisibles y que se es totalmente loco ¢ totalmente cuerdo.
Dice asi: «Considerando que la atenuante primera del ar-
ticulo 9.0 se refiere indudablemente 6 los casos de exencion
de responsabilidad cuando no concurren todos los requisitos
necesarios para produciila, entre cuyos casos no se puede
comprender el primero del art. 8® porque la imbecilidad
y la locura constituyen un estado 6 condicién Gnica que no
solo no se forma por la concurrencia de requisitos, sino que
los excluye y rechazax.

26 de .Tunio de 1882.

Una mujer casada, creyendo que su marido estaba en-
tretenido con otra mujer, invoco la mediacion de los agen-
tes de la autoridad, prodiici‘indose después un alboroto en
el cual aquélla agredié & un guardia. Fué condenada por
atentado; pero la Audiencia admitié que la procesada «pa-
decia de tiempo atras, en determinadas ocasiones, accesos
de verdadera locura, durante los cuales no sabia lo que
hacia ni lo que decia, no recordando, segin la misma ex-
presaba, lo que ejecutaba, cuyo estado solia durarle dias
enteros y tenia generalmente lugar cuando dudaba de la
fidelidad de su esposo, hallandose en tal situacion la noche
de autos».

El Tribunal Supremo cas6 la sentencia y absolvié a la
procesada, «considerando que siendo un hecho aceptado
como probado por la Sala sentenciadora que Josefa Marofio
se encontraba en uno de los accesos de locura de que solia
padecer, en el momento en gne ejecutd el hecho por el cual
ha sido procesada, ha debido estimarse en so favor la cir-
cunstancia mencionada en dicho articulo, declarandose en
consecuencia la eximente de responsabilidad criminal».

Como se ve, este caso es similar al nuestro. Entonces,
usando el vocabulario ambiguo propuesto por el Cdédigo y
diciendo simplemente locura, hubo que reconocer que en el
momento de la locura no habia responsabilidad. Ahora, es-
pecificando mas el caso & la luz de los progresos cientificos,
se dice epilepsia. Parece natural que las consecuencias fue-
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ran igaales; sin que pueda estorbarlo el que en nuestro caso
la sentencia diga que el agente tenia su libertad nioral dis-
minuida, pues asi como usando el término genérico locura
no cabria hablar de libertad moral disminuida, sino anula-
da, asi también habra que discurrir que la libertad moral
no puede existir, diga lo que diga el Tribunal a quo cuando
el agente obra durante un ataque de epilepsia, ya que la
plenitud de ese acceso es incompatible con la libertad mo-
ra}, aun en sus manifestaciones rudimentarias.

S de Octubre de 1884.

Maté un marido & su mujer. La Audiencia declar6 pro-
bado que el parricida «padecia con frecuencia accidentes
epilépticos, pero sin haber llegado hasta ahora & constituir
el llamado estado epiléptico; y si bien dicho padecimiento
produce una marcada alteracion en su organismo, no es de
tal naturaleza que le prive de la capacidad intelectual y
moral ni para hacerle irresponsable de sus actos>.

Recurrid en casacion el procesado sosteniendo que debia
ser incluido en la nomenclatura genérica de la locura; y el
Tribunal Supremo desestimé el recurso «considerando que
entre la razon y la locura no hay estado medio en el orden
legal y que declarada por la Sala sentenciadora la conscien-
cia del procesado al ejecutar el delito, n> debe estimar de-
dciencia alguna en sus facultades intelectuales».

Cierto que esta sentencia ratifica la cruel teoria de que
no hay estado medio entre la razén y la locura; pero tampo-
co cabra invocarla contra nuestro recurso porque la opinién
del Supremo arranca de la afirmacién de la sentencia recu-
rrida en el sentido de que el acusado no tenia, & pesar de su
enfermedad, alteradas sus facultades mentales.

17 de Noviembre de 1886.

Un sujeto fué condenado por un delito de asesinato, dos
de homicidio, otro de homicidio frustrado, dos de lesiones
y otro de disparo y lesiones. Unos médicos dijeron que era
normal: otros dieron un informe ambiguo; la Academia dijo
que no habia datos bastantes para apreciar que obrara sin
libertad moral; y el académico Dr. Pulido formul6 voto
particular en el sentido de que se trataba de un epiléptico-
interpuesto el recurso alegando la eximente de locura y
Bubsi iariamente la atenuante de locura incompleta, el Tri-
bunal Supremo desestimé la primera porque contradecia los
hechos sostenidos en la sentencia; y en cuanto & la ate-
nuante dijo: «que la locara no es de aquellas circunstancias
eximentes que exijan mas de un requisito y condicion para
ser apreciada, sino que, por el contrario, consiste en un
hecho indivisible por su naturaleza».

6 (le Febrero de 1691.

Tratase de una causa por atentado y lesiones. Convinie-
ron los médicos en que el procesado tenia frecuentisimos
ataques de epilepsia. Pero, sin duda, la Sala declar6 proba-
do que el agente no habia obrado bajo el infiujo de ninguno
de ellos, porque el Tribunal Supremo repelié la existencia
de la eximente cconsiderando que, habiéndose declarado
probado en la sentencia recurrida que, si bien el procesado
padecia de ataques de epilepsia, cuando no se hallaba en tal
estado gozaba de la integridad de sus facultades intelectua-
les «como le sucedia en el momento de ejecutar el delito»,
es necesario aceptar este punto de hecho indiscutible en
casacion, que excluye toda hipdtesis de locuray falta de
voluntad en el agente».

La atenuante subsidiaria que también fué alegada, fué
igualmente desestimada «porque no se reconoce en el orden
legal vigente un estado medio entre la razén y la locura».

y de Octubre de 1891.

En esta sentencia es donde por primera vez titubea el
Tribunal Supremo respecto a la indivisibilidad de los esta-
dos mentales. En una causa de robo, el Jurado declaré que
el procesado tenia incompletas sus facultades intelectuales,
hasta el punto de ser casi imbécil. La Audiencia no aprecio
ni siquiera las atenuantes, porque el procesado no eraim-
bécil en el sentido en que emplea el Cddigo esta palabra,
aunque tampoco tenia desarrolladas sus facultades intelec-
tuales cual correspondia & su edad. Fué interpuesto recurso
de casacion alegando la atenuante primera del art. 9.0,y el
Tribunal Supremo dijo que, & partir de la declaracion del
veredicto de que el procesado tenia incompletas sus faculta-
des intelectuales, basta el punto de ser casi imbécil, la
Audiencia debia examinar este hecho en toda su integri-
dad, no sélo en relacién a la circunstancia primera del ar-
ticulo 9.0, sino a todos los demas motivos de atenuacion
comprendidos en el mismo articulo. Y acab6 diciendo que
«si no fuese apreciable la circunstancia primera del articu-
lo 9.°, lo seria con evidente analogia la circunstancia octava
en relacion con la segunda».

Acusa esta tesis una verdadera crisis de conciencia en el
Tribunal de casacién. Comprendié que era una enormidad
declarar plenamente responsable & quien, segun los hechos
probados, era casi imbécil; pero temeroso sin duda de rom-
per la tesis de que los estados mentales son indivisibles, sin
que existan mas que hombres locos y hombres cuerdos, pre-
firié bascar la justicia dando el absurdo rodeo de asimilar el
caso al de lainteligencia disminuida que existe en los culpa-
bles menores de diez y ocho afios.

9 de Mayo de 1893.

En una causa de homicidio el Jurado declaré que el pro-
cesado no era loco y que tampoco imbécil, pero que al reali-
zar el delito se encontraba con la razén incompleta. Inter-
puesto recurso para que se apreciase la circunstancia ate-
nuante l.adel art. 8®y se aplicara el 87, el Tribunal Supre-
mo repitid su doctrina de que la circunstancia referente al
estado mental es indivisible, y, por consiguiente, no cabe apli-
car el pam. I®del art. 9®, ni el art. 87. Afiadié que esa mi-
noracion de la libertad moral en que el procesado se encon
traba, habia sido ya estimada por la Audiencia, puesto que
habia apreciado las atenuantes de embriaguez y arrebato.

Encuentro esta sentencia discreta, porque después do
negar el Jurado el estado patologico, no cabia apreciarlo ni
tota! ni parcialmente; y, en efecto, aquella situacién similar
a la locuraera la que ya resultaba estimada por la Audiencia

con la apreciaciOQ de dos atenuantes caracterizadas por la
ofuscacion del juicio.

20 de Noviembre de 1895.

Mat6 un marido & su mujer. EIl Jurado dijo que no esta
ba loco, pero si ccon una locura tan incompleta que solo
determinaba cierta irascibilidad en su caracter». La Audien-
ciareconocio la atenuante de locura incompleta. Pero el Su-
premo caso la sentencia, diciendo que esa atenuante «no es
aplicable al caso de exencion por locara 6 imbecilidad que
no consta de requisitos especialmente enumerados».

Atinque la teoria sigue siendo, & mi entender, erronea,
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DO me extrafia se aplicara en eate caso, porque es muy duro
tratar con tal benignidad & un sujeto que cometi6 sin nin

guna justificacion un crimen horroroso, segun se deduce del
propio veredicto, sin otra excusa que la de «cierta iraseibi’
lidad en su caracter».

4 de Abril de

Esta sentencia es capital porque en ella se rompe la ja*
risprudencia clasica de la indivisibilidad de les estados
mentales, y se acepta que la locura puede ser incompleta y
causa de atenuacién, Gn sujeto matd & su madre politica. El
Jurado negd que padeciese monomania persecutoria y, por lo
tanto, perturbacion de sus facultades mentales. Pero a con-
tinuacién, cuando se le preguntd si la limitacién de sus
facultades mentales le impidié conocer en toda su extension
el dafio que causaba, dijo que si. Ni los defensores ni el Mi-
nisterio fiscal encontraron motivos de atenuacion, pero
como la pena era de muerte, el Tribunal Supremo se creyo
en el caso de casar la sentencia de oficio por esta razén:

«Considerando que afirmando también el Tribunal del
Jurado en la 6.a pregunta que la limitacion de las facultades
mentales del reo José Jiménez le impidid conocer en toda
su extension el dafio causado, esta importante declaracion
de hecho revela que el culpable no delinqui6 en toda la na-
tural integridad de las facultades mentales, que por hallarse
disminuidas, si no determinan la ausencia de responsabili-
dad, deben, sin embargo, estimarse como motivos de ate-
nuacion muy calificada, & causa de la menor libertad de la
accion ejecutada, caso previsto en el num. l.o del art. 9.”del
Cadigo penal y en el 8.0 del mismo con relacién a aquél.»

Tal como viene la pregunta del Jurado, parece mas na-
tural apreciar la atenuante de no haber tenido el acusado
intencion de causar un mal de tanta gravedad como el que
produjo. Sin embargo, el Tribunal Supremo se decidid &
abrir el camino de la eximente incompleta. N6tese que juz-
ga esta atenuante como muy calificada. NO se conoce la se-
gunda sentencia y, por consiguiente, se ignora si aplicaria
el art. 86 6 el 87. Pero al reputar muy calificada la atenuan-
te, es de presumir que lo hiciese con esa intencion.

31 de Mayo de 1898.

Es un caso curiosisimo. EIl Jurado declar6 al procesado
culpable de un homicidio, y luego en otra pregunta aceptd
que realizd los hechos «presa de un ataque epiléptico de los
que con frecuencia venia padeciendo y que le privaban por
completo de la razon». Interpuso recurso el propio procesa-
do, quejandose de que la Sala lo declarase loco y le recluye-
se, cuando esto sélo podia hacerse con el imbécil y el loco,
y a él no le habia declarado el Jurado ni loco ni imbécil.

El Tribunal Supremo vino por tan extrafio camino a am-
pliar el sentido literal del Codigo, pues declar6 no haber
logar al recurso, entendiendo que desde el momento en que
el Jurado apreciaba que los ataques epilépticos le privaban
de razon, naturalmente se producia el estado de locura de-
terminante de la reclusion en el manicomio, segin el Codigo
penal.

17 de Junio de 1899.

En una causa de homicidio declar6 el Jurado que el pro-
cesado «se hallaba muy excitado la noche de autos y bajo
esa excitacion nerviosa cometio el hecho, encontrandose,
por esto, perturbadas parcialmente sus facultades menta-
les». La Sala aprecid la atenuante primera del art. 9**como
muy calificada y aplico el art. 87. Pero habiendo interpues-

to recurso el Ministerio ‘'fiscal, declaré el Tribunal Supremo
que esa atenuante era una atenuante comun y sélo produ-
cia el efecto de imponer la pena en su grado minimo

16 de Abril de 190j¢.

Es también una sentencia muy humana. En causa por
abusos deshonestos, se pregunt6é al Jurado si el procesado
se encontraba padeciendo un estado total de locura que le
privaba, en absoluto, de razon suficiente para medir la im-
portancia y transcendencia de los actos que ejecutaba; vy el
Jurado contestd que no. Se le preguntd también si era un
degenerado que padecia un e-tadode locura parcial en or-
den & sus impulsos sexuales que le llevaba, contra su vo-
luntad, a realizar actos de la indole de ios que son objeto de
la acusacién en esta causa Yy le privaba, en absoluto, de li-
bertad para ejecutarlos; y el Jurado contest6 que si. Con-
dend la Andiencia con una circunstancia atenuante, é inter-
puesto recurso de casacion, el Supremo aprecié la eximente
completa, pues después de lo dicho en la ultima pregunta
transcrita, es obvio que sin esta libertad, base y fundamen-
to de lavoluntad, y, por ende, de la resposibilidad humana,
cuya apreciacién como elemento moral del hecho esta so-
metido & la competencia del Jurado, no cabe responeabilt
dad exigible en la esfera penal.

De modo que una minoracién parcial en las facultades
psiquicas del agente, puede llegar & constituir una exencion.
El caso es bastante andlogo al del epiléptico, ya que éste es
siempre victima de una ausencia de libertad moral, siquiera
la manifiesta en grado mayor 6 menor, segun el alcance de
la dolencia.

15 de Dicianbre de 1906.

E g una causa de robo declaré el Jurado que el autor se
hallaba con sus facultades mentales perturbadas. Le fué
reconocida por ello una atenuante. Interpuso recurso soste-
niendo que debia apreciarsele la eximente de locura y el
Tribunal Supremo la negd «porque perturbacion de las fa-
cultades mentales, no significa otra cosa mas que el des-
orden de esas mismas facultades y no puede equipararse a
la locura, dado que no consta el grado que aquélla alcanza
y la influencia que ejerciera sobre la inteligencia y la vo-
luntad del culpable».

Muy discutible es la justicia del acuerdo; pero, de todos
modos, la sentencia es Gtil en cuanto ratifica que hay grado
mayor 6 menor de perturbacién. Si puede ir desde la ate
nuante simple basta la exencion, no es ningun dislate en-
tender que pueda también alcanzar al término medio de la
atenuante muy calificada.

20 (le Ab}-il de 1910.

El veredicto declaré que el procesado padecia desde su
infancia accidentes epileptiformes; que cuando no sufria los
ataques gozaba de la integridad de sus facultades intelectua
les, y que, en el momento de cometer el delito, no estaba en
estado de imbecilidad por efecto de tal ataque. Interpuesto
el recurso para que se apreciase la circunstancia atenuante
octava del art 9® por analogia con la del menor de edad
(motivo de casaciéon aprendido sin duda en una anterior
sentencia del Tribunal Supremo), fué denegada la casacidn
porque no cabia admitir el trastorno mental del procesado
desde el instante en que el Jurado habia dicho que no pade-
cia ninguno cuando estaba libre del accidente, como le ocu-
rria en el momento de perpetrar el delito.
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24 de Diciembre de 1910.

Rechazd el Tribunal Supremo la eximente y la atenuante
de locura, porque «declarandose en la sentencia que el pro-
cesado venia padeciendo ataques epilépticos, que una vez
pasados le dejaban en estado normal, y en el momento de
cometer el delito no estaba bajo la impresion de tales ata*
ques, sino Unicamente embriagado, no procede apreciar tal
circunstancia como eximente, ni tampoco como atenuante,
ya que ella y la embriaguez, que fué apreciada, constituirian
un solo motivo de atenuacion*.

20 de Abril de 1911.

En una causa de homicidio negé el Jurado que el proce-
sado estuviese en estado de imbecilidad para afirmar que
padecia una degeneracion mental al acometer & su victima
en un acceso de inconsciencia, y que estaba privado de
voluntad para ejecutar el acto. La Audiencia absolvio apre-
ciando la eximente de locura. Recurrio el fiscal y el Tribu*
nal Supremo casé diciendo que no hay mas eximente por
defecto de inteligencia que la imbecilidad, la locuray la
edad, por lo que «cualquiera otra diferencia ¢ anomalia
mental podra originar un motivo de atenuacion, pero no
exime de culpa ni obsta al castigo en la medida que corres-
ponde a la gradacién gne del mismo se haga».

Parece deducirse de este fallo que debe admitirse toda
una gradacion penal y no solamente la exencion 6 la ate-
nuante simp’e.

22 de Noviembre de 1911.

Un mendigo ciego circulaba por la calle de Alcala con un
curte] donde, invocando palabras de Donoso Cortés, atacaba
a la familia real espafiola. La Audiencia entendié que habla
realizado el hecho en un estado de locura delirante y par-
cial, y le reconocio la atenuante 1.* del art. 9® como muy
calificada, y la 8 a del mismo articulo reputando analoga su
situacion & la del menor de diez y ocho afios, también como
muy calificada. Recurri6 el procesado pidiendo gne se le esti-
mase la eximeute completa de locura. Recurrié también el
fiscal sosteniendo que después de haber reconocido la ate-
nuante d*l num. 1.*del art. 9.® no procedia reconocerle tam-
bién la del num. 8® porque ambas provienen de nn mismo
hecho. El Tribunal Supremo desestimo el recurso del proce
sado porque la sentencia no declaraba gne hubiera perdido
la conciencia de los actos, sino que obraba con discernimien-
to relativo. Y en cuanto al recurso del fiscal reconocié que,
efectivamente, ambas atenuantes eran incompatibles por
derivar de un solo hecho y dijo que s6lo debia subsistir la
de la analogia con €) menor de diez y ocho afios, pero esto no
con caracter genérico, sino cualificativo, lo que hacia rebajar
la penaen nn grado; y como en definitiva esto es lo que
habia hecho la Sala, el recurso del fiscal carecia de objeto.

12 de Marzo de 1912.

Eu causa de 1 omicidio reconoci6 el Jurado que el proce-
sado habia obrado acometido de un ataque de epilepsia me-
nor. La Audiencia aprecio las atenuantes de embriaguez vy
de limitacion de las facultades mentales, ambas como muy
calificadas. Recurrid el procesado sosteniendo que la epilep-
sia menor constituia ana eximente. EI Trlbnual Supremo
desestimo el recurso reconociendo que la epilepsia tiene di-
versas fases ¢ gradaciones, y mientras no conste probado de
nn modo preciso gne se ba producido una abolicién comple
ta de las facultades intelectuales, n<* cabe apreciar la ezi*
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mente. Después afiade qne «es légico y equitativo que dicha
anomalia mental sirva de motivo de atenuacion, cuya im-
portancia y graduacion corresponde por entero al Tribunal
aqw, en vista de las pruebas del juicio y de sus facultades
privativas, por lo que hay que estimar que obrd bien la
Audiencia apreciando la atenuante muy calificada».

28 de Affosto de 1913.

Esta sentencia es la dictada contra el regicida Sancho
Alegre, que atentd en 1913 contra el Rey. No ofrece interés
para nuestro caso, pues aunque ciertamente el procesado
era un epiléptico excluido como tal del servicio militar, la
Audiencia estim6 que no habia realizado el atentado bajo la
infiueucia fie ataque alguno ni con sus facultades perturba -
das Lo interesante es que el Tribunal Supremo reconoci6
en el primer considerando que, conforme & los ultimos dic-
tados de la ciencia, la epilepsia puede clasificarse en el gru-
po de las enfermedades mentales nenropsicopaticas consti-
tucionales, y, en so virtud, capaz de producir la eximente
completa de locura, la atenuante del uim. 1®del art. 9®
U otra analoga. Esta mencion explicita de los dictados de la
ciencia frente al texto hermético fiel Cddigo Penal es de
enorme Interés.

9 de Noviembre de 1917.

Eu causa de robo y homicidio se preguntd al Jurado si
el procesado tenia perturbadas sus facultades mentales, y el
Jurado contesté que no. La defensa pidid que se incluyese
en el veredicto sn pregunta para que se determinara si
habia concurrido en el caso la atenuante primera del ar-
ticulo 9. Negédse la Sala. Recurrié el* procesado por que-
brantamiento de forma, y el Tribnnal Supremo desestimo
el recurso diciendo que la locura como hecho es de natura-
leza indivisible, y al ser negada como eximente, no podra
apreciarse como atenuante.

Esto parece nn retroceso en el camino cientifico que la
Sala venia recorriendo; pero es de suponer gne la culpa es-
tribe en la defensa del procesado al no brindar nuevos ele-
mentos para la segunda pregunta, pues el Tribunal dice gne
no se pueden formular dos preguntas con los mismos ele-

mentos.

1.0 de Julio de 1918.

Eu causa por abusos deshouestos declaré el Jurado que
el procesado obr6 ofuscado por haberse colocado una nifia
sobre sus rodillas. De esto quiso deducir el recurrente la
atenuante del ndm. 1®del art. 9® £1 Tribunal Supremo le
desechd diciendo que esa simple ofuscacion no puede ser
semejante & la imbecilidad ni & la locara. Lastima fué que,
sin necesidad, dijera el Tribunal gne ese caso de excepcién
no tiene varios requisitos qne puedan ser divisibles, y que
desestimado como eximente, queda excluida su apreciacién
en concepto de atenuante.

27 de Noviembre de 1920.

Una madre, sorprendida con el alumbramiento de su
hija degollé a la criatura recién nacida. El Jurado reconocio
que habia procedido «ofascada y arrebatadamente, 6 sea en
un rapto de locara momentanea por la impresién gne le pro
dujo el alambramlento de la hija, cuyo embarazo ignoraba».
Fué iuterpuesto recurro pidiendo la aleuuaute 1®del arf. 9 ®
y el Tribuusl Supremo resucité la doctrina de que la locara
es un hecho indivisible, y repelido como eximente no cabe
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apreciarle como atenuante. Ademas, para que se estime ese
estado morboso es preciso que la sentencia recurrida decla-
re de manera terminante su existencia, y aqui no era posi-
ble entender que la locara habia sido determinant» del he-
cho, cuando el propio veredicto reconocia que el infanticidio
fué perpetrado para ocultar la deshonra de la parturiente.

20 de Mayo de 1921.

£n causa por asesinato se pregunto al Jurado si el proce-
sado era un degenerado privado en absoluto de inteligeucia
y voluntad, y el Jurado contestd que no. 6e le pregunt6 tam
bién si tenia simple deficiencia mental que no le privaba
por completo de inteligencia, pero le impedia conocer en
toda su extension los actos realizados, y el Jurado contestd
que si. El procesado interpuso recurso pidiendo que se le
reconociera la eximente y, naturalmente, lo perdié. Pero el
fiscal recurrié también diciendo que la locura no podia ser
nunca atenuante del ndm. 1.” del art. 9 por no estar cons-
tituida por varios requisitos, y prevalecié su recurso vol
viendo el Tribunal & mantener que no hay eximente incom-
pleta sino en aquéllas constituidas por varios requisitos, y
que la pregunta contestada afirmativamente por el Jurado
no autorizaba mas que a la apreciacion de una atenuante
genérica, la del nam. 8®del art 9,0 en relacion con el 10

Bueno es advertir que una coea es la declaracién del Ju-
rado de que el procésalo tiene simple deficiencia mental
que le impide conocer en toda su extensidn el acto que rea-
liza, y otra muy distinta la proclamacién de un estado epi-
Iéptico, bajo cuyo influjo se comete el delito.

(Se eontinuara.)
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Los métodos minimétricas son todavia poco conocidos,
menos todavia que los métodos microquimicos de Baug, a
pesar de que para aquéllos solamente se necesita ana cierta
practica del colorimetro y noa escrupulosa preparacion de
las soluciones.

Los métodos mioimétricos es deben priocipalmente a
Folin, annque una serie de otros autores, sobre todo Van
Slyke, Benedict, Myer y Gettler, han contribuido realmente
al perfecciooami-mto de los mismos.

Loe autores del folleto del que damos cuenta expoueu
brevements, pero con el siiflciente detalle, la técnica de los
procedimientos de dnsiflcacion de los distintos componentes
de la sangre que tienen una importancia clinica; dosificacion
del nitrégeno residual, de la urea, del &cido Urico, de la
creatinina. de la creatina, del nitrégeoo, de los aminoacidos,
de la glucosa, de la colesterina, de tos cloruros, del fésforo
aDorgéoico y del acido soluble, del sodio, del potasio, del
calcio, del magnesio y de la capacidad de &cido carbénico
de la sangre-

Oasi todos los métodos descritos son colorimétricos; para
llevarlos & la practica hace falta, por lo tanto, un buen colo-
rimetro det tipo de Duboscq. La precision del aparato debe
comprobarse con soluciones testigos iguales. De tolos mo-
dos, la dosificacion colorimétrica requiere cierta practica,

() Sblo haremos el estadio eritioo. de las obras gae nos ssan
remitidos nos ejemplares.

MEDICO

para acostumbrar al ojo & conocer rapidamente la igualdad
de los coloree.

Los autores tratan de explicar cuidadosamente el modo
de evitar todos los errores, apuntando los menores detalles
sobre el maneja del colorimetro y sobre la preparacién de
las solncioaes. Para ciertas subatancias describen dos 0 tres
procedimientos (urea, &cido Urico, glucosa, cloraros).

Este folleto facilita indudablemente la labor del investi-
gador que desee ntilizar los métodos minimétricos, los cuales
se encuentran solamente bien expuestos en las revistas y en
los libros americanos.

Db. Emilio LUENGO.

La lactanCiA por el Dr. B. Hernandez Biiz.

La obra del divulgador ofrece verdaderos escollos y son
muy pocas las personas dotadas de la necesaria habilidad
para llevarla & cabo. E i materia de crianza infautil aun esta
empresa resulta mas dificil, por ser tantos las escritores que
hau dedicado a esta beneficiosa tarea las galas de su saber
y de BJingenio.

No obstante tales obstaculos, el Dr. B. Herodudez Briz
DO regala con un librito sobre la lactancia, que tiene el mé -
rito de ser muy completo y de presentar modernizados, gran
parte de los couocimientos expuestos en obras precedentes*

Todo cuanto se relaciona con los distintos problemas de
la alimentacion natural y artificial ha sido magistralmente
tratado, sin retoricas enfadosas y sin dilaciones ni obscuri-
dades en la exposicion de las materias. Declaro sincera-
mente que no conozco nada mejor, ni en la literatura nacio-
nal b1 en la extiaojere, que la obra del Dr. Hernandez
Briz.

Oon frase cefiida y jaita, en lenguaje llano, desprovisto
de conceptismos pseudocientificos, el autor hace pasar ante
los ojos de los lectores cuanto es presiso saber para llevar a
buen término la crianza del nifia pequefio, hasta llegar a la
época del destete. No falta tampoco, al fiua! de la revista pa-
ea-ia & todos los datos de la fisiologia é higiene de la alimen-
tacién, na capitulo muy completo sobre las principalee afec-
ciones propias de estas edades, que seguramente habra de
orientar a las familias en la regla de conducta que deben
seguir frente & las mismas.

La mejor comprobacién de cuanto expreso se tendra
dedicando unoe cuantos ratos a la lectura de este intere-
sante, instructivo y ameno librito, que viene a enriquecer la
literatura pediatrica espafiola.

SUNEK
Catedréatico de Enfermedades de la iofaneia.

Eneiqgiue

15 Abril im .

Periddicos médicos.

OTORRINOLARINeOLOEIA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Estudio sobre la intubacidon laringea en los nifios.
—EI Dr. Antonio Alcala, después de un estudio detenido
sobre tan interesante tema, establece las siguientes conclu-
siones:

1. * Considero preferible practicar la intubacién en posi-
cion dorsal.

2. a £1 acertado empleo de la fomentacion, bafio, anties-
pasmodicos y atmdsfera himeda, evitan la intubacién en
gran numero de casos.

3. * Salvo casos especiales, es preferible el tubo corto.
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4.» Para ila intobacion cerrarla», es muy préactico el ins-
trumental que ee utiliza en el Instituto de Seroterapia.

Para «la intubacion abierta», el modelo original del doc-
tor Snfier.

6/ En los nlfios muy pequefios no se d*be agotar la in-
dicacion de intubar, por los peligros que acarrea la contem-
porisacion.

6. * Los ejercicios en cadaver son convenientisimos para
adiestrarse en la practica de la intubacion.

7. a Siempre se debe colocar el tubo de menor calibre que
la laringe pueda retener.

8. a £1 espasmo de la glotis no constituye dificultad in-
superable para int bar.

9. * Laimposibilidad de intubar depende de la impericia
del operador; la intubacion es posible siempre con un tubo
adecuado & la laringe donde se trata de colocar.

10. Considero que es preferible no retirar el hilo fiador,
que debe sacarse por la nariz.

11. La asfixia por obstruccién del tubo no es de temer,
cuando el pulmon esté sano.

12. La obstrgccion lenta (que obliga & desintobar), es de
un fatal prondstico.

15. La desintnbacidn se debe intentar a las cuarentay
ocho horas, y debe ir precedida de la administracién de un
antiespasmadico.

14. La expulsion precoz del tnbo suele no ser grave; la
expulsion tardia (sobre tedu en los tabardos), es peligrosi-
mima.

16. Al intubado se le debe alimentar con sonda.

16. Después de la intubacion es muy atil la fomentacién
caliente.

17. La respiracién artifirial no debe abandonarse antes
demedia hora, porque time on valor inestimable gne se
manifiesta, & vece , tardiamente.

18. La intubacion prolongada es el tratamiento mejor
para los Mamados «tabardos».

19. Nunca se hara traqueofomia en los tobardos que no
vaya seguida de dilata don por el tubo (canula de Stoeik).

20. £1 tubo laringeo es infinitamente snpericr como «di-
latante» & los dilatadons de 8hroeiter.

21. Eb muy conveniente (annque no indispensable), la
continua vigilancia del intobado. {Revitta Espafiola de Oto-

rrinolaringologia, Julio y Agosto de 1924.)

APARATO RESPIRATORIO
EN LENGUA ESPANOLA

1. Contribucion ai estudio sobre el valor[de la aniso*
corla para el diagndstico precoz de la tuberculosis pul-
monar, por el Dr. Angelo Vizlano.—Utilizando diacos de
cocaina para provocar la midriasis, el autor ha realizado
esta prneba en 68 casos de tubercnlosia pulmonar. En los
casos con lesiones iniciales, unilaterales, clinicameote de-
mostrables, obtuvo constantemente midriasis de la parte de
la lesion. En los casos de lesiones onilaterales avanzadas,
de 7 observados, encontré en 6 midriasis de la parte de la
lesion y miosis en ano del mismo lado de la lesién, estando,
por tanto, este Gltimo caso en contradiccion con los prece-
dentes. En los C3J(s de lesiones b.laterales obinvo una mi-
driasis del lado de la lesiobn mas marcada; pero en algunos
casos de lesiones bilaterales graves obtuvo también midria
sis bilateral, peto no anisocoria En nn caso tuvo midriasis
mayor del lado menos enfermo, pero existian adherencias
pleurales notables del lado opuesto al de la lesion mayor.
En casos de lesiones pleurales obtuvo, eu nueve caeos de
once, midriasis del lado correspondiente & la lesion pleural;
eu dos tuvo midriasis bilateral, pero no anisocoria; mas se

trataba en estos ultimos de lesiones de la base. En los caeos
de adecopatia biliar tuvo constantemente midriasis homo-
lateral en las formas unilaterales y midriasis de la parte de
la lesion més avanzada eu las formas biUteiales. En las
formas pleuropnimonares no tubercnloFaa tuvo midriasis
bomolateral en un solo caso de pulmonia del I6bulo supe*
rior derecho y resultado algo dudoso en los otros casos
Concluye diciendo que la anisr.coria provocada 6 esponta-
nea 86 presenta en el 88 por 100 de los casos de lesiones de
los vértices, tanto pulmonares como pleurales, nnilateralea 6
bilate-ales, con lesibn mayor de un lado. La midriasis se
presenta la mayor parte de las veces eu el mismo lado de la
lesion toracica. Los casos raros en que sucede lo contrario
se pueden explicar con la hipoétesis de la existencia de fibras
iridoconstrictoras que partan del nucleo cervical infrrior. La
anisocoria provocada constituye, por tanto, nn anxilio para
el diagnostico de lesiones pulmonares tnbercalosas, aunque
no basta por si sola para establecer on diagnost co de tu-
berculo-is en el estado actual de nuestros conocimientos.
(Minerva Médica, nim. 82, 16 de Noviembre de 1924.)
—E. Lukngo.

MEDICINA
EN LENGUA ESPANOLA

1. Un caso de volvulus permanente del estomago.—
El Dr. W. Howard comunica el siguiente caso clinico:

E. R., sesenta afios, espafiol, antigno enferm«”ro de la
Armada, retirado por enfermo hace varios afios. Anteceden-
tes pereonales y hereditarios que no ac aran el estudio en
cuestion Padece del estbmago desde hace mas de veinte
afios, habiéndosele diagnosticado un sinnimero de afeccio-
nes, entre ellas: litiasis biliar, con indicacion operatoria, a la
que se nego.

Los dolores epigastricos mas 6 menos intensos; las di-
gestiones lentas y penosas, voémitos irregulares y sin carac-
terizatidn; regurgitacion acida, etc.; han sido sus molestias
habituales, con enflaquecimiento y astenia, fendmenos que
se acentuaron en los ultimos afios. Nunca noto tener fiebre.

Al examen se observa un sujeto delgado, palido, con piel
y musculos flacidos, numerosos ganglios inguinales y algu-
nos en el cuello. La region epigéastrica ee dolorosa & la pre-
sién, sin punto fijo.

Repitejaqui lo dicho en los antecedentes: digestion penosa
con vomitos dificiles é irregulares; sensacion de plenitud ala
ingestion de cnalquier al mento, solido ¢ liquido. No es muy
consti: ado, teniendo algunas veces diarrea de poca dura-
ciéon. No se palpa nada anormal.

Sospechando un proceso neoplasico lo llevamos 6 la pan-
talla. La imagen nos revelé un estomago de tamafio algo
disminuido sin llegar & la microgastria, con el piloro a la
izquierda en pleno hipocondrio izquierdo, con su torsién eu
la primera porcién del 6rgano, estando ligeramente descen-
dido.

El pasaje del liquido opaco se verificaba lentamente y un
cachet nos permitié observar perfectamente el sitio de la
torsion. Fuera de la parte superior, donde, debido & la mis-
ma torsidn, la imagen del estomago presentaba una forma di-
fusa, el resto del 6rgano con.eervaba sus bordes netos, aun-
que al examen detenido de la radiografia pareceria que en la
pequefia corvadura existiesen fendémenos de perigastritis.

El peristaltismo era muy perezoso y casi nulo y la eva
cuaciOQ excesivamente lenta.

La movilidad estomacal (método de Chilaiditi) era poco
marcada y el dolor & la presion coincidia con el sitio de tor-
sién y persistia en todo el hueco epigéastrico sin coincidir
con el resto del estbmago, que estd muy desviado.
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A las seis horas d» la ingestion de la snepenaién de ba-
rio, muy poco habia pasado al imestino y & las cincuenta y
seis horas aun persi-tiauna pequefia cantidad de liquido
opaco, fendbmeno que comprueba una obstruccién pioro-
duodenal y que explica la irregularidad de los Vomitos. Esta
porcion del aparato digestivo es dificil examinarla por la po'
sicion que ocupa.

Observando el enfermo periédicamente durante mas de
un mes reveld siempre la misma imagen radioscopica, lo
que nos autoriza & etiquetarlo de cVolvulus permanente de
estomago».

Aconsejamos la intervencion, pero el paciente se niega
rotundamente; habiéndolo perdido de vista.

El hecho de que cerca de los cuarenta afios de edad ae
inicien sus fendmenos digestivos, elimina la posibilidad de
que ae trate de un volvulus congénito, ¢ sea uua rara ano-
malia. Desde luego el proceso debe haber comenzado por un
volvulus parcial que & raiz de una perigastritis 6 una epi-
ploitis ha ido fijando el 6rgano & la izquierda, & favor de
adherencias resi-tentes cuya insercion extraeetomacal no
hemos podido precisar. (La Prema Médica Argentina, 20 de
Diciembre de 1924.)

EN LENGUA EXTRANJERA

2. Estudio del funcionamiento pancreatico por me-
dio de la dosificacion de las diastasas en la sangre, en
la orinay en las heces. (Contribucion al diagndstico de
los tumores del pancreas), por el Dr. Italo Bettonl.—
Segun el autor, la funcién del pancreas, valorada por medio
de la dosificacién de las d astasas en sus principales medios
de excrecién y de reserva (sangre, orina y heces), ofrece
sobre los otros medios usados para el mismo fin, las venta*
jas siguientes: es de rapida ejecucidn, realizandose, aproxi
BDadamente, en una hora; no exige ninguna especial prepa
racion dietética del paciente. Permite establecer, en modo
preciso, no solamente el e.-tado de pervieta del conducto de
Wirsung, sino también el grado de hipo 6 de hipersecrecion
de la misma glandula. Para lo primero, sirve la investiga-
cion de la diasiasa en las, heces; y para lo segundo, respon-
de mejor el valor cuantitativo de la diastasa en la sangre y
en la orina. De-cribe el autor las técnicas de investigacion
de la diastasa en todos estos productos, y de sus investiga-
ciones resulta que en los tum jres de la cabeza del pancreas
se tiene ausencia, 0 casi, de diastasa en las hecesy un au-
mento en la sangre y en la orina; este aumento es expresion
del éxtasis del fermento debido & la oclusion del conducto
de 'Wirsung; en los tumores del cuerpo y de la cola existe
un valor diastasico inferior al normal en los tres medios de
investigacion. En los casos de oclusion del condncto de
Wirsung por causa extrapancreatica (tumores de la ampolla
de Vater) se obtiene un enorme aumento de la diastasa en
la sangre y en la orina, ademé&s de la ordinaria ausencia de
la misma en las heces. (L'Ospedall Maggiore, tomo XIII,
numero 1, 31 de Enero de 1925.)—E. L uengo.

ELECTROLOGIA Y RADIOLOGIA
EN LENGUA. EXTRANJERA

1. Resultados finales en el tratamiento por el radio
del carcinoma det cuello uterino en la Casa del Radio de
Stockolmo (Suecia), por el Dr. James Heyman.-EI autor
resume los resultados obtenidos con el tratamiento por el
radio en los afios 1914 4 1921, inclusive. El tratamiento es
hecho con sal de radio, aplicando tres tratamientos: el se
gundo una semana después del primero; el tercero tres se-
manas después del segundo. Para cada tratamiento se in-
troduce el radio dentro de la cavidad uterina y después en

la vagina, Bujetandolo'con gssay emplean siempre la mis-
ma cantidad de radio y duran e el mismo tiempo (22 horas).
La suma de los tres tratamientos asciende & cerca de 2.400
mil'gramos elemento hora en el uteroy 4.500 miligramos
elemento hora en la vagina. Utilizan una filtracion equiva-
lente & 2 milimetros de plomo en el uteroy & S 6 4 milime-
tros de plomo en la vagina. Comparando los resultados de
los casos operables tratados quirirgicamente con los opera-
bles tratados por el radio, se deduce que los resultados ob-
tenidos con el tratamiento por el radio se logran a expensas
de una mortalidad primaria muy pequefia. El autor ha te-
nido seis casos de muerte por sepsis 6 peritonitis en uii to-
tal de 506 casos, 6 sea el 1,2 por 100 Eii un nimero consi-
derable de casos inoperables (16 por 100) se obtuvo la cura-
cion clinica, persistiendo por lo menos durante cinco afioS.
De los casos restantes inoperables, cerca del 20 por 100 f

algunos afios mas del 26 por 100 han permanecido durante
mas de tres afios libres de sintomas. En la mayoria de los
casos tratados, aunque no se haya conseguido una ausencia
completa de los sintomas, se ha obtenido por lo menos uda
mejoria mas 6 menos marcada, ron el consieniente benefi-
cio para el enfermo. (Surgery, Oynecology and Ohatetrica, NU-
mero 2, Febrero de 1926).—E. Lubago.

PARASITOLOGIA
EN LENGUA EXTRANJERA

1. Accibn del petroleo sobre las larvas de mosquitos,
por Arrigo’ Antonlbon™—La accidén del petréleo sobre las
larvas de mosquinos se interpreta da ordinario como una
accion mecanica que impide la respiracion de las larvas al
formar nna pelicula én la superficie del agua. En 1916, los
americanos Joseph A. Le Prince y A. J. Orenstein en su in-
forme sobre el éxito de la prufi axis paiu lica en el Panama,
habian observado gne las causas de toxicidad del petréleo
para las larvas de mosquito soh tres: 1.a, impedir la respira-
cion; 2.a, el petréleo penetra en las traqueas respiratorias
gne quedan pOr ello obstruidas; 8.a, la toxicidad molecular
especifica del petroleo. El autor ha realizado algunas expe-
riencias que confirman que el petréleo penetra en las tra*
queas respiratorlas. La simple falta de aire es fatal para las
larvas de mosquito, pero no tiene ana accion tan rapida
como el petréleo. Asi, pues, la a -cion mecanica del petroleo,
en cuanto impide que el oxigeno penetre y se disuelva en el
agua y que las larvas puedan ponerse »n contacto con él en
la superficie y, por tanto, que respiren, es de importancia
muy secnndaria. En cambio tiene una importancia mucho
mayor para la sofocacion de las larvas, el factor fisico de
penetracion del pet 6leo por capilaridad en las traqueas res-

piratorias. (Annali d'lgxme, NUm. 11, Noviembre de 1923)1
—E. Luengo.

EN LENGUA ESPANOLA

2. Sobre un caso de diarrea cronica con presencia de
«tetramltus mesnlli», por el Dr. Qiovannl Bozzoloy el
Dr. Glorgio Orazladei.—Observacion de nn caso de diarrea*
de cercade aiete afios de fecha, en nn individuo de treinta
y tres afios, en el cual se encontraron en las deposiciones
numerosos flagelados con los caracteres del ctetramitus mes-
nili». Tratado el enfermo por la emetina, no se logré ningun
resultado. Tampoco se obtuvo resultado con enemas dé
clorhidrato de quinina, ni con los ar.senobenzoles. Pruebas in
viiré de las mismas substancias indicada-", no dieron tampo-
co resallado. Igualmente fracasé un tratamiento local con

preparados antimoniales. {Minerva Médica, num. 22,16 dé
Noviembre de 1924,)—E. Luengo.
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Boletin de la semana.

De la Prensa diaria.

Eu un mismo numero del periédico diario JSI
Sol leemos dos articulos, que por su interés cieutifi
co y profesional quisiéramos reproducir, por creer-
los dignos de ello, por coincidir en casi todos sus
puntos cou nuestros modos de pensary por supo-
ner que habia de ser grato a nuestros lectores el
conocerlos. Védennos el hacerlo, dos consideracio-
nes: la primera, el que por su extension no cabrian
en el presente niumero, perdiendo su actualidad ai
para otro lo aplazaramos; y lo segundo, porque es
nuestra costumbre el no reproducir escrito alguno
de un colega siu haber obtenido de él la previa au
torizacion, cosa para la cual nos falta tiempo. Sin
perjuicio, pues, de obviar estos circunstanciales mo-
tivos, nos limitaremos & decir que en el primero de
dichos trabajos anuncia nuestro co redactor D. Gre-
gorio Maraudn la salida para la RepuUblica Argen-
tina, por invitacion de la Universidad de Buenos
Airesy Cordoba, de nuestros sabios y estimados ami
go8 los doctores Del Rio Horiegay Aza, en quienes
coincide la envidiable condicién de haber adquirido
un renombre tan justificado como ilustre, no sélo
en nuestro pais, sino eu el extranjero, segin lo
prueba sin discusion posible el hecho de la invita-
cion de las Universidades argentinas.

En lo que no podemos suscribir por completo
a las afirmaciones del Sr. Marafibn es en sus apre
ciaeiones respecto a los procedimientos de la opo-
sicion para la obtencidon de las Catedras y de los
cargos docentes, pues aun creyendo justas las cen
suras que a su talento merece el procedimiento,
siempre hemos creido que en las circunstancias de
lugar y tiempo eu que la cultura espafola se des
arrolla, sin que creamos el procedimiento perfecto,
si defendemos como hemos defendido siempre que
es el menos imperfecto de todos.

Para nadie es novedad lo que muchas veces ha
ocurrido, cuando cou procedimientos contrahechos
y viciosos se ha corrompido el sistema de la oposi-
cion entregdndolo al manejo de corporaciones ce
rradas, de escalafones y de claustros casi monasti-
cos que han preponderado eu su realizacion, qui-

S-»»80 saaitario «e iaadr.4.-woaiea-.-Vaoantes,

tandole todo el caracter de amplitud y de interven-
cion técnica y profesional que constituye una de
sus principales garantias. Todos recordamos con
dolor la historia de las oposiciones de Cajal y de
algunos otros a quienes no citamos, y todos sabe-
mos que si el gran maestro a quien aludimos no
nos le hubieran enviado traducido y consagrado
por el marchamo de las autoridades extranjera?,
probablemente hoy seria conocido eu nuestro pais
por escaso numero de personas. Todo ello es ver-
dad; pero no lo es menor que si aun este pequefio
freno de la publicidad de los ejercicios y de la in
terveucion critica del publico no existiera, corre-
riamos el riesgo de volver & aquellos tiempos pre-
rrevoluciouarios de los catedraticos de Real orden
6 entrar eu el procedimiento mal llamado autono-
mico de los claustros designando sus propios com-
ponentes, sin conocer las mas veces, aun con la
mejor voluntad, los elementos aprovechables que
fuera de ellos existen. Purifiguemos la oposicion
en BUS procedimientos y en sus tribunales; com-
pletémosla cou otros métodos complementarios y
perfecciouadore?; pero... no la combatamos como
sistema fundamental. A ella debemos el conoci-
miento de muchas personalidades gloriosas cienti-
ficas, entre las cuales figuran, aun siu aparecer
triunfantes, los dos investigadores a que se refiere
el Sr. Marafion. y el Sr. Maraiobn mismo, que por
oposicion obtuvo el cargo que dignamente desem-
pefa eu el Hospital Provincial de*Madrid.
Refiérese el segundo articulo & la reunion que
debe celebrarse eu el dia de hoy para elegir y dar
instrucciones a los médicos que han de interve-
nir eu el organismo recientemente creado con el
nombre de Comisaria Sanitaria y llamado a inter-
venir en la inspeccion, organizacion y funciona-
miento de las llamadas Sociedades Bené”cas, Mutua-
Udades y otras colectividades analogas. El trabajo
que & este asunto dedica el Sr. Sauz Beneded es tan
razonado 6 inspirado en loa principios de equidad,
de conveniencia y de deontologia profesional, que
sin reparo ninguno le suscribiriamos considerando-
nos eu ello muy honrados, pero también en esto
nos ocurre, uo un reparo, si uua lamentacion.
Desde hace cerca de treinta afios en que empe-
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zaron & constituirse las llamadas Sociedades Benéfi-
cas, viene E 1 Siglo Midico requiriendo la atencién
acerca de lo pernicioso del procedimiento por ellas
representado y tratando de apelara la intervencién
de las autoridades, y lo que creiamos mas eficaz, a
la de los meédicos mismos, para que, individual
0 colectivamente por el drgano de sus Asociaciones
y Colegios, opusieran la debida resistencia al creci-
miento visible de organismos que representaban,
no solamente un perjuicio material para los médi-
cos, sino un desprestigio para el concepto publico
a que son acreedores.

La desconfianza que en todas las esferas domina
en nuestra patria, respecto & la eficacia de todo lo
que no tenga el apoyo material de la Administracion
publica y de los Gobiernos, ha venido haciendo que
el conjunto social médico esperara mas y casi uni-
camente de la intervencidn gubernativa que de la
propia accion & que le autorizaban sus convenci-
mientos, sus intereses y su amor al decoro profesio-
nal. Por fin parece que la iniciativa oficial estimula
y ofrece amparar estos sagrados intereses cientificos
y profesionales; sin ambajes ni distingos lo hemos
aplaudido, como aplaudimos siempre lo que juzga-
mos acertado; ahora lo que es de esperar es que no
sean los médicos mismos los que con vanas discu-
siones entorpezcan, 0 sirvan de pretexto para en-
torpecer las buenas orientaciones que asoman en el

asunto.
Decid GARLAN

PASEOS DE UN SOLITARIO (»

Simarro no lleg6 & producir obra cientifica editada, por-
que en eu exigencia de perfeccidén, aun consigo, nunca se
creia bastante preparado para comunicar & los demas una
produccion que él mismo empezaba por suponer que habia
de ser ahm'tiva 6 prematura

Podia decir lo que de si declara en las «Intimidades» de
las impresiones de su vida otro talento que, siendo muy
diferente en la concepcion filosofica, era absolutamente ge.
mel6 con €l en el trabajo elaborador y solitario; me refiero
4 Federico Amiel, el cual dice; cAmante del penramiento,
tengo aspecto de cortesano de la expresion; reservo el fondo
para mi, y para los demas la forma, la expresién; pero de
esta manera, mi timidez no me deja tratar en serio al pu-
blico y s6lo me presento & su vista por el lado divertido,
enigmatico y caprichoso; por mi curiosidad todo me tienta,
lo mismo la pequefia concha que la montafia, y & ella se
debe que no pueda concluir mis estudios; a ella se dete el
aplazamiento que me eterniza en los preliminares y en los
antecedentes; a ella se debe que nunca pueda comenzar a
producir. Pero si este es el hecho, el hecho pudiera ser di-
ferente. Me adivino, pero no me apruebo.»

Esto explica el hecho al parecer paraddjico de por qué,
cuando, en un momento de su vida, creyd Simarro que

(t) Véaie el namero 3.7jl2

debia intervenir, agitando la opinién publica contra lo que
él estimaba como uifa cruel injusticia, lanzara & la publici-
dad, en pocos dias, un grueso volumen, absolutamente pa-
sional, efectista y declamatorio; porque para redactarle no
eran necesarios los escrupulosos procedimientos del labora-
torio, las refiezionea de las lecturas transcendentales ni las
exquisitas exigencias de la critica.

Comprenderéis que me refiero & su intervencion en el
malhadado asunto de Ferrer, en el cual procedié mi amigo
con plausible generosidad, pero con discutible acierto para
su propia reputacion y para el concepto de nuestra Patria.

A poco de su primera llegada & Madrid, tenia Simarro
justa reputacion entre nosotros; todos le admirabamos, po-
cos je queriamos, y muchos veian en él la amenaza de un
competidor formidable para lo futuro.

No le conociamos: Simarro no era peligro para nadie;
tenia ese mismo concepto que todos los hombres de verda-
dero valer tienen para juzgar el problema de la vida, viendo
que el mundo es tan grande y esta tan poblado de recursosi
que no se podra dar en él el confiicto econdémico de la des-
acreditada ley de Malthus, pues para todos hay sitio, si
tienen fuerza y agilidad para llegar a él; y al final del paso
de una generacion por el terreno de cnalquiera de las ma-
nifestaciones de la actividad humana, siempre quedan mas
hectareas sin roturar que las que hay explotadas por los
endebles medios de los cosecheros vulgares,

Simarro entr6 en la Princesa; pero bien & las claras se
veia que no era aquél el escenario de sus seguros triunfos
futuros.

La medicina general le hastiaba en la mayor parte de
i0s casos, hasta el punto de pasar la visita sin interrumpir
la lectura del volumen 6 de la revista que, al entrar en el
hospital, iba leyendo; y sélo cuando los inteligentes ayu-
dantes que le rodeaban Ilamaban su atencion sobre algin
punto de interés, volvia hacia el enfermo sus enormes, inte-
ligentes ojos, y dictaba una prescripcidn con aforistica cer-
teza.

Vaco por aquella época, por defuncion del que la desem-
pefiaba, la direccion del Manicomio de Lsganés, que corres-
pondia al escalafon de nuestro'Cuerpo. La mayor parte de los
que en él estabamos (en el escalafén, no el manicomio) re-
huiamos el puesto, por no corresponder & especialidad de
nuestras aficiones; por su alejamiento, entonces efectivo,
de Madrid, y por otros cien motivos dificiles de recordar.
Yo me permiti recomendar & Simarro que solicitase aquel
cargo, y €l lo hizo con relativo entusiasmo, obteniendo con
la proteccion de Campoamor (director entonces de Benefi-
cencia) que le fuese concedido.

Aqui comenz6 una era nueva en la vida de mi amigo.

La sed insaciable de estudio que le dominaba hall6 una
direccion y una polarizacion mas fija en el cultivo de una
especialidad que se avenia, como ninguna otra, & sus gustos
y & su caracter.

La enorme preparacién de estudios psicoldgicos, fisio-
I6gicos y filosdficos que ningdn otro joven, seguramente,
habia cuidado de cultivar, ofrecia en Simarro un terreno»
abonado como ningln otro, para recibir la semilla especia-
lizada de la psiquiatria. jBien pronto iba & advertirse que
nuestra ciencia nacional contaria con un mentalista emi-
nente!

Pero Simarro no era un improvisador: su espiritu refle-
xivo daba con dificultad acogida a las cosas que se le ofre-
cian como ciertas, sin la labor embrioldgica de la observa-
cion y del experimento; & diario se quejaba en nuestras
conversaciones de la necesidad de maestros, de investiga-
dores y de especialistas serios, que €él sentia. <Con sélo los
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enfermos y los libros—d«cia—no se puede hoy hacer cien-
oia solida y durable; es necesario oir las lecciones de ios
mismos que han contribuido al avance cientifico; es necesa-
rio frecuentar sus laboratorios para las inventigacloaes his-
toldgicas, y sus gabioetes de ex erimentacion para la inves-
tigacion fisioldgica; yo necesico ir & Paris, y después... adon-
de haga falta.»

Mas timido que él, el que con él hablaba le hizo la
observacion de la necesidad de medios pecuniarios para
esa empresa, y de lo que representaba, para su porvenir, la
interrupcién de su cargo mficial, «Ese no es obstaculo, dijo
Luis; ya he pensado en renunciar la plaza; ya sabe usted
que estas cosas no retienen ma® que a las medianias: el que
a los veinticinco afios ha ganado la direccion de un hos-
pital, 6 una catedra, podrd hacer lo mismo & lus treinta
y & los cuarenta; y si no deja sos empleos cuando le estor-
ban, son ellos los que le tienen & él; no él & ellos. Ademas
—afladié con la mas fria indiferencia—, la vida que yo he
hecho en Madrid no puede hacerse sin haberse llenado,
como me he llenado, de deudas, y yo necesito volver en
situacion de ganar dinero para pagar & las pobres gentes
gne han tenido confianza en mi solvencia y en mi morali-
dad, que, como ustel sabe, son las dos bases del crédito.»

Marché & Paris Simarro y al i, en el medio simpético é
inleligente del grupo de nuestros emigrado-*, de que era ca«
beza el inolvidable Nicolas Salmeron; a-.adiendo & las cate
dras y & los Hospitales de I'ss mas renombrados especialis-
tar, con Charcot, Magoao, Ricbet y otros; apreciando a los
unos, desdefiando & los otros, pero respetando con urbana
exterioridad & todos, pasé algunna afios |DiOs sabe con
cuantas dificnhades y apuro-1; pero al «abo volvio & Madrid,
y desde luego, su anterior reputai-ion y la que le ayudaron a
consolidar los que merecian crédito de entendidos y de se-
rlos—entre los cuales figuraban de modo muy decidido
hombres tan respeiables como Giner de los Rios, Azcérate,
Linares y otros machos—, pronto encontré a'derto el cami-
no de la fama, y, por él, los medios de satisfacer aquella
preocupacion suya del pago de sus acreedores de su vida de
bohemio.

A BU regreso & Madrid, la situacion de Simarro vario ra-
pidamente.

A pesar de su absoluta carencia de medios, agravada
por los dispendios naturales del viaje, pudo muy pronto
equilibrar su sitoa--ion econdmica, median e el auge rapidi-
simo de su clientela civil,

En los muchos ca os que he conocido de médicos de va-
ler que han obtenido éxitos en el favor bocih], no creo re-
cordar ninguno tan rapido y efectivo como el de Simarro a
BJvuelta del extranjero. Puede sm ezagera<-ion decir e que
sentd plaza de capitan general, pues desde luego comenzé a
ser llamado en consulta por li s practicos de mas numeioaa
y escogida clientela, y se vié cn>arg>*do de la ai-istencia de
enfermos de delira lae circuns aucia” sociales, aparte de las
dificnliades y complicaciones de sus estados de enfermedad.

¢Como se explica éato, aun estimando el reconocimiento
de las innegables condiciones de talento, cultora yad>p-
taciéQ urbana de Simarro? Mocho sentiré que parezca ocio-
so é inoportuno el que yo entre en el estadio de ciertas
circunstancias que pueden influir en el prestigio cientifico y
60 el éxito profesional de un joven médico; pero si estas
conferencias, discretamente organizadas por la Seccion de
Ciencias Modicas del Ateneo de Madrid, han de ser verdade-
ramente provechosas, no ha de desperdiciarse ninguno de
os detalles en los aspectos de las cuestiooes, ni de las refla
xionee que sugiera la experiencia, para que puedan ser uti-

wdas por los que llegnita al palenque de la vida y supdn-

gan que puede ser para ellos envefianza beneficiosa el cono-
cimi«»nto de lo vivido por los demaés.

R-*pit>qgne dejo & un lado lo gne sus condiciones persona-
les, por mi, mas que por na-He, -econo ida<*y enxalzadas, in-
fluyeron en el éxito material de la carrera de mi amigo.

Tenté -dolas nlempre presentes, creo y tengo motivo para
que se estime en algo mi creencia, por haber seguido, dia
tras dia, la evolucion de aquel gran talento y el desarrollo
de aquella eminente personalidad que, aparte de lo que
significaba tal semilla ayudaron a su desarrollo circunstan-
cias de terreno y de ambiente, sobre las cuales debe refle
xionar la juventud e»tu liosa.

En priruern y prin ipaliNimo lugar, ayudd al pr greeo
creciente de mi amigo el crédito por él adquirido en este
A.teneo de Madrid,

Guando en él entro, juntamente con otros cuatro ¢ cinco
médic >5 hasta entonces desconocidos, tenia apenas Simarro
veintitrés afios.

La cam'iafia que él inicid, y de gne automéaticamente re-
sultd 1eader, atrajo la atencion del pablico inteligente, que,
en aquella época, harto de las convulf-iones revolncionarias,
desalentado de los ideales mal entendidos y peor plantea-
dos, fatigado de emociones efimefa», aunque profundas,
buscaba algo de maés tranacendental y substancioso en el
empleo de la actividad cien'ifica, mientras se d**jaba a los
politicos la fécil tarea de reconstruir y alifiar, & su modo,
con pretensiones de continuacion de la Historia de Espafia,
lo que ya nadie tenia interés en descomponer en nuestro
aciago y ahito mundo po itico.

La camnafia de propaganda de lae escuelas positivistas,
en las que unos tomamos Us pautas del positivismo comtiano,
otros las del espencerisno, otros las neokmtianas, y otros
las hegelianas izquierdiotan, preocuparon desde el Gobierno
hacta al altimo periddico de noticias, paaanio por folletos
libros, confrtronciaH, diecneionea en Centros cientificos, y
todos los medios de propaganda de d sensién y de analisis
que, entoncee mas que nnnea, abundaban en nuestro mando
intelectual.

Simarro adquirié muy pronto, en estas discusiones, la
significacion de guia y de pera malidad salirnte; el ca-acter
de sus doctrines se ajustaba, casi por completo, & las enton-
ces en creciente boga, y boy casi olvidadas, de H**rLberto
Spencer, robustecidas por el evolucionismo de Darwiny de
Haeckel.

La novedad del asunto, y hasU la forma dada & la expo-
siciéon oral pecnliarteima en Simarro, contribuyeron, prime-
ramente, a que se le escachnra con admiracién; y despnés, a
que se le concediera el ddlcil timbre de hombre genial, de
espiritu elevado é independiente y de filésofo ya maduro y
fircue en sus mnvencimiento-, cnando apenas lo estaba en
su desarrobo libico. y en su evolucion finioldgica.

Era Simarro, por entonces, un joven de endeble aparien-
cia, agradable fiaonomia, iluminada por dog ojng de magni
tud poco comén y de prtfonda expresion entre reflexiva é
irénica. Vesiia, como ante- he dicho, con desdefiosa elegan-
cia, y en sus metales urbanos y corteses, nadie hubiera po
dido adivinar al huerfanito qus, caido sobre un montén pro-
videncial de basara, hai>ia desarrollado su entendimiento y
su caracter en el artificioso calor de la caridad organizada
bendita siempre, pero también siempre desprovista iel na
turol calor del hogar y del gne ain mas abriga: el del seno
de la madre.

La reputacion adquirida por Simarro tuvo desde luego
por fundamento la natural y espontanea manera conque en

BB discursos daba muestras de una cultura' tan variada
errmo firme.
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La forma de so oratoria més tenia de pretnioea que de
facil, hasta el panto de que, & veces, parecia como si hi-
ciese gala del desdén absoluto de la forma. ;Era esto unain-
BuSciencia de condiciones 6 un ardid de polemista? Todo
daba lugar & pensar, segin las ocasiones en que se le estu-
diaba.

Un dia, respondiendo & un argumento calidamente for-
mulado por Moreno Nieto, quien afirmaba que los antece-
dentes de lo que Simarro suponia novedad cientifica, se ha
liaban en los enciclopedistas franceses, Simarro se levanto
a rectificar, y con una palabra facil, correcta, severay elo-
cuente, fué haciendo el estudio, uno por uno, de todos los
enciclopedistas a quienes se habia aludido, y fué de ver el
religioso respeto con que se escucharon sus juicios sobre
las obras y las personalidades de D'Alembert, Diderot, Con-
dorcet, Quesnay y tantos otros, arrancando desde Voltaire
y Rousseau, y viniendo hasta los eclécticos de la primera
mitad del siglo xix. Los aplausos que aquella noche obtuvo
Simarro por su maravillosa improvisacion, acabaron de afir-
mar BUrenombre; y aun me parece ver al generoso Moreno
Nieto, quien, felicitindome entusiasmado, como si & mi me
afianzara el triunfo, me decia: iLo que ese chico ba hecho
esta noche, no hay en Espafia quien, con mas afios que él,sea
capaz de hacerlo.»

(Concluira.)

I NF O R M E

del Tribunal que ha juzgado las oposiciones a jefe de
Clinica del Hospital civil de Bilbao.

El Tribunal encargado de juzgar el concarsc-oposicléu
para cubrir la plaza de jefe de Cinica médica dei “anto
Hospital civil de Bilbao lamenta, ante todo, porque ello sig-
uifics una orientacion defectuosa en nuestra juventud méli-
ca, que la poca significacion de los expedientes presentados
por los sefiores aspirantes le haya impedido juzgar, como
era su deseo, de un modo preferente por el mérito de dichos
expedientes.

Obligado, pues, & dar un valor casi exclusivo a los ejer-
cicios de oposicion, ha procurado que éstos respondan al
tipo de las actividades que ha de ejecutar ulteriormente un
médico de hospita’, y no a pruebas excepcionales, en cuyo
éxito influyen condiciones, sin duda estimables, pero que
nada significan para predecir en lo posible la eficacia de la
futura gestion del clinico.

El primer ejercicio ba consistido en el examen clinico de
tres enfermos sacados & la suerte y en la redaccion de sus
correspondientes historias clinicas. Aunque ninguno de los
sefinres opositores dejé de demostrar condiciones estima-
bles, sélo lograron rebasar la puntuacién, que previamente
habia el Tribunal establecido como indispensable para la
aprobacién, los sefiores siguientes y por e) orden de mérito
en que se expresan: Sres. Martin Carrasco, Rodriguez Mata,
Ruigbmez y Viar.

El segundo ejercicio consistio en la redaccion, durante
tres horas, de tres temas sacados & la siTerie entre los doce
gne el Tribunal habia anunciado con toda la anticipacion
necesaria para que loe eefioree concureantes pudieran de-
mostrar, DO BJbuena fortune, sino su orientacién bibliogra-
fica y su concepcida esquematica de los grandes problemas
de la patologia actual. Este ejercicio dié por resultado ia
siguiente clasificacion de los tres sefiores que Unicamente
fueron aprobados: 8r. Rodriguez Mata, con puntuacion muy
superior, y Sres. Martin Carrasco y Viar, con puntuaciones
analogas entre si.

En el tercer ejercicio, los sefiores concursantes hicieron
cada uno la autopsia de un cadaver, elegido al azar, infor-
mandoles previamente de! diagnostico de la muerte enviado
desde el correspondiente servicio, con el objeto de demos-
trar BUJS conocimientoB de la anatomia patoldgica macroscé*
pies, controlando y discutiendo el diagndstico clinico. La
clasificacion de este ejercicio fué la siguiente: Sres. Rodri-
guez Mata, con puntuacic®n muy superior, y Viar y Martin
Carrasco.

Del cotejo de estos tres resultados parciales resultaba la
superioridad indiscutible del 8r. Rodriguez Mata. Y como,
ademas, la consideracion total de sus ejercicios era exce-
lente, y en ocasiones muy brillante, y coincidia por otro
lado con una superioridad no abrumadora, pero si evidente
de su expediente de méritos cientificos y pedagdgicos sobre
el de todos los demés concursante*, el Tribunal ha acorda-
do, por unanimidad, proponer a dicho Sr. Rodriguez Mata
para la plaza concursada, quedando & disposicion de los
sefiores aspirantes y del pablico que lo solicite los docu-
mentos escritos que, & juicio del Tribuna), justifican plena-
mente su decision.

El Tribunal quiere insistir en el mérito de los ejercicios
realizados por los sefioree opositores que aprobaron el pri-
mer ejercicio, viéndose obligado & proceder & las elimina-
ciones sucesivas por la necesidad de no cubrir mas que una
plaza Unica. Merece una mencion especial el opositor Sr. Viar,
que ha demostrado una suma de conocimientosy de aptitu
des clinicas gne le han acercado mucho & obtener la plszi, y
gne, sin duda, cuando se dilate su experiencia, ahora nece-
sariamente restringida, y aumente su produccion cientifica,
le pondran en condiciones de triunfar plenamente en luchas
como eésta-

Por altimo, el Tribunal se complace en expresar publi-
camente BJgratitud & la Junta del Hospital por su exquisita
correccion y por las facilidades que te ha dado para cum-
plir en cometido. Y hace constar con verdadera satisfaccion
el hecho consolador y significativo de que ninguno de los
tres jueces baya recibido una sola carta de recomendacion
a favor de ninguno de loe aspirantes, lo que supone un pro-
greso inapreciable en la moral colectiva, y, por lo tanto, en
el mecanismo de la provision de los cargos técnicos en nues-
tro paI'S.—Luis Sayé.— Gonzalo Rodriguez Lafora.-Grego-
rio Marafiéon.

Domingo, 5 de Abril de 1925.

Academias, Saciedades y Confeienclas médicas.

«La herencia de tos caracteres adquiridos en la Genética
moderna» fué el tema desarrollado en el Instituto db In-
GBNiBBOs Civites el martes 14 por D. Ramén Blanco, jefe
del servicio agrondmico de la provincia de Lugo.

El presidente de la Asociacidn, sefior marqués de Alonso
Martinez, en sobrio y elocuente discurso, presentd al diser-
tante cuyas aptitudes é ilustracion hizo resaltar con enco-
mio tan justo como merecido.

El 8r. Blanco parca y sinceramente se mostro agradeci-
do & las halagutfias frases en su obsequio pronunciadas, pa-
sando sin mas predmbulo & definir lo que es vy significa el
caracter adquirido segun les distintas teorias expuestas por
WeismsDD, la escuela darwioiana y la de Lamark, tan co-
mentada por las contradicciones en que ba jocurrido.

El conferenciante condensa los adquiridos en cuatro
grupos:

Mutilaciones y sus eit'ctos conforme & las experiencias
de Brown-Srquard:
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Grandes agentes naturales, la herencia y el medio, que
con frecuencia se confunden;

Las intozieaciones é infeciones de herencia patoldgica; y

E) concepto auténtico de la herencia y las modificacio-
nes en el sojeto por el neo y el desuso.

Se ocupéd con alguna extension de la teoria Lamarkiana
y de loe fendmenos que indican !a adaptacion, poniendo en
parangon y como ejemplo la seleccion de las razas caballa-
res de carreras, tan conocida y apreciada por el mundo de-
portivo.

Expone las consecuencias del descubrimiento de las li-
neas puras de Johannsen, de ios modernos sistemas de se-
leccion, de los aspectos ético, psicologico y de la herencia,
terminando por citar la opinién formulada por la escuela
alemana acerca de la genética humana.

El Sr. Blanco fué aplaudido por la concurrencia.

e *

£1 miércolas 16 presentd el Dr. Kecasens en la Facul-
tad DE Medicina a. sabio profesor francés Dr. Levaditi, que
tanto relieve ha conquistado en el estudio y comprobacion
de la moderna terapéntica bismatlca en la sifilis.

£1 Dr. Levaditi comenz6 su discurso saludando efusiva-
mente & Espafia; agradecio las frases 4 él dedicadas é hizo
especial mencion de los Sres. Navarro Martin y Jiménez que
con él compartieron loe trabajos en el Instituto Pastenr.

Hace la historia de la aparicion en América é importa-
cién & Espafia de la sifilis; cita algunos actos de bestialidad
realizados por algunos pastores en llamas que la contrajeron
y recuerda que la difusion & Italia se debidé & nuestros sol-
dados.

Pone de relieve la confusion y dificultades con que se
tropezo6 en loa primeros momentos de su aparicion para de-
limitar las diferentes gradaciones y modalidades que la sifi-
lis adopta, puesta mas tarde en claro por las investigaciones
de Bassereau y de Rollet que de un modo categorico y defi-
nitivo dejaron deslindadas tres clases de dolencias.

Detalla los trabajos realizados dorante la época de inocu-
laciones experimentales hasta los definitivos llevados a cabo
por Ronz y Metchnicoff que demostraion la inoculacion de
la sifilis en los antropoides y especialmente en el chimpan-
cé, que por su alto precio fué sustituido con el mono en que
también se obtiene, pero no con caracteres tan parecidos &
ios de la especie humana.

Ennmera los diferentes métodos sequidos en la experi-
mentacion, diciendo que da la preferencia para la inocula-
cién & los arcos superciliares; dice que también se ha trans-
mitido la sifilis experimental al conejo y otros animales, y
termina la conferencia que fué ilustrando con apropiadas
proyecciones, en medio de una gran salva de aplausos.

La segunda de tas conferencias organizadas en el Die-
PSNSABIo VicTOBIA EuoBNiA por el Dr. Palacios Olmedo,
estuvo a cargo del Dr. Espina, que por sobrado conocido no
necesita eer presentado.

«Coneepto clinico de la toberculosis y necesidad de su
reviaiéo», fué el tema que el Dr. Espina desarrollé partien-
do de la divisién de la tuberculosis eo dos distintas épocas:
antes, y después del descubrimiento del bacilo productor de
ella, por Koch.

Beriala con piedra blanca el descubrimiento de la aascol*
tacion y percusion) porque merced & ellas estos estudios re-

cibieron poderoso impulso y ayuda para esclarecer y facili
tar el diagndstico.

Oita la obra de Loais como trabajo magistral que auln
puede ser con froto consultado a pesar de su antiguedad.

Habla de la positiva y beneficiosa influencia que los ra-
yos X han ejercido sobre la Tisiotogis, y recuerda que al
tener noticia del magno descubrimiento se apresuré & mar-
char 6 conocerte, teniendo la satisfacciéon de ser el primer
extranjero que pudo trabajar al lado del ilustre descubridor
Roentgen.

OoDcede gran trascendencia al anélisis de esputos, y ex-
cepcional importancia a las modernas investigaciones de
derivacion del complemento.

Recuerda los minuciosos analiticos estudios hechos en
Paris acompafiado de San Martin sobre las tuberculina; y
se muestra poco afecto a la medicacién especifica por los
inconvenientes, dificultades en su manejo y gravee acciden-
tes que & veces la subsiguen-

Se ocupa de los Sanatorios, acerca de cuyo funcionamien-
to opone algunos reparos, y hace la observacion de que de-
ben ser modificados llevando & ellos la cultura fisica, la gim-
nasia respiratoria y entrenamiento gradual.

Dice que la cirugia del pulmén merece la pena de ser
tenida en cuenta, pero no perdiendo de vista la necesidad
de que uno de los pulmones se encuentre Indemne, lo que
no siempre aparece claro determinar, y si ezieten ganglios
mediastiuicoB infectados, asunto también de gran transcen-
dencia y que minuciosamente debe ser ioveetigado.

Coneidera que la verdadera profilaxis de la tuberculosis
debe hacerse en la infancia por los médicos de nifios, porque
estados al parecer de poca importancia pueden conducir &
ella; y concluye efirmando que los médicos asieten casi siem-
pre terciariemoB de enfermedades que han pasado inadver-
tidas en so iniciacion y primeros periodos.

£1 Sr. Espina fué muy felicitado y aplaudido.

£1 Sr. Ballester Gonzalvo, publicista y profesor normal,
disertd6 eo la Gasa del Pueblo acerca de <La eleccién de
las profesiones y la felicidad en el trabajo».

Lo primero que se necesita, empieza diciendo, al apre-
ciar ana profesidn, es apreciar si se tienen condiciones para
ella, condicion frecuentemente olvidada por los padres que
obligan & los hijos a seguir carrera U oficio para el que ca-
recen de vocacion, sin pararse a considerar la gravisima
responsabilidad que contraen.

Considera & la escuela como el lugar mas adecuado a
sorprender y descubrir la vocacion y aptitudes del nifio,
teniendo en cuenta eu desarrollo y condiciones naturales;
y cree que al salir de ella debia ser recogido por el loetituto
de Orientacion profesional, mas indicado que otro alguno &
llenar esta funcién con acierto.

Juzga desatinada la mania de que las profesiones se
transmitan de padres a hijos, por no tener en cuenta al
elegirlas las condiciones naturales del hombre, lo cual da
logar al frecuente cambio de oficios, la pérdida de tiempo
consiguiente, escasa capacitacion adquirida y perjuicio que
a si mismo y & la sociedad infiere con eu fracaso.

Encarece con grao ahinco la necesidad de tener presen-
te que los que aciertan & elegir profesion y encauzar bien
sus facultades, llevan el trabajo con gusto; bou, por tanto,
eo él felices, porque Dsgao a descollar y cootriboir a! pro-
greso y porque rinden mayor utilidad & la riqueza y a la so*
aiedad.

Cita como ejemplo de ésta multitud de casos en que la
orientacion y reeducacion profesional bien aplicadas y enten-
didas han operado ver-Jaderas maravillas; y concluye eosal-
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zatido las ventaja» e»pirituale» y materiales que la cultura y
el trabajo proporcionan.
El 8r. Balleater fué aplaudido.

Preaidida por el 8r. Oaatelo ae rongread el viernes 17 la
eociBDAD DEEMATOLOaIiCA Y SipiliogbAfioa en el nuevo
Iccal del ColeEio Médico con la doble finalidad de celebrar
8U eeeidn reglamentaria, y la de otr al profesor francés, doc-
tor Levaditi.

El Sr. Fernandez Portilla presenta & una joven hace dos
afios afecta de linfangioma en el muslo izquierdo, con éxito

ratada por el radio.

El Sr. Séinz de Aja habla de la administracion endoveno-
sa de la vacnna antigonococira a"ociada & la urotropina en
afecto tan rebelde como el reumatismo gonocécico, con buen
resoltado; y por analogia supone y recomienda se incorpore
la urotropina & otras vacunas. El Sr. Daudet recuerda que no
hace mucho tiempo presentd un caso en todo idéntico & éste
que hoy viene & corroborarle. El Sr. Oovisa manifiesta que su
experiencia no es tan favorable, porque dos casos de epi-
didimitis que la empled en nada resaltaron influenciadot.
El Sr. Gastelo pr(-giinta el tiempo que tardaron en curar, es-
tado en que se encontraban las articulaciones y si habia
sido tratado por el salicilato de sosa. Ei Sr. Séainz de Aja
rectifica y contesta satisfaciendo la curiosidad del Sr. Gas-
telo.

El Dr. Levaditi saluda afectuosamonte & la Sociedad, y
pasa a ocuparse del bismuto, que en todos sus estados y as-
pectos analiza y estudia, asi como las aplicaciones de que es
susceptible y efectos que produce sobre el treponema, v,
por tanto, sobre la slfi is, todo ello ilustrado con varias pro-
yecciones. E Sr. Gastelo felicita y da tas graciae al confe«
ranciante por su valiosa aportacion, invitandole si gusta &
lomar parte en las deliberaciones de la Sjciedad, que com-
placido se queda & escnchitr.

El Sr. Alvarez de Gaetro lee una interesante comunica-
cion en que aparecen expuestas un buen némero de obser-
vaciones personales, cuya resultancia termina sintetizando
en la siguiente pregunta: (Una mujer indemne de la sifilis,
puede contagiar la sifilis? Ei S-. Sdinz de Aji es de opinion
que en satos casos se baga periédicamente el reconocimien-
to mé licoy la reaccion W”ssermann. Dice el Sr. Portilla
que son ii fi>iUos los casos de eifitis ignora as en que r peti
do el Wassermann, cnncloye por dar resultado positivo que
debe ser tratado; citando en comprobacion de e«to, un caso
en que después de dos afios de indemnidad y Wd«sermann
negativo, la reactivacion reveld una sifilide terciaria. Para
el Sr. Glvisa, todo Wassermann positivo, aun cuando in-
demne, debe ser reputado y tratado como contagioeo. El se-
fior Griado estima, que en tales circunetaocias debe retirar-
se toda autoHzicion. El Sr. Bijarano cree debe tratarse todo
individuo & quien en cnalgniera de sus secreciones se des-
cubran espirognetes. ElI Sr. Géstelo jiiz<a que hasta el con-
tacto mediato, la falta de limpieza y la impregnacion sin
manifestaciones pueden dar lugar a la sifilis. E. Sr. Aivarez
de Oastro rectifica.

El. Sr. Sana de Girado presenta una nifia afecta de glo-
sitis romboidal que por los concurrentes es examioadaj y se
levanta la sesion,

« e

El sdbado 18 celebr6 su riglamentaria sesién la Real
Acadbuia Nacional de Medicina presidida por el doctor
Ferndndez Caro.

El Sr. JuarroB se hace cargo de las opiniones por el se-
Sor Maestre en la sesién anterior emitida»; y & ellas arguye:
Q le no ve la razon de que en el certificado prematrimonial
quede la mujer al margen, estando plenamente comprobada
por los testimonios autorizados que invoca la concurrencia
de los factores paternal y maternal en la transmision de en-
fermedades, de lo cual son buena prueba la hemofilia siem-
pre por la madre transmitida; la sifilis de caracter grave en
que resulta patente lu concurso; y la propia esquizofrenia en
que estd demostrada la biiateralidad. Que para él es el pu-
dor una cosa artificial acomodaticia y ciicunstancial; que no
puede estar conforme con lo expuesto acerca de la inocencia
del vino, porque sabido de todos es cuanto abundan en ios
borraibos, la depravacion y degeneracidn, las taras de que
adoleren sus hijos, el deplorable ejemplo y pésima educa-
cién gne reciben.y las violentas y, & veces, catastroficas es-
cenas que entre el matrimonio & cada paso ae enecitao, fal-
tandose de palabra y obra al mutuo y debido reepeto, y ha-
ciendo imposibles la tranquilidad y convivencia; gne por las
razones expuestas y otras de orden interior familiar muy
dianas de tenerse en cuenta, es de opinién que el divorcio
debe existir supeditado a cada caso particular y no perdien-
do jamas de vista lo mas conveniente para ios hijos; y que,
por ultimo, no ve las vrntrjas que los degenerados puedan
anortar a la sociedad y si los infinitos perjuicios y gravame-
nes que la inflingen é imponen teniendo que sostenerlos en

asilo», hospitales y presidio».
SEDISAL

Iniuguraclon del nuevo Colegio HEdico.

En las primeras horas de la noche del 18 y previamente
invitados por el sefior secretario del Colegio Médico P. An-
tonio Mariiu Menéodrz, hubimos de congregarnos en el
nuevo local, Esparteros, 9, principal, unos (uantos repre-
sentantes de la Prensa profesional, de antemano esperados
por la Junta directiva, que coa todo detalle y minuciosa
comprobacion fué acompafandonos y haciéndonos observar
en detenida visita, los locales y forma en que los servicios
qupdan insta’ado», y las esenciales diferencias entre éste y
el anterior existente».

Aloya someramente por nosotros apuntado en el nd-
mero anterior, s6lo tenemos que sfiadir las novedades, de
que la Directiva de la Academia Médico-Quirurgica dispone
del despacho independiente de que carecia; y que ha podido
reconcentrarse el Archivo tiempo atras extrafiado del Cole-
gio, de que definitivamente quedara como parte integrante,
une vez hecha la ordenada catalogacion proyectada. El re-
cibimiento de entrada ea el que resulta de menor amplitud
que el anterior.

Por lo demas, este sencillo acto quedd circunscrito a una
mera presentacion entre famili», que ni por un momento
acaricio la idea de mayores é innecesarias ostentaciones;
circuBstancia que hizo resallar el sefior secretario cuando
eo franca y efusiva camaraderia éramos obsequiados con
un modesto lunch y un cigarro.

Que sea para el bien y la mflyor honra y gloria de la Me-
dicina patria..

S,

| Congreio rnspano-gortugues ie Urologia

La Junta directiva-de la Asociacién Erpafiola de Urolo
gla ha acordado celebrar el Congreso correspondiente &l afio
&iiial eo union de la Asociacion Portuguesa dg TTrologia,
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para contribuir de este inodo al iSanzamiento de los lazos
cientificos y a la confraternidad entre ambas naciones her
manas, habiéndose adoptado loa siguientes acuerdos:

El séptimo Congreso de la Asociacion Espafiola de Uro*
logia sera el primer Congreso Hispano Portugués de Urolo-
gia, y tendré lugar en Lisboa desdo el 2 al 8 de Julio pré'
xirno.

Habra dos temas oficiales en dicho Congresr: uno por la
AiociaciOD Portuguesa, «Tratamiento de les fietules viretro-
cutaneas*, siendo ponente del mismo el presidente de la
Aaociaeion Portuguesa, pDe. Arlhur Rayara, y otro por la
Asociacion Espafiola, que serd «Nefropatias ezperiinenta-
let>, & cargo del Dr. D. Salvador Pascual, de M >drid.

Podran asistir al Congreso todos los miembros de la Aso-
ciacion y BB familias, siendo la cuita de congresista 20 pe-
setas, y 15 para cada persona de familia que acompaiie al
mismo.

Las inscripciones para asistir al Congreso deberan diri-
girse al secretario general de la Asociacion, Dr. Covisa,
Alcala, 93, lo antes posible, y el plazo de inscripcién queda-
ra definitivamente cerrado el 31 do Mayo proximo.

La Asociacion Portuguesa de Urologia se ocupa activa-
mente de la organizacién de la sesion cientifica, en loa dias
2, 3y 4 de Julio, y, al mismo tiempo, prepara algunas excur-
siones & Cintra, Cascaes, Coimbra, Bucaso y Oporto, en loa
dias 5 al 8 del mismo mes, por todo lo cual es de esperar
que el Congreso tenga una brillantez inusitavda.

Las Compairiias de ferrocarriles portugiu'sas han conce-
dido en favor de los congresistas una rebaja del 50 por 100
en el precio de ios billetes, y se espera obtener igual bene-
ficio de las Compafiias espafiolas.

Seccion oficial.

G OBERNATCION

Reformado el Cuerpo de Practicantes para el servicio de
los Establecimientos de Beneficencia general, con arreglo a
las bases que se determinan en el titulo 4®(art. 38 y'eiguien-
tes) del Reglamento del Personal médico farmacéutico de
Beneficencia general aprobado por Real decreto de 81 de
Marzo del corriente afio Cpublicado en la Gaceta de 14 de
Abril), so convoca & exdmenes de alumnos internos de Me-
dicina y practicantes con titulo profesional, con sujecion a
las reglas siguientes:

I.“ EI servicio subalterno de Medicina y Cirugia de la
Beneficencia genera! estara & cargo de un Cuerpo de alum-
nos de Medicina, que se denominarén alumnos internos, y
otro de practicantes, cada uno de los cuales tendrd escala-
fon independiente fart. 38 del Reglamento).

3» El nimero de plazas de alumnos internos de Medici-
na que se habra de proveer sera: cuatro con la dotacién
anual de 1.600 pesetas, 18 con la de 1.000 pesetas y 15 de
alumnos internos supernumerarios sin sueldo, pero con
derecho & ocupar, por orden de antigliedad, las plazas remu
aeradas que vayan vacando una vez corrido el turno de los
numerarios en el escalafon.

3.a KlLnumero de plazas de practicantes que se liabra de
cubrir serd, tres con la dotacion anua! de 2.000 pesetas y
cinco con la de 1500 pesetas.

mla Para el examen de alumnos internos de Medicina
(Qumerarios y supernumerarioM) serd necesario acreditar,
cen la certificacién correspondiente, tener aprobadas las
asignaturas del tercer afio de Facultad. Y para el examen
de practicantes, poseer el titulo de practicante de Medicina

y Cirugia, presentando el titulo original é un certificado y no
exceder de los treinta afios de edad, acreditando esta cir-
cunstancia con la certificaciébn de nacimiento del Registro
civil, debiendo también acompafarse una relacion de los
meéritos y servicios del aspirante.

6.B Las solicitudes paa tomar parte en los respectivos
examenes irdn dirigidas ai limo Sr. Director general de Ad-
ministracion y se presentaran, en unién de los documentos
necesarios, en la Seccion sexta de este Ministerio, dentro
del plazo de un mes, a partir de la fecha de la publicacion
de esta convocatoria en la Gaceta de ifadrid.

6 "

Medicina como los aspirantes & las de practicantes abona-
ran al presentar su solicitud, en la Seccion sexta de este
Ministerio, la cantidad de 20 pesetas en metalico, en el con-
cepto de derechos de examen y se les entregara el oportuno
recibo. En e! caso de no ser admitido algun solicitante a loa
ejercicios de examen se le devolverad dicha cantidad contra
la presentacion del resguardo que hubiere recibido.

7. * EIl examen para la provisién de las plazas de alum-

nos internos constara de dos ejercicios, consistiendo el pri-
mero en contestar, en el tiempo maximo de quince minutos,
a una pregunta de Anatomia, otra de Fisiologia y otra de
Terapéutica, y el segundo, en la contestacion y demostracion
practica, si fuere preciso, en el plazo maximo de cinco mi-
nutos, a una pregunta de Cirugia menor.

8. * £1 examen para la provision de ias plazas de practi-

cantes constard también de dos ejercicios, consistiendo el
primero en la contestacidn por escrito & una pregunta de la
carrera de practicantes, sacada 4 la euerte de entre seis del
cuestionario correspondiente, concediéndose el plazo de una
hora para )a redaccion de la contestacidon & dicha pregunta,
y el segundo en contestar verbalmente, en el tiempo de diez
minutos, & una pregunta de Anatomia y Fisiologia elemen-
tal, y otra de Cirugia menor.

9. A Tanto en loe exdmenes de alumnos internos como en

los de practicantes, & la terminacion dtl segundo ejercicio
hara el Tribunal las calificaciones definitivas, formulando
propuesta unipersonal para la adjudicacion de las plazas a
los aspirantes.

10. Con treinta dias al menos de anticipacion & la cele-
bracion de los oportunos examenes se publicara el Cuestio-
nario de los ejercicios.

Madrid, 16 de Abril de 1926. - El director general, calvo
Sotelo. (Gaceta del 18 de Abril de 1926.)

PRESIDENCIA DEL DIRECTORIO MILITAR

BXPOSICION

Sefior: El Real decreto de 28 de Febrero de 1924, que
instituyd el sorteo especial & beneficio de la Cruz Roja y
otros fii.es sanitarios, dispuso que lo» productos de ese sor-
teo anual se distribuyeran en las siguientes proporciones: la
mitad, para la Asamblea Suprema de la Cruz Roja, y la otra
mitad, por terceras partes, entre el Real Patronato para la
Lucha Antituberculosa y las entidades que el Gobierno de-
signara para la extincion de la lepra y para combatir el pa-
ludismo, habiéndose hecho esa designacién por Real decreto
de 26 de Marzo del corriente afio, en el cual se dispuso que
la parte correspondiente a la lepray paludismo se entregara
al Sanatorio Nacional de Fontilles y & la Comision central
do Trabajos antipaludicos, respectivamente, en concepto de
perceptores, para que realicen la distribucion de acuerdo
(on el Ministerio de ia Gobernacion.

Ahora bien; de una parte, la mayor extension que noto-

Tanto los aspirantes & plazas de alumnos internos de
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riacnente tiene la tuberculoaie en relacion con el paludiHmo
y la lepia, y de otra la notable disminucién que, a conse
cuencia de diferentes circunstancias han experimentado los
recursos de que disponia el R™al Patronato para la Lucha
antituberculosa, justifican y aconsejan modificar los tipos
de la expresada distribucion para que exista la conveniente
ponderacion entre los auxilios y las cargas, y, en este senti-
do, el jefe del Gobierno, presidente interino del Directorio
militar, tiene el honor de someter a la firma de V. M. el si-
guiente proyecto de Real decreto.

Madrid, 10 de Abril de 1925.—Sifior: AL. R.P. de V.M.,

Antonio Magazy Pers.

BEAL OBCBBTO

A propuesta del jefe del Gobierno, presidente interino
del Directorio militar, y de acuerdo con éaie.

Vengo en decretar lo siguiente:

Articulo 1,0 Las participaciones fijadas en el art. 2.“del
Real decreto de 28 de Febrero de 1924 para la distribucion
del producto liquido del sorteo especial establecido por d
articulo 1®de dicho Real decreto se entenderan modificadas
en los siguientes términos: una mitad se destinard a la
Asamblea Suprema de la Cruz Roja, y la otra mitad se re
partird destinando el 76 por 100 al Real Patronato para la
Lucha antituberculosa; el 12,60 por 100 al Sanatorio Nacio-
nal de Foutilles para en distribucion entre todas las lepro-
serias del Reino por la Comision creada por Real orden del
Ministerio de la Goberoacion de 1®de Marzo del presente
afio, y el 12,50 por 100 restante & la Comisién central de
Trabajos antipaludicos, también para su distribucidn, de
acuerdo con el Ministerio de la Gobernacion.

Art. 2. En virtud de lo dispuesto en el articulo ante-
rior, las cantidades fijadas en el art. 2®del Real decreto de
20 de Marzo ultimo, quedan sustituidas por las que se deta
lian & continuacion:

Para la Asamblea Suprema de la Cruz Roja, 1.692.799,60
pesetas; para el Real Patronato de la Lucha antituberculosa,
].194.599,63 pesetas; para el Sanatorio Nacional de Fonii
lie-, & distribuir en la forma expresada en el articulo an'e.
rior, 199.099,93 pesetas, y para la Comision central de Tra-
bajos antipalidicoB, & distribuir de acuerdo con el Ministe-
rio do la Gobernacién, 199.099,94 pesetas.

Dado eii Palacio & 10 de Abril de 1926.—A ui'onso.—El
presidente interino del Directorio mwwtir, Antonio Magaz y
Pers — (Gaceta del 12 de Abril de 1925.)

Reglamento del personal médico-farmacéutico
de la Beneficencia general.

TITULO PRIMERO
CUERPO PACULTATIVO DE MEUICOS DE KUMaBU

Articulo 1.0 EI Cuerpo de médicos de nimero de la Be-
neficia general estard destinado al servicio de los Estableci
alientos siguientes: Hospital de la Princesa, Manicomio de
Santa Isabel, de Léganes; Hospital de Jesus Nazareno; Hos-
pital de Nuestra Seilora del Carmen; Colegios de Vista
Alegre y Hospital del Rey, de Toledo. Si se crearan 6 agre-
gasen otros Establecimientos 06 servicios gfie, por su carac
ter, requiriesen aquel personal, ie haran las adiciones opor-
tunas de ampliacion en este Reglamento.

Art. 2.° Estard formado dicho Cuerpo por 17 médicos de
numero, 0 sea jefes de Servicio, distribuidos en los citaclos
Etstablecimieutos. Sera aumentado cuando por la creacion 6
agregacion de otros Establecimientos U Hospitales se consi-
dere necesario, 6 modificado si una nueva organizaciou de
los B-rvicios lo exigiese.

Art. 3® Estos médicos obtendran las plazas en virtud de
oposicion y constituirdn una plantilla, que ee denominara
Cuerpo de Médicos de numero de la Beneficencia general.

Art. 4® Serd jefe facultativo de cada Establecimiento
el médico mas antiguo en el Escalafon de los que presten en
aquél BB servicios. Estos jefes facultativos tendran & su
cargo vigilar y hacer cumplir los Reglamentos de orden in-
terior, referentes al personal de médicos, ptacticanles y en-
fermeros.

Art. 5.0 EI médico que figure con el nim. 1 en el Escala-
fon general serd decano-jefe del Cuerpo, y aparte del servi-
cio que le esté encomendado como médico denimero de un
Establecimiento, desempefiara las funciones de inspector de
los Establecimientos de Beneficencia en general, debiendo
asesorar a la Superioridad acerca de las reformas necesarias
en los miamos y de las disposiciones relativas al persona!
facultativo. En caso de enférmedad ¢ ausencia, sera susti-
tuido en estas funciones por el médico que le siga en el Es-
calafon. Si el que ocupase en éste el num. 1 tuviera su des-
tino ¢ residencia fuera de Madrid, sus funciones como deca-
no-jefe podrau ter desempefiadas, previa autorizacion de la
Superioridad, por el médico mas antiguo de dicho Escalafon
que resida en Madrid.

Art. 6® Los médicos de numero ascenderan por ordui
de rigurosa antigliedad, y la ocupacion de destinos se haia
entre ellos por concurso, también de antigliedad, dentro de
las aptitudes que cada servicio vacante requiera,

En lo que respecta & la provision de destinos, se respeta-
ran los derechos adquiridos por los que hayan ingresado en
virtud del antiguo Reglamento de oposiciones; pero, en lo
sucesivo, el cambio de aquéllos, paralos que ingresen por el
nuevo Reglamento, ¢ sea en virtud de las oposiciones direc-
tas, no podra efectuarse mas que dentro del grupo de servi-
cios similares.

El ascenso de estos médicos en el Escalafén serd compa-
tible con la conservacion del destino que auteriormente dii-
frutaban si ellos no solicitan el traslado & otro, manteuAn-
dose asi su caracter de estabilidad, que s6lo cabra alterar
cuando baya motivo de sancion, pudiendo en este caso el
Ministerio de la Goberuacion trasladarlos de un Estableci-
miento & otro, previa formacion de expediente.

Art. 7.0 Podra autorizarse la sustitucién entre unos y
otros siempre que las necesidades, por ausencia 6 enferme-
dad, lo exijan, sin que dejen por ello de desempeniar el des-
tino de que venian encargados.

Al quedar vacante una plaza de médico de numero de la
Beneficencia gtneral, y mientras sea provista por oposicion,
podra ser desempefiada interinamente por otro médico que
designe la Direccién general de Administracion.

Art. 8® Para las oposiciones & las plazas de médico de
numero de la Beneficencia general, se establecen los cuatro
grupos siguientes:

10 Oposicidn para servicios de Medicina general (plazas
de médicos de numero destinados a los servicios de Medici-
na del Hospital de la Princesa, Hospital de Jesis Nazareno,
Hospital de Nuestra Sefiora del Carmen, Hospital del Rey,
de Toledo, y Colegios de Vista Alegre).

2.0 Oposicion para los eervicios de Cirugia general (pla-
zas de médicos de nimero destinadas & las salas de Cirugia
dd Ho--pital de la Priucesa).

3.0 Oposicion para la plaza de médico de numero, jefe
facultativo del Manicomio de Santa Isabel, de Leganés; y

4® Oposicion para la plaza de médico de nimero desti-
nada al servicio de Laboratorio y Autopsias del Hospital de
la Princesa.

Art. 90 Cuando se produzca una vacante de médico de
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numero, el decano-jefe del Cuerpo lo pondrd en conoci-
miento de la Direccidon general de Administracién, y una
vez que haya sido corrida la escala, con loe ascensos regla-
mentarios, se sacara a oposicion la plaza vacante del final
del escalafén, sujetandose & las reglas que se expresan &
continuacion:

la Por la Direccién general de Administracion se anun-
ciara la vacante en la Gaceta de Madrid, fijando un plazo de
treinta dias, en que podran acudir & solicitarla los aspiran-
tes. Loa peticionarios presentaran las instancias en la Direc-
cion general de Administracion, acompafiadas de sus titulos
originales de doctor ¢ licenciado en Medicina ¢ copia de los
mismos en forma legal, y una relacion de sus méritos y ser-
vicios, debiendo justificar que llevan tres afios de ejercicio
en la profesion. Entre los méritos aportados por los aspiran
tes, seran valorables para sumarlos & la calificacion de los
ejercicios de oposicion, en caso de empate, los siguientes:
trabajos 6 Memorias originales sobre asuntos de la respec-
tiva especialidad; practica de dos afios, después de termina-
da la carrera, en Clinicas, Laboratorios de Hospitales 6 Fa-
cultades de Medicina; expediente académico, premios, etc.

Cada opositor abonara en metalico 50 pesetas por dere»
chos de oposicién al presentar en la Direccién general de
Administracién sus docnmentos, expidiéndosele el oportu-
no resguardo. Caso de no ser admitido & los ejercicios, se le
devolvera dicha cantidad contra presentacion del resguardo
correspondiente.

3.* EIl nombramiento del Tribunal de las oposiciones
serd de Keal orden y se publicara en la Gaceta dentro de
los treinta dias siguientes al anuncio de la convocatoria.
Dicho Tribunal se compondra: para los grupos de Medicina»
Cirugia y Psiquiatria, del decano-jefe del Cuerpo, presiden-
te (6 en BUdefecto, del médico que le siga en el escalafon),
y de cuatro vocales, que seran nombrados entre los médicos
de numero, haciendo el que de ellos tenga menos antigle-
dad en el escalafén las veces de secretario; para la plaza de
Laboratorio y Autopsias, del decano-jefe, presidente, y de
cuatro vocales, dos nombrados entre los medicos de nimero
del Cuerpo y otros dos designados entre los jefes de Labo-
ratorio dependientes de la Direccién general de Sanidad.
Para estos respectivos Tribunales serdn nombrados dos vo-
cales suplentes, que actuaran en casos justificados de en-
fermedad 0 renuncia.

3. »
tionario, que sera publicado en la Gaceta, para conocimien-
to de los opositores, dandoseles, & este efecto, un plazo de
cuarenta dias, & partir del término de la convocatoria.

4, a
sentacion de solicitudes y los cuarenta concedidos para co-
nocimiento del cuestionario, la Direccion general de Admi.
nistracion remitira al presidente del Tribunal todas las ins-
tancias, los trabajos presentados y demés documentos apor-
tados por aspirantes.

437

7. * Los ejercicios primero y segando seran de seleccién,

y el Tribunal acordara los opositores que hayan de practi-
car el siguiente ejercicio, quedando excluidos los que no ob-
tengan la mitad de la puntuacion maxima fijada.

8. “ Alaterminacion de cada ejercicio de seleccion,
dara & conocer por el Tribunal el resultado del mismo en
una lista de los opositores admitidos al siguiente.

A fin de no interrumpir los ejercicios por indisposicién
de alguno de los jueces, se fija de 0 a 10 el maximum de
puntos que cada uno de ellos puede conceder.

Al terminar la sesién respectiva, el secretario del Tribu-
nal sumara las puntuaciones que cada juez haya asignado a
cada opositor que hubiese actuado, y el total sera dividido
por el nUmero de jueces presentes. El cociente constituira
la calificacion que corresponda a! opositor, tomando nota de
la misma todos loa jaeces, y esa calificacion ce dard & cono*
cer al pablico en los ejercicios primero y segundo.

Se

9. * Serd potestativo del Tribunal el establecer trincas 6

hincas en el tercer ejercicio de los cuatro grupos de oposi-
ciones, y para ello se hard un sorteo entre los opositores;
acordando ademas el Tribunal el modo de proceder en to-
dos los actos de la oposicion que no estén previstos en este
Reglamento.

Art. 10. Los ejercicios de oposicion seran cuatro, que
habran de ajustarse & las siguientes reglas y condiciones:

Oposiciones & serifieios de Medicina.

Primer ejercicio.—Consistira en contestar, en el plazo
ma,ximo de una hora, & cuatro preguntas sacadas a la suerte
del Cuestionario redactado por el Tribnnal. De estas cuatro
preguntas, dos seran de un grupo de 160 de Patologia mé-
dica; una, de un grupo de 60 de Patologia general. Fisiologia
y Terapéutica, y una, de un grupo de 60 de Patologia qui-
rargica El Cuestionario contendra, como minimum, 260
preguntas, y si fuese aumentado, guardara entre esos gru-
pos la proporcion correspondiente a las cifras anteriores.

Segundo ejercicio.—Consistird en ana prueba de orien-
tacion diagndstica en la forma que determine el Tribnnal.

Tercer ejercicio. — Consistird en el examen, durante
media hora, de un enfermo de Medicina, exponiendo el opo-
sitor, después de veinte minutos de incomunicacion, la his-
toria clinica y consideraciones referentes al caso, ante el
Tribunal y puablico, en un plazo maximo de cuarenta minu-

Nombrado el Tribunal, se reunird y redactaré el cues-tos, Si este ejercicio se efectuase con trinca, los contrincan-

tes dispondran de diez minutos cada uno para examinar al
enfermo, y de quince minato.s para hacer las objeciones al
actuante, disponiendo éste de otros quince-minutos para la

Transcurridos los cuarenta dias de plazo para pre-rectificacion.

Cuarto ejercicio.—Consistira en la redaccion de una Me-
moria sobre un tema de Medicina, Unico para todos los opo-
sitores, en el plazo de cuatro horas. El tema sera sacado a la
suerte de entre diez que el Tribunal habrd dado a conocer
cinco dias antes. Las Memorias, firmadas por losinteresados,

5 * Cumplido este tramite se constituird el Tribunal yseran recogidas por el Tribunal y se procedera a su lectura,

acordara el dia y hora en que hayan de empozar los ejercicios
de oposicidn, siendo anunciado esta acuerdo con seis dias
de anticipacion. El anuncio del primer ejercicio sera publi-
cado en la Gaceta-, €l de los siguientes se Gjara en el lugar
donde ee verifiquen las oposiciones. Se comenzara en la pri-
mera sesion de ejercicios por el sorteo de los opositores,
para determinar el orden en que hayan de actuar.

6. * Los opositores que no se presentasen & efectuar el

primer ejercicio, serdn convocados para un segundo Yy Ulti-
mo* llamamiento, que se verificara al terminar el primero,
quedando eliminados de las oposiciones si no acudiesen &
esta segunda convocatoria.

en sesidn publica, por hus mismos autores 6 por un alumno
del Hospital designado por el Tribunal; en este Gltimo caso,
si surgiese alguna duda, debida a errores en la lectura, el
autor del escrito esta autorizado para pedir la inmediata
rectiticacion, la cual ba de ser también inspeccionaday ac'a-
rada en el acto por el Tribuna'.

2.M.— Oposiciones & servicios de Cirugia.

Primer ejercicio.—Consistird en contestar, eu ei plazo
maximo de una, hora a cuatro preguntas sacadas a la suerte:
dos, de entre 160 de Patologia quirurgica; nna, de entre 60
de Patologia méjica, y una, de entre 60 de Patologia gene-
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ral, Fisiologia y Terapéutica. Si el Cueakionario fuese au-
mentado, guardara entre esos grupos de materias la propor-
cion correspondiente.

Segundo ejercicio.- Consistira en la practica de una ope
racion sobre el cadaver, con explicacion de la anatomia de
la regidn y consideraciones sobre el procedimiento operato-
rio efectuado, en el tiempo que sefalara el Tribunal para
todos los opositores.

Tercer ejercicio.—Consistira en el examen de un enfer
mo de Cirugia, con aireglo & las condiciones fijadas para el
tercer ejercicio del grupo de Medicina.

Cuarto ejercicio.—Comistira en la redaccién de una Me-
moria sobre un tema de Patologia quirdrgica, en el mismo
tiempo é iguales condiciones que para el cuarto ejercicio del
grupo de Medicina.

9.A.—Oposiciones & servicios de Psiquiairia.

Primer ejercicio.—Consistird en contestar & cuatro prO
guntas: dos de un grupo de 150 de Neurologia y Psiquiatria;
una de entre 125 de Patologia médica, Terapéutica y Fisio
logia, y una de entre 25 de Patologia gnirurgiva, con arreglo
a las cond ciones expuestas en el primer parrafo de la re-
gla |.s de este articulo.

Segundo ejercicio.—Consistira en el examen de un enfer
mo mental, con redaccion de un informe médico-legal, sobre
la capacidad y responsabilidad del enfermo, en el plazo ma-
ximo de tres horas. El tiempo coni edido para el examen €
interrogatorio del enfermo lo marcara el Tribunal, y serén
facilitados al opositor U opositores los documentos médico-
legales y antecedentes que del enfermo existan en el Esta-
blecimiento.

Tercer ejercicio.—Consistird en el examen de un enfer-
mo de Neurologia 6 de Psiquiatria, aten éndose & las ins-
trucciones del péarrafo tercero de la regla l.*de este ar-
ticulo.

Cuarto ejercicio.—Redaccion de una Memoria sobre un
tema de Psiquiatria, sometiéndose & las condiciones estable-
cidas para el cuarto ejercicio de las oposiciones al grupo de
servicios de Mediciua,

4.a—Oposiciofle* 4 1a plaza dertinada al servicio
de laboratorio y autopsias.

Primer ejercicio —Consistira en contestar & cuatro pre-
guntas, sacadas & la suerte, de un Cuestionario de 250, refe-
rentes & Histologia, Anatomia, Patologia, Bacteriologia, Se
rologia, Analisis bioquimicos y micrograficos aplicados a la
Clinica, asi como lo concerniente & autopsias clinicas Et
plazo méximo para contestar & estas cuatro preguntas sera
de una hora.

Segundo ejercicio,—Practica de una autopsia clinica, con
examen anatomopatologico del érgano U 6rganos lesionados
y examen micrografico de una de las piezas recogidas.

Tercer ej'-riicio.—Préactica de un analisis quimico 6 bac-
teriologico aplicados & la Clinic.a.

Cuarto ejercicio.—Consistird en la interpretacién de
preparaciones micrograficas sacadas a la suerte de un grupo
de 60, como minimum, escogido por el Tribunal.

En les ejercicios segundo, tercero y cuarto de esta oposi-
cion, el Tribunal detorminsra el método de forma y tiempo
concedido para su realizacion, segun sea el problema 6 in-
vestigacion & resolver, determinando también si latrinca ha
de actuar en el segundo 6 en el tercer ejercicio.

Art. 11. Terminado el ultimo ejercicio de las oposicio-
nes, formulara el Tribunal, en un plazo de cuarenta y ocho
horas, la propuesta correspondiente & favor del opositor
(' opositores en caso de haber mas de una plaza) que, segin

calificacion, haya obtenido el maximum de puntos. Hecha
la propuesta para el primer lugar, se procedera & la votacion
del segundo, y a>i sucesivamente. En caso de empate, se
valoraran el expediente y méritos aportados por el opositor.

Art. 12. EIl presidente del Tribunal elevara & la Direc-
cion general de Administracion la propuesta unipersonal en
el acta respectiva, firmada por todos los jueces y acompa-
fiada de todo el expediente de las oposiciones con las actas
de todos los ejercicios.

Art. 18. Los mddicos de niumero que hayan obtenido sus
plazas por oposicidn sélo podran ser separados de ellas pre-
via la instruccién de un expediente gubernativo, en el cual sé
oiga al interesado y que habra de ajustarse & lo que dispone
el Reglamento de 7 de Septiembre de 1918 para la aplica-
cion de la ley de Bases de 22 de Julio de! mismo afio.

Art. 14. Todos los profesores del Cuerpo facultativo de
la Beneficencia general tendran la obligacion de prestar los
servicios propios de su Facultad, asi como de ayudara la
formacion de estadisticas, redaccion de Memorias € infor-
mes que se reclamen por la Direccidon general de Adminis-
tiacion.

Art. 15. En los Hospitales donde presten servicio dos 6
mas médicos, habra un jefe facultativo, que lo sera precisa-
mente aquél que tenga mayor antigtiedad en el Cuerpo.

(Contimiafa.)

El trotomlento de los Infecciones utlnnrins

£1 tratamiento de las infecciones uretrovesicales ha ex-
perimentado un progreso, es decir, como frecuentemente
sucede, un letrcceso cientificamente reglado & los viejos
medios empiricos. EI método do jos lavajes uretrales habia
destronado las antiguas medicaciones” el opiaceo cnbeba co-
paiba y la pocion de Chopart, que atacaban mas las funcio-
nes digestivas de los enfermosjque sus uretritis. Los lavajfs
constituian el tratamiento unico de la blenorragia & pesar de
sus multiples inconvenientes, entre ellos el de prolongar
indefinidamente el derrame. Numerosas observaciones de-
muestran que el lavaje clasico de permanganato es ilusorio,
pues ademas de irriiar congestionan la mucosa y abren la
puerta a las infecciones secundarias.

He aqui lo que dijo hace ya a'gunos afios el Dr. A Weill:

«Eu todos aquellos casos en que se establezca el diagnos-
tico de uretritis de gonococos verdaderos, solo hay una me-
dicacion real; la medicacion interna.*

«¢Coémo deberemos comprender esta medicacién? Hemos
de harer la antisepsia de dentro afuera y no a la inversa.»

«;Q.i1é antisepsia emplearemos? (El saloi? ¢La urotropi-
na? Por si solos tienen muy poca accion. Los verdaderos an-
tisépticos especificos son los balsdmicos, y en primera linea
el sandalo y, especialmente, su principio activo, el santalol.
Pasan por las glandnias de la uretra y de esa manera obran
sobre el punto infectado.»

Pero este tratamieuto debera estar dosificado y regulado
al mismo tiempo- En efecto, el gonococo tiene una tenden-
cia & vivir en estado latente. Hay un periodo terminal de la
blenorragia, que podriamos Ilamar periodo oculto, en el qu9
el gonococo no presenta su existencia cou ningdn signo, y
sin embargo, existe en ol interior de la mucosa uretral. Eo-
tonces es cuando deberemos obrary obrar pacientemente.

El periodo de espera que antiguamente se observaba ya
DOes necesario desde que se asocian a los balsdmicos medi-
camentos como el salol y la urolropina, capaces de efectuar
la antisepsia urinaria. Estos antisépticos realizan, no antes,
sino cuando se ejerce la accién especifica del sandalo, la an
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ticepsia general de Iss vias urinarias- La duracion del trata-
miento es, por lo tanto, abreviada.

Esta combinacion de los antisépticos la realiza la eumic-
Une, cuya experiencia demaestra cada dia su eficacia. Pero
como el tratamiento puede ser prolongado, deberemos pro-
teger las vias digestivas. La eumictine, en capenlas gintini-
zadas, atraviesa el estbmago y solo empieza & ser absorbida
al llegar al intestino. De este modo se evitan los trastornos
gastricos que suele producir el tratamiento de la blenorra-
gia por los balsdmicos. Con justicia se llama & la eumictine
el especifico de la blenorragia.

Pero la eumictine no obra solamente sobre la uretritis
blenorragicB. También es eficaz contra las cistitis, las pielo*
nefritis, gne con frecuencia la complican y basta cpntra
aquellas que no son debidas al gonococo. Su accion déjase
sentir sobre todo el arbol urinario, sea cual fuere la afeccion
gne padezca.

Y basta si la cistitis es debida & otros microbios distintos
del gonococo y si la pielonefritie es de origen gravidico y
provocada por la infeccion colibacilar, deberemos recurrir
igualmente & la eumictine- En efecto: en el rifion mismo es
donde la urotropina produce el aldehido formico, y por el ri-
fion pasan el acido salicilico y el acido fénico, nacidos del
desdoblamiento del salol en el intestino- Asi, pues, la accion
antiséptica de la eumictine se ejerce en todo el tractos nri*
nario desde el r'fion basta la parte terminal de la uretra; el
santalol, ademas de ser particularmente activo sobre el go-
nococo, béallase dotado de cierta accién sobre los demas mi*
crobiOB, y siendo el elemento principal contra la blenorragia
constituye un coadyuvante uatil contra las demas infecciones.

Por lo dicbo se concibe facilmente el lugar preponderan-
te que 1a ertmictine ba llegado & ocupar en la terapéutica
urinaria. Este preparado resume casi todas las indicaciones
médicas y, al prevenir las complicaciones de las afecciones
renales, uretrales y vesicales, preserva en cierto modo con-
tra la iutervencion gnirorgica.

Gaceta de la salud publica.

Estado sanitario de Madrid.

Altara barométrica maxima, 711,8; Idem minima, 697,6;
temperatura maxima, 22”,8; idem minima, 6”.0; vientos do-
minantes N- O.

8ignen decreciendo los padecimientos agudos de caracter
gripal, asi los generalizados en formas febriles, como loa
localizados en las vias respiratorias. Las bronconenmonias
y neumonias contindan present andose y afectando en algu-
nos 0asos importante gravedad. Las ernpciones cntaneas de

natnraleza artritica experimentan las exacerbacioaes propias
de la estacion.

Mortalidad de Madrid en Marzo de 1925
comparada con el promedio de dicho mes en el
guinquenio anterior.

Comparacion por grandes grupos de edades:

Promedio  Marzo

anterior.  de 19£6.

Menores de 1 afi0......ccccceevevvereeiiiieneenne, 257 261
De 14 4af0S.iiiiiiiieiiiieeee e 235 151
DE 5 A19 i, 109 88
DE 204839 i 216 216
1)€ 40 459 oo 276 315
De 60 en adelante........cccceeveeviieeeineenn, 406 485
Bin clasificacion...........cccccceees cvvevieennee 3 1
Total. e, 1.500 1.517

Comparacién por diagnoésticos de mayor importancia me-
dico-social:

Promedio Maizo
anterior. de 1925.
14 6
21
Viidialo ....... v »
SATAM NTON et eeeeeeereseenes o 44 2
ESCarlatina e eeeeeeeseesennen o 3 1
C00TTaliiChN coveeeee e e e n 12
DUIFE A TTO et eeeen 7 2
f4ripo L. 25 33
3 3
Tnbfircninnia niilmnnar............. 148 141
Tdam manincréa.............. 24 14
Otras tnharcnINSiS. e 24 21
CancarnSan ......oeiiiiiennn 61 60
Meninoitis. ......... ... .. . ... ... 79 74
Congestion, hemorragia y reblandeci-

MmIANtn CArnKralaa......ccocevveiveiieveiieiieenn 69 99
Organicas dal cnraston ................ 120 127
RrNNNTTKIS @0 N a. oo, 125 100
Tdam CroniCa...ceiveeiiiiiiieines 46 61
Pulmonia..................... 29 40
Rronconsnmnnia v 0tras ... 181 193
Enteritis imAnoras 6a dos aftoa™...... 42 38
AnAndicitis v tiflitia.....ccocves covivviiiiiiiiene, 4 5
HArnias v ohat.rnCCioriAa ... cevvveernennnne 16 19
f/irroais hANAtica........ccoovvvinciiis 14 16
NATFEIB.......ooeeeeeeeeeeeeeeeeeeen 42 58
SAriticAmia NNATNATO .o, 4 3
Debilidad congénita y vicios de con-

formacion ........ocoeeeie i, 47 50
flAnAc.tnd.......cocue.. 41 43
Otras enfermedades.........cccccvvveeecrneennn. 275 296

Total oo 1.500 1.517
VY 0] 4 LT T 782
Hembras.....ooocoovviiiiciieiiiieee 735
Promedio de mortalidad diaria del mea

en el gninquenio anterior.................... 48.39
Idem id. en Marzo de 1925.................... 48.94
Idem id. en Febrero de 192).................. 54,78

Observaciones.

La mortalidad total ha descendido respecto a Febrero
anterior pasando de una media diaria de 54,78 & 48,94, es
decir, 5,84 menos por dia.

Los menores de un afio acusan aumento debido en pri-
mer lugar & la debilidad congénita y & las bronquitis agudas.

La viruela, ya vencida, no ha causado defunciones.

Han fallecido diagnosticados de afecciones sifiliticas:
ocho nifios en el Sanatorio de San José y tres en sus domi-
cilios; adultos, uno en su casa. Total, doce.

Han nacido vivos, 1.682.

Luis LASBENNES

Cronicas.

Profliaxia estacional.—Con la temperie primaveral vie-
ne la natural costumbre de preparar las casas para el vera-
no, levantando las alfombras y tapices, y abriendo, con ms-
yor frecnencia que antes, balcones y ventanas. La mnla cos-
tumbre de sacudir con zorros y barrer con escobas el polvo
de las habitaciones, se empeora en este tiempo con la de
apalear en patios, corrales y solares céntricos los tapices
gne han recibido durante el invierno, en edificios poblicos
y privados, los esputos y otras secreciones de enfermos de
gripe y de tobercnlosis, que con los procedimientos indica-
dos y mediante la desecacion previa vuelven al aire y son
esparcidos, primero, y respirados, después, con las naturales
consecnencias de propagaciones y contagios. ;Nocabra en esto
el gne los sefores inspectores municipales de Sanidad con-
sigan nn remedio mos facil y mas racional gne el que se ha

impuesto & los inocentes arboles y plantaciones de los Oe-
menteriosr

Piénselo el sefor alcalde.

Hospital del Rey.—Con arreglo al concnrso celebrado
en Febrero udltimo, y a propuesta del tribunal correspon-
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diente, se ha nombrado por Real orden & D. Fernando Orteu
y Achon, farmacéutico del Hospital dal Rey, de Ohamartin
de la Rof>a

Junta municipal de Sanidad.—B«jo la preBldencia del
alcaide, € en cumplimiento de lo preceptuado en los articu-
loe 55 y 66 del nuevo reglampoto da Sanidad municipal, fe-
cha 9 de Febrero ultimo, ha quedado constituida la Junta
municipal de Sanidad, de esta corte, por los «efiores bi-
gnientes;

Presidente, Befior aka’df; secretario, Dr. D. Julio Orte
ga, inspector innnic'pal de Sanidad; vocales natos: inspector
provincial de Sanidad, D. Jofé A. Palanca; subdelegado di
Medicina, D. Emilio Laeasa; subdelegado de Farmacia, don
Lucas de Torres; subdelegado do Veterinaria, D. Germén
Tfjero; director dei Laboratorio municinal, D. César Chico-
te; arquitecto municipal, D. Gustavo Balbuens; ingeniero
municipal, D. Rogelio So'; me lico de Sanidad mllltar don
Eduardo S«mpluo secretario del Ayuntamiento, D. Francib-
co Ruanc; un vecino pudiente, D. Juan Diaz Canejs; un ve-
cino obrero, D. José Marfa Diaz; médico bacteridlogo dei
Laboratorio, D. Jeronimo D iréi’; representante de la Socie-
dad Espafiola de H giene, D. Luis Lashennes; representante
de la Real Acaiemia de Medicina, D. Jasé Ondina: arquitec-
to, D- Luis Ferrero; ingeniero, D. Marcelino Oreias; abogado
del Estado, D. Francisco Lépez Asrain.

En la primera sesion celebrada por la expresada Junta
se adoptaron los siguientes acuerdos:

Constituir la Comision permanente, que quedo formada
por los sirfiores alcalde, presidente; inspector municipal de
Sanidad, secretario, Sr. Ortfgj; secretario del Ayuntamien-
to, Sr. Ruano; argnitecto municipal, sr. Balbuene; subdele-
gado de Farmacia, Sr. Torres; subdelegado de Veterinaria,
Sr. Tejero; director del servicio sanitario municipal, Sr. Chi-
cote, ingeniero municipal, Sr, Sol; médico, Sr. Palanca.

Que dicha Comision se encargue de redactar en breve el
reglamento interior, y qu**, tn cumplimiento de los articu-
los 40 y 50 del citado reglamento de Sanidad municipal, se
encargue de la Jefatura de la oficina 6 negociado municipal
de Sanidad el secretario de la Junta, D. Julio Ortega-

Las chozas de Ift Albondiga.—Por fio se da el primer
paso en la destruccion de esos focos peligrceos que denigran
a Madrid. ) . )

El sabado se quemaran estas tan tristemente célebres
chozas de la Albondiga, gracias (si se puedo emplear este
vocablo) & la presentacion de una terrible epidemia entre
sus moradoresi o

¢Cuéntos no se habran incubado en ese y otros lugares
de igual condicion?

ero por fio, esas desapareceran.

Como unico comentario, rogamos a) sefior gobernador
que no niegneol benéfico efecto de las llamas, & otros dis-
tinguidos barrios de la Corte. Todos se lo agradeceremos.

Victima del deber.—Recientemente la prensa diaria
profesional se ocupo de la desagradable agresion de quefuée
victima in el Hosp tal Provincial uoa hermana de la Cm-
dad. Sor Francisca 0:egni. & la gne no loco, que se hallaba
en la sala de observacion, produjo graves lesiones.

A pesar de loa esmerados cmda 0S que se proporciona-
ron & esta benemérita hermana, las lesiones que sufria se
fueron agravando, y tras largos padecimientos dejé de eX|s
lir el dia 20.

Las simpatias de que goziba Sor Francisca Otegui se han
manifestado eii el profundo sentimiento de todo el personal
del establecimiento.

A este dolor justisimo, unimos el nuestro muy sincero.

Comité de Higiene de la Sociedad de Naciones.—
Este Comiié, que se reunid en Ginebra el dia 2 de Abri', se
ocupara de los cambios del personal sanitario y de los me-
dios méas adecuados para mejorar sus servicios de informa-
cion epidemioldgica y de estadistica sanitaris.

Representa a Espsfia el Dr. Pittaluga.

I11 Congreso Internacional de Medicina y Farmacia
militar en Francia.—Ei dia 20 de Abril por la mafiana, y
con asistencia de numerosos dplegados, se ha celebrado en
Paris la sesion inaugural dd 111 Congreso Internacional de
Medicina y.Farmacia miiiUr. continoacion de los dos ante-
riores que se celebraron en Bruselas y R ima.

En representacion de Espafia asisten & este Congreso el
teniente coronel médico D. Armando Costa Tomas, y por les
farmacéuticos D. Carlos Satz F. de Caiariego.

Preside el Congreso el general médico italiano Da la
Vale.

Tratamiento del cancer por el Hazosol. — Resultados
muy satisfactorios en las neoplasias inoperables radiorresie-
tentes, y como coadyuvante antes y después de la radiotera-
pia € intervenciones quirdrgicas. Administracion en sellos y
por via Bobcutanes. Ninguna contraindicacién, inocuidad y
toleranr-ie perfectas. Preparado por D. M. Sama Fuencarra>,
144 146, Madrid.

Excipiente Inerte.—Dios te libre, en todo loa ordenes
de la vida, de tropezar con un buscador de originalidades.
(Ich.)

Nueva terapéutica preventiva y curativa de la sifilis.
—Al presente numero acompafiamos este folleto, que reco-
mendamos sil lectura.

Indicaciones del Forceps y Técnica operatoria del
mismo, por el Dr. Paulino A. Pons. 59 paginas, 18 figuras.
Utilisimo. Precio, 4 pesetas. Pedidos & E1 Siolo Médico.

VINO PINEUDO

Sal XXXej Or t<3xxlo o

SULFOBARIUM (Marcay nombre registrados).
SULFATO DE BARIO PARA RADIOSCOPIA
Unico preparador en Espafia:. DOCTOR GIRAL
Catedratico y Académico.—Atocha, 35 —Teléf. M-33.—Madrid.
Forma emulsionable en frio: 2,75 ptas. caja de 150 jarnos.
Forma cremosa: 4,25 ptas, frasco de 250 gramos.
Ambas formas: A granel por kilos.—Muestras gratuitas.
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PAPELES YHOMAR

Simples con sulfato de Hordenlna puro (0,10 gramos).

CULmO DESECADO, ENPOMO, Dt BACILOS LACTICOS
LABORATORIO GAMIR. San Femando. 34. —Valencia.

SOLUCION BENEDICTO

ailc«p« e toalato da cal oon CREOSBOTAL

Preparacion la mas racional para curar la tubercalosis, bron>
gnitis, catarros cronicos, infecciones gripales, enfermedades
consuntivas, |napetenC|a debilidad general, postracion ner-
viosa, neurastenia, impotencia, enfermedades mentales, ca-
ries, raquitismo, escrofulismo, etc.

farmacia del Dr. Benedicto, San Bernardo, 41, MADRID

Jiménez.
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LABORATORIO DI TERAPIA SPERIMENTALE
Dott. Prof. a. BRUSCHETTINI - GENOVA

Vaccino antipiogeno
polivalente Bruschettini

FORMULA. — Estreptococo pidgeno, estafilococo pidgeno aureo, bacilus perfringens’
bacterium coli, neumococo de Frankel, tipos de diversas procedencias. Método
Prof. Bruschettini.

INDICACIONES. — Abscesos, ananas de Ludwig, artritis aguda, reumatismo agudo,
endocarditis estreptocdcica, infeccion puerperal, supuraciones de llagas y heri-
das, erisipela, furunculosis, gangrena gaseosa, septicemia, etc.

DOSIS. — Una inyeccién cada uno o dos dias. En los casos graves o rebeldes, inyec-
ciones diarias de 2 hasta 10 c.c. intramuscular o endovenosa, segun la rapidez
de accién que se requiera.

OBSERVACIONES. — En los casos gravisimos el médico debera recurrir a altas dosis.
Pruébese la tolerancia del enfermo con a 0 6 c.c. y luego inyéctese durante el
dia, la dosis maxima, segun criterio médico.

Vaccino antigonococcico Bruschettini

FORMULA. — Tipos de gonococo de diversas procedencias y tipos de gérmenes (pio-
genos), que suelen acompafiar al gonococo. Método Prof. Bruschettini.

INDICACIONES.— Uretritis gonocdccicas y formas derivadas; prostatitis, epididimitis,
artritis blenorragica, afecciones gonocdccicas del Gtero y anexos, etc.

DOSIS.—Una inyeccion cada dos o tres dias. En las formas agudas inyecciones diarias
0 a dia por medio (es preferible inyectar el contentido de dos ampollas), alter-
nadasén algunos casos con instilacionés uretrales de vatuna. (Una artipolla diluida
en 5 c.c. de suero fisiologico.)

Antituberculares Bruschettini

VACCINO CURATIVO BRUSCHETTINI

Aparte de las distintas comunicaciones a los

Congresos y entidades médicas por parte
V. C. A. C. VACCINO CURATIVO del Prof. Bruschettini existen varios traba-

1 GRADO BRUSCHE'ITINI jos que confirman la eficacia de estos pro-
ductos. (Bedeschini, Carafoli, Chauvet, Fe-
SIERO VACCINO BRUSCHETTINI liciani, Ferraresi, Gadani, Lavatclli, Marais,
Quarelli, Vicenzi, Barrio de Medina, etc.)
POLIVACCINO ANTIPIOGENO Los productos van acompafiados de exten-
BRUSCHETTINI sas instrucciones.

MUESTRAS Y UTERATURA A DISPOSICION DE LOS SRES. MEDICOS

Dirigirse: Para Espafia, LUIS LEPORI, Via Layetana, 15 — BARCELONA
Para Portugal, ITALO PORTUGUEZA, Ltda., Apartado 214 — LISBOA



ISTITUTO NAZIONALE MEDICO
FARMACOLOGICO - ROMA

Productos
"SERONO” Y’ ERGON?”

ALUMNOSE ERGON Aceto - citro - tartrato de aluminio. Tubos de
10 comprimidos de i qgr.

BIOPLASTINA SERONO Emulsion aséptica de lecitina y luteina, para uso
hipodérmico. En cajas de lo ampollas de i Va

y de é ampollas de 5 c.c.

CARDIOLO SERONO Extracto fluido bien titulado de estrofanto, nuez
vOomica, escila y lobelia. Es un preparado de titulo
constante.

IPOTENINA SERONO A base de nitratos y especialmente de nitritos, yo-
duros y lobelina.

METRANODINA SERONOQO Hydrastis canadensis, vibumum prunifolium, ergo-
tina dializada, cannabis indica.

UROLITINA ERGON A base de yoduro de rubidio, carbonato y salicilato
de litio hexametilentetramina, extracto seco de
estrofanto, mezcla efervescente.

VIROSAN SERONO (Antiluético por via bucal.) Es una combinaciori de
oleato doble de mercurio, colesterina y albotanina.

O poterapicos SERONO

IPOnSASI SERONO RENASI SERONO
ORCHITASI SERONO SURRENASI SERONO
OVARASI SERONO TIROIDASI SERONO

PEPTOPANCREASI SERONO

Extractos glicéricos totales. Un c.c. corresponde a un cuarto de sustancia glandular fresca

PREPARADOS CON GLANDULAS DE ANIMALES RECISNTKMENTI SACRIFICADOS

MUESTRAS Y UTERATURA A DISPOSICION DE LOS SRES. MEDICOS

Dirigirse: Para Esparia, LUIS LEPORI, Via Layetana, 15 — BARCELONA
Para Portugal, ITALO PORTUGUEZA, Ltda., Apartado 214 — LISBOA
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lia eoint»espondeneia de esta seeeidn deberd dirigirse al Sr. Secretario de redaccion de Bli
SIGLO jJVIEDICO, Serrano, 58, JVladrid, con advertencia expresa de su destino TERTULIA

MEDICA.

La publicidad & D.

José G® Sicilia,

Apartado 121,

[VIadrid, en igual forma.
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la priDiesa laPainliika; sas sinalatioaes
de emliatazo.

Existe en el Museo Csartoryski, en
Cracovia, nn famoso retrato, obra de
arte de contemplacion deleitosa y que
representa 4 la princesa Lubomirska.

*Toven, hermosa, de suprema elegan-
cia y con expresion graciosa de su ca-
lidad distinguida y feliz, no se ocurre
pensar, ante la reproduccién encanta-
dora de su persona, en la trdgica histo-
ria de esta flor de espuma.

Y, sin embargo, la princesa Lubo-
mirska, después de largos mese4de pri
sion y angustias, durante los que hubo
de recurrir, falta de otro medio, a4 la
mentira y a la simulacién mas odiosa,
contrariando, por salvar su vida, ios
mas sagrados ideales de honor y toda
la dignidad y el recato a que su sexo
y condicion la obligaban, murié en el
cadalso, lejos de su patria, victima ino
cente inmolada & las pasiones mas viles.

No fué ella sola quien us6 de este me
dio de la farsa durante esa época de ve
sania sadica colectiva que se llama en
la historia de Francia el Terror, siendo
asi por antonomasia expresados los mas
espantables aeontecim'entos de la vida
de un pueblo, tan generoso con la cul
tura, tan heroico con sus ideales, qus
buho de sumergirse en una noche liér-
bara por obra del impulso sobrehumano
con que salté las barreras de una tira-
nia milenaria.

Numerosas mujeres fuer<n guilloti-
nadas 6 perecieron eu las tragicas su-

JUVENTA

Alimento iilea! para desayunos.

«nersiones de Naotes y en las enferme
rias sérdidas del Obispado, llevando en
BUS entrafias el nuevo ser para quien
los hombree del 93 trabajaban uua pa
tria libre, igual y fraterna.

La princesa Lubomirska era hija del
principe Teodoro Lubomirski, politico
y hombre de guerra que aspirara eu
1786 al trono de Polonia, alcanzando
gran numero de sufragios por razon de
BUS victorias contra los turcos y que al
afio siguiente fu6 nombrado marisial
iJe campo del Emperador.

Durante su estancia en Paris fué muy
considerada en la corte y mantuvo reta
ciones de estrecha amistad con la Du
barry.

_Acosada de manejos contra la revolu
cion, fué decretado su arresto, y condu
cida & la Petiie-Force, compartid alli con
otras grandes damas la convivencia con
proxenetas y gente de la peor calafia,

padeciendo durante tres meses las an-
gustias de la espera del juicio.

Ante el Tribunal revolucionario, y en
razon de las acusacioues que sobre ella
se hicieron por haber tramado conspi-
raciones para salvar & la reina. Fon-
quier Tinville propuso la pena de muer-
te, y el Tribunal sentencié conforme con
el terrible fiscal del pueblo.

Viéndose perdida la princesa, hizo
constar que se eucontraba en estado de
gestacion de sais semanas, y se acordo
someterla al examen de los peritos mé-
dicos.

Conducida & laenfermeria, farsa cruel
que se establecio en el viejo palacio del
Arzobispado, fué reconocida por losjje-

hemostyl ~ rous”

Veéase pagina Ill.

n'ioa, debiendo desnudarse y someterse
a las practicas investigad iras del boti-
cario del establecimiento, de quien los
procedimientos eran 4 poco denunciados
por el administrador del hospicio como
incompetentes y Gnico fruto de su liber-
t'naje y concupiscencia repugnante.

Después del examen fué dictado in-
forme de no encontrarse signo alguno
de embarazo en la detenida, quien de-
bia ser, por tanto, ejecutada en cumpli-
luiento de la sentencia.

Al principio de su actuacién los Tri-
bunales revolucionaiiOB conce.iian una
suspensién de las ejecuciones en los ca-
sos que, la condenada declardndose en
estado de embarazo, no se podia afir-
mar ui negar positivamente eu Situa-
cion; pero después del pradera) tragico
no fué suspendida ninguna ejecucién
tomo no fuera evidente la gestacion de
la condenada. Fundamentaron esta de
lerminaciéon los hombres del Terror, eu
gue deniro do ias prisiones era imposi-
ble teda relacion sexual con los hom-
bres.

Nada maéas falazmente afirmado, pues
este género de relaciones llegé & tomar
en el cautiverio de las desesperadas vic-
timas los caracteres de una licencia ea
peluznante.

Viéndose perdida la princesa, hizo
constar en el Tribunal que habiéndola
faltado BJUregla el mes anterior, se con-
sideraba embarazada

Reconocida por los médicos Naury y
Souberbielle, y por la matrona Pagoin,
célebre por su intervencion en los caeos
de aquella indole, los tres peritos de-
clararon imposible toda afirmacién ni
negativa absoluta.

Pasados tinco meses fué nuevameqte
reconocida, y entonces la princesa de
clar6 haber mentido la vez anterior,
pero que en el momento se eucontraba
segura de estar embarazada. Falta de

periodo y con s gnoj iuconfundibles de
embarazo, hicieron que se suspendiese
de nuevo la ejecucion.

Reconocida otra vez 4 los dos meses,
declar6 que habia abortado y presenté
un feto dentro de un frasco con alcohol.
Examinado el frasco por los peritos, dic-
taminaron que, dada su couformacion y
dimensiones, se trataba de un feto por
lo menos de cuatro meses, lo que bacia
imposible toda creencia de que fuera
realmente un producto de la princesa
Lubomirska.

Esta sefiora insistié en gque se eucon-
traba en estado de gestaciéon, y pregun-
tada por el Tribunal cémo era esto posi -
ble y con qué hombre habia cohabitado,
contestd que espantada por la idea del
suplicio y buscando eu un embarazo su
salvacion, habia salido un dia al escusa-
do dei patio de la prisién y que alli se
uni6 cm un hombre, vestido eencilla-
mente de gris, pequefio é insignificante,
totalmente desconocido para ella, y al
que dié nn asignado de 60 francos por
el servicio que la prestaba.

Después de reconocida, declararon los
médicos que no habia signos de emba-
razo y que esta vez, como las demas,
habia fingido su estado para evitar la
gjecucion. El Tribunal determind que
pasadas veinticuatro horas de este jui-
cio fuese guillotinada, y asi se cumplié
en Octubre de 1793.

para el tratamiento de las
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afecciones ulero ovaricas.
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Lo nascullnclén del corazio
por telefonia sin hilos.

El Dr. Lutenbacher, médico del hos-
pital de Versalles, con la colaboracion
técnica de una Compafiia de Telefonia
sin hilos, ha realizado el dia 6 de este
mes, desde la estacion de la Torre Eif-
fel,una experiencia de teleauscnltacion
por telefonia sin hilos.

Transmiti6 el Dr. Lutenbacber prime-
ramente los ruidos normales de! cora-
z6n y luego los de algunos corazones
enfermos.

Esta experiencia es de grao importan-
cia é interés porque permite en lo por-
venir suponer posible el diagndéstico a
distancia y ja Vigilancia de los progre-
sos y evolucion de una enfermedad en
curso de tratamiento, sin tener el médi-
co necesidad de desplazarse, y con eco-
nomia consiguiente de tiempo y dinero,

-mas una cotidiana asistencia.

Para la ensefianza en un anfiteatro
ante gran numero de alumnos este sie-
tema facilitara laa demostracioneB del
profesor.



LA HORA PREFERIBLE para nues-
tros trabajos mentales debiera ser la de
la n-fliana. En efecto; en esta hora, la
mas bella dei dia, el cuer o, deapuds
del dereanso de la nnrhe, esta dispuesto
para todo; la intel'eencia méas frescay
repodada, los eemidoe &vidos de sensa-
ciones, despiertos y apercibidos. Nada
ha venido todavia & turbar la calmay
la tranquilidad con que ordinariamente
sale el alma del suefio, y nuestras ideas
pueden presentarse en el campo de la
imaginacion, para ser juzgadas por el
entendimiento, sin temor & que éstese
dejemfliir 6 alucinar por el lengua]”
de las pasiones, de las afeccione™ ¢, sim
pleraeote, de las emociones; pues mas
débiles éstas, como hembras que el va
ron, fuerte yaost-ro.cntindan entonces
todavia reposando tranquilamente en su
lecho. ) i

(M. Mabiscal.—Hi*ene de

gencia.)

FIEBRE TipOIDEft

Para soetcner «lpulso en e-ia infeccion.
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Luego de la convulsién astral ocasio
nsda por la gigantesca lucha de 19U-
1918, la humunidad ha quedado con tre
mores parciales de inferioridad zoolégi-
ca, perdiendo gran-ies segmentoe del
barniz con que la civilizacion amortigua-
ra lo« perhies del instinto.

Faciadius los su eos macabros de las
trincheras, donde la beetia se revelara
en toda su ferocidad haciendo la caza
del hombre por el hombre, los sobrevi
viei tes bao vuelto & las actividades ur
bafias y ooroésiieas, con el coraz6n con-
cerebral del sentimiento en plena atro-
fia y el sitial del egoismo invadiendo
casi & todos loe elemeutos hirtoldgicos
del cuerpo humano.

La hoguera de odio aun presenta re
viviscencias en BiH escombr* 8, una ola
de impudor ha quitado las mas fiorioas
galas del alma divina de la mujer, se ha
erigido la nueva religion dei mausculo,
postrdndose la humanidad ante deida
des de la época cavernaria en que la su-
premacia de la fuerza bruta se equilibra
con la bancarrota del intelecto y por ul-
timo laespecie humana, no contenia con
la perversion moral adquirida, busca
enervamiento para sus sentidos, aneote
sia para sus afectos, en la intoxi«-acién
lenta, que bajo mentidas felicidades, le
dan las drogas, que la conducen por la
pendiente de la abyeccién hacia la
muerte.

*

* %

Antea de ahora, era un agudo sufri-
miento el que reclamando la primera in-
yeccién del toxici desencadenaba poco
a poco la necesidad de la droga. Hoy en
dia, el profesional no recurre a este me-
dio*supremo Bino en casos excepciona-
les, particularmente cuando una enfer-
medad irremediable y muy doiorosa cual
un céncer, por ejemplo, acabara en bre-
ve con la vida del paciente.

Por desgracia existe otro método de
sembrar la maldicién entre sus semejan-
tes y éste germina 6 en el lupanar 6 en

TERTULIA MEDICA

el cuarto del amigo 6 en el gabinete del
negociante.

I magnereau que arranca del seno
social ai Joven para lievarl-» al antro del
VICIO, es el que le ofrrcs la primera in-
yeccién 6 1» primera ausorcion del toxi-
co inviidndole & reincidir bajo la pro-
mesa de fementidas delicias, que no
existen.

El amigo toxicdmano, desvergonzado
y propasrandisra, torturado por la neos-

napeieniia, Angin, Debiliiail,

VINO NiAQArtl*s A, tonteo fosfataao.

siUaa do luioxicarue, no quiere ser solo
en su desgracia, busca a leptos, recurre
a pretextos de progreso y de hombria
al compafiero y is impulsa al precipicio
dei que quien sabe si llegara a

El co.uerciaute sin escrupulos, que
trafica cou la desgracia de sus semejan-
tes, que erige su fortuna sobre lagrimas
y misorias, quo no se conmueve ante el
aniquilamiento de su pr. jimo con tal de
Ver llegar a so bolsa infame las mone-
das del IObo y de la muerte, aquel ser
abyecto y repugnante, es el qus comple-
ta el tripode maldito aObie el que se
Bosdtne uno de ios mas grauues males
que afligen & la humanidad en ios tiem-
pos modernos.

Magqueieau, mal amigo y comercian-
te .. imas le Valiera el no haber uacidol...

Hechas las primeras absorciones,
cuando el toxicObmano quiere retroceder
ante la mala prueba, ya no tiene las
fuerzas suticieuies para nacerlo; condu-
ce sus pa-os en pos del veneno hasta
conseguirlo, cueste lo que cueste. En ios
piimuros tiempos todo se desliza con fa-
cilidad.

Poco & poco las energias para el tra-
bajo se Van perdiendo; la rigqueza se va
consumiendo uasta que llega uu dia en
gue oieuuo la necesidad del toxico irre-
sistible, comienza por vender los bienes.
La necesidad sigue cada vez masim-
periosa; acaba por realizar louo lo que
posee para procuraros la infernal dro-
ga, Pierde ia verguenza é implora el
préstamo amistoso 6 la candad publica.
Por Gltimo roba y aln aoCoina cuando
se le han agotado todos los medios de
poder eatiefacer la necesidad maldita
que le corroe las entrafia”.

Las facultades afectivas son las pri-
meras que se le embotan.

Los suyos, que ven cernirse sobre
ellos la miseria y el deshonor como ava-

HEMORRAGI&S Lo maés radical para
combatirlas:

z IM E: M A

lancha lucoiiteiiible, son las victimas
primera" de las furias del toxicé-uano-

Los afectos mas tiernos se esfuman,
el c.*rifio, el honor, el bien, se borran en
absoluto del cerebro del intoxicado.

El enfermo ya no puede ocultar su
vicio ante la cootempLciOn publica.

Su mirada embrutecida, sus facciones
enjiit'B, sus miembros temblorosos, to
davia le conducen como ave siniectra
a mer<idear por los establecimientos don
de pudiese procurarse el veneno. La
mano trémula empufia las pocas mone-
das que procuradas por el crimen, lleva
hacia el criminal mayor, aquel que en
pleno uso de sus facultades comprensi-

vas estira la mano homicida para reci-
birlas & cambio del billete de abyeccién
6 de muerte que entrep en el papel 6
en la inyec ién del téxico mortal.

Tras un calvario mas 6 menos varia-
ble, pero siempre calvario, el toxicéma-
no perece, ya sea cubierto de llagas por
las inyecciones, que en los Gltimos tiem-
pos coloca sin precaucién alguna, va en
una postracion y sufrimiento profundos,
siendo motivo, su muerte, de satisfac-
cién y de desahogo para los infelices
que se libertan de él y que debian ha-
berle acompafiado mas cercanamente &
su corazén, si el veneno uo le hubiese
convertido en tirano inclemente sem-
brador de dolores y mi erias.

Cuén triste papel porcierto el que se
desempefia cuando contra los dictados
naturales se va el individuo de este
m indo dejando en pos de al una estela
negra, sin lagrimas ni afectos, inconsi-
derado por propios y extrafios.

Justamente alarmados todos loa pai-

Por SU composicion, YODO, in ntol, etorislici*
tlco y alcanfor y propiedades, ni m
caustico, no mancha la piel, YOOEOSAL
es el mis inofensivo y poderoso ue los anal-
gésicos en branquilla, reumi, neuralgias-

ses de la (ierra por el incremento de la
toxicomania, han dictado medida» mas
0 menos severas para sn extirpaciony
profilaxia.

En los Estados Unidos, pais de la te-
nacidad, es en donde méas progresos se
han llegado & alcanzar en este senti lo.

Entre nosotros, por desgracia, no pode-
mos -iecir lo mismo, y los eKluerzos des-
arrollados por los legisladores, asi copio
por los encargados de llevar a término
feliz esta obra de salud nacionalista, se
han eitratiado hasta hoy contra el con-
trabandista que se pone de acuerdo con
el toxicbmano para ocultar el momento
de practicar la venta ilicita aun cuando
la opinién puablica los tenga & un«s y
otros marcados con la sefial del oprobio.

La accién extirpadora del mal social
gue corroe las entrafias de la patria,
debe ser conjuuta y mualtiple, aunandose
4 la accion vigilante de las autoridsdes,
la muy eficaz de la policia de buena
voluntad y de toda personade bien, que
lleve con orgullo en su frente el rotulo
incomparable de chombre hoDrado>.

Puesto que al toxicomano se le van
embotando poco & poco todas las facul-
tades intelectuales y para administrar
cualquier ramo en el mecanismo de la
Patria es necesario buscar hombres de
capacidad integral, qu- da de hecho des-
cartado el toxicobmano, como ejemplo de
nada bueno é incaiaz de hacer nada
bueno tampoco, toda vez que se haba
esclavizado diariamente de la necesidad
de aplicarse el téxico y de conseguirselo
de todos modos, siendo muy facil, como
asi sucede, que el yerro, la corrupcién y
el cohecho tengan cabida en su cerebro

Fji[Eieiile:P(t{0aBaEa]laSBiiiy

desegnelibrado por el envenenamiento

cotidiano. _ o P
R-conocida la eficacia y justicia de
esta primera medida, creemos que ndes
tros legisladores dardn una ley, tra ando
este punto en toda su amplitud y con-

SIGUE EN LA PAGINA XXX



forme lo requiere la salad de la Patria,
El individuo que entra en la toxico-

mania, es de hecho un enfermo crénico
incapa, de cnrarse por 8U propia votan-
tad,

Emeirqgon'g» colitasloao ptque

gn«l siemore busca nuevas V|ct|mas que
asl siempre uusc

hacer medmn.e
Slia para la soeieird y pam la Patria,
“%ioe"n%ndecuentatu=bo”",Mda

fioso ?nffInTocontaeiosa como el

&'ﬁ'ul@sexan ema%lco BgF%'f%er P

«cvQ
., oTBI”\InrtSa oar”

sen curados, sm SSHSH{H”%S SH BSHEFS

dadei°de cura.td6™ «rhaUau considera-

vorable modo de actuar para una enfer
medad infectocontagiosa de pocos dias
de duraciéon ¢con cuéanta mayor razén
no se deberia hacer, considerando que
ermal'tes*wODTco” d mo-
mentd, cuando se trata de un morfioo-

PAN DEL NINO

creacion dietética irremplazablo para
nifios y convalecientes.
Véase anuncios Celsiis, pagina XIV.

mano que en breve-i dias de terapéutica
en una clinica volveria al hégary a la
sociedad en esiado de sanidad integral?

La duda no es posible y el Es'ado
es quien debe hacer obligatorio el tra
tamiento de los toxicomauos, como lo
hace con los enfermos infectocontagio
EOS.

Para ponerlo en préctica, basta con
ordenar el que las autoriilades bagan
concurrir & sus despachos & loa que la
voz publica sefiala como toxicomano:>, &
quienes pondrd en una cuarentena de
observacion de veinticuatro horas, en
una sala de sus dependencia®, bajo la
vigHaiicia del foédicd saniuariz

Si en estas veinticuatro hora=i el pre
santo enfermo no experimen<a necesi-
dad alguna de toxico, es puesto en com-
pleta libertad.

En cambio, si manifiesta los -intomas
de laangustia toxic6Qla, debe ser obliga-
toriamente internado en un Sanatori'i 6
clinica, si los hay en las ciudad-oen don-
de se le descubra, 6 se le remita & la ca-
pital, para recluirlo forzosamente en don-
de los varios Establecimientos que alli
existan para ese fin, devolviéndoseles
a los suyos solamente cuando la cura-
cién se baya efectuado de modo com-
pleto.

Puesto que el toxicobmano es un iii
dividuo que gastara sumas ingentes en
fomentar sn vicio, el Estado 110 se gra-

MALTOPOL

Extracto de malta en polvo; contiene diae-
tasa y vitaminas en forma concentrada.
M. F Berlovvitz.—Alamcdn. 11, Madrid.

vara con su curacion obligando al enf--r-
ino & sufragar gastos de aeistoncia en
proporcién con su capacidad ecoiiémii a.

Respecto & los mantenedores del vicio,
como se trata de individuos abyectos,
sm conciencia y sin moral, que practican
BU delito sin causa atenuante alguna, en

TERTULIA MEDICA

completo conocimiento de la magnitud

de la falta, la ley debe ser inexorable
con ellos. , a
La

A“Swcey aT.na lenZnejante, ten-
diéndole el lejano lecho de mnerte so
O T o A BT 38 IS

?:0™ tT :616T arnttoT bre7 h r
rados para hacerlas cumplir contra estos
-n.ruoeoa,

El toiicomano debe ser considerado
como un enfermo infectocontagioso de

.ard.'tAr vrAVH

Debe ser i .rzosamente internado en
Establecimientos ad hoc, hasta su com-t

Las autoridades, de

El

En el proximo mes_de Mayo se ,cum-
pie el centenario de Oharcot yeI @@f bre

Médico de la Salpe.rlére, de quien loe

trabajos en e] dominjo de la neurologia
tuvieron, & unes del pasado siglo, fan

con- |derable rc_asonanma o
Con tal motivo ee ha conatitnido un

Comité para la celebracion de este ani®
iz Tef.:: ad.yo! ef

eI curso de las que tendran lugar, en la
B eMedfs, ¥ HSHnBRay S8 TSR

petrlere diversas solemnidades en que

Centenario de Chorcot.

maranparte . las Figurasculm%nantes
elmundomedico rdncesy  extranjero.
7T i

Kelatox: Sedante atoxico.

na de observacién no menor de vemti-.

cuatro lloras para decretar su interna-
cion forzosa en las casas de curacion,

Las autoridades politicas, judiciales y
sanitarias, con el apoyo de la policia de
seguridad, perseguirdn la toxicomania y
ei comercio de drogas, en las farmacias,
droguerias, casas de reunion de juego,
de toleraucia Cen cualquier lugar en que
se sospechase el que se pudiese' efec-
tuar.

Los toxicomanoB no podran desem-
pefiar puesto alguno en la Administra-
cion publica.

Los que proporcionasen los toxicos
E)ara saiiafacer el vicio, seran persegui-
os con el mayor rigor, sujetandose a

la« Iaye» de Ioenalldad que hoy existen.
Como el loxicomano casi “nunca es

indigente »l iniciarse en el vicio, rein-
tegrara al Estado los gastos de su cura-
cion, proporcioaalmeute a su potencia
lidad rentistica.

Edmundo Escomkl.

Laureado por la Academia de Medicina de

Paria.
UilUX'UiVIIIKA
es la forma mas pura de tudua los des-

iufeciauies renales y vesicales, asi como
de la sangre en general.

-

UN TKLEGRAM.A de Marsella fecha-
do el 2b de Marzo ultimo, nos entera de
que, en el mumeucu de ir a tomar el tren
para Paris, fué detenido un tal Pedro
Long, de treinta y tres afios y natural
de Filipinas, quien se hacia pasar por
marino y estaba fichado por la policia
como sospechoso de traficar con el opio
y la cocaina.

El tal individuo llevaba uu chaleco
especial provisto de 12 bolsill s trans-
versales en que se le encontraron basta
siete tripas rellenas de opio. En total
contenian 2 kilos 600 gramos de esta
droga. Pedro Long declaré6 que habia
comprado este opio a otro marino. Sa
presume que Long hacia frecuentes via-
jes & Alemania donde colocaba su mer-
cancia.

Algunas sefioritas Loiiguis conocemos
nosotros que en ciertos bares elegantes
llevan y venden los estupefacientes sin
tantos misterios ni exposicién como ese
punto ~filipino detenido en Marsella.

NO ALARDEES nunca de trabajo,
que la labor de grado no se advierte, y
manifestar el peso de la obligada, es la-
monto de fabula,

F.J. 0.

LQg PROGRESOS de la Medicina ee
(jeben mas bien que & las disputas esco
lasticas, & la experiencia,

APENAS HAY en Medicina una ma-
xima 6 precepto del gue no sea menes-
ter separarse en ciertas ocasiones.

Julio Coenblio Oblso.-Xn”arcspa-
raleloa.

o IV t1*n (i
fiaiaU tlitU t. leUaU I

SeptlCeilllOI.
Véase anuncio, pagina IX.
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Por los cominos del mundo.

BUENOS AIKES
CAMINO DE PALEEMO

De la Plaza de Mayo al Congreso, Bue
nos Aireses, en la célebre Avenida un

s P® ed|f|C| ue
entierran la calzada en lo profun o. or

ella corren, alineados al borde de las ace
ras, interminables desfiles de autos en
demanda de alquiler. EI centro ie ocupa
con perfecto orlen una de las circula-
ciones mas veloces que he contemplado.

La gente brota en un chorro apretado
y turbio de las bocas del Metro, y con
ese andar tipico de América en que
siempre parece refl*-jarse el voy por di-
nero, se difunde en las vias laterales,
enloquecida con los gritos de los vende-
dores, que parecen colocados por la mu-
nicipalidad para que nadie se detenga.

Al final de la Avenida se abre la in-
mensa Plaza del Congreso, como el pa-
bollébn de una enorme trompa de la que

ab>ia es toda la Avenida y la boquilla
la Plaza de Mayo. Al fondo de ésta, en
la Casa Risada, soplo la tocata presi
dcncial, y alia, por el lejano extremo,
broté la nota clara y luciente del Par-
lamento, con BUduomo heroico, eu pro-
fusion de marmoles y su bizarro estilo.
M >le ennrme es esta fabrica de la legis-
lacién argentina, en que se mezclan las
dos Odiiinras, y que encarrilada entre
dos vias populosa», parece querer lan-
zarse Avenida adelante arrastrada por
el galope de los grupos de bronce que
ornan la fuente de la plaza.



La calle Callao se desarrolla esplén-
dida y tranquila hasta perderse, en una
placidez y silencio proceras, en el barrio
maés distinguido de la urbe. Nada mas
bello que este conjunto de calles silen-

HEMORRAGIAS

SAstrioas, intestinales.
ADRENOSERUM 1IBYS
Véase pagina XV.

ciosas, pobladas de hoteles y palacetes
elegantes, plantadas de arboles y jardi-
nes lindisimos, tendidas sus aceras con
pinceladas de praderas verdes que es-
maltan las margaritas y las aznlinas.
Paseando por este elegante apartado de
la ciudad, nadie formarla exacta idea
del caracter de sus pobladores. Nada se
ve aqui chillén, Rasta, pretencioso, nue-
vo rico. Todo expresa, al contrario, una
tranquilidad de vieja posesidn del bien-
estary lariqueza, un gusto depurado, el
orden, la limpieza y la distincién de un
barrio cAicde Londres, al que se alum-
brera con el sol de Sevilla en un cielo
cuyo azul sélo en Madrid es mas puro.

Desde La Recoleta se abre el jiron
anchuroso que va de la espléndida Ave-
nida Alvear & perderse en las barrancas
de Belgrano. La Avenida Alvear es 06ni-
ca en el mundo. Y hago esta afirmacion,
no por sus dimensiones ni su riqueza de
edificios y parques, de monumentos y
de estat'..ae, sino porque nada hay com-
parable al conjunto que ofrece esta via
maravillosa.

La cinta alquitranada de su lecho mi-
de kilémetros y kilometros, y estd parti-
da, como el cordén de una orden, por
una vena de jardines, adornados de gru-
pos bellisimos, obra de los mejores es-
cultores modernos. Las quintas que bor-
dean el anchuroso cauce de la Avenida
son un alarde de riqueza y gueto fran-
cés. La misma nota de silencio del ba-
rrio de Callao vibra en esta decoracion.
Es la gran melancolia de este pueblo
trabajador, joven y un poco loco, la
gran pena de los patriotas, criollos in-
condicionales mientras no les sobra la
plata. Las jaulas de oro de Buenos Aires
estan vacias casi todo el afio. Muchas
de ellas, afios y aSos sucesivos. A'gunas
hay en gue no salte6 el pajaro pinton
para quien se hizo. Europa es una sire-
na para estos portefios, que ensuefian
con un Paris enervado y joyanie, en las
largas estadias del desierto pampero, en
esas calmas incomparables que vierte el
firmamento tachonado, sobre la llanura
verde sin fin en que navega la estancia
del colono, amarrada & la estaca y al es-
pino de hierro galvanizado, adormecida
del mugir de los toros, el runrén de las
manadas millonescas de corderos y el
ladrar de los perros guardadores.

En dia de carreras y en una tarde
esplendorosa de Octubre, el espectaculo
de esta Avenida trastorna a quien de
habito no le conoce. EI mejor de los
hipddromos portefios es el de Palermo:
emplazado al final de la Avenida, es en
tales dias el hogar en que hierven con-
fundidas las pasiones y los eutusiasmos
de una poblacién de dos millones de
almas, en las que apenas se encuentra
la excepcion que uo palpite de entusias-
mo por este deporte. El culto al caballo

inPoToSFITOS SALUD

gran reconstituyente

TERTULIA MEDICA

es mas puro en Argentina que en Euro-
pa. Para el inglés, el caballo es una in-
dustria nacional; para el francés, un
gancho del comercio; para el espafiol, el
lujo de su aristocracia. Para el argenti-
no es todo eso, y es, ademas, la repre-
sentacion de su historia espiritual. Un
europeo necesita dinero para tener ca-
ballos. Un argentino necesita caballos
para teuer dinero. ;Qué jornalero ira en
Europa jinete en caballo propio & ganar
el salario cotidiano? Aqui, basta el po-
llino del trapero es signo de econdmica
potencia.

Pero el pebn argentino nacié sabiendo
suya la tropilla del padre y del herma-
no. Cada viaje al pueblo, la villa 0 la
estancia en que logra su pan, su mate y
su paquete del 42, lo hizo desde chico
en flete propio.

Una yegua de vientre es en una casa
pobre argentina algo tan preciso como
Jas almadrefias de un montafiés espa-
fiol. Loe amores y los estudios, los ne-
gocios y los duelos, se rumian en el va-
gar solitario, mecido el cuerpo en lo
alto del recado por la marcha segara
del caballo vaqueano, que afirma silen-
cioso BUcasco desherrado en la ,mullida
alfombra de la pradera infinita.

Y este pueblo que ama al caballo
como algo que es prolongaciéu de su
actividad, viene en la ciudad & caldear
este afecto con la pasion del juego y la
competencia. Los cientos de miles de
pesos que se voltean en el apostar mu-
tuo, son un poso amargo de este vino
espumoso y trastornador con que se
emborrachan los portefios todos los jue-
ves y los domingos del afio.

Nada es posible encontrar que dé la
sensacion de semejanza con el espec-
taculo de la ida & las carreras de Pa
lermo.

Las grandes reuniones inglesas y
francesas no se parecen nada. Para en-
contrar pareja es necesario imaginar un
domingo de Pascua en Madrid, unacalle
de Alcald tres veces mas ancha, veinte
veces mas larga y cincuenta veces mas
poblada que ella en los minutos de una
entrada de toros.

Tristan.

ifosolvina: eficaz anlidrico.
BAJO EL OLIVO DE ATENEA

EL PINTOR DK LA GLORIA EN EL COBO
DE EL BSOOBIAL

El cuidado puesto por Felipe Il de
traer a los mejores artistas de su tiempo
para trabajar en el decorado del monu-
mento que dedicaba & la memoria de sus
propias glorias y de las de su padre, le
hizo fijarse en varios artistas genoveses,
por ser entonces Génova foco estético
bien conocido y facil de comunicacion
con nuestra Patria.

La escuela genovesa de pintura ee
enorgullecia en aquellos afios con el pin
cel de Lacea Cambiaeo, el mas graude
de sus artistas, y & tal maestro se dirigid
Felipe lograndole atraer & su corte en
el afio 1688, y aqui permaneci6 basta
entregar su alma & Dios en Madrid,
dos afios después.

Durante este tiempo, Luchetto de Gé-
nova, hizo en El Escorial el famoso fres
co del coro que representa La Gloria,

loe santos Lorenzo y Jerénimo, entr?
las ventanas del testero de este mismo
coro, algunos frescos del Claustro bajo y
parte déla boveda del altar mayor, obra
toda ella con algunos cuadros al o6leo,
bien copiosa para el poco tiempo en ella
empleado, lo que no es de extrafiar en
pintor comoCsmhia<>0, en quien la preco-

Poderoso reconstituyente:
BIOPLASTINA SEROHO

cidad y fecundidad eran célebres, pues
ya bacia cuadros importantes a los quin-
ce afios, y tantos produjo que se creia era
ambidextro; Lauri cuenta que Annenisis
afirma haberle visto pintar con dos pin-
celes.

Luchetto habia recibido sobre todo la
influencia de Periu de Vaga, pero no des
defié nunca los consejos de Alessi y de
BUamigo G. B. Oastello el Bergamasco,
gue a mas de arquitecto fué distinguido
pintor, & quien el rey Felipe habia tam-
bién escogido afios antes para laborar en
su obra. Cambiaso, con ansia constante
de perfeccionamiento, habia viajado, ya
viejo, por Florencia y Roma, para estu-
diar & los diferentes maestros del Rena-
cimiento, ganando con esto en habilidad
técnica, sélida y sabia, adquirida ante
Rafael y Miguel Angel.

Pint6 Madonas, que son tranquilas vy
hermosas genovesas, santos llenos de
recogimiento y nobleza. Los cuadros en
Génova, pintados durante un periodo de
doce afos, en el cual parece lleg6 al apo-
geo de su talento, estdn varios de ellos
en la Catedral, existiendo en Santa Ma-
ria de Carifiano el famoso Entierro de
Cristo y en San Lorenzo, la Presentacion
en el templo, con otros en San Giorgio y
San Bartolomé. Berliu tiene su Caridad
y en el Museo de Ofieios y en el Palacio
Adorno hay dos preciosas Madonas.

De BUSdibujos hay muchos y buenos
eu numerosas colecciones, aunque se le
censura el abuso de sus trazos angulosos
y perspectivas forzadas en detrimento
de la espontaneidad y de lo verdadero.

La causa que decididé é Cambiaso asn
venida & Espafia, en lo que también in-
fluy6 el consejo de su amigo el Berga
masc'®, parece que se relaciona con un
episodio de indole amorosa que vamos a
relatar:

Poco después de la muerte de su espo-
sa Luchetto, se enamoré perdidamente
de una de sus cufiadas, y como no lograra
del Papa lanecesaria dispensa para su
matrimonio, Cambiaso sali6 para Madrid
con la esperanza de obtener la simpatia
del rey de Espafia por sus trabajos y
persona y con ello la intervencion de
Felipe Il cerca del Santo Padre para
que éste autorizara la realizacién de eu
proyecto matrimonial De la ayuda del
Rey é las pretensiones del pintor geno-
vés nada se sabe, diciéndose, sin em-
bargo, que al morir Luchetto habia per-
dido toda la esperanza de hacer su espo-
sa & la mujer que amaba locamente y
BU desconsuelo influy6 de manera pode-
rosa en su &nimo y hasta en su antiguo
ardor para el trabajo, acabando al fin
con BUS dias.

Uno de sus hijos, Oracio, continu6
viviendo en Espafiay trabajando en el
Monnsterio escurialeose.

Gabriel Routibb.

Laitoilia; lonstituyente inianti,
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Sanatorium Schatzalp

D AV oS
300 metros sobre el nivel de la plaza de Davos
(Suiza). : 1865 metros sobre el nivel del mar.

853 de salud paia euteimos de los puioues.

Las habitaciones tienen cuarto de bafio.

Médico director: Dr. E. Neumann.

La Direccion envta prospectos (i
y da toda clase de informaciones

CICA-SEPTICO
LIRAS

(Gomo-resina Kercitrinada
con ceraina.)
De seguros resultados en
guemaduras, heridas, grietas
de los pechos, sabafiones ulcerados, Ulceras atdnicas y fo-
runculos abiertos. Su cdémoda y sencilla aplicacion (no se
pega el aposito a la superficie cruenta y calma rapidamen-
te los dolores), & la par que su rapidez en el curar, consti-
tuye agradable sorpresa & los pacientes.

Venta: Madrid, E. Durdn, Mariana Pineda, 10| P. Martin, Al-
cala, 9; Garcia Alfaro, farmacia en Vioalvaro; principales far-
macias de Burgos y provincias y lade L. Liras, Villadiego.

AGUAS Y Balneario

MARMOLEJO

Oarbodnicaa, bicarbonatado-sddicaa, magnésicas,

calcicas, litinicas muy radioactivas.

De creciente éxito en el tratamiento de enfermos de
estémago, higado, bazo, rifiones, vejiga.
Intestinos, diabetes sacarina, clore-ane-
mia, etc.

laireil pﬂiﬁdl.”de abril al 30 de Noviembre.

Eitaolan de ferrocarril 4 7 horae de iadrld y 4 de Sevilla.
Gran Hotel del Balneario. Todo confort.

Pedidos d« botellas c infernjes al sefior Gerente, eij
I>% ARMOL.EJO (Jaén)

ANTIBTXINA ALEX

IMY K C X A

00OMPOS8IOION

Bncallptol................... 0,16 grs
Esencia de Salvia.... 0,16
Gaayacol....coeueune. .. 0,06
OXigen0....ccoeeuevrenneee, 00lc. c
Escipiente. c. mparabc. ¢

Destruye por vomplato  flora bronquial.
En la gripe se obtienen verdaderos milagros.
MnMtrat & la claaa médica en al

LABORATORIO LKFEL. - Ry, 5.- MADRIM

biblioteca clasica

DE LA

MEDICINA ESPANOLA

EL SIGLO MEDICO tiene & la
venta los tomos publicados de estas
Interesantes obras:

El libro de la Pesie, del DR. MERCADO,
prélogo y notas por el DR. MARISCAL.

Tratado de todas las enfermedades de los
rifones, vejiga y carnosidades de la verga y
urina, del DR. FRANCISCO DIAZ, con
un estudio preliminar acerca del autor
y sus obras, por el DR. MOLLA Y RO-
DRIGO. (Dos tomos.)

El libro del licenciado BENITO DAZA
DE VALDES, Uso de los antojos, y comen-
tarios a proposito del mismo, por el
DR. MARQUEZ.

El libro del Régimen de la Salud, del DOC-
TOR AVILA DE LOBERA, con una in-
troduccién y numerosas notas del DOC-
TOR HERNANDEZ BRIZ.

Precio de cada tomo: 10 pesetas.
Lujosamente encuadernados.

VACANTES

Ayuntamiento de Alcaudete (Jaén).—Tara, proveer dos
plazas de médicos titulares de la Beneficencia municipal
con el flueldo anual de 2.500 pesetas, se convocan oposicio-
nes que se verificaran en Jaén durante la segunda quincena
de Junio préximo, en el local del Colegio Médico. Las solici-
tudes, acompafiadas de 26 pesetas, se dirigiran al presiden-
te del Colegio Médico de Jaén 6 al Ayuntamiento de Alcau-
dete, que facilitara los programas y cuantos datos necesiten
los opositores.

—La de médico titular de la tercera zona de Redondela
(Pontevedra). Los aspirantes, que no han de exceder de
cincuenta afios de edad, presentardn sus solicitudes hasta el
13 de Mayo.

Z)aio«.—Villa cabeza de partido, con Ayuntamiento de
13.644 habitantes, & 17 kildmetros de la capital. Hay esta-
cion férrea.

(Oontlnaa «o la pagiaa VIII.)

»
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\im Medicacion de las ENFERMEDADES del HIGADO

PANBIIINE

estrefiimiento

» lllli

Deveoiaen tgdas las farnjaclas. e

reimieiido lae
OPOTERAPIAS HEPATICA Y BILIAR

oon los OOLfiQOQOB masaotivos.

24812 PILDORAS ald!laO146 eucharadl-
tas de postre de 10 Gr. de SOLUeidN

y auto ntoxuagion intestinales

Tratamiento Hacionai seglun los Gltimos
trabajos oentiflcos.

ENEMA de EXTRACTO de BILIS glloerlnado
| de PANBILINE

| é 3 cucharadltasdelasde café en 200gr. deagua

hervida callente. Mitad en los NINOS

Moesray Literitra: [ABORATOIRE de la PANBILINE. AKNONAY (Ardeche) FRANCE -liprkEntanles en ESPAIA Giménez Silin«yC.% tlirls.IIl-HAICEIfIHA

BAD- HQD - THYROM
TS e A ARG

Artritiamo

OVARO-THYROIDINE  Raquitismo

mxoDEMA . INSUFICIENCIAS OVARIANA Y TIROIDIANA « CBEIDAB
i marbmioae» de U Manoptaiiy d« la PabirUd - Ihfsnn«dsd«i ds Is Piil

PLICBNTA = UAVIRIA
loaiflcluitli lictea mAtrofia pianarla  niblandicinlKitt do loafickoi j lil ijlor» —

M btrorragias - Metritis - Fibromas « Tumores. vV j
_"P<I810 1 Laborstbflo del D* FRAY5SE . 130. Roe d'Abouhl,. . PARIS

SUBSTANCIA NENYIOSA-OBCHITINA

~ASTFhi> AsoUmUat* B«rrlo»o ea todas sSus formas.
«0itisiA - IMPOTENCIA « SENILIDAD - NEURACtfmia *

Pidanse muestras y literatura al
Representante y depositario:

'iUaN MARTIN,—alcala, 9.—MADRID

el antiséptico mas podehoso de 1los

m flsem GLy

eORAN eON BL

TUBEHROLCHS

AFECCIONES BRONCO-PULMONARES

Gripe, Esoroftila, Raquitismo

SOLUCION
PAUTAUBERGE

al Clorhldro-Fosfato tio Cal creosotado.
Lamjdtdeecmbta:bdipema:imes,dm
ANTIGATARRAL U ANTISEPTICA

Seca las Secreciones y Cicatriza
las Lesiones tuberculosas.

EupEp tica,peconstituvente
Reanima tas funciones de Nutriciéon
y el estddo general.

ILs. PAT7TA.TTBERC3-B
10, Rué de Conotantlnople, PARIS,y Farmaeia$,

bronqgquios

-A-STX XA”?

JARaBE FAMEL

ADOPTADO POR LOS HOSPITALES



La blenorragia

se alivia inmediatamente y cura en 10 6 15
dias mediante las inyecciones uretrales de

- "SALUX”

antiblenorragic

U0
8.V No irrita ni produce perturbacion alguna al enfermo.
el Rigurosamente clentifico.
[5@! BILBAO
Registrado eii la Direccion general de Sanidad.
HUE>SS, Le rogamos pida muestras y prospectos al

i N\ Laboratorio “8ALUX”, S. en C., Bailen, 5 y 7, bilbao
3
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f(lly
omp/eanc/o conoenienfetnenle la Qeionida de subacefah de

aluminio, el exih es siempre seguro, 6egun la esiadisfica, en
el 90 por 100 de los casos se logro la desaparicion definiiioa

de los oxiuros.
lodo coefedo nocioo.
liada para su empleo.

Ss absoluiamenie inocua y esid exenfa de
€n cada caja oa una insfrucaon déla-

N

~p. Adultos 1 caja de 00 Qeionida aluminii subacefici 1de 1qgr.
9llZJQ) ; 1 caja de 00 Qeionida aluminii subacefici Qf? 1 de 0.5 gr.

Gocdccke Si Co., Chcm. Pabrik w. Bxport-AM. Ges., Leipzig
Rcprcsenienie para Espafia / Luciano Haitz, Condal, 9 $ Barcelona

KALLE & Q) Aktiengeselischaft, Blebrich a. Rhein

YODOL

(tetrayodopirrol)

ANTISEPTICO Y DESODORANTE

Inodoro, insipido y no irritante. En aplicacion externa
aventaja en muchos conceptos al yodoformo, y en admi
nistracion interna obra como los yoduros alcalinos, pero
de un modo més sostenido y con mayor suavidad No
causa yodismo.

LSOS: En forma de polvo, de pomada de can-
delillas, de nebulizacién etérea y de colodio.

CRURINA
(SULFOCANATO e QUNCLINABISVUTO)

Al disgregarse en sus componentes (acido sulfocianico,
sultocianato de quinolina y rodanato bésico de bismuto)
despliega la accién de cada uno de sus componentes.

Crurina en polvo para Inspersiones.

Polvos vulnerarios altamente bactericidas y astringen-
tes, propios para la cirugia menor, especialmente para el
tratamiento de las Ulceras de las piernas, de los chancros
blandos y duros y también de las varias formas de impétigo.

NADISAN

(tartrato de bismutilo)
suspension en.aceite de olivas al lo por loo.

Preparacidon bismutica atéxica y muy activa, de facil
resorcion y de efectos duraderos para combatir la sifilis

en to'<as sus fases, especialmente en los casos refractarios
al mercurio y al salvarsan.

EMPAQUES ORIGINALES:

Cartones conteniendo 5 ampollas de 3 c¢cm3 cada
una; frascos de 15j 50 cm™.

KALLE PELLIDOL

(d IACETIL sAMIDOaZuTOLUOL)

Procura & las heridas una rapida neoformacién epite-
lial y su completa cicatrizacion; de gran eficacia en el
tratamiento de eczemas y de toda clase de afecciones cu-
taneas rebeldes.

USOS: Como pomada al 2 por l0o0; como pasta cin-
cica al 2 por 100.

ENVASES ORIGINALES: EN TUBOS

Pidanse muestras gratuitas para médicos y literatura & la SECCION FARMACEUTICA de la cas.
Anoénima LLUCH, Barcelona, Paseo de Gracia, 51, Apartado 944.



BALNEARIO DE TRILLO
(inco menentiales A distinta mnerallzadijin

EioritalMIi. ettidi linfatie#. rinnilliBi. hwpM,
=varlotU, Bofernedadel de la aaler,
etterllldad, Beirutenla, oeret, hleterlee.

Dellcleta eaUclén d®v«rmno.— Oran parqu*
y moni® p®ra hac®r h®lI®t®rapla.
Olima de montafia, 780 metro®.

Informes y folletos: H®t®lI d® |I®a LE®®aa®,
Oarmen, 80, Madrid.

1

r La OBESI DAD se combate eficaz- |

mente y efn peligro para el organismo con la

DELGADOSE PESOUI

Composicion nueva, sin yodo ni derivados
del >odo, ni tiroidina.

De lenta en todas las buenas farmacias i droguerlas-
Mnestras y iolletos & loa Srea. Médicot.
LABORATORIO PBSQUI

Alameda. 17.-SAN SEBASTIAN (Oulptzcoa).
J

CESAN A LAS VEINTICDATR{ HORAS
tomando las gotas e

SATUPINA “LEUNAM

DE VENTA EN TODAS LAS FARMACIAS
T BM ILA DBL AUTOB,

Divino Pastor, 24. —MADRID

Literatura y mneetrae a quien las solicite.

AGUASa

MINERALESA.

NATURAI£L3 pei

—La de médico (titular, por dimisién, de Molinos de
Duero (Soria), i panir del dia l.o de Mayo préximo. Este
partido estd compuesto de Salduero, Muedra iLa) y este
de matriz. El sueldo anual es de 1.000 pesetas y 6.000 por
igualas, pagadas por los Ayuntamientos al finalizar cada tri-
mestre. Los anejos distan de la matriz, 1y 6 kilometros por
carretera; existen buenos medios de locomocién, con tauto»
diario de ida y regreso & la capital, luz eléctrica, abundan-
tes lefias para hogares y riquisimas aguas del rio Duero. El
que desee solicitarla, puede presentar su escrito al sefior
alcalde de este pueblo en el término de treinta dias. Moli-
nos de Duero (Soria), 17 de Abril de 1926.—EI alcalde,
Aureliano Pérez.

—Por renuncia voluntaria del que la venia desempe-
fiando, se hallard vacante desde el dia .0 de Mayo proximo
la plaza de médico cirujano titular de Telilla de Medina,
barrio Arenales y agregados Lomeda y Jubera, distantes los
dos primeros de la matriz media hora, y una el Gltimo, de
buen camino, con la dotacién de 7.000 pesetaa; de éstas,
1.600 son de beneficencia del distrito, y las 6.600 restantes,
que producen las igualas, pagadas todas por trimestres ven-
cidop, cobradas por el Ayuntamiento; casa, y libre del pago
de cargan vecinales. El barrio de Arenales tiene 17 vecinos,
13 el agregado de Lomeda y 60 Jubera, haciendo esta acla-
racion para que el sefior profesor pueda apreciar el poco
trabajo que le ha de proporcionar, dada su escasa importan-
cia. La situacién topografica de este pueblo es buena; con
ricas y abundantes aguas, luz eléctrica, teniendo estacion
del ferrocarril de la linea de Madrid & Zaragoza y & Alican-
te en el referido agregado Jubera, distante ésta de ia ma-
triz unos tres kildmetros y medio. Los aspirantes dirigiran
BUS instancias hasta el dia 30 del corriente. Velilla de Medi-
na (Soria), 13 de Abril de 1926.-E | alcalde, Placido Rodri-
galvarez.

—La de médico titular, por dimision, de Alesanco, parti-
do de Né4jera (Logrofio), con la dotacién anual de 1.000 pe
setas. Se aumentard este sueldo para el proximo mes de
Julio & 1.500 pesetas. Solicitudes hasta el 14 de Mayo.

Datos.—Villa de 1.129 habitantes, & 36 kilometros de la

capital, 4 5,6 do N4jera y & 12 de la estacion de San Asensio.

AL a de médico titular, por fallecimiento, de Puebla de
Alcocer (Badajoz), dotada con 1.600 pesetas, por 126 fami-

lias pobres. Hay 986 vecinos. Solicitudes hasta el 13 de
Mayo.

Datos.—Villa cabeza de partido, con Ayuntamiento de
3,447 habitantes, & 32 kilometros de la estacion de Cabeza
del Buey.

(Oontinda mn la pagina XXV 111.)

PURGANTES

DEPURATIVAS
:ANTIBIUOSA5 —

ANTIHERPETICAZ2

Ji-.,- >

.. g J0S. R.J.CHAVMMI

Teléefono 917.

MADRIDZL
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JARABE BE

Infalible y completamente inofensivo para toda clase de TOS de loe adultos, TOS |p
crénica y rebelde de los ancianos y la TOS FERINA de los nifios.

Evita los tratamientos enérgicos, tan perjudiciales a nifios y adultos. — 0ran diploma de
Honor. La mas alta recompensa concedida en la Exposicién de Especialidades Farmacéuticas del
Congreso Médico Nacional de Sanidad Civil (Madrid 1919).

EIJARABE BEBE ha sido objeto de jos mas grandes elogios por la prensa profesional en
trabajos originales de eminentes médicos.

ng«Bt«s exaiualvoa: J. URincH V COIBPARIA (S. C.). — BanaatODa.

TETRADINAMO

Formas: ELIXIR é INYECTABLE
Medicaciéon dlnaméfora y regeneradora de loa estados consuntivos.

Magistral combinaciéon de los elementos estimulantes y desarrolladores de energia, terapéuticos
mas valiosos (FOSFORO. ARRHENAL, NUCLEINATO DE SOSA y ESTRICNINA). Ejioacisimo en los estados
organicos depresivos y de agotamiento, fatiga cerebral y convalecencia de enfermedades infecciosas
El inyectable contiene cada caja 10 ampollas de 1c.o0. y JO de 2 o.c. haciendo un total de 20 ampollas

SEPTICEMIOL

inyectable
Tratamiento especifico é Insustituible de las enfermedades Infecciosas.

COLESTERINA, QOMENOL, ALCANFOR y ESTRICNINA

Un Obtenidos. Cada caja contiene 6 arnpo”

h% Tlai%ecoiZ abscesos ni siquiera induracion de los teiidos en los puntos en que se

Xj"B 0 K OE.1 O PONS, MORENO Y COMPARNIA SXTI& J-ASO T
— Dir«otor: BERNARDO MORALES - — ("V"jITj sasroi /\)

Al pedif muestras, indignese esta Revista y estacion de ferrocarril.

AMENORREA  DISMENORREA  MENORRAGIA

Son generalmente disturbios de la secrecion interna
y requieren terapéutica de secrecidon interna.

Y . . ;
«Pues el organismo femenino es peculiar-
mente susceptible & los cambios fisiologicos vy
patolégicos en el sistema general endocrino».

SHAR GRAVES.—Ginecologia. 2a. Kd., 1921.

1J OI\I\

restaura normalmente el mecanismo

endocrino de la menstruacion.

->
G ., W +~ ~A P |tiw P K ', PH ., .

NS, - I~UEAVA. Y DIRK,, N. Y.

kepresentante en espadas J. PILANS SINTAS. PROVENGA, as6. Barcecona



ESTAFIUSAI"D'DOYEN
TralaEDIo exfilen crira les Ioleadoies Estlcicics

SolDCion toloiilal

lapiona

polilaknliot

MICOLISINA.D'DO'rEN

Soliici6D €onGentr&d&,

inalter&hle, de los principios
activos de las levaduras

de cerveza y de vino,

AONE, FRUNOULGEIS ANTRAX dc

2 formas:
MICOLISINA BEBIBLE
MICOLISINA INYECTABLE

Provoca la iagocitosls, evita y cura la mayor parte délas enfermedades infecciosas

NEURASTENIA
ANEMIA

VinodeBngeaud =

CONVALECENCIAS -l

Actla porla Teobromlnay por loa Alcaloides de la Quma

Corr_lprlmldos compuestos de IVIpONSIS
roides en proporcion

\ e n

W,am «,

P. LEBEAUUT & C'% s,

S i n a

™ AFECCIONES VENO SA

Blo~rxr-g-1"ADbt.é

Por Menor : PRINCIPALES FARMACIAS.

VINO ve VIAL

X.ACTOFOAFATO — CARW* — QUINA

fi*ioleglco com ploto
ANEMIA - convalecencia
peRo,D « =1

| 1 — s s _
. =2 5 ISI1=?2S £SaSFM™
XQOAS |I-AS PARMACIAS
gSPAftA .- ANTONIO IERRA. BEPS jT.naaoB.l.

boleo aprobado p*"

9KVI

acaobmi*

QF

ANTIASMA»A*Srt '™
e BENG LA I S

| AcaiOVA ¢ tw TSETVTA, C.ATaeK I Qilirinna Bua

Z)f« i Farmacias.
A. FAQARO. Farmacéutico Preparador, 44 Rue d Agueoeeau BOULOGNE-PARIS.

DESCONFIARSE «
DB LAS FALSIFICACIONES E IMITACIONES
Exigir la

Firma:

hisho] draREsdxiE

CURACION
RADICAL
Y RAPIDA

(SIB Copalbt — BI IB7<eciones)

de los Fialos Rocienles o Persistentes

Cada vV Vv Jieva el
capsula de este Modelo nombre; NOT

FRS 8 ReVTKCD Tes talal las Faroida.



Cofa”Reumatismo articular™ Ciatica,
Diatesis urica,Lumbago,Neuralgias

ATOPUINOL

Elimjna.dor enérgico dd &cido uricp”® de diccion

Aniiflogisiic™i.?

e>.nd,lgésice>.y ~ntipirétichb?

Comprimidos gr¢yea.dos de d25p 7%,-Tuho de origen de 20 comp”

"C A8 comprimidos a/¢la =----mmmmmmmmmmmmmm-

Poma®dz. muy a.bsorbible - Tubo de origen de 30gramos

CibasS.A.de P roductos Q uim icos-B arcelond.

S \/ia Layetana, 4i - Apartado 744

Tt g I f b iin a
,;giba‘

Totalidad de los principios activos de la digital.
I>igitoxina : Dig laleina : Digitalina : GitaUna
Cardiotonico enérgico de accion
constante y dosificacion rigurosa.

Poderoso diurético.

«La Digifolina supera en mucho la accion
de las hojas y la infusién de digital por
su perfecta tolerancia gastrointestinal, do-
sificacion exacta y por ser inyectable.»

Inyeccion subcutdnea indolora.

Gotas : Comprimidos : Ampollas

Frascos Tubos de 12y 25. C.de5y 20
de 15¢c. c. A

MUESTRAS:

Ciba S. A. de Prodnetos Quimicos,

iPARTAIIO 74i. ; BARCELONA

— Xl
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Metahidrosilicato de aluminio fisioldgicamente puro.

y , Sustituye al bismuto en
uestras y Pte»'atura — t Suti Astrica. =
A. GAMIR.-Valencia. = lerapeutica gas "

Existe el Sil-Al belladonado.

BARDANOL -

Elixir de bardana y estafio eléctrico.

Indicaciones:

Estafilococias en todas
sus manifestaciones.

Muestras vy literatu-a
A. GAMI».-Valenc>a<

Autorizado por la Ins- )

peccion General de Sa- / Mue_stras. y literatura
nidad, ndmero 4.193. a oisposicion de los
Sres Meédicos que lo
soliciten al Laborato-
rio «Celta», Valencia.

Alcaloides del opio y
de la belladona (var.
Bcetica) en solucion

estable- (o)}



iratura
de los
que lo
uorato-
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CHOLEVAL

{Preparado de 2)lata coloidal.)

ANTIGONORREICO

Tabletas de Choleval
de 050y 0,25 gramos.

Tubos originales de 10 tabletas.

Preparados especiales de
Choleval para la ginecologia.

E. M E R C K -

RepreseniBcidn y dep6sito en Espafa:

Productos (Quimico-Farmacéuticos, S. A

De una manifiesta importancia para el con-
sultorio y la clinica por la facil solubilidad y
simple preparacion de todas las soluciones
para inyecciones, instilaciones y lavados.

Literatura y muestras de Choleval a dis-
posicion de los Sres. Médicos.

b AARM S TADT

BAUI'KLOXA: Bailéii, 36. —Apartado 724

6. B 1924.

Sifilis aortica.

En el chancro blando

La Merjodina (Hgl) al interior en
tabletas es sumamente eficaz. «Sorprendente
accion favorable sobre los trastornos cardiacos
on les casos de sifilis adrtica con aneurisma
y sin él. El vértigo, la cefalea, etc., desapa-
recen en seguida. No se presentan coefectos
nocivog>. ... «El enfermo recupera su aptitud
para el trabajo, incluso para la bicicleta y
*1 alpinismo*. (Registro especial nim. 2446.)

Susceptible de empleo combinado con Aa,

Bi y Hg.

el <Sozoyodol» esodio puro en polvo grueso
«eS muy superior & otros preparados de yodo
y al acido fénico». Inodoro. «Especifico de ac-
cion asombrosa», incluso en las Ulceras ser-
plginosaB y fagedéniras.

«La accion observada fué constantemente fa-
vorable».

«Merece mencion especial la rapidez con
que se limpian las ulceras.»

Muestras y literatura gratis dirigiéndose A H. Trommedorff, Chem. Fabrik, Aacben 61. G.

Itepresentapte en Espafia: Carlos W. HeisSi Madrid, Alcala, 09.
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Son los grandes preparados dietéticos.

JUVENTA

El gran preparado moderno y alimento ideal para desayunos, meriendas y saperalimentacion.

El alimento mas tolerable para nifios y estbmagos delicados.

En este alimento se han reunido todas las perfecciones registradas basta el dia. en el moderno
ramo de la alimentacion, de régimen.

Todos sus componentes ccnstituyeii alimentos de maxima co. centracion y en estado de perfecta
solubilidad, No necesita ni debe hervirse.

Véase su notabilisima y excepcional composicion:

Leche en polvo de la mejor calidad, 30 por 100. Yema de huevo desecada y pura, 20 por 100.
Malta, Arrow root y vitaminas del germen de trigo verde con los fosfatos del mismo (fi.ina), 20 por
100. Cacao de Caracas, 20 por 100. Sales nutritivas de Soxhlet, 9 por 100. Giicerofosfaio de calcio,
1 por 100. A fin de conseguir mayor concentracion alimenticia, no se ha puesto azlcar, el que debe
afiadirse & voluntad ..

USO: Dos a cuatro cucharaditas en una taza de agua caliente ¢ leche. A pesar de su selectisima
composicién, hasta ahora por ningln otro preparado de la clase igualada, se ha fijado el precio de
4,50 pesetas el bote.

PAN DEL N

Los panecillos solicitados por las familias y deseados por ha médicoa para poner, sin lemor &
indigestiones, en manos de los pegm fiitos desde que inician la primera denticidn, para habituarlos
a la alimentacion sdlida. Seleccidn de harinas, leche y elementos vitaminados, convenientes y nece-
sarios para favorecer y fomentar el desarrollo de la primera infancia. EI pan ideal para enfermos .

Caja de 40 panecillos de conservacidn indefinida, 2,76 pesetas.

RADIOLINES

Cépsulas para la prepaiacion de agua de mesa agradable, verdaderamente higiénica, ligeramente
gaseosa, verazmente radioactiva, 220 voltios de radioactividad por litro de agua preparada con ana
capsula de Radiolinés. Su composicidn es semejante & las de las célebres aguas de mesa de Carol4,
Aleada. Por no contener iitinas ni otras substancias extrafias al organismo, puede usarse continua-
mente como agua de mesa.

Caja con 10 céapsulas, para 10 litros 6 20 medios litros, 2,75 pesetas.

Instituto Latino de Terapeéeutica, S. A.

Antes Laboratorios Ceisus.

K A K C EMvo A

Paseo de Gracia, 112. Apartado 865,



Instituto fio Bialo([i;1 y Siieroterapia
IBYS

Bravo Murillo. 45s. Apartado so7. Teléefono 17-41 J.

MADRID

APRENOSERUM

"IBYS”

Suero equino adrenalinico

(Va miligramo de adrenalina en los lo c. c. iK suero.)

Algunas opiniones sobre el Adrenoserum Ibys:

«El Adrenoserum es de g;ran eficacia en el tratamiento de los

estados post-hemorragpicos. en las parpuras, en la hemofilia, en las hemo-
distrofias en general...»

Prof. G. PiTTALUGA (Enfermedades de la Sangrey He-
matologia clinica, Manuales Calpe, 1922, pag. 321).

*He empleado con éxito su Adrenoserum en los casos de hemo-
rragia en los ulcerosos de estomago 60 duodeno, etc..

Dr. L. Urrutia (Conferencia en el Instituto Madina-
veitia. Madrid, Enero, 1925).

Cada ampolla de Adrenoserum va acompafada de otra de 2 c. c. de

AntianafilaXina.

Muestras y literatura a disposicion de los sefiores Médicos.
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ESPECIALIDADES, FARMACEUTICAS del
laboratorio F.MIRABENTYCiS.C. Barcelona.Gj

H, WIHUETIIIEJUM G «|, "

SubstituyB ventajasamentp al! aceite de higado de dacaldo.
Sabor grati$imo Digestion pertecta.

Yoao -ti/fiofoffitoi cotT pi‘fosfsto su0|co-O||cef|n500|W|caOJSDtspofa
NUI zl RISOL Jarabe Clalactégervo

Astimulante-de fas glandulas mamarias. Reconstituyente
oeneral oara las mujeres que crian

Lalega «Semillas de Algoddén-Clicerofosfatos-TinturadéeVainilla- Canela NueimoScaa»
Tonlco Estomacaf — Tratamiento eficaz de la jnstficienda

gastrica. Pepsina- Acido Clorm-Hat.eedi«ne. oue™ vOmicey coco

foSFOXYL

fésforo coTtiitial a”imftabte — No téxico
£s el esPe_cn‘lco de toda debilidad
moral o fisica

Urolan

firotomtpnto de fe Diatesis Urica y deles dato-

AnnC ffiwfsdode Tiperocine-Bem ijatodelLiUmyildrotrvptno

flIESTGAS GRATUITAS A LOS SRES. MEDICOSY A LAS CLINICASV «0SW 1A «S
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Gripe - Fiebres infecciosas

REUMATISMO - ARTRITISMO - VIAS BILIARES Y URINARIAS
lISVENSINCIAS Disolvente del acido drico

Baz7, C. de los H. Paris,

Arbler, M.dle:osH.Parl's. EXITO CONSTANTE
Chaput, c. (le los Il. Paris.

Fresslungar_, Int. H. Paris.

Oallola, Ei-Int. H. de Lille.

Oulard. Ex-ItiL. H. Paris. T | f t d bd d d t

Srol Taanel e Toalase. 0iErancia perrecta Genlda a la puréza ael proaucto
Prof. lleguen, Paris (Necker).
Oraison, Jefe Cl. de Burdeos.
Potookl. H (le los H. Parfs.
Prof. Pouason. de Burdeos.

Rabére, C.delosH., Burdeos.
Rlohelot. C. de los H. Paris.
Thlrololx, M de los Il. Paris.

3a 6 CoroprtiP'dos por dia. ea un vaan de airua frf"

Muestras: A. AMOR GIL. — Apartado de Correos 12.192 Madrid (Estafeta 12).

céd a*ectidnd veiaeuM I

MIDY '@

) o Association d'extraih desséchés danslevide
Varices - VaricociUs

5 de plantes stabilisees A .
(Edemes I Marrona dInde-Cu)”*resaus-**umu”1-Hamamélis® Médication
post-phicbitiques L. .
etdepoudres dbrganes a secrétiorv interne interne
ATKyroide - Hypo|*yee td'ale et Surrenale®
Yroubles de des
T Ménepause et .
) 2 "6 COMPRIMES . -
de la Puberlé PAR JOIIR H émorroides

MEDICATION LOCALE

POMMADE MIDY =70 "0 w fSUPPOSITOFFIES MIEfy

4rué duCotonel Mcll ,,adrer\o-stypH’\ueS

PARIS qal.
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Nra'todas las edades?'”?

Obra sin violencia.no irrita el intestino ni
produce colicos, tiene un sabor delicioso
que suprime la repugnancia que general-
meitCe se”*.sientetomar purgantes.
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INSTITUTO DOSIMETRICO

F"U

54, Flue

des

rS1DADO ENV]

1S'7"'2
Franes«Boopgeois. «PAfAS 111%

Los Grénalos dosimétricos simples de Charles Cbaoteand estan preparados con los alcaloides y los productos
quimicos mas puros, y son analizados por uii quimico experto, se expenden en las farmacias mediante receta

Srailos simples [lialles [KSIIOID en

de los médicos.

ajas lle GE TuGos oe VGIIE Craaulos cada Uno

KUBSTANCIA Granulado- SUBRTAKCIA Granulado- SUBSTANCTrA Granulado.
Acido arsenioso............... miligr.  Codeiua....ccccoovrrriririrnrnnnn, centigr. Lobelina......ccccoocoviiinnnn 4 miligi'
Acido benzoico................. miligr.  Colchicina........cccevvvvinenene. 4 niiligr. Morfina (bromhidrato de), miligr.
Acido saiiciHco................. centigr. Coluciutina......ccocovevevvinnnes 4 miligr. Morfina (clorhidrato de).. miligr.
AcCido tanico........cccceeueennne centigr. CotoiNa...cccecveciccecie miligr. Mrrfina (iodidrato de).... miligr.
Aconit'na amorfa.............. amiligr. Cublbina....ccocoevveeiiennnee, miligr.  Narceina.....vevrnnns miligr.
Agariuina........ccceeeeveinnenne. milip.  CiclaminH....oocooveveveveeenn. milig"”. Pclleiieriiia (tauato de) ... miligr.
Amoniaco (benzoato)........ centigr. Daturina.....ccceeveeeevervenee, ¢ miligf- Pepsina puia ........c... 2 centg.
ANeMoNiUa.......cccceeeveveeeenne MIligr.  Diastasa.....ooeeeeeiiennn, ceutig”- Pi<TotoXina.............. a4 miligr.
Antimonio (araoi *«lo™.... miligr. Digitalina amorfa............... miligr. Pilocarpina (nitrato de)... miligr.
Apomorfina........c.ccoeeeenen. mMiligr.  Dub0iSine...ccocoeeeeeeeenn j miligr- Fiperina....... miligr.
Arbutina........cccceeveeiiiinnns Miligr. Elaterina.. e, miligr.  PodUtiliut ..o centigr.
Arbutina........ccoeveieiennn, centigr. Emetina....cccoocoeeerveeeennennn, miligr.  Cuasina......ccee. ovvvcinienene, miligr.
Asparaging.........cccoeeereennns miligr.  Emético...cocovveeeeeenn . centigr- Quinina (arsoniaio dej..., miligr.
ALropina.......ccceeveeieei, ¢ Miligr. Ergotina......ccccoecveeeicvccnienns 4 centg. Quinina (bromhidrato de). 2 centg.
Atropina (sulfato).............. \ miligr. Evouimma...eeein, miligr. Quinina (cacodilato de)... centigr.
Atropina Mvaleriaiiat»).... 4 miligr Hierro (arseniato de)......... miligr. Quinina (hidroferrocia-
Bismuto (subnitrnto)........ centigr  Hierro (glicerofosfato de). 2 centg-  nato f'e)...cccoveiicnne, miligr.
Boldina........cccocvviveeviinnns miligr. Hierro (lactato de)............. 2 centg Quinina (hidroferroc.ia-
Bromuro de alcanfor........ ceutigr. Hierro (ioefato de)............. 2 centg nato (1€).....ccccevvvvvririennn, ceutigr.
Brucina........ e 4miligr. Hierro (valerianato de)... 2 centg Quinina (salicilalo de)..,. centigr.
Brionina.........coccoviennenns miligr. eleemMiiia. . i, 4 miligr Quinina (sulfato d")."........ 2 centg.
Cafeina.....cccceeeeieieeceennnnn, miligr. TET 111111 VR Quinina (valeriarnio d<) . 2 centg.
Cafeina.......ccooeviicninnn, CENUYr. Helenina....cooveeeeeveeene. centigr. Santonina............. 2 centg.
Cafeina garseniato) ............ miligr.  Hidrargtrico (biodiiro).... miligr. Scilitina........oooviiininiinnn, miligr.
Cafeina (valerianato)........ miligr. Hidrargirico (protoindiiro). centigr. Sal de Gregori....occeveenenne miligr.
Cafeina(valerianato)........ centigr. Hidrastina £beelicriua ... miligr. ‘wosa (arseniato de)............ miligr.
Calabarina (sulfato).......... AMIEQr Hiosciamina. .o, 4 miligr. Sosa (benzoato de)............. 2 centg.
Calcio (sulfuro)................. centigr. lodoformo puro................ miligr ~ Sosa (salicilato de)............ 2 centg.
Calomelanos............c.......... miligr. miligrt ~ Sulfato de esparteina..... ceutigr.
Calomelanos........ccccccvene. centigr. U miligr- Eetrofautina.......cccceeeerennes ~,q mig.
Cannabina (tanato de).... miligr. jug andma........00 miligr. Estricnina (arseniato de).. 4 miligr.
Cal (glicerofosfato de).... 2 celitg. Juglandina.........cccceeun... centigr. Estricnina (hipofosfatode). 4 miligr.
Cal (hipofosfitoB de)......... centigr. centigr Eafricnina (sulfato de).... 4 miligr.
Circutina (bromhidrato de) miligr. T miligr Snifbydral.....cccccoooviiinnnnes centigr.
Cicutina(clorhidrato de).. 4 miligr. Leptandrina.............. miligr Veratrina............... 4 miligr.
Cocaina......cceeeveeeveecieeinenns 4mlllgl‘, l.itina (benzoato de)...... centigr. Zinc (cianuro de).....ccoeeeuen. miligr.
Cocaina (clorhidr to)........ miligr.  [jitina (carbonato de)........ 2 centg Zinc (pliosfuro de).......... miligr.
Oodeina.......ccoeeeeeeireenennn, miligr.  Litiua (salicilato de)........... > ccnte  Zinc, (valerianato de).......... centigr
potumescos anturpetion OINUIOS Compuestos e Cliafles CGINTEAUD (L o petervescentes
en cajas de 5 tubos de 20 granulos cada uno antifebrilokj
AntjnerviABoa
AoticAtArralee (conturgr\ll?o(éi:)betoa LIf 0059 Billarea Digeetivoa
S tiruetl.f
S Cardiolbuicos DinrétiooB
Antidiatié:ico8 ) (contralas enferme-  (dinrétiuoB y os-
(contra la diabe'ca  Aiiiiuenr&Ilgiuoe contha el dadea dul corazén) pasmédicoe)
azncarale)
) ) Contra Febriingoa
Aiitidiiirréi'iiB ﬁ“éhﬁ?é’ﬁ%'?%‘ié%‘éi la toe nerviosa (fe?ir;!fcnr?(%l?cga)a :
moa doloroBOB)
., ., , | Cont{_a_ ( (t)epfcticoe'
Antlof>ii rréico8 ic-pi'citv’ el rcnmatisino contra laa eoier-
Gy ey Olooulos Antioauseos cootio el Mareo
j miligr. de Hyosciamina. Vt miligr. Sulfato de Ettricnina.
ArtirstromOBOB Depdsito General para Espafa. J. URIACK) C* Sodorifiooa

(aaiiagi juioiosoa recoiieTicay«.u(us)

Bruo™ 49, Barcelona

(andorifioos y reeolniivos)
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Estredimiento
TrataMIEINje=EisI10L00 ICO

A BD'E‘SE 146 Comprimidos
' dntes de cada comida
19 2? 39
EXTRACTO TOTAL DEIAS\ * ExTRACTO B/U AR FERVENTOSLACTICOS\
GLANDULAS DEL INTES A6ARAGAR
DESPIGMENTADO. SELECCIONADOS
T/NO(fue refuerza tas ue requlariza la que rehidratd el
secreciones glandulares q 9 - S . accidndntimicrobianay
secrecion delabilis. contenido intestinal. anti-téxica

de este drgano.
Laboratoires Reunis. — J. Legrand, Farmacéutico. — 159, Avenue de Wagram, Paris.

AGENTE; Laboratorio MIRABENT Y C.%“ S. C., BARCELONA

INSOMNIOS

SEDATIVO NERVIOSO

Hlpnotico ()ptimo -Antiespasmoédico -Antialgico
I» A BASE d e:

Ierona_' Sadico mExtracto.. Beleno - intractode ifalenama
LIQUIDO COMPRIMIDOS ¢ S AMPOLLAS

Laboratoires Reunia. —J Legrand, Farmacéutico. — 159, Avenue de Wagram, Paris.

AGENTE: Laboratorio MIRABENT Y C.~ S. C,, BARCELONA
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NN
concentraciones
L% B C
/ microgy. 2 nvcrogn
por c.C. porc.c

R e um s tis m 0 s cré n ic o s AStenidS

T um ores ~d iu jlio n d res

ETABUSSEMEMT5 ALBERT BUISSON
*57 RUE OE SE\*RES PARIS ( X/)
LT

ReprSentante: D. Juan i. de Diez Vicario. — Carmen, 6 y 8. — Madrid.

NiaptzS» ta tis aj "ztitf dt la

Granulos de Catillon QP-EPEQ@EQ@NNA&EMQ@TILLQN
<ietl <=uito igradiUc.

-80,02(1)'2(:?%?0 S I ROPHAN I l | S 0001 EXTRACTO AIImlhnr%opldm EJefplf(jerénrfjaap);tdnf%gmrg\}\g/ma

|G(I]estotgrénuhs se han hecho las obras discutidas @la Academia dt Medicina, Paris 1889. VlNooePEPTONA CAT”-I-ON

'""Proban que 2 64 producen pronta dtnreaia, reaniman el eoraxon debilitado, disipan” Reatableoe laa faenan, el apetito, la dlgeetloo.

IASISTOLIA, DISPNEA, OPRESION, EDEMA, x.e.ione. NITRALES,S ntfice. %%ié’n%.%ﬁf%ﬁ%?é&'gﬁe%‘ié%e Decho, anemia.eu.
CUCtAﬁdloga:Iae ?/em» I:IIIN OI8Iy ATNCI:I':\NOSt IEIe | g OBESIDAD, UIXEDEMA, HERPETISUO, PAPERA,ato.
O10 Inmediato. — eo continno I1la loconleniente ol Istolerascia. -
QRANULOS -, fTT5TT5T,TO nn,i ismiT6ni 0 Tabletas os Catillon
2 0 A00M t cT W2 1,013 crismiTonicamiceragOmy

NO D!URETICO.- TOLERANCIA Il)IDEFINIDA 8 THYROIDINE

Muchos Stropfiantus son inertes, las tinturas son infieles/ «ipr la firma CATILLOit, - 0«>'-25 cuerpo tiroidea
Premio de la Academia de Bledlclna de Parla, por Stropbantoe y Stropbaotine”, Z i

_ o, Tllaltdo. EiterllUade, bien lolerado, muy tflrei
I1 UedaUa de Oro. ISQO, Parta. 3. BobH SainMlartin. |# seee#e# ##d4— €M _ PARIB, S. Boiil'St-Martin.|

Terapéutica Cacodilica Intensiva € Indolora

EN A BASE TE CACODILATOS ALCALINOS EN
fInPOLLAS; Una ir\yeccion inlra-muscular coda dos dias  \amiss
S 5
CENTI- ciB ¢cL*femcLi:opoyesey da ¢tz*uyadéoses CENTI-
cuaos A A R CUBOS

Oi"iRe Contra toda alteracion de fo sangre
TUBE.R.CULOSIS Contra las enfermedades infecciosos
Pa LUDISIVIO Contra Igs coquexias de todo origen
Ne OF>I-ASMA

NEURASXEN IA Solicitense Muestras Gratis
CONVAt-ESCENCIAS

G'pdraEgda Fe RNANO BEJA R ,173.Alcala,PLADRID >9
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TOT' mTT' ~1r

iPMOPreoaooaaooaoaDoaDeoBeaooec (000200000

Ii Pulmonares, Oseas, Peritonitis tnbercnlosas.
Tuberculosis del rindn.

| Linfatismo, Anemia, Raquitismo, Escrofulosis,
Caries dentaria, Trastornos de la denticidn.

, 3 DISPEPSIAS ACTHAS e ot ol

TRICALCINE

A BASE OE SALES CALCICAS CONVERTIDAS EN ASIMILABLES

GO@‘W”O

RECALCIFICACION de1 ORGANISMO

Dircctenrt /\ Laboratotrc
E. PERRAUDIN & dea
Ph*“ de 17 . elMe. Produlta Sclentla.
Ei-tbilbti Sipirtii li Tilli ii Piili 21, Rub Chaptal "PARIS

UA “TRICALCINE” SE VENDE

Polvos. 0Oomx>rimido8, Granulados, Sellos

y Tshletas ohooolate.
TRICALCINE PURA 6,50 franooB el frasco, pars treinta dias de tratamiento

TRICALCINE FLUORADA
Id. Mstilarsinada. Solamente en sellos.
33 Id. Adrenalinada.

Laboratoire des PRODUITS SO6IENTIA
| ] 21, Rué Chaptal, PARIS
i [ Dipdsito general en Espafia: PifGZ Hflrilll 9 GJIIPi MADRID y BARCELONA

Muestras y folletos; N. HBXS Plaza do la Indepondencia, 2 duplicado, MADRID

!
Lr looooiMioooQoopooeoeBoooogqooaaaceaaeooopooeooBBooeaoooBoeooepeeooqotMiBooaooeocaoeBBBooBaooeoooeo

L Ik . JiL il

N

Kp -
Cada
20 gran

0
cuchara
contieii
EN (

Soli
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FARBWERKE VORM, MEISTER LUCIUS & BRUNING, HOECHST s/M ALEMANIA

HEXOFAN

Antiartritico
inHIpido.
Bien tolerado; diuréticoy disolvente del
acido unco. Al interior; il veces al din
1 gramo; en inj eocién subcutanea: |
gramo.
Envases de origen:
Tabletas de 1 gramo; Sal eforvesoento
» litico gzon Irasco original).
Solucion al ¢6por 100 de Hexolanlitico
(en ampollas).

ORTOFORMO

Anestésico local

dificilmente soluble,
de aocion rapida y duradera.

Para la anestesia do heridas, ulceras
etcétera y en gastialgias.
Dosis;

Al interior: 0,5-1 gramo
antea de las comidaa.

PIRAMIDON

DImetllamldo
fenlldimetllplrazolona.

Analgésico y Antlneuralglco.
Antipirético seguro.

Propiedades;

Accion rapida en do.sis pequefas, sin
electos secundarios.

Indicaciones:

Analgésico: reuma, ciatica, cefalalgia,
dojores de la tabes, dolores subsi-
guientes u operaciones, y toda otra
Clase de dolores.

Aiitineuralgioo: dolores de cabeza, neu-
ralgias, cioloreH de la menstruacion 6
histerismo.

Antipirético: Tuberculosis, tifus, erisi-
pela, resfriamientos, etc.

ALIVAL

Vodo orgéanico.

68 por loo de yodo. Aplicacién interna
_inyectable. Bien tolerado.
Htnlis.arterioesolerosis, etc.

Envases de origen:

Tubos de 10 y ¢Otabletas & 0.3 gramos.

Cajas de 5y 10 ampollas 4 1 gramo
de Alival.

MELUBRINA

Antirreumaético
muy activo y bien soportado.

Al interior 3-4 veces al dia 1-2 table-
tas de 1 gramo.

Por via intramuscular 6 subeutanea
2-4 cm”

Envases de origen:

Al exterior: al 5-50 por 100 y en polvo Dosis; Tubos de 10 y frascos de 25 tabletas &
puro. . Cnifas 0.0 .o 1gromo.
Adultos: 0,2 OOggrraz?Tr]nooSs.. nifios; 0.02-0,15 Oaiias de 5 y 10 ar%polla.s do2 6 4 cm"

ARGONINA
Antlblenorraglco

» ‘%’\s’\temente bactericida,
de accion profunda. Gonorrea aguda,
en las afecciones do la cdrnea, etc.

Envase de origen:

Frascos de 20 y 100tabletas & 0.1 gra-
mo, tubos do 10 y cajas de 20table-
tas a Od gramos: ,

Pidanse muestras gratuitas para me-

dicos y literatura a la

TUSOL

Medicamento contra la tos ferina.

Disminuye rdpidamente la frecuencia

de los ataques, es antipirético en los

catarros de la laringe y do ios bron-
quios .

Dosis:

Urologia: 1-10 por 100en inyecciones ¢ SECCION EARMACEUTICA Dosis:
g -_instilaciones. N . 2 4 3veces al dia 0,05gramos 40,4 gra-
Oftaimologia: alci(s)n%(s)r 100 en instila- de la casa Anénima Lluch, Barcelona. mos para nifios hasta cuatro afios; 4
' Paseo de Orada, 5t. Apartado 462. veces al dia Or'r?aygor?engos para ninos

Ve

EMINA

Tratamiento de las afecciones

Utero -Ovarianas.

[

Kp -
Cada / Uiburnumprunifolium.. »
T ar s sl b Poderoso moderador de las
cucharada j co, hidrastina).............. i 1 gramo. . -
contiene:  1EtiMinal........cccooceeueeenn, j funCIOneS Catamenlales

EN COMBINACION CON AROMATICOS

Muestras y literatura a 10s ¢o50r65 Médicos.

Solicitense a “Bnz(in 5 Eminal,, — Apartado 384. — Madrid
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BEBBnNI

fermento Gastrico natural

iipW ii
De2a3comprimidos disueltos en "
un poco de agua tomados ala mitad Groszi/as Q uerafinizadas :\
de cada comida. f- OéBa”“cada (Choras.

LABORATORIOS BOUTY .3 Rrue de Dunkergue.PARIis

D. ERNESTO MOLINA GATTEAU. Farmaciutico Corante y Ajenie General yara Espafia : Arena] 22 dup', MADRID

JI8oelael6n

recmplaxa ventaioaamente
a Digital y ulgitallna.

Pequefias dosist IS sotas diarias. — Dosis mediaaasi 30 gotas diarias.

Muestras y J. M. BALASCH Diagonal. 440.

LABOEATOIRES DEGLAUDE PARIS, Vl« literatural Ageote general para Espa&a. 8 AR6BLONA

eATARROS FO S FOT IO eOL : :TOSES:

SOLUCION ARSENIO FOSFORADA CON TIOCOL
Be obtienen lesaltados poeitivos y rdpidos con este preparado en las afecciones pnlmonaree, catazroa bronquiales y
gripalee, desgaste organico, esorofalismo 6 inapetencias.—Precio del fraeoo: 4,50 pesetas™
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Instituto (e Biologia y Sueroterapia

[BYS

Bravo Miirillo. 45. * Apartado 897. * Telefono 17-41 J,

M A D R I D

Vacunas “lbys

Antivariolica.

Tifica preventiva y curativa.

Tifo-paratifica (preventiva).

Paratifica polivalente (curativa).

Estafilococica polivalente.

Estreptocotcica polivalente.

Estafilo-estreptococica.

Antiacné.

Maltense.

Agriptol (antigripal) preventiva y curativa.

Antigonos (gonocaocica).

actoagonos (vacuna gonococica en leche).

Lactoproteina (leche esterilizada para lactotera-
pia y lactovacunoterapia gonococica).

El esmero con que son preparadas las vacunas IBYS constituye la mejor garantia
para el médico. Su precio reducido favorece al enfermo.

Muestras y literatura a disposicion de los senores Médicos,
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BROMIDIA
BATTLE & C- FYDAU

COMPRIMIDOS de FERMENTOS LACTICOS LAXANTES

1 El HlPNOTlCO por EXCELENC'A” \" ;)on base Qg F.ermeatos L&cticos selecci.opados,

Sales biliarias, Agar-Agar, Naftol ftaieica.

MEDICAMENTO REGISTRADO

Y GARANTIZADO Tratamlento Biologico
Siempre digno de ESTREN'M'ENTO
CONFIANZA od ENTERITIS

nsomnio. Nervosismo. Epi PADECIMIENTOS dei HIGADO
lepsia, lrritabilidad, Mono- ANT'SEPS'A Gastro intestinal

mania, Toxicomania, etc.
DOSIS: 1a 3 Comprimidos por la noche al acostarse.

ftnds en ettuohei de $ Tubot da 6 eomprimidot.

0
Literatura y muestras %

gratis contra pedido a los Laboratorios Biolo'gicos de André PARIS

Farmacéutico de V* Claee,
Ft-inierno y J«f' de Lnboraioriot de los Hospitales de Paris,

4. Rué de La Motte-Plcquet, PARIS [Frenda).
SE ENCUENTHA EN TODAS LAS DROOUEfiHS Y FARMACIAS

; Dbpositarios en ESP A N A
Tetuan, 9 y 11.—MADRID E 7 d. A RIERA, R&polea. 166. BARCELONA.

sefiores Médicos.

E. DURAN S. en O

yEOBIIOlii [iw FIIO Tuberculosis

vV AXIEISTO 1A Linfalismo - Anenua

LAGTOOULGARINA Gripe - Paludismo »  Astenia

Simbiosis de fermentos lacticos Convalecencias Neurastenia
y bulgaros en estado liquido 0 50 Neri
y con fecha de utilizacion. Spresioo erviosa

suero Heveroerco NEUROSTUYL

Suero fresco de caballo. PAR I S

En cajas de lo ampollas de lo c. c. Suero Neurotdénico intensivo
Para combatir anemias, cohibir
hemorragias y exaltar fagocitosis. Ampollas Gotas
El mejor tratamiento proteinoterapico. Iina.0 reiubna. 9(AD
aertutacdm . 9p n ' Ulttt IlgstatbllJSA sflr 9
Se preparan todos los sueros, nmuiiifiBiMca, la*. A anrsl%a 1G
vacunas y opoterapicos, MBUPM,

unbn lteam;1 taa tsu. tjMa 19 eAENA

ILAMBATQBIOI IKANICOa AeoiiE PAR I8 |
1* Ktt. a> L» MotU-Plcqa.t. pa ris f2r«DOU).

sancionados por la practica.
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OPOTERAPU
HEMATICA

£ JARADE y
el VINO

DESCHIENS

k la Heigoglobiaa pura

Adoutidos en l0i Roepltales deParb

HIERRO

VlTAL'ZADO Proporcionaran & los

Médicos resultados que
aaradecerao sus enfermos

DOSIS t

Jarabe * tina cucharada de lai de
(Opa en cada comida.

Vino ! llu veso de madera jn cace
comida.

SUSTITUYP CARNE CRUW
t EL HIERRO

Laboratorios Oeschiens.
9, Rué Paul-Baudry, Parir

Agente* para Espafia >

QIMENEZ-SALINA8 y C’. HLdaris. Ba ...on»

GASTRALGIES

PETIT-ffIIALHE
lifw diiit/iM it

VaBQCB Dér-Ci J

PNEUMON

caNforato pe guayacol

ESPECIFICO de la PULMONIA y CATARROS BRONQUIALES
— GRIPE, ARTRITIS TUBERCULOSA, etc., etc. —

QUANICDO

H> e V en.ta e n Ists Idn.e ix a, s fa x*xxi£fao i." s .

eeiaeeeeeeee [SSSSSSSSS s S S S S S e«0aeoeeortooeeeoeeeeecaceneeeaea



[FAKATII K ALTA FRECUENCIA

Nodelo transportable.

Para tratamientos quirurgicos, Aplicaciones

DRAPIER ET

externaé y Endoscopia.

DIATERMIA, ELECTRO-COAGULACION,
PRODUCCION DE CHISPAS

FIES

41. Rué de Riboli. F>AR<S (i.")

PIDANSE DETALLES

Instrumentos de Cirugia. — Electricidad Médica.
Reptrentinie enfipafia; §- SERRALLACH. — Grego ce data M — BARCELONA

ANTIASMATICO PODEROSO

REMEDIO EFICAZ CONTBALOS CATARROS BRONQUIALES

Jarabe-Medina
de Quebracho.

Meédicos distinguidos y los principales periodicos
profesionales de Madrid: E1 Siglo Meédico, la Re-
vista fie Medicina y Cirugia préacticas. EI Genio Mé-
dico, EI Diario Médico Farmacéutico, EI Jurado Mé-
dico-Farmacéutico, la Revista de Ciencias Médicas de
Barcelona y la Revista Médico-Farmacéutica de Ara
gon, recomiendaH en largos y encomidasticos articulos
el Japabe>Medina de Quebracho como el
ultimo remedio de la Medicina moderna para com-
batir el Asma, la Disnea y los Catarros croniooa, ha-
ciendo cesar la fatiga y produciendo una suave expec-
toracion.

PRECIO: 6,50 pesetas frasco.

Depdsito central: Sr. Medina, Serrano, 36, Ma-
drid, y al “or menor en las principales farmacias de
Espafia y América.

Recomiende usted siempre

«SPARTSERUM)
(Qer0 FErAG;, exatsna f )

En todas las afecciones broncopalmonarea agudas.
Excelente estimulante general de laa defensas or-
ganicas y poderoso tonico cardiaco.

Elaborado por el Instituto Mlcrobioléglco Regional
del I)r. Salazar. — Ibubtjoz.

DEPOSITO EN MADRID:
Farmacia del DR. TORRECILLAS.—Barquillo, 37.
'« mexax

—La de méd'co tiinlar, por dimisién, de Cillorigo, partido
de Potes (Santander), dotada con 2.000 pesetas. Solicitudes
hasta el 30 de Abril.

Datos.—Ayuntamiento de 2.C89 habitantes, formado por
varios pueblos, entre ellos, Tama de San Sebastidn, con 150
habitantes: distando 3 kilometros de la cabeza del partido,
IH de la capital y 45 de la estacion de Unquera.

—La de médico titular, por dimision, de Garrucha, par-
tido de Vera (Almeria), dotada con 1.500 pesetas. (B. O. del
7 de Abril.)

Datos.—-IAIQ habitantes. Hay estacion férrea,

—La de mélico titular, por dimision, de San Luis (Me-
norca), partido de Mahon (Baleares), con 1.250 pesetas, que
serdn elevadas 4 2.000 pesetas parael proOximo presupuesto.
Solicitudes hasta el 80 de Abril.

—La de médico titular de Hormigos, partido de Escalo-
na (Toledo), con la dotacién anual de 1.250 pesetas, (fi. O.
del 6 de Abril.)

Datos.—682 habitantes. Dis a 14 kilémetros de la esta-
cion de Santa Olalla.

—La de médico titular, por renuncia, de Alcolea de Tajo,
partido de Puente del Arzobispo (Toledo), dotada con 750
pesetas, por 12 familias pobres. (B. O. del 8 de Abril.)

Dafoi.—Habitantes, 716. Estacion méas proxima, Alca-
fizo, & 12 kildbmetros.

— La de médico Htular, por defuncion, del Rea! Sitio de
San lldefonso (La Granja), partido de Segoviu, dotada con
2.225 pesetas por 160 familias pobres, con inclusién de las
del puesto de la Guardia civil. Solicitudes hasta el 10 de
Mayo.

Datos.—Villa de 4.142 habitantes' & 11 kilometros de la
capital. Esta situada al pie del Guadarrama, siendo, por tan-
to, muy visitada en la temporada de verano. Hay un bello
palacio con grandes y bonitos jardines.

(OontlnUK en la pagina XXXII

RINATOMO PARA UNFURMOS NERVIOSOS 1111w tiio ailanta m 2

Se reciben enfermos nerviosos y mentales, caras de desmorflnizaciou y desalcoholizacion. Tratamien-
to especial de la metasifllis. Sitnacidn excelente con extensos jardines & la orilla del lago. Confort mo-
derno. Numerosas ocasiones para entretenimientos y deportes. Tratamiento médico individnalizado. Dos

médicos. Pidase prospecto. Propietario y director, DR. TH. BRUNNER

J
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INSTITUTO FERRAN

Ar» ArtT? AXDQ SSO

— B ARCELONA ~ —

Preparacion de sueros, vacunas, productos opoterapicos,
levaduras, extractos de malta simple y compuestos.
Analisis bacteriologicos y quimicos de aguas, substancias alimenticias, tierras, etc.
Analisis clipico; de sapgre, oripa, esputos, etc.
Inoculaciones de prueba y preparacion de autovacunas-

QOO€3£3-E3€3€N€3-£3€3€3€3€3€3€3€3€30

LIIBOYTORIO “t0ABY"

Dos éxitos terapéuticos.

NUTRIL: Extracto de cereales y leguminosas, malto*
sado, vitaminico, de alto coeficiente nutritivo y fécil diges-
tion. Diferente sabor y aroma cada frasco.

Indicado; Siempre que deseemos una alimentacion repa-
radora y tonica con el minimo trabajo digestivo.

HEMOCALCIL: Aperitivo, Hematdgeno rapido,
antituberculoso, vigorizador, recalcificante dnico.
Composicion: Fosfato de cal bibésico, fluoruro de cal,

Medicaiiieoto en polvo. * base de
bismuto v oiafptesio, escrupulosa-
mente preparado y de pureza ¢ ino-
cuidad absolutas. Combate eficaz-
mente las enlermedades del

Y estolerado perfectamente tea cual-
quiera la edad, temperamento y es-
tado del que lo usa

AduUo$: Una cucharada de Us
de calé, mezclado con un poco de
a’ua, después de cada comida; pu-
dicndo usarse impunemente esta do-

arrhenal, lecitina pura de huevo, hemoglobina y adrenalina.
Lleva las dos Unicas sales de cal efectivamente asimilables.

Indicaciones: Las derivadas de su férmula, racional, efi-
caz y modernisima.

OTRAS PRBPARAeiOXBS

FIMONIOL, elixir é inyectabie: Balsamico,
LUETiINOL: Antivaridsico y depurativo.
IODOTANOL.; Hematdgeno, antiescrofuloso.
BIOGASTROL: Antidispépsico y ténico digestivo
VITONISAN (inyectabie): Estimulante,

zador.
NEUTROGASTROLI Antigastralgico.

ita-
sis cada 2 0 3 horas. NiAas: La mi- REUMATINOL: Antirreumatido interno.
tad o la tercera parte segin b edad. E(G)ﬁFBRF\! Iél)ﬁx/l:_lﬁxxirreumético externo,
P HEMATINOL: Estimulante y ténico.
SOLtCtTCNSC MUCSTSAS | KFORLIES . . i o o
Enviamos literatura y muestras a solicitud, indicando
estacion. )
ca- Delegado en Madrid: Conrado C. Kropniok, Apartado

Laboratorios

Bdnes, 21. -

Laboratorios N. MIRET

CMpataaMa, M5..8arcelona

Oficinas:

Teicfopo 363 A
JDIGECCIOUTr

BARCELONA

8.040.
Pedidos Y correspondencia: Laboratorio «Egabro», Ca
bra (Cérdoba).
Directores técnicos: Juan Bt>* Delgado (Farma-
céntico), Manuel Roldan Cortés (Médico).

Opoteréapicos y Biolbgicos

Laboratorios:

Poraet, 15. - SARRIA
Tcicfopo 6179 G.

TEXIEO-U~AMICAt F*H E R S A

SUEROSl Equino normal. Anti pneumocdoico. Anti streptocéoico. Suero viril (po~
deroso reconstituyente). Suero de la vena renal de la cabra.

Productos opoterapicos y biolégicos. Vacunas. Colirios.

para muestras y literatura dirijanse al delegado REGIONAL:
D. RAMON DE UOARTE, Calle de Bretén de los Herreros, 24, pral. - MADRID

=30Z

3% >3 RE
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YDDOUENO CEBAS

Generador de vapor, de yodo inyecta-

ble, que reemplaza ventajosisimamen-

te al yodo y yoduros, en sus multiples

indicaciones, por ser su accién mas

eficaz y no determinar trastornos de
yodismo.

Declarado de petitorio oficial
sn los Hospitales Provinciales.

Reoomeadado con éxito eficaz para combatir
el artritismo, la arterioesclerosis, tuberculosis

uirdr™ioa, blen sea de localizacién cutanea
(lupus), einoTlal, 6sea, articular, Kanglionar,
glandular las neurosis de origen artritico.bron*
quial, gastrico y cefalea_cronica; las litiasis y
nefritis cronicas, cirrosis hepatlca y lesiones
oardiacae compensadas lesiones cerebrales y-
mednlares crénicas, y, en general, en todas las
enfermedades en que el tratamiento del yodo
y sos sales estan indicadas.

Caja de ampollasi 5 pts. — Aparato yodonizadoPi 8]50. — Provinciaoi 0|50 de aumento»
Pedidos de prospectos y muestras & YODOGBNO eCBAS. S. A., Luis Véles de Guevara, 4.- MADRID

PRODUCTOS WASSERMANN

LECITINA y COLESTERINA WASSERMANN.—inyectarles i,2y Sc.c.
VALERO-FOSFER WASSERMANN.—ELIXIR E INYECTABLES DE | C. C.

YODOS WASSERMANN. - gotas e inyectables de i c. c.

DIARSEN-YODOS WASSERMANN.—combinacién organica de yodo y arsénico, gotas

E inyectables de i c. c.

GADIL WASSERMANN.—A base de aceite de higado de bacalao {gados morrhu”)

inyectables de i, 2 yv 5 c.c.

ATUSSOL WASSERMANN.- afecciones de la via raspiratoria. elixir.

LACTO-FOSFER WASSERMANN.—(Sin estricnina) para nifios, solucién normal de

lacto-fosfato de cal y hierro en forma de jarabe.

Imm ESP||au I mmum eafuco-ieriipéiiiciis, 4, ImMmmM aose

n roMEIM XO, . 1VIL) B AROEIOISJA XELEFOIVJO . IvVlL. 3 7S

N 3 JR—

Tabletas antiacidas para la hiperclorhidria.
SalDor* XxretcLA le -

Cada tableta contiene j S:lol=
AMIKAT/Z CALMANTE

I"ual cliiiposiciou més 0,005 gramos de estoTniua y 0,0002 gramos de sulfato de atropina, por tableta.
IB E~R O * (Guiplzcoa.)
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BIOFERINYECTOL

ante la Terapéutica moderna. =

La accién de los medicamentos en ciertos casos
no puede apreciarse, bien por el sabor desagradable
de aquéllos 6 por la intolerancia en las vias digesti
vas; de aqui que el enfermo no toma cantidad tera-
péutica necesaria y precisa la reduccion cuantitativa
0 bien la cooperacion de medicamentos narcéticos
causando como es consiguiente la astriccion de vien
tre 0 la disminucidn de la expectoracion y agravan los
ataques de disnea: en tales circunstancias de incom-
patibilidad fisiolégica viene a solucionar las dichas
dificultades el uso importantisimo del Bioferinyec-
to!, combinacion de Gomenol arsenical, Sulfuro de
alilo, Yodoformina naciente, Fosfito de creosota mi-
tigada, Lecitinay Aceite higado bacalao, que care
ciendo de productos opiaceos U otros sedantes, con-
signense resultados positivos por ser comprobado
bactericida, depurativo de toxinas, leucocitoxico, ex-
pectorante, antitérmico, hipotensivo y enérgico escle
rosante de los procesos consuntivos en los fimismos:
y como complemento de esta caracteristica vienen a
ejercer de poderosos modificadores de la nutricion la
Lecitina y el Aceite higado bacalao.

Por la especial combinacién de los farmacos enu-

Actlen-Gesellscliaft fUr Anilin-Fabrikatlon.

(Su caracteristica.)

merados en disolucidn oleosa y emulsionados por las
lipasas sanguineas es transportado el Bioferinyectol
a los ganglios regionales, ejerciendo su accion bene-
ficiosa en las laringo bronquitis, traqueitis, pulmonias,
asma, bronconeumonias, gangrena pulmonar, gripe
y sus convalescencias asténicas, en las diversas peri-
adenitis y en los abscesos de largo proceso supurativo,
tanto en el tejido 6seo como en el muscular y en las
gastroenteritis derivadas. En los dichos estados pato-
l6gicos el Bioferinyectol es tolerado sin reaccion ni
accidentes locales; a los pocos dias se exalta el ape-
tito y energias vitales por desaparecer la fiebre y la
tos, disminuir los sudores, hemoptisis, expectoracién
y cesar notablemente la desmineralizacién del orga-
nismo, tan oportuna para la formacion cretdcea de
los focos y la extincion de los procesos supurativos
con breve y completa cicatrizacion.

El Bioferinyectol se expende en cajas de seis
ampollas, de 2 c. ¢. para niflos y personas de gran
excitabilidad nerviosa, & lo pesetasy de 5 c. c. para
adultos por 15 pesetas, en todas las boticas.

Vean el nimero 3.721, pagina VI,

Seccion farmacéutica : Berlin, S. 0.36.

Tratamiento de la Sifilis con el bismuto elemental

SORBISMAL

(Nombre registrado.)

Suspensién en aceite, del bismuto elemental en estado de finisima divisidn.

Considerable poder de dispersion.

«

Ausencia de aniones de accion electiva.

«Entre todas las emulsiones de bismuto, ésta es la menos irritante, y por lo
tanto, la mas recomendable para el tratamiento ambulante.»

Tubos de 12 cm.=

Dermatol. Wocljenschrift 1924, 428.

Envases para clinicas de 60 cm.3

Se proporcionaradn muestras y literaturas a los sefiores maédicos que las pidan.

Seccion Farmacéutica A.

Paseo de Gracia, 51. — BARCELONA. — Apartado de Correos 462.
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SARNA

(1« O 1V ) ee
ALMORRANAS

Producto eepflfiol & base de Hamam-vire.». “«cnlus hi-
ppocBBt; novocaina, aneateaina, etc. Cura Hemorroides in-
ternaa, externa», aanerantea y padeHmientoa del recto. Tllbo
con canola« 3 pesetnst correo, 350* De venta en farmeciae.

PUITIUS He tililoiile-

Visera cuyo peso
es de '/<de onza.

Se adapta ¥ cualquier posicitn
Colovsuave para is vista.
No oprime ni mancha
la frente.

Paede llevarse en el som-

brero ¢ enrollada en un pe-

quefio paquete y en el bol-
sillo.

Evita los reflejos de la luz

y las molestias y cansancio

de los ojos que ocasiona el

trabajo con luz artificial 6
con sol.

Precio: 1,50 pesetas en Madrid; ¢, remitiéndolas & provincias oer
tiflcadas. Pa”o por giro postal ¢ sellos de correo.

Dirigirse & Jotfo . sicilia.— Calle Conde Xigitena, S diipdo.— Jfadrid.

GABINETE MEDICO ELEGTRO-RADIOLUGIGO

DEL DOCTOR

FRANOISOO LOPEZ-PRIETO

Rayos X. - Electricidad.
- Diatermia. - Radium. -

Florida, 1 (esquina & Hortaleza).
De 3 & 7.—Teléfono 23-20 J.

SULFURETO CABALLERO

Deetrmetor tan separo del Sarcoptes Scabiel, gne nna

sola friccién, sin befio previo lo hace desaparecer por

conpleto, siendo aplicable en todas eircnnstancias v
edades por sn perfecta inocnidad.

J, CABALLERO ROIDO
Fannaila-UliorM: HUIUIET BHTO dil. li.-UMELD U

— La de médico titular, por dimiaion, de Mucientes, par-
tido de Valoria la Buena (Valiadolid), dotada coa 1.600 pese-
tas mas 150 como inspector municipal. Esta plaza esta des-
empefiada interinamente. Solicitudes hasta el 13 de Mayo.

Dflfos.—Villa de 1.277 habitantes, & 28 kildmetros de la
cabeza del partido, & 10 de la capital y & 10 de la estacién de
Cabezon.

— La de médico titular, por dimision, de Otero de Herre
ro?, partido de Segovia, con el sueldo anual de 1.500 pesetas
desde el 1®de Julio. Solicitudes hasta el 10 de Mayo.

Datos.—889 habitantes, & 16 kilometros de la capital.
Hay estaiiion férrea.

—La de médico titular, servida interinamente, de Mon
forte de la Sierra, partido de Sequeros (Salamanca), dotada
con el haber anual de 1.260 pesetas, por 16 familias pobres,
més el 10 por 100 para la Inspecciéon municipal de Sani-
dad. Hay 90 familias pudientes. Solicitudes hasta el 13 de
Mayo.

Datos.—Villa de 396 habitantes, 4 & kilometros de la
cabeza del partido, & 6-3.de la capital y & 33 de la estacion
de Guijueio.

Matronas.

Sanldcar de Barrameda (Cadiz), con el haber anual de
984 pesetas. Solicitudes hasta £n de Junio {Boletin Oficial
del 13 de Abril).

Practicantes.

Galera de Lebdu (Badajoz), dotada con 600 pesetas. Solici-
tudes hasta el 13 de Mayo.

—Villacid de Canopos (Valiadolidcon el haber anual de
100 pesetas. Sjlicitudes hasta el 14 de Mayo.

(OontinGa ao la padgina XXXIV.)

c e s ar a

"SANATORIO PENA-CASTILLO"

Destinado a enfennos del aparato digestivo”™ nutricion y sistejia nerviosoi

Clima delicioso, once hectareas de parque, completa Instalacion de mecanoterapla,
electricidad, calor y terapéutica fisica.

Hotel de dietética.

Dos hoteles para psiconeurosis.

Pabellén especial de radioterapia profunda. Seccidén especial de toziobmanos.

Director: Bxcrno. 5r. D. f\. Alorales. — Medicos: Doctores Penzoldt, Qliver y Luguero.

SMISTT



irte
etas

ital.

— XXXmMm

liIP“e

Tratamiento de la Ulcera del estdmago, por D. Fidel Fernandez y Martinez.
136 paginas. En cartoné, 4 pesetas.

Hertzler; «El peritoneo». Traducido del inglés por el Dr. D. José de Torre y Blanco. Dos
tomos, 858 paginas, con 230 figuras y 3 laminas fuera de texto. En rustica, 40 pesetas.
En tela, 50 pesetas.

Enfermedades del estdbmago, por el Dr. D. Luis Urrutia.'680 paginas con 125
figuras y 5 laminas en colores. En rustica, 25 pesetas. En tela, 28 pesetas.

Enfermedades de los intestinos, porel Dr. D. Luis Urrutia. 548 paginas con
115 figuras y 19 laminas en colores. En rustica, 25 pesetas. En tela, 28 pesetas.

Enfermedades del higado y del pancreas, por el Dr. D. Luis Urrutia. 614
paginas con 55 figuras, 9 ldminas en color y 3 en negro. En rastica, 30 pesetas. En tela, 33
pesetas.

EDITORIAL PARACELSO

Lecciones de Patologia abdominal, por los Dres. Gonzalez Campo, Vague, Ma-
dinaveitia, Fernandez Martinez, Orero, Hernando. Urrutia, Rosell, Gallart, Rodriguez Pinillay
Garcia Pelaez. Un volumen de 642 paginas con figuras. En rustica, 15 pesetas. En tela, 17,50
pesetas.

Radiologia del aparato digestivo, por el Dr. Juan Manuel Madinaveitia (de
Madrid). Con figuras. Prologo del Dr. L Urrutia. 8 pesetas.

La sonda duodenal (Algunas de sus aplicaciones clinicas), por el Dr. Mogena (de Ma-
drid). Con figuras. Prologo del Dr. Juan Madinaveitia. 6 pesetas.

Cuestiones gastroenteroldgicas, por el Dr. L. Urrutia. 8 pesetas.

“"C ALPEI

malhbid baeoelosa buenos alees saniiabo de chile
Rios Rosas, 24. Mallorca, 460-462. Suipacha, 585. Casilla, 2.960.

“CASA del LIBRO" -Avenida Piy Marpll, /.-MADRID
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VINO TONICO FOSFATADO

PREPARADO POR EL.

A semejanza de lo que se observa en agricultura, donde el empleo racional de los fosfatos aumenta el
producto de las recolecciones, como resultado de una vegetacion mas vigorosa y lozana en el organismo
humano ejercen también dichos elementos fosforados una influencia de las mas favorables, acelerando la
nutricion é imprimiendo actividad & todas las funciones vitales.

Mas la forma en que hayan de ser administrados agentes de tan considerable importancia bioldgica
como terapéutica no es indiferente.

El VINO TONICO FOSFATADO, producto de una elaboracion especial, que retne las propieda-
des estomaticas de la quina, genciana, manzanilla aromatica, etc., y las eminentemente tonicas y reparado-
ras de los fosfatos sddico, potasicoy ferroso, esenciales a) organismo, y los que proveen a éste de los demas
que requiere para su completa mineralizacién fosforada, representa uno de los medios mas ventajosos para
la administracion y utilizacion de los fosfatos, suministrandolos de analoga actividad & la de los fosfatos
organicos.

Con su acido fosforico, en estado de actividad especial, concurre energica y eficazmente & las reacciones
intraorganicas para proveer defosforo a las células, de ese elemento indispensable paraque las moléculas
alimenticias se transformen en células vivas.

Contribuye eficazmente a compensar y aun & evitar las pérdidas minerales; sobre todo en fosfatos, que
caracterizan el proceso de la tuberculosis, esterilizando el terreno con elementos de fuerza que se oponen
vigorosamente & la vida y desarrollo del bacilo que lo ocasiona.

El favor que la clase médica le otorga, prueba y confirma el incontestable valor de este excelente pre-
parado, con el cual se curan eficazmente la extenuacion defuerzas, la debilidad cerebral y los trastornos ner’
viosos, sintomas de neurastenia y desfallecimiento organico, ocasionados por enfermedad y otras causas,

como exceso de trabajo intelectual 0 corporal, disgustos y contrariedades, el embarazo, la lactancia, el
crecimiento y desarrollo, etc.

Presta eminentes servicios contra la anemia y colores péalidos, contra la tuberculosis, raqumsmo y ma-
nifestaciones escrofulosas, siendo insustituible como complemento a la alimentacion de los convalecientes
y como cordial para sostener y vigorizar las fuerzas de los ancianos.

DEPOSITO
PLAZA DE LA INDEPENDENCIA, 10, Madrid. Y PRINCIPALES FARMACIAS DR ESPANA

P ADSE IUEHO S HiHr Sonacd

QAIZEPAROS

Tonifica, ayuda a las digesiiones y abro
el apetito, curando las enfermedades de!
ESTOMAGO e INTESTINOS
DOLOR DE ESTOMAGO N G
DISPEPSIA

H, " . . v ACEDIAS Y VOMITOS
| inapetencia Cti 0
ODfles y mojetes e mi tiempy ~ mapecencia’
y Multos que. aveces, alternan con ESTDENIMIENTO
POR DILATACION Y ULCERA
del Estomago
DISENTERIA

Muy usado contra lasdiarreaedeloe niAos. incluso
en la época del DESTETE y DENTICION.

33 ANOS DE EXITOS CONSTANTES
Ensiyase una botella y se notara pronto que
| enfermo come mis, digiere mejor y se

H . nutre, curandose de seguir con su uso.
Tomos pu blicados: 5 pesetea liotella, con medicacion perauneaSdias

I.o, 5 ptas _ 20, G pt% Venta: Serr_am_)‘ 30, Farmacia, MADRID

y principales del mundo 12-

Los suscriptores de
nuestra Reuista po-

NANALISIS

, .. co
dran adquirir ambos Pings -<putss, Iioliss o
AN minerBles, agaR" etc.
tomos por 8,50, pidien (aberatera i Dr. . jrteit,
4 HI loelar r. erea. "
dolos a la Adminis- Gsppsiss, 14, MaripEd. | L i D

traciéon, Serrano, 58. fundado en 180®
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Correspondencia
administrativa«,

(LacoirespoDdeneia gne venga acom-

pafiada con an Bello de 0,26 peaetaa eer;,
contestada directamente.)

Gnando nos remita nn giro postal y
nos comunique el envio, no olvide indi-
car el nimero del giro.

r. Céastor Gonzalez.—Pagado fin Julio
1926.

D. José Azorin.—Id. fin Diciembre 1926.

0. José Alien.—Id.

D. Arturo Murria.—Id.

D. Anfonio Bafién.—Id. y 5 pesetas para
1926.

D. Carlos Cameno.—Id. fin Diciembre
1925.

D. Elias Tovar.—Id.

D. Marciano Conde.—Id.

D. Gerardo Gila.—Id. fin Marzo 1926.

D. Patritiodel Brio. Id. fiu Diciembre
1926.

D. Ram"”n Séanchez.—Id. fin Junio 1926.

D. José Cereijo.—d.

D. Modesto Marin.-l1d. fin Diciembre
1026.

1). Gonzalo Fernandez.—Id. fin Septiem-
bre 1926,

D. Antonio Calvin.—Id. fin Abril 1925.

D. Juan Luengo.—Id. fin Diciembre
1926.

D. Ricardo Beltri Oid.—Id.

D. TfOb'lO Lépez.—Id,

D. Julio Oieyza. — Id. fin Septiembre
1925.

D. Teodoro Arraiza.—Id. fin Diciembre
1926.

D. Airustin Valverde.—Id.

D. Félix Pintado Altuzarra. — Id. fin
Marzo 1926.

(Ra ooQtinnara.l

1 «iiniit m 'tniad

Todo suscriptor de nues-
tra Revista puede dirigir-

Ja Administraciodn
solicitando las obras que
desee adquirir, las que le
remitiremos con la urgen-
cia que desee, de estar en
nuestras manos el hacerlo.
Ya conocen los benefiJos
que por nuestra mediacion

se les hace.

El pedido de las obras
debe venir acompafado
del importe, pues de otro
modo nos es imposible
atender a la contabilidad
especial que en caso con-
trario habriamos de llevar.
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1000-TPRERLINA-CgPm DL PR RPapmt”

SIEROSINA. por tu eficacia contra la tubrrcaletia n”*rtriica
7 li«miiim; w una da laa mayores coogniatai tnrtpfiuikaa.
~Nltoinw ies {aeulutivoa ateuiguan tu saperioridad aobre ka &m a»
w>*rcnaaaa por «n ficil manejo y absoluta inocuidad, an acate anb>
edpjca 7 utringence y lua efectos ripidos y conitantna; afimando nn«
« m rniMdto que hasta hoy hadado mis eficaces y préctiCM raanha-
doa. 5n toleraacta es perfecu y li por casualidad produce reueeite f*.

["WCACX)NES; Tnbnnniloais en todas tua (wnaa. tnropatiua
ee«mea. adenita. tumomt Inoa. Mal de Pott, eu.

Cevate en Ranedmy Gare* e Kyedfice

I Medicamento Especifico i
| delas enfermedades del i

| PECHO y VIAS |
fespiratorias I
jImili'uTilB;M il

e .sfIH SiH iH

SO Ll |TO Il Reconstituyente general
del organismo

F. GAYOSO

Efixir e
Inyectshb

LLaboratorio |
c VITAL \|ARRANSI
1 SEVILLA i

Farmacia.

Arenal. 2.—M A DRI12Z2)

AP >ollas cou Boluciones estéril itu.lan Capenla* ffelati

Depodsito de Especialidades Farmaceéuticas.

Aguas minerales y productos quimicos de las mejores marcas.

Nota.

pidamente cuantas formalas dos seau solicita<Us.

Medieamento antipalidico de «nnltudon ereoiemea. oompueato de eiorhM,.,
gn.nma, hierro, amonico organico, «tracto de gnina. preparado porJ ¢
N

Da ampollan, capsulae, 6vulo* y *upo*itori8« preparumn-

paramo* ra

a

ha, /ym acéatlco. En esjan de cuarenta pildoras para *

ie éinvetemdo

Heeh K10 e «bel- C alO Iltlira S

AVKIVTA ICN [{ARMAOIAS Y UROGUKKIAS

Agente general:

D, JULIO CARRENO ROLDAN
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"Denticion

111
)EXiIJANSE:elSeHo deia
“Union dgslfi?rt;]r;aﬁts JARABE S I N NARCOTICO
del abarre N FACILITAIaSALIDA délos DIENTES N

previen9 todos /os accidentes de /a primera Dentici ON

K EstablecimientosFUMOUZE.78,Faub?S”~Deni™~PARIS”™enlas Principales Farmacias del Globo.

/N\
[
/4
Anemia  Clorosis - Neurastenia - DebHidad
y ANOREXIA TUBERCULOSIS - CONVALECENCIAS
SVULOS CH&NMEL: SUPOSITORIOS CHAUI_—|I'EL:“
t» Simples, 2° Sedativos; 1®83er)1a\plqs;_ th@Antliiagrelc%a; #
ples, 2= S, mipireticos; urgativo#;’
?éngérslg?ui?\t?a’4»?\®rl]::JtSﬁ)pIﬂCOfF *//\\A A 5% Sedativos; 6 Vermifugos;]
; 6 ; 4, n . .
7® Esfiim’iantes, etc.7 10 Aggz):’e;nso g::jfl_?éel_tc'
liA FICES CHAUMEL' . I.
. , . NAN I®Antisépticas; .
1» Acido Bdrico; n RAstriugeDtM;-
2® Cloruro de Zinc; 3®Sedativas: ’
3® lodoformo; A®Cocaina:
4® 1"orfina; 50 Morfina,
Sulfato de Zinc; 6®lctiol. «to
6® Taniuo, etc. o





